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Resumo

O presente trabalho tem o objetivo de fazer uma reflexdo sobre o direito a salide conquistado
com as Leis do SUS e a Constituicdo Federal e a privatizacdo através das Organizaces
Sociais, tracando um breve panorama e mapeamento dos servicos de saude de ambito
estadual e municipal no estado de Santa Catarina, entregues a gestdo de Organizacbes
Sociais. Também se chama atenc¢éo para o controle social das instituicbes de Saude em Santa
Catarina acaba sendo realizado majoritariamente pelo gestor publico membros da OS
executora do servico.

Palavras-Chave: Sistema Unico de Salde, Privatizacéo, Salde Publica, Organizacdes Sociais
em Saude

1 INTRODUCAO

A luta da sociedade civil brasileira em busca de direito a satde desde meados dos anos
1970 culminou no processo de Reforma Sanitaria, historicamente conhecida por ser a
precursora da implantacdo do Sistema Unico de Sadde (SUS). O principio fundamental que
articula o conjunto de leis e normas que constituem o SUS esta explicitado no artigo 196 da
Constituicdo Federal (1988), que traz a saude como direito de todos, cabendo ao Estado a
responsabilidade de promové-lo (BRASIL,1990).

Desde o seu reconhecimento legal o SUS vem encontrando inUmeras resisténcias para
sua implementacéo, pois ele ndo é um projeto hegeménico. Vivenciamos nestas quase 3
décadas de SUS uma grande disputa politico ideoldgica na area da saude entre o projeto da
Reforma Sanitaria, o projeto liberal privatista e o projetoi flexibilziador trasnformista. A partir
deste cenério de disputa entre os trés projetos, vimos que o Projeto da Reforma Sanitaria e o
SUS, enquanto um projeto de sociedade para a saude que vem se fragilizando, que decidimos
entender neste trabalho um destes motivos, qual seja: a gestdo dos servicos do SUS por
pessoa juridica de direito privado - Organizacdes Sociais - e que regula a prestacdo de
servicos também na l6gica do direito privado.

No ano de 1998 houve uma modificacdo no regime da Administracdo Publica brasileira
com a Emenda Constitucional n° 19, de modo que as politicas publicas foram classificadas
COMO Servigos sociais competitivos e, portanto possiveis de serem vendidos. (BRASIL, 1998).
Particularmente no caso da saude o Estado passou a poder contratar Organizagfes Sociais —
OS e Organizagéo da Sociedade Civil de Interesse Publico — OSCIPS para fazer a gestédo dos
seus servigos. Apesar do nome OS e OSCIPS néo as caracterizar no imediato como empresas
privadas elas sdo de fato, pois sdo regidas pelo direito privado, tendo autonomia para a
contratagdo de méo-de-obra através e realizacdo e compras. Na gestdo dos servigos de saude
as OS e OSCIPS nédo séo regidas por qualquer normatizagdo do direito publico, mas séo
apresentadas como formas legais de cumprimento da legislacdo do SUS (BRAVO e
MENEZES, 2011).
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A reforma da administracao publica brasileira dos anos de 1990 caracterizadas como
Contrarreforma do Estado est4 permitindo a iniciativa privada transformar quase todas as
dimensbdes da vida social em neg6cio e definir de modo rebaixado o que sdo as atividades
exclusivas do Estado deixando de fora classicos servigos publicos como saude e educacao.
Nesta perspectiva o patrimdnio continua sendo publico, mas a sua administracdo e a sua
exploracao séao feitas por grupos privados ou politicos organizados que o gerenciam de acordo
com 0s seus interesses para atender as suas demandas politicas, particulares ou de ampliacéo
do negdcio. Esta forma de privatizacdo ndo se realiza pelo mecanismo da venda tipica, mas
envolvem também no plano dos argumentos uma afirmacdo de que tais mecanismos
vinculados ao setor privado e ao Direito Privado operardo como mais e ndo menos Estado.

