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Resumo

O trabalho teve por finalidade analisar a questdo da tercerizagdo de servi¢os no ambito do
Sistema Unico de Sadde considerando a prestacio de servicos a sociedade a fim de
demonstrar que a participacdo da iniciativa privada no Sistema Unico de Salde ndo apenas
possui amparo legal como é positivada neste sentido. A excegdo da tercerizacdo de atividades
fim. Também sdo abordadas as discussdes referentes a judicializacdo do SUS e o instituto do
credenciamento numa perspectiva juridica e pragmatica. E assim, a partir de pesquisas feitas
no &mbito do Tribunal de Contas do Distrito Federal, demonstrar casos concretos em que a
terceirizacdo se mostrou como Unica possibilidade para que os servigos fossem prestados a
populacdo considerando o sucateamento e dificuldades burocraticas da estrutura da Secretaria
de Salde do Distrito Federal.
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Abstract

This work had the purpose of analyzing the issue of outsourcing services in the Health System
considering the provision of services to society to demonstrate that the participation of private
sector in the Unified Health System not only has legal support as it is positively valued this
sense. The exception of core activities outsourcing. Discussions regarding the SUS
legalization and accreditation institute a legal and practical perspective are also addressed.
And so, from research done under the Tribunal de Contas do Distrito Federal, demonstrate
concrete cases where outsourcing has proved as the only chance for the services were
rendered to the population considering scrapping and bureaucratic difficulties of the
Secretaria de Salde do Distrito Federal.
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INTRODUCAO

O presente estudo pretende avaliar se o recorrente instituto da terceirizagdo feitos
pelo Sistema Unico de Saude observam os limites legais impostos pela Constituicdo Federal —
DF e Lei Organica do Sistema Unico de Saude — SUS.

Mister salientar, diante do atual cenario que a terceirizagdo a ser abordada neste
trabalho ndo se confunde com as concessdes, permissdes ou autorizagbes de Servigos
publicos, que apesar de serem caracterizados como terceirizagdo de servi¢o publico possuem
cunho econdmico e diferente perspectiva da que serd abordada neste trabalho. Eis, que cabe

explicar que esses na verdade sdo definidos como delegacéo de servigo publico.

Desta forma, o presente tema ora argumentado foi escolhido para incitar a reflexéo
sobre a matéria, dada sua importancia e atualidade, e recorrente ocorréncia dos fatos na
atualidade, gerando diversos posicionamentos a respeito do tema, por certo sendo motivo de

enormes discussdes a respeito da supracitada matéria no universo juridico.

Nessa esteira, a terceirizagdo de servigos classificados como atividade fim pela
Secretaria de Saude do Distrito Federal tem sido cada vez mais recorrente diante do atual
quadro do servico de saude. Ocorre que, a Constituicdo Federal estabelece, nos Artigos 6°,
196 e artigo 197 que a saude € um direito social e dever do Estado, o qual deve ser executado

diretamente ou por meio de terceiros.

A terceirizacdo de atividades pela Administragdo Publica estd relacionada ao
principio constitucional da eficiéncia. Assim o supracitado tema surge em um contexto de
ampla competitividade e busca pela flexibilidade no processo produtivo, visando adequar-se
aos parametros e as necessidades atuais da sociedade brasileira, inclusive no cristalino intuito

de melhor atender as expectativas da sociedade.

Diante disso o tema se mostra relevante, pois, em um cenario em que a Constituigao
define a saude como direito universal e permite a participacdo complementar da incitativa

privada a terceirizagdo da atividade fim pelo SUS esta cada vez mais frequente.

A principal técnica a ser utilizada para elaborar o problema é a pesquisa bibliogréfica

e jurisprudencial, dado o carater tedrico-argumentativo do projeto. O desenvolvimento do



estudo terd como premissa a conceituacdo e a classificacdo da atividade desempenhada pelo
estado, bem como a possibilidade de terceirizagdo de servigos classificados como atividade
fim pelo Sistema Unico de Saude, além da definic4o dos limites de atuacéo estabelecidos pela

Constituicdo Federal, pela Lei Organica do SUS e jurisprudéncias relacionadas ao tema.

A forma de abordagem sera a pesquisa dogmatica-instrumental, tracando-se um
paralelo entre a jurisprudéncia e a legislagéo, para examinar a possibilidade da terceirizagéo
da atividade fim pelo Sistema Unico de Saude. Nesse contexto, o presente estudo pretende
verificar a viabilidade da terceirizagdo de servicos classificados como atividade fim pelo
Sistema Unico de Sadde, considerando-se os principios constitucionais da legalidade,

moralidade, economicidade e eficiéncia.

