-

neoliberalismo
perspectivas para

e lutas sociais:
as politicas publicas

O POSICIONAMENTO DO CONSELHO NACIONAL DE SAUDE FRENTE A INFLUENCIA
DAS ORIENTACOES DOS ORGANISMOS FINANCEIROS INTERNACIONAIS A
POLITICA DE SAUDE BRASILEIRA

Manuella Aragéo Pinheiro*
Nibia Lemos da Silva®

Resumo: Ao tomar o Conselho Nacional de Saude (CNS) enquanto
mecanismo politico formal de controle social sobre a politica de
saude brasileira, foi analisado o0 seu posicionamento frente a
influéncia dos organismos financeiros internacionais — Banco Mundial
e Fundo Monetério Internacional (FMI) — na politica de salde
brasileira, através da analise das deliberacbes tomadas no periodo
de janeiro a dezembro de 2007. Diante disso, o presente trabalho
verificou a direcdo que indica o processo de deliberagcdo do CNS:
consonédncia com as reformas solicitadas pelos organismos
financeiros internacionais e/ou defesa do direito & saude e da
consolidagdo do SUS e dos seus principios.
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Abstract: By taking the National Health Council (CNS) as a formal
political mechanism of social control on health policy in Brazil, was
examined its position against the influence of international financial
organizations - the World Bank and International Monetary Fund
(FMI) - the policy of Brazilian health through the analysis of decisions
taken in the period January to December 2007. The present study
found the direction that gives the proceedings in the CNS: consistent
with the reforms required by international financial organizations and /
or defending the right to health and consolidation of the SUS and its
principles.
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l. INTRODUCAO

Em 1988, no Brasil, houve uma efervescéncia no campo politico para a conquista do
Sistema Unico de Saude (SUS). Os setores progressistas e 0s setores conservadores
defrontaram-se em uma luta até ter a garantia legal da satde como direito universal e dever
do Estado, descentralizada, preventiva, resolutiva, hierarquizada, regionalizada e
participativa, na Constituicdo Federal, institucionalizando o Conselho Nacional de Saude®
como um Orgédo deliberativo, que teve a participacdo e o controle social atribuido pela Lei
8.142/90.

Entretanto, os organismos financeiros internacionais passaram a desempenhar um
papel protagbnico na orientacdo das politicas econémicas adotadas pelos Estados Latino
Americanos mediante a imposi¢do da adocdo de programas de estabilizacdo e de ajuste
estrutural exigindo o cumprimento das “condicionalidades”, ou seja, 0 compromisso com a
austeridade fiscal e as reformas. Com isso, o carater publico do SUS tem sido ameacado,
direta e indiretamente, pelas referidas condicionalidades.

Diante disso, o presente trabalho tem como objeto de estudo as orienta¢des dos
organismos financeiros internacionais, Fundo Monetario Internacional —FMI e o Banco
Mundial-BM, & politica de saude brasileira e o posicionamento do Conselho Nacional de
Saude (CNS) frente as mesmas. Da continuidade a pesquisa iniciada no doutorado da
professora Maria Valéria Costa Correia e retomada no Programa Institucional de Bolsas de
Iniciacdo Cientifica (PIBIC) 2007-2008.

® Criado em Janeiro de 1937, pela Lei 378, O Conselho Nacional de Saude era um 6rgao que tinha
suas acdes articuladas ao Conselho Nacional de Educacéo, assistindo dessa maneira, ao Ministro de
Educagédo e Saude. Nos anos posteriores, o0 CNS passou por um processo de modificacdes, até que
em Agosto de 1990, o Decreto 99438/90 transforma sua composicao, introduzindo a participacdo da
sociedade civil organizada
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O debate em torno do controle social ganhou notabilidade através da promulgagéo
da Constituicho de 1988 e das leis organicas ulteriores, que institucionalizaram os
mecanismos de participacdo nas politicas publicas: os Conselhos (tem carater permanente e
deliberativo com composigéo paritaria, entre os representantes dos segmentos dos usuarios
e 0os demais segmentos) e as Conferéncias (que tem por objetivo avaliar e propor diretrizes
para a politica de saude).