Assim, este texto tem por objetivo fazer um breve mapeamento dos servicos publicos
estaduais e municipais de salde em Santa Catarina que estdo sob a gestao das Organizacbes
Sociais. Este processo vem ocorrendo desde a Lei Estadual que criou o Programa de Incentivo
as OrganizacBes Sociais 12.929/2004 e regulamentada no Decreto 4.272/2006* (SANTA
CATARINA, 2006a). Este estudo se realizou com base em pesquisa aos documentos de
acesso publico disponibilizados nos sites da Secretaria de Estado da Saude, das
Secretarias Muncipais de Saude e em noticias dos meios de comunciacdo que tratam do
tema.

Avalia-se que este tema precisa ser melhor estudado, caracterizado e refletido sobre
seus impactos nos fundamentos do SUS como também na prestacdo dos servicos de
assistencia a saude. No entanto, este € uma primeira tentativa de comecar estudar este
tema no estado catarinense.

2 SERVICOS DE SAUDE DE AMBITO ESTADUAL EM SANTA CATARINA COM GESTAO
DE ORGANIZACOES SOCIAIS

No estado de Santa Catarina a transferéncia dos servicos publicos vem ocorrendo
desde a aprovacdo da Lei de Incentivo as Organizacdes Sociais 12.929/2004, que permite a
privatizacdo de todos os servicos publicos (ndo apenas os servicos de saude), exceto os
servicos de poder de policia. Em 2015 existiam 08 instituicdes de salde de ambito estadual
sob gestao de Organizacdes Sociais (OS).

A Secretaria de Estado da Saude de Santa Catarina, mesmo com parecer contrario do
Conselho Estadula de Saude — CES®, desde 2007 vem entregando para a gestdo de OS as
seguintes unidades e servicos: Hemosc e Cepon em 2007, Hospital infantil de Joinville em
2009, Servico de Qualidade e Humanizacdo do Hospital Hans Dieter Schimitd em 2010,
Hospital Regional de Ararangua em 2007, Hospital Regional de Sdo Miguel d'Oeste em 2010,
Servigo de Urgencia e Emergencias - SAMU em 2012 e Hospital Floriandpolis em 2013.

Tabela 1: Unidades de saude da SES/SC com gestdo das Organiza¢Bes Sociais, tempo de
contrato e numero de Termos Aditivos.

4 Lei no 12.929, de 04/02/2004, alterada pelas Leis n° 13.343, de 10 de mar¢o de 2005, e n® 13.720, de 02 de marco

de 2006, e Decreto n° 4.272, de 28 de abril de 2006.

> Em setembro de 2008 a presidente submeteu & aprovagdo do Pleno do CES/SC a proposta do conselheiro Jodo
Pedro Carreirdo que o valor destinado as Organiza¢gfes Sociais na Proposta Orcamentaria 2009 seja 0 que estava
previsto somente para atender o HEMOSC e CEPON, sem a inclusdo do SAMU e do Hospital de Joinville. A
proposta do Conselheiro Carreirdo foi aprovada. Na sequencia a Presidente Carmen Zanotto submeteu a proposta
da Conselheira Caroline, de rejeicdo por parte do Conselho do repasse da Geréncia do SAMU para uma
Organizacao Social, a aprovacdo do Pleno. Com cinco votos contrarios, uma abstencéo e quinze favoraveis, a
proposta foi aprovada (SANTA CATARIANA, 2008).

Em junho de 2009 o Pleno do CES/SC apos as discussdes e ponderacdes, o Conselho deliberou pela suspensao
temporéria dos Concursos de Projetos; pela criacdo de uma Resolucdo expondo o posicionamento do CES/SC em
relacdo as OrganizagBes Sociais. Em julho de 2009 o Pleno do CES/SC aprovou por maioria, com quatro
abstencbes, a Mocgao de apoio pela procedéncia da ADIM n° 1.923/98, contra Organizagfes Sociais. (SANTA
CATARIANA, 2009).
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Organizacfes Sociais Unidade de saude Més eanodo  N.determos