A eficiéncia da administragdo publica tem como paradigma a necessidade de reduzir

custos e aumentar a qualidade dos servicos, tendo o cidaddo como beneficirio.

A eficiéncia no &mbito da Administracdo Plblica, ao contrario do que ocorre na esfera
privada, ndo pode ser realizada independentemente de qualquer aspecto deve ter abrigo na
ordem juridica, observar os demais principios constitucionais, especialmente os préprios da

Administracdo Publica. O ato eficiente deve também ser legal, impessoal, moral e publico.

O administrador deve, entdo, atentar para o principio geral da razoabilidade. Essa
exigéncia de razoabilidade traduz-se na “compatibilidade entre o meio empregado pelo

legislador e os fins visados, bem como a aferi¢éo da legitimidade dos fins.

Na Administragdo Pudblica o conceito de terceirizacdo refere-se ao meio pelo qual a
Administragdo busca a parceria com o setor privado para o desempenho de suas atividades. A
eficiéncia no setor publico é uma exigéncia da nova tendéncia em atender os interesses

coletivos de forma célere e com resultados efetivos.

Ao terceirizar uma atividade classificada como atividade fim os gestores publicos se
amparam no artigo 37, XXI da CF, o qual autoriza a contratacdo de servicos de terceiros pela
Administracdo Pablica. Mas, oportuno dispor que o citado dispositivo se refere- apenas a

atividades classificadas como meio e ndo atividades fim.



Caso ocorra a terceirizagdo do servico publico sua regularidade deve ser aferida
mediante critérios que possibilitem a observancia das peculiaridades de cada contratagdo a

fim de alcancar a aplicabilidade méaxima da eficiéncia do servigo publico.*

O Estado, ndo mais suportando a enorme quantidade de atribuigdes e
responsabilidades sobre todas as atividades de interesse publico, inclusive sobre os
monopdlios, resolveu desestatizar determinadas atividades que poderiam ser melhor

desenvolvidas ou igualmente desempenhadas pelo setor privado.

Ocorre que quanto a referéncia & saude a Constituicdo Federal de 1988, artigo 199 e

a Lei Orgénica do SUS permitem que a iniciativa privada participe de forma complementar.

Isto posto, mister apontar que as contratagbes de servigos classificados como
atividade fim pelo SUS, podem ser realizadas desde que a titularidade do servigo seja mantida
e quando as disponibilidades do SUS forem insuficientes para garantir a cobertura assistencial

a populagao.

O conceito de terceirizagéo refere-se ao instituto pelo qual a Administragéo busca a

parceria com o setor privado para o desempenho de suas atividades.

Assim sendo, a definicéo prévia da regularidade da Terceirizagdo pela Administracdo
Publica aferida sob o critério de enquadramento como atividade meio ou atividade fim, obsta

em plena aplicabilidade do Principio Constitucional da Eficiéncia.

Como serd demonstrado neste trabalho, é comum no dmbito da Secretaria de Saude do
Distrito Federal uma insuficiéncia de prestacdo de servico e como consequéncia 0
crescimento do instituto da terceirizacdo de servicos publicos. Este ocorre por diversos
motivos variados, entre eles: inércia administrativa em regularizar a prestacdo do servico,

infraestrutura precaria, insuficientes recursos humanos e fisicos.

No Sistema Unico da Saude é préatica cada vez mais comum o instituto do
credenciamento que envolve um cadastro de prestadores de servigos ou fornecedores em que

estdo estabelecidas as condigdes, requisitos e limites por meio do qual ao particular estdo

1 GONCALVES, Carolina Lima. Terceirizacdo na administracdo publica e o. Principio constitucional da
eficiéncia. Ciéncia Juridica do Trabalho. 2014, p. 25.



estabelecidas as condigOes de contratagdo. Esse instituto deve estar permanentemente aberto a

futuros interessados.

De acordo com as regras estabelecidas, no credenciamento, todo profissional ou
empresa que preencher os requisitos minimos fixados pela administracdo pode requerer seu

credenciamento. O valor é predeterminado pela Administracéo.