A patrticipagdo social nesta politica foi gerada na perspectiva do controle social da
sociedade civil sobre o Estado, abrangendo, desde a formulacdo, a execucdo até a
avaliacdo dos programas, planos e projetos desta politica, para que a mesma atenda as
demandas da coletividade.

Todavia, os organismos financeiros internacionais, passaram a desempenhar um
papel protagdnico na orientacdo das politicas econdbmicas adotadas pelos Estados Latino-
Americanos mediante a imposicdo da adocdo de programas de estabilizacdo e de ajuste
estrutural exigindo o cumprimento das “condicionalidades”, ou seja, 0 compromisso com a
austeridade fiscal e as reformas no Estado.

Os agentes financeiros internacionais impdem aos paises periféricos determinacdes
a serem cumpridas em suas politicas econémicas e sociais. Assim, as politicas sociais
tendem a focalizacdo (direcionamento dos gastos para a populacdo extremamente pobre); a
descentralizacdo de acdes para 0S municipios, sem 0S recursos necessarios a esse
processo; e a privatizacdo com o fortalecimento do setor privado na oferta de bens e
servigos publicos.

O Banco Mundial s6 passou a tratar do assunto saude em 1975. De inicio j& buscava
a quebra da universalidade do atendimento, a priorizacdo da atencdo basica, terceirizacéo e
reducdo dos procedimentos, seletividade e focalizacéo.

Na légica do processo de mercantilizacdo da saude, proposta pelo BM aos paises

por ele subsidiados, as instituicbes publicas teriam por funcédo atender a populacdo mais
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pobre e com alto risco de adoecer, a0 mesmo tempo em que a rede privada se ocupa das
areas mais rentaveis, ou seja, dos servicos de média e alta complexidade.

Em fevereiro de 2007 (no segundo mandato do governo Lula), o BM langca o
documento: “Governanca do Sistema Unico de Salde (SUS) Brasileiro — Fortalecendo a
Qualidade do Investimento Publico e da Gestdo de Recursos”. Em maio de 2007, o governo
Lula propGe a proposta do Projeto Fundagdes Estatais, em consonancia com o documento
do BM de fevereiro do mesmo ano.

Ao analisar os documentos produzidos pelo governo sob o Projeto Fundacéo Estatal
constata-se a identificagdo com os argumentos apresentados por Bresser Pereira na contra-
reforma estatal.

Esse projeto é na verdade uma estratégia atualizada de privatizacdo do Estado e sua
esséncia, evidenciando-se a reducgdo do Estado para o trabalho, sob o argumento da busca
pela flexibilidade da gestéo e da eficiéncia e eficacia da acdo governamental, despolitizando
as relagfes de classe presentes no Estado e nas politicas sociais.

O Projeto Fundacdo Estatal traz prejuizo direto aos trabalhadores nas seguintes
perspectivas:

1. Nas Fundagfes Estatais, a contratagcdo da forca de trabalho sera regida pela
Consolidagcdo das leis Trabalhistas (CLT), enquanto permanece a selecdo por meio de
concurso publico. Assim, os trabalhadores serdo selecionadas por concurso publico, mas
perder&o a estabilidade no mercado;

2. A remuneracao dos trabalhadores estara subordinada ao Contrato de Gestéo de
cada Fundacéo Estatal a ser estabelecido com o préprio Estado e com agentes do mercado,
inclusive com aplicac¢des financeiras;

3. O Projeto afeta a organizacdo dos trabalhadores, principalmente ao determinar
gue cada Fundacédo tera seu prOprio quadro de pessoal e seu plano de carreira. Os
servidores publicos sdo os trabalhadores que apresentam maior resisténcia a privatizacéo
do Estado, seja pela defesa do seu espaco de trabalho, seja pela percepcdo mais clara das
perdas para o conjunto dos trabalhadores: ao passo que privatiza 0s servicos sociais
fragiliza a oposicao desta forga de trabalho ao capital;