contrato aditivos
Fundacéo de Apoio ao HEMOSC e
CEPON -EAHECE CEPON 12/2007 19
Fundag&o de Apoio ao HEMOSC e
CEPON -FAHECE Hemosc 12/2007 14
Associacdo Paulista para o
Desenvolvimento da Medicina - SAMU 06/2012 02
SPDM
Associacdo Paulista para o . .
Desenvolvimento da Medicina - HospltAarIaliaer?lc;nal de 05/2013 02
SPDM 9
Associagéo Paulista para o
Desenvolvimento da Medicina - Hospital Florianépolis 12/2013 -
SPDM
Hospital Nossa Senhora das Hospital Infantil Dr Jeser
Gragas - HNSG Amarante Faria de Joinville 08/2008 14
Associagdo Beneficente Hospitalar ~ Hospital Regional Terezinha
Peritiba —~ABHPERITIBA Gaio Basso — Sao Miguel 12/2010 05
(Rede Séo Camilo Salde) d’'Oeste
Fundacdo Sdo Paulo Apdstolo Servico de Qualdiade e
Humanizacao do Hospital 01/2010 -

Regional de Joinville

Fonte: Secretaria de Estado da Saude, disponivel em
http://portalses.saude.sc.gov.br/index.php?option=com_docman&ltemid=547. Consultado em
06/08/2015. Elaboragéo das autoras.

As OS séo entidades de direito privado, que, por iniciativa do Poder executivo, obtém
autorizacao legislativa para celebrar contrato de gestdo com esse poder, e assim ter direito a
dotacdo orcamentaria (BARBOSA, 2010). O papel dessas empresas € 0 de executar 0s
servicos, ou seja, elas possuem autonomia na definicdo de todo o processo de trabalho dentro
das instituigdes, definindo a forma de atender a populagéo e os servigos que serdo ofertados.

Dessa forma, a Administracdo Publica repassa o0s recursos publicos para essas
empresas, que realizam a contratacdo de pessoal, as compras, ampliagdo e manutencédo do
prédio e a prestagdo dos servicos conforme as metas estabelecidas entre a entidade
Supervisora e a entidade Executora.

O que se observa na gestdo do governo catarinense € um trato com os servicos da
saude numa logica gerencial de custo beneficio, sem caracterizar a saide com um bem
humano e social e um servigo basico de cidadania. Os trechos da reportagem (KREMER,
2011) transcritos abaixo sdo reveladores do pouco compromisso com o SUS e a salude dos
catarinenses:

O secretdrio de Saude de Santa Catarina, Dalmo Claro de Oliveira, diz que a
administrac@o das organizac¢des sociais — defendida pelo governador Raimundo
Colombo (DEM) — é interessante por agilizar o atendimento a populacéo. Isso
porque as OS podem adquirir produtos e servicos sem licitacdo e contratar
funcionarios sem concurso publico.

Representantes do setor privado, como o presidente da Federacdo dos Hospitais
de Santa Catarina (Fehoesc), Tércio Egon Paulo Kasten, concordam com a ideia


http://portalses.saude.sc.gov.br/index.php?option=com_docman&Itemid=547
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de que instituicdes administradas por OS beneficiam os usuarios. Para Kasten, as
OS conseguem trazer economia e eficiéncia para o Estado, diminuindo as filas
comuns nas portas dos hospitais publicos.

Além de agilizar os procedimentos, a administracdo por organizagcbes poderia
reduzir os gastos publicos. Enquanto os técnicos de enfermagem concursados
pelo Estado trabalham 30 horas semanais e tém salario base de R$ 900 mensais,
mais eventuais gratificagbes, as OS podem contratar celetistas com carga horaria
de até 44 horas semanais e piso de R$ 660.

Nesta direcdo uma problematica importante se refere a contratacdo de pessoal sem
concurso publico e na maioria dos casos os trabalhadores sdo contratados pelos pisos
salariais. Dificilmente ha planos de carreiras que visem a fixacdo do profissional na instituicao,
causando sérios danos a qualidade do atendimento, uma vez que a rotatividade de pessoal
torna-se altissima.