1. DO PRINCIPIO DA EFICIENCIA

A crise do Estado e o fendmeno da globalizagdo fizeram com que os Estados
reformulassem o modelo de suas estruturas funcionais, no cristalino motivo de prestar
melhores servigos a sociedade, e atingir o bem social em sua plenitude, inclusive tal situagéo é

referendada no artigo 5° da nossa carta magna.?

Como consequéncia da reformulagéo dessas estruturas funcionais, em 1995 o Plano
Diretor de Reforma do Aparelho do Estado®, estabeleceu que a administragdo publica deve ser
eficiente, voltada para o controle dos resultados e descentralizada para poder chegar ao
cidaddo, que, numa sociedade democrética, € quem da legitimidade as instituicGes e que,

portanto, se torna “cliente privilegiado” dos servigos prestados pelo Estado.

A perspectiva gerencial de Estado é oriunda de modelos e estratégias administrativas
utilizadas no Ambito empresarial. Nesse desiderato, Bresser Pereira?, expde que a idéia que os
Estados democréticos vao além de meros instrumentos de garantia ao direito de propriedade e
da autonomia privada, sendo o Estado um ente dotado de legitimidade conferida pela vontade
popular que impde a formulagdo e a aplicacdo de politicas publicas estratégicas com vistas a

atuacdo aqil, eficiente e otimizadas do aparelho estatal.

O autor, explica que a reforma politica provavelmente significaria reduzir o Estado,
limitar suas fungBes como produtor de bens e servicos e, ampliar suas fungbes no
financiamento de atividades que envolvam externalidades ou direitos humanos bésicos e na

promocao da competitividade.®

Como o Estado gerencial tem por paradigma a iniciativa privada, um dos principios
elementares de sua administracéo publica é o da eficiéncia. O principio da eficiéncia, muito

embora alguns doutrinadores o tivessem por implicito na ordem juridica constitucional, surgiu

2 GONCALVES, Carolina Lima. Terceirizagdo na administracdo publica e o. Principio constitucional da
eficiéncia. Ciéncia Juridica do Trabalho. 2014, p. 26.

8 Brasil.  Plano Diretor de Reforma do  Aparelho do Estado.  Disponivel em:
http://www.bresserpereira.org.br/Documents/MARE/PlanoDiretor/planodiretor.pdf. Acesso em: 28 de dezembro
de 2015.

4 Pereiria, Luiz Carlos Bresser. Da administracdo Publica Burocratica a Gerencial. Disponivel em:
http://www.bresserpereira.org.br/view.asp?cod=87. . Acesso em: 28 de dezembro de 2015.

5 |dem. p. 23
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como principio expresso da Administracdo Publica a partir da Emenda Constitucional n° 19,
de 04 de junho de 1998.

Oportuno salientar que a eficiéncia da administracdo publica tem como paradigma a
necessidade de reduzir custos e aumentar a qualidade dos servigos, tendo o cidaddo como
beneficiario. Nesse sentido, torna-se primordial a reforma do aparelho do Estado que passa a
ser orientada predominantemente pelos valores da eficiéncia e qualidade na prestagcdo de

servicos publicos e pelo desenvolvimento de uma cultura gerencial nas organizagdes.

Assim, o principio da eficiéncia busca uma relagéo 6tima entre qualidade e custo dos
servicos colocados a disposi¢do do publico, visando sempre melhor atender os anseios da

sociedade®.

Por consequéncia aumentando a confiabilidade e diminuindo os custos destes
sistemas, sera possivel torna-los acessiveis a sociedade, para que controle e julgue o

desempenho da administracéo publica.

Infelizmente, diante do atual cenario, o Estado ndo consegue atender com eficiéncia a
sobrecarga de demandas a ele dirigidas, deixando a sociedade desguardada no que se refere ao

atendimento da satde o que vem gerando diversos danos nas mais diversas ordens.

Como consequéncia dessa sobrecarga faz-se necesséria a descentralizagdo para o setor
publico ndo-estatal da execucdo de servigos que ndo envolvem o exercicio do poder de
Estado.

Cumpre ressaltar, que s@o indelegaveis as funcbes de edi¢do de atos normativos,
decisdo de recurso administrativo, delegacdo de competéncias exclusivas e poder de policia.
Com a peculiaridade que o poder de policia ser delegavel desde que o seja a pessoa juridica de

direito publico.