4. Pelo Projeto em questdo, as Fundacdes Estatais mesmo na esséncia
representando o mercado, gozardo de imunidade tributaria e serdo isentas da contribuicdo
da seguridade social financiadora das politicas de protecdo social da for¢a de trabalho

ocupada e excedente, ou seja, as Fundacdes receberdo recursos publicos para executar
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servicos, mas nao contribuirdo com o recolhimento de impostos e de contribuicdo para o
fundo publico que Ihes financia.

Assim, se estabelece um suposto paradoxo. De um lado, colocam-se as propostas
do bloco das classes subalternas expressas na Constituicdo de 88, como resultados de
mobilizagbes e aliancas. Tais propostas direcionam-se para o alargamento dos servicos
publicos, a descentralizacdo de acdes e recursos com participagdo social, universalizacéo
de direitos, destinacdo do fundo publico para a reproducao da forca de trabalho.

Ao passo que do outro lado, colocam-se as contra-reformas defendendo a
desregulacao estatal, com a privatizacao de estatais e dos servi¢os publicos e a alocacao do
fundo publico na reproducdo do capital. Na pratica, sdo estas propostas das classes
dominantes que estdo se efetivando, em conformidade com as condicionalidades dos
agentes financeiros internacionais.

Neste cenario, ressaltamos a importancia do papel do Conselho Nacional de Saude
na politica nacional de saude, ja que tem a atribuicdo formal de atuar na formulacdo e
controle da execucdo da politica de satde em ambito federal, inclusive nos seus aspectos
econdmicos e financeiros, e nas estratégias para sua aplicacdo nos setores publicos e

privados.
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IIl. CONCLUSAO

Conforme Correia (2005) as recomendacdes do Banco Mundial (BM) e do Fundo
Monetario Internacional(FMI) seguiram no sentido das restricbes das funcbes do Estado
implicando a quebra da universalidade do atendimento a saude, a priorizagdo da atencao
bésica, a terceirizacdo para os procedimentos de atencdo a saude e a reducdo dos
mesmos, a seletividade e focalizacdo da atengdo aos mais pobres, dando assim, as
instituicdbes ndo governamentais oportunidades de participar na execug¢do da politica de
saude.

No periodo recortado (Janeiro & Dezembro de 2007) o posicionamento do CNS foi de
extrema importancia para a defesa do SUS e de seus principios. O CNS posicionou-se
contrério ao projeto de fundacdes estatais de direito privado, que se configura atualmente,
como a principal ameaca ao setor saude brasileiro.

No ano de 2007, o sentido politico predominante do CNS foi de defesa do SUS e de
seus principios, podendo ser considerado, ainda, como um mecanismo de controle social de
setores progressistas organizados na sociedade civil que defendem os interesses coletivos
sobre as acdes do Estado. Porém, prevaleceu a postura do governo de Luis Inacio Lula da
Silva que mantém e continua os compromissos de implementar ajustes estruturais e a

agenda macroecondmica do FMI, com o compromisso de gerar superavits primarios para o
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pagamento da divida. Seguindo também as orienta¢gdes preconizadas pelo BM para a politica
de saude.

Como exemplo, podemos ressaltar: a continuidade do Programa Saude da Familia
(PSF), um modelo de protecéo social direcionado a grupo de riscos, com acdes seletivas e
focalizadas para a populacédo pobre e 0 empenho em concretizar o Projeto das Fundacdes
Estatais de Direito Privado, que se trata de uma contra-reforma do Estado brasileiro no
campo das politicas sociais, ou seja, nas acdes estatais relativas aos direitos da forca de
trabalho e das condi¢des de vida da populacéo; é a continuidade e o aprofundamento das
acles privatizantes iniciadas pelos governos anteriores para impulsionar a acumulagéo do

capital.
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