Nos processos de compras, que sdo realizadas sem licitacdo, ndo garantem nem os
menores custos, nem a melhor qualidade dos produtos. As OS, mesmo trabalhando com
recursos publicos, ndo seguem as normas do direito publico como a Lei de Licitacdes Lei n°
8.666/1993.

Outro dado que chama a atencdo nessa questdo do financiamento das instituicbes de
saude em Santa Catarina é o Plano Plurianual 2012-2015 aprovado através da Lei n. 15.722 de
22 de dezembro de 2011, que traz no item “subvencao financeira as Organiza¢bes Sociais” 0
valor superior a 800 milhdes para 08 OS e no Item “manutencédo das unidades assistenciais
mantidas pela SES” o valor de 717 milhdes para 15 unidades. Ou seja, em Santa Catarina
ocorre um claro subfinanciamento das unidades publicas se comparadas com as Organizacbes
Sociais.

O argumento para implantar as Organizacdes Sociais é que elas custam menos e
realizam mais procedimentos pelo SUS. Contudo, em Sao Paulo em 2008 e 2009 os Hospitais
gerenciados por OS’s custaram 50% a mais aos cofres publicos. Nesse estado no periodo de
2006 a 2009 os gastos com essas OS’s saltaram de 910 milhdes para 1,96 bilhdo, ou seja,
114% a mais enquanto que no mesmo periodo o orcamento de todo o estado de S&o Paulo
cresceu 47%. (SAO PAULO, 2010).

3 SERVICOS DE SAUDE DE AMBITO MUNCIPAL EM SANTA CATARINA COM GESTAO
DE ORGANIZACOES SOCIAIS

Nos muncipios de Santa Catarina a gestdo dos servicos préprios e filantrépicos esta
sendo entregue as Organizacdes Sociais, conforme mapeamento que realizamos na tabela
abaixo.

Tabela 2: Organiza¢des Sociais com gestdo de servicos municipais de saude em Santa
Catarina

Organizacéo Social Municipios Servicos

Canoinhas Pronto Atendimento Municipal desde 11/2014

Grupo CoperVida e
Instituto Vida de
Assisténcia a Saude Joinville

Contratacdo de 50 funcionarios, para atender a
demanda de ortopedia e clinico geral em tres Pronto
Atendimento do municipio. Contrato assinado em
06/2014 e renovado em 06/2015.



https://www.google.com.br/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=2&cad=rja&uact=8&ved=0CDQQjBAwAQ&url=http%253A%252F%252Fwww.planalto.gov.br%252Fccivil_03%252Fleis%252Fl8666compilado.htm&ei=jWFnU7iUFdTRsQTHl4DIDw&usg=AFQjCNG4MWm28TKPgk8E-fdu6YrZxR-NAw&sig2=Imj6RKZ3CauFpo9jlL-s1w&bvm=bv.65788261,d.cWc
https://www.google.com.br/url?sa=t&rct=j&q=&esrc=s&source=web&cd=2&cad=rja&uact=8&ved=0CDQQjBAwAQ&url=http%253A%252F%252Fwww.planalto.gov.br%252Fccivil_03%252Fleis%252Fl8666compilado.htm&ei=jWFnU7iUFdTRsQTHl4DIDw&usg=AFQjCNG4MWm28TKPgk8E-fdu6YrZxR-NAw&sig2=Imj6RKZ3CauFpo9jlL-s1w&bvm=bv.65788261,d.cWc
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Bombinhas

A cooperacgdo para manutencédo e execucao de todas
as atividades e servigos de pronto socorro e exames
complementares laboratoriais e de diagndstico -
endoscopia, colonoscopia e ultrassonografia, desde
03/2014.

Rio dos Cedros

Direcdo do Hospital Bom Bosco, contrato assinado em
2012 por 15 anos

Timbo

Hospital e Maternidade OASE

Indaial

Pronto Atendimento

Instituto de Saude e
Educacéao Vida -
ISEV

Biguacu

Prestacao de servicos: Estratégia Saude da Familia -
ESF, Nucleo de Apoio a Saude da Familia - NASF,
Centro de Atencao Psicossocial — CAPS, capacitacoes,
campanhas diversas e contratacdo de pessoal para
varias outros servicos.