O principio da eficiéncia administrativa estabelece que toda acdo administrava deve
ser orientada para concretizacdo material e efetiva da finalidade posta pela lei, segundo os
principios juridico-administrativos. Impde a administracdo publica direta e indireta e a seus

agentes a persecucdo do bem comum, por meio do exercicio de suas competéncias de forma

6 MORAES, Alexandre de. Direito Constitucional. 7. Ed. Sdo Paulo: Atlas, 1999, p. 294.
11



imparcial, neutra, transparente, participativa, eficaz, sem burocracia e sempre em busca da
qualidade, rimando pela adocdo dos critérios legais e morais necessarios para melhor
utilizagdo possivel dos recursos publicos, de maneira a evitarem-se desperdicios e garantir-se

maior rentabilidade social.

O administrativista Hely Lopes Meireles’ define eficiéncia nos seguintes termos:

Dever de eficiéncia € o que se impde a todo agente publico de realizar suas
atribuigbes com presteza, perfeicdo e rendimento funcional. E o mais
moderno principio da funcdo administrativa, que ja ndo se contenta em ser
desempenhada apenas com legalidade, exigindo resultados positivos para o
servico publico e satisfatorio atendimento das necessidades da comunidade e
de seus membros. Esse dever de eficiéncia, bem lembrado por Carvalho
Simas, corresponde ao dever de ‘boa administragdo’ da doutrina italiana, o
que ja se acha consagrado, entre nés, pela Reforma Administrativa Federal
do Dec.-Lei 200/67, quando submete toda atividade do Executivo ao
controle de resultado (arts. 13 e 25, V), fortalece o sistema de mérito (art. 25,
VIII), sujeita a Administracdo indireta a supervisdo ministerial quanto a
eficiéncia administrativa (art. 26, 111) e recomenda a demissao ou dispensa
do servidor comprovadamente ineficiente ou desidioso (art. 100).

Assim sendo, eficiéncia apresenta como principio dois aspectos: o primeiro diz
respeito ao modo de atuacdo do agente publico, do qual se espera o melhor desempenho
possivel de suas atribuicdes, a fim de atingir os melhores resultados; o segundo ao modo de
organizar, estruturar, disciplinar a Administragdo Publica, também com o mesmo objetivo de

alcancar os melhores resultados na prestagdo do servico publico®.

Nesse desiderato, a atuacdo da Administracdo Publica deve sempre ser voltada para a
implementacéo dos objetivos tragados na Constituicdo Federal. Desse modo, ndo basta a mera
prestacdo dos servigos publicos, eis que logicamente estes devem ser prestados da melhor
forma a fim de atender a obrigacdo de manter o servico adequado, conforme preleciona o

artigo n° 175, inciso IV da Constituigdo Federal.

Assim, como definicdo de servigo adequado convém observar a redagdo do artigo n° 6,
§ 1° da Lei n° 8.987, de 13 de fevereiro de 1995°%: "Servico adequado é o que satisfaz as
condicbes de regularidade, continuidade, eficiéncia, seguranca, atualidade, generalidade,

cortesia na sua prestacdo e modicidade das tarifas.”

"MEIRELLES, Hely Lopes. Direito Administrativo brasileiro. 22 ed. S&o Paulo: Malheiros, 1997. P. 90.

8 DI PIETRO, Maria Sylvia Zanella. Direito Administrativo. Sdo Paulo: Atlas, 2001, pg. 83.

9 BRASIL, Lei n° 8.987 de 13 de fevereiro de 1995. Dispde sobre o regime de concessdo e permissdo da
prestacdo de servigos publicos previsto no art. 175 da Constituicao Federal, e da outras providéncias.
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E de se observar que a eficiéncia no &mbito da Administragdo Pdblica, ao contrario do
que ocorre na esfera privada, ndo pode ser realizada independentemente de qualquer aspecto.
A eficiéncia administrativa puablica, para ter abrigo na ordem juridica, deve observar os
demais principios constitucionais, especialmente os proprios da Administragdo Publica. Dessa
forma, o ato eficiente deve também ser legal, impessoal, moral e publico. Jamais se podera
justificar a atuacdo administrativa contréria ao direito, por mais que possa ser elogiado em

termos de pura eficiéncia.

O administrador deve, entdo, atentar para o principio geral da razoabilidade. Essa
exigéncia de razoabilidade traduz-se na “compatibilidade entre o meio empregado pelo

legislador e os fins visados, bem como a afericdo da legitimidade dos fins”*°

Cabe ressaltar a distingdo entre atividades exclusivas do estado, que envolvem poder
de estado, e as atividades ndo-exclusivas que devem ser realizadas por organizacdes publicas

nao-estatais.

A eficiéncia no setor publico é uma exigéncia da nova tendéncia em atender os
interesses coletivos de forma célere e com resultados efetivos. Busca-se um Estado que
planeje, desenvolva e execute suas fungdes de forma eficaz e com mais efetividade, que faga

uso de novas técnicas e habitos que visem resultados duradouros e satisfatorios.

Caso ocorra a terceirizagdo do servico publico sua regularidade deve ser aferida
mediante critérios que possibilitem a observancia das peculiaridades de cada contratagdo a

fim de alcangar a aplicabilidade méaxima da eficiéncia do servigo publico.

Na terceirizagdo o Poder Publico ndo delega sua gestdo. Ha apenas a transferéncia da
execugdo material de determinado servico a iniciativa privada. Cabe frisar que o Estado
mantém a titularidade do servico publico, ocorre o monitoramento das atividades
desenvolvidas pelo contratado dentro da legalidade e critérios previamente estabelecidos de

qualidade.

10 BARROSO, Luis Roberto. Os principios da razoabilidade e da proporcionalidade no direito
constitucional. Revista dos tribunais — Cadernos de Direito Constitucional e Ciéncia Politica. 23, 1998. p. 66.

13



1.1 Da terceirizagado

A expressdo terceirizagdo tem sua origem definida em uma palavra ja existente na
lingua portuguesa, qual seja: “terceiro”- compreendido como intermediario. A acepcdo lembra

a descentralizacdo empresarial de atividades ndo exclusivas para outrem.!

Diante da matéria proposta no presente trabalho, cabe explicar que o termo
terceirizacdo origina-se do setor privado, e se caracteriza como uma técnica moderna de
administracdo e se baseia num processo de gestdo, no qual visa passar a execugdo de
atividades-meio (entendidas como atividades complementares) para terceiros, para melhor

desempenhar suas funcdes tipicas, definidas como atividade fim (negécio principal).t?

No contexto da Administragdo Publica o conceito de terceirizacdo refere-se ao
instituto pelo qual a Administracdo busca a parceria com o setor privado para o desempenho
de suas atividades. Conforme licdo da administrativista Maria Sylvia Zanella Di Pietro'®, a
eficiéncia no setor publico é uma exigéncia da nova tendéncia em atender o0s interesses
coletivos de forma célere e com resultados efetivos. Busca-se um Estado que planeje,
desenvolva e execute suas fungdes de forma eficaz e com mais efetividade, que fagca uso de

novas técnicas e habitos que visem resultados duradouros e satisfatorios.

Caso ocorra a terceirizagcdo do servico publico sua regularidade deve ser aferida
mediante critérios que possibilitem a observancia das peculiaridades de cada contratagdo a

fim de alcancar a aplicabilidade maxima da eficiéncia do servigo pudblico.'*

O Estado, ndo mais suportando a enorme quantidade de atribuigdes e
responsabilidades sobre todas as atividades de interesse publico, inclusive sobre os
monopdlios, resolveu desestatizar determinadas atividades que poderiam ser melhor

desenvolvidas ou igualmente desempenhadas pelo setor privado.

1 DELGADO, Gabriela Neves. Terceirizagdo: paradoxo do Direito do Trabalho contemporaneo. Sdo Paulo:
Ltr, 2003.

2 DI PIETRO, Maria Sylvia Zanella. Parcerias na administracdo publica: concessdo, permissdo, franquia,
terceirizagdo, parceria publico-privada e outras formas. 6 ed. Sdo Paulo: Atlas, 2008.

13 DI PIETRO, Maria Sylvia Zanella. Parcerias na administracio publica: concessdo, permissdo, franquia,
terceirizacdo, parceria publico-privada e outras formas. 6 ed. Sdo Paulo: Atlas, 2008.

14 GONCALVES, Carolina Lima. Terceirizacdo na administracdo puUblica e o. Principio constitucional da
eficiéncia. Ciéncia Juridica do Trabalho. 2014, p. 26.
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No que tange a terceirizacdo cabe que ressaltar que ndo se confundem com as
concessdes de servicos publicos, permissdes ou autorizagBes de servigos publicos que sdo
definidos como delegagdo de servigo publico, que apesar de serem caracterizados como

terceirizacdo de servigo publico possuem cunho econdmico.

No caso da concessdo de servico publico, o poder concedente permanece com a
titularidade do servico publico delegado (Estado) e o concessionério, é o particular que presta

0 servigo publico mediante contrato de concessdo. Logo, a concessdo tem natureza contratual.