Leva os pacientes de Biguacu para fazer mutiréo e
cirurgia em sua outra Unidade em Nova Veneza

Balneério
Camboriu

Em 03/2015 reabriu 0 antigo Hospital Santa Inés, que
agora se chama Instituto de Saude e Educacéo Vida
(ISEV). Atende somente convénios, mas ha intengao
de parceria com a prefeitura e atender pelo SUS;

Criciuma

a) Administra o hospital Materno Infantil Santa
Catarina, desde 2014. Em 2015 renovou o contratto pro
10 anos;

b) Administra a Casa de Saude do Rio Maina (salde
mental) - uma instituicdo privada, atendendo 95% dos
pacientes SUS.

Nova Veneza

Hospital Sdo Marcos

Comprou em leildo o prédio do Hospital Dom Joaquim

Sombrio em 10/2014
Associacio A gestéo do hospital Nossa Senhora dos Navegantes
asao Navegantes desde 07/2015. De 2009 a 2015 a Beneficéncia
Protecéo e Vida e ~ .
Camiliana do Sul estava coma gestéo deste Hospital
Guaramirim Hospital Padre Mathias Maria Stein
Rede Séo Camilo Ipumirim Hospital S&0 Camilo
Saude
Beneficéncia Quilombo Hospital Sao Bernardo
Camiliana do Sul L . ~ .
Concordia Hospital S&o Francisco
Seara Hospital Sdo Roque
Rede S&do Camilo
Saude - Associagao Peritiba Associacdo Beneficente Hospitalar Peritiba

Beneficente
Hospitalar Peritiba
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Diferente do estado (SES e SEP) ndo encontramos nos sites das prefeituras municipais
leis muncipais que pemitem a contratacdo de OS para realizar os servicos de saude, ndo
localizamos os contratatos de gestdo. O mapeamento acima se realizou por meio de noticias
dos sites dos muncipios, de noticias da midia em geral e de informac¢des dos sites das proprias
os.

4 QUE CONTROLE SOCIAL NOS SERVICOS DE 0OS?

Outra mudanca no sistema das Organizacdes Sociais é a fiscaliza¢do, onde o controle
social do SUS é substituido por uma Comissdo de Avaliacdo e Fiscalizagdo - CAF. O
preocupante é que essa Comissao, no caso de Santa Catarina, € composta majoritariamente
por representantes dos gestores, da Organizacdo Social e apenas um representante do
Conselho Estadual de Saude — CES/SC, conforme o decreto numero 4.272/2006, é
responsavel em fiscalizar o contrato e aprovar as prestacdes de contas. O Relatério desta
Comisséo é conclusivo e ndo passa por nenhuma instancia colegiada de participacdo social
para ser aprovado, como o CES.

O Decreto n. 4272, de 28 de abril de 2006, que regulamenta a Lei de Incentivo as
Organizac6es Sociais é a normativa que regulamenta, entre outras questdes, a fiscalizacdo dos
contratos com as OS’s. Essa responsabilidade é atribuida a Comissdo de Fiscalizacdo e
Avaliacdo - CAF, que de acordo com o Art. 35 do Decreto n. 4272/2006 é composta por: um
representante da Secretaria de Estado da Saude, um representante da Secretaria de Estado
do Planejamento, um representante dos servidores publicos cedidos, um representante da
sociedade civil indicada pelo Conselho Estadual de Saude e um representante da Organizacéo
Social. A Comisséo sera presidida pelo representante da Secretaria de Estado da Saude. Ou
seja, pelo Decreto 4272/2006 a Comissao € composta por cinco membros, onde os Gestores e
representante da Organizacdo Social formam maioria em namero de trés (SANTA CATARINA,
2006a).