No que tange a terceirizacdo, foi a partir em 1995 com o Plano Diretor da Reforma do
Aparelho do Estado®® que a terceirizagdo teve um maior crescimento, pela criagéo de carreiras
de nivel superior e a extincdo de cargos de nivel médio e intermediario, passando, a
Administracéo, a contratar os servigos prestados que ficaram descobertos pela extingdo dos

referidos cargos.

O marco legal da terceirizagdo no setor publico é o Decreto Lei n® 200/1967% o qual
previa a execucdo indireta de tarefas executivas por meio da celebracdo de contrato pela

Administracdo Publica com terceiros, conforme transcricdo do caput do artigo 10 e § 7°:

Artigo 10 - A execucgdo das atividades da Administracdo Federal devera ser
amplamente descentralizada.

()

§ 7° Para melhor desincumbir-se das tarefas de planejamento,
coordenagdo, supervisdo e controle e com o0 objetivo de impedir o
crescimento desmesurado da maquina administrativa, a Administragdo
procurara desobrigar-se da realizagdo material de tarefas executivas,
recorrendo, sempre que possivel, a execucdo indireta, mediante contrato,
desde que exista, na area, iniciativa privada suficientemente desenvolvida e
capacitada a desempenhar os encargos de execucao.

A Carta Magna de 19887 também prevé o instituto da terceirizagdo em seu artigo 37,
XXI. Esse dispositivo autorizou a contratacdo de servicos de terceiros pela Administracéo

Publica, tendo como condices a elaboracéo de lei especifica prevendo licitacdo e regras para

15 BRASIL, Plano Diretor da Reforma do Aparelho do Estado. Disponivel em:
http://www.bresserpereira.org.br/Documents/MARE/PlanoDiretor/planodiretor.pdf. Acesso em: 28/12/2015

16 BRASIL, Decreto - Lei n° 200, de 25 de fevereiro de 1967. Dispbe sdbre a organizacdo da Administracdo
Federal, estabelece diretrizes para a Reforma Administrativa e da outras providéncias.

17 BRASIL, Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988
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a realizagcdo de contratos. Ressalta-se que o referido dispositivo foi tratado na Lei de

LicitacOes e Contratos.

Outro pardmetro legal que pode ser utilizado é o Decreto Federal n® 2.271, de
07/07/1997*8, que exemplificou as atividades que sdo passiveis de terceirizacdo pela

Administracdo Publica, conforme transcrito a seguir:

Artigo 1° No ambito da Administracdo Publica Federal direta, autarquica e
fundacional poderdo ser objeto de execucdo indireta as atividades materiais
acessorias, instrumentais ou complementares aos assuntos que constituem
area de competéncia legal do 6rgado ou entidade.

§ 1° As atividades de conservacdo, limpeza, seguranga, vigilancia,
transportes, informatica, copeiragem, recepgéo, reprografia,
telecomunicacfes e manutencdo de prédios, equipamentos e instalacfes
serdo, de preferéncia, objeto de execugdo indireta.

§ 2° Ndo poderdo ser objeto de execucdo indireta as atividades inerentes as
categorias fundacionais abrangidas pelo plano de cargos do érgdo ou
entidade, salvo expressa disposicdo legal em contrario ou quando se tratar de
cargo extinto, total ou parcialmente, no ambito do quadro geral de pessoal.

Cabe ressaltar que o referido Decreto vedou a execugdo indireta de atividades
abrangidas pelas competéncias das categorias funcionais proprias do 6rgdo ou entidade,
exceto quando houver disposicdo legal em sentido contrario ou quando se tratar de carreira

extinta ou em extingéo.
O artigo 9° do mesmo Decreto dispde nos seguintes termos:

Artigo 9° - E vedada a contratacéo de atividades que:

I- Sejam inerentes as categorias funcionais abrangidas pelo plano de
cargos do 6rgdo ou entidade, assim definidas no seu plano de cargos e
salarios, salvo expressa disposicao legal em contrario ou quando se tratar de
cargo extinto, total ou parcialmente, no ambito do quadro geral de pessoal;
II-  Constituam a missdo institucional do érgdo ou entidade; e

I1lI-  Impliqguem limitacdo do exercicio dos direitos individuais em
beneficio do interesse publico, exercicio do poder de policia, ou
manifestacdo da vontade do Estado pela emanacéo de atos administrativos,
tais como:

a)  Aplicacdo de multa ou outras sangdes administrativas;

b) A concessdo de autorizacgdes, licencas, certiddes ou declaracdes;

c)  Atos deinscricdo registro ou certificacdo; e

18 BRASIL, Decreto n° 2.271, de 07 de julho de 1997. Dispde sobre a contratacdo de servicos pela
Administracdo Publica Federal direta, autarquica e fundacional e da outras providéncias.
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d)  Atos de decisdo ou homologagdo em processos administrativos.

Segundo Fontanella, Tavares e Leirial®, a terceirizacdo é como uma tecnologia de
administracdo que consiste na compra de bens e/ou servigos especializados, de forma
sistémica e intensiva, para serem integrados na condicdo de atividade-meio & atividade-fim da
empresa compradora, permitindo a concentragdo de energia em real vocagéo, com intuito de

potencializar ganhos em qualidade e competitividade.

A terceirizagdo na Administragdo Publica deve observar condicionamentos
constitucionais, primeiramente, a contratacdo de terceiros deve observar a finalidade publica
ou categoria a que serve na condicdo de obtengdo adequada na prestacdo do sérvio em favor
da Administracio. E uma consequéncia do principio da finalidade publica e é balizada pelo

principio da legalidade administrativo.

Para ser vaélida, a contratacdo de servicos publicos deve observar a isonomia,
admitindo a contratagio direta apenas em casos excepcionais. E uma imposic&o do principio
da igualdade perante a lei exigir na medida do possivel a maior competitividade no processo

de selecdo do contratado, mediante critérios previamente estabelecidos.

A terceirizacdo da atividade-fim é incompativel com a Administracdo Publica, esta
afirmacdo ndo diz que atribuicdes como manutencdo de veiculos, fungBes de suporte,
seguranga patrimonial ndo sejam passiveis de terceirizacdo. Apenas as atribuicdes finalisticas
necessariamente devem ficar nas maos do Estado.?° No mesmo sentido, o Tribunal de Contas
da Uni&o?! entende que “(...) a terceirizacdo € legitima desde que ndo implique a execucio de

atividades inerentes aos quadros proprios da entidade”.

19 FONTANELLA, Denise; TAVARES Eveling; LEIRIA Jet-Cm-limo Souto. O lado (des) humano da
terceirizagdo: o impacto da terceirizacdo nas empresas, nas pessoas € como administra-lo. Salvador: Casa
da Qualidade, 1994.

20 SOUZA, Rafael Soares. A Administracdo Publica e a terceirizacdo da atividade fim. Ciéncia Juridica. Ano
XXIV = volume 156 — 2010.

2L Tribunal de Contas da Unido Acorddos n® 1465-40/02 — Plenéario e 1471-40/02 Plenario
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Observa-se, em adicdo a Instrugdo Normativa n® 02 do Ministério do Planejamento,
Orcamento e Gestdo?2, complementada pelas Instrugdes Normativas n° 323, 424 e 5/2009%
expedidas pela Secretaria de Logistica e Tecnologia da Informac&o, a qual deve ser utilizada
como paradmetro para as contratages de servigos continuados ou ndo e também tratou do tema
da terceirizagdo. Essa norma buscou quantificar o resultado dos contratos, os quais deveriam

apresentar um “produto” ou resultado que permitisse o controle pela Administragéo.

Um conceito chave a ser esclarecido refere-se a gestdo do servico publico. Dora
Ramos?® (2201), a partir das ligdes de Gugliemi, classifica a gestdo do servico plblico em trés
niveis conforme exposto a seguir: a) a Gestdo estratégica estéa ligada a fun¢do mais elevada,
que se refere & direcdo estratégias e macro objetivos; b) a Gestdo Operacional, refere-se ao
modo como as atividades serdo realizadas; c) a Execucdo Material refere-se a simples

execucéo das atividades.

No caso especifico da terceirizacdo o Poder Publico ndo delega a gestdo estratégica
nem operacional. H4 apenas a transferéncia da execugdo material de determinado servico a

iniciativa privada. Ressalta-se que o Estado mantém a titularidade do servigo publico?’.