Todo o controle social do SUS, instituido pela Lei 8142/1990 é contrariado no sistema
de OS, sendo substituido por uma comissédo nao paritaria, onde 0s usuarios e os trabalhadores
possuem apenas uma vaga. Vale lembrar que as Leis do SUS instituiram os conselhos de
saude, com composicdo paritaria e que sao responsaveis pela fiscalizacdo da politica de
salde, sendo 6rgdo deliberativo e permanente do Sistema Unico de Saude.

Ainda de acordo com o Decreto 4272/2006, em seu artigo 36, a Comissdo de
Fiscalizacdo e Avaliacdo € responsavel por. acompanhar o cumprimento das metas
estabelecidas nos contratos de gestdo, fiscalizar os atos legais e institucionais da OS no
ambito do Contrato de gestdo, analisar e aprovar a prestacdo de contas anual da OS,
encaminhar aos 6rgdos de controle os relatérios sobre os contratos de gestdo (Diretoria de
Auditoria Geral da Secretaria de Estado da Fazenda que, apds os procedimentos legais,
promovera o seu encaminhamento ao Tribunal de Contas do Estado), aprovar os regulamentos
para a contratacdo de obras e servigos e para as compras e contratacdo de pessoal. (SANTA
CATARINA, 2006a).

Dessa maneira, os conselhos de saude ficam sem acesso as informacdes sobre a
execugdo dos contratos de gestdo com as OS, dificultando ainda mais a fiscalizagéo delas. Em
Santa Catarina o Conselho Estadual de Saude aprovou a Resolugdo numero 003/2010, que se
posiciona contrariamente a terceirizacdo da gestdo das unidades de salde para as
Organizagbes Sociais. Nota-se que mesmo apo0s a aprovacdo dessa resolugdo ndo s6 os
contratos gque existiam na época da sua aprovacdo continuaram ativos, como outras OS foram
contratadas, contrariando claramente o controle social do SUS em Santa Catarina.

5 CONCLUSAO
A constituicdo federal e as Leis do SUS garantem a saude como um dever do estado.
As leis do SUS garantem a participacdo da iniciativa privada de forma complementar ao SUS.
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O modelo de Organizagfes Sociais € um modelo que substitui o servigo publico e portanto fere
claramente a constituicdo e as leis do SUS.

Em Santa Catarina vemos um claro enfraquecimento da rede hospitalar publica, com
prioridade para o financiamento para as instituicbes de salde sob gestdo das OS, ao mesmo
tempo em que ocorre uma clara afronta ao controle social do SUS.

Trata-se do avanc¢o da politica neoliberal em nosso estado, através da privatizacao
progressiva dos servigos de saude, colocando-os a disposicdo para a exploragdo de lucros.
Sugere-se que esse tema seja amplamente discutido nos cursos e seminarios que dizem
respeito ao direito a saude.

Apesar de todas estas dificuldades e tensionamentos que estdo efetivamente em busca
dos recuses publicos da saude, ndo podemos desconsiderar que € um dos maiores sistemas
publicos de satde no mundo industrializado. Presta assisténcia a salde para milhdes de
pessoas, a qual vai desde assisténcia basica até tratamentos que envolvem complexidade
tecnolégica média e alta, bem como servicos de emergéncia. Além disso, conta com excelente
programa de vacinacdo e um programa de virus da imunodeficiéncia humana (HIV)
reconhecido internacionalmente. Realiza também pesquisa em diversas areas da ciéncia,
inclusive, com célula-tronco e é o segundo pais no mundo em numero de transplantes de
6rgéos. (OCKE-REIS, 2010).

O SUS representa, portanto, concomitantemente avancgos e retrocessos na area da
saude publica brasileira, pois, € considerado o maior projeto publico de inclusdao social, onde
mais de 70% da populagéo brasileira depende exclusivamente apesar de sobreviver em meio a
graves dificuldades e obstaculos oriundos no modelo de gestao.

Na atual conjuntura, desafios estdo colocados para os defensores do Projeto de
Reforma Sanitaria com relacdo a democratizacdo da salde, a defesa do SUS constitucional, a
reafirmacao do carater publico estatal e a destinacdo de recursos publicos para o setor publico.
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