Toda a organizagdo tem como objetivo minimizar perdas e otimizar ganhos. Nesse
sentido, as empresas precisam ser mais flexiveis, compostas por pessoas mais abertas,
confiantes, que podem compreender melhor a implantagéo de novas formas de administrag&o.
Eis que cada vez mais o Estado necessita estar preparado para as mudangas que o mercado
globalizado exige, mantendo seus esforcos focalizados no seu objetivo principal, repassando

para terceiros (especializados) o que néo faz parte de suas atividades-fim.?®

2 Secretaria De Logistica E Tecnologia Da Informagdo Do Ministério Do Planejamento, Orcamento E Gestdo,
Instrugdo Normativa n® 02 de 30 de abril de 2008. Disp®e sobre regras e diretrizes para a contratagdo de servigos,
continuados ou n&o.

2 Secretéria De Logistica E Tecnologia Da Informacdo Do Ministério Do Planejamento, Orcamento E Gestdo,
Instrugdo Normativa n° 03 de 15 de outubro de 2009.

24 Secretéria De Logistica E Tecnologia Da Informacdo Do Ministério Do Planejamento, Orcamento E Gestdo,
Instrucdo Normativa n° 04 de 30 de abril de 2008

% Secretaria De Logistica E Tecnologia Da Informagdo Do Ministério Do Planejamento, Orcamento E Gestao,
Instrugdo Normativa n° 05 de 30 de abril de 2008

%6 RAMOS, Dora Maria de Oliveira. Terceirizacdo na Administracdo Publica. Férum de Contratacdo e Gestdo
Pablica — FCGP, Belo Horizonte.

27 |dem.

28 OSORIO, Laura Gongcalves. Terceirizacdo Hospitalar: Estudo de caso do Hospital Governador Celso
Ramos. Disponivel em: http://tcc.bu.ufsc.br/Adm298155. Acesso em: 28 de dezembro de 2015.
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Diante desta situacdo, surge a necessidade da terceirizagdo, que é um processo de
gestdo pelo qual se repassam algumas atividades para terceiros executarem, uma nova
estratégia empresarial que vem se firmando como uma ferramenta 0til, produtiva e

indispensavel para empresas que necessitam e querem competir num mercado globalizado.

O maior desafio das terceirizacfes é o desenvolvimento de novas competéncias e
processos de tomada de decisdes, inclusive nas decisdes sobre quais atividades terceirizar e

guais manter na organizagdo.?

1.2 Da Sumula 331 do Tribunal Superior do Trabalho

O Tribunal Superior do Trabalho tratou da terceirizagdo de mdo de obra por meio da
Stimula n® 331 com nova redagdo pela Resolucdo n° 174/2011 (DEJT divulgado em 27, 30 e
31/05/2011) apds o julgamento da ADC n° 16 ajuizada pelo Governador do Distrito Federal,
na qual o Supremo Tribunal Federal — STF reconheceu a constitucionalidade do artigo 71, §
1° da Lei de Licitaces. Ressalta-se que pela nova redacdo a Administracdo Pubica s6 sera
responsabilizada solidariamente pelos inadimplementos das obrigagdes trabalhistas se

verificada a conduta culposa (culpa in elegendo e in vigilando).

Conforme entendimentos dispostos na Simula 331 do TST so licitas as situacdes de

terceirizagdo que estiverem em consonancia com as seguintes hipoteses®:

a) SituacOes empresariais que autorizem contratagdo de trabalho
temporéario, aquele prestado por pessoa fisica ou uma empresa para atender
necessidade temporaria de substituicdo de pessoal regular;

b) Atividades de vigilancia;

c) Atividades de conservacdo e limpeza;

d) Servicos especializados ligados a atividade meio do tomador —

se caracterizam por serem atividades que ndo se ajustam ao nucleo das atividades

29 EVANS Peter. Use of contracting in public health. B World Health Organ; 2006; 84(11): 842.
30 PEREIRA, José de Lima Ramos. Aspectos Sociais e Juridicos do Fendmeno da Terceirizacdo. Revista do
Ministério Pablico do Trabalho no Rio Grande do Norte. Natal. Dezembro 2012. n° 11. p. 26-27.
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empresariais do tomador de servigos (atividade-fim), sdo também caracterizadas como
atividades periféricas;

e) Participar do processo e constar na sentenga — o inadimplemento
das obrigacOes trabalhistas por parte do empregador, implica a responsabilidade
subsidiaria do tomador dos servicos, quanto aquelas obrigaces, inclusive quanto aos
6rgdos da administracdo direta, autarquica e fundagBes publicas, desde que hajam

participado da relacéo processual e constem também do titulo executivo judicial.

1.3 Terceirizacdo na Saude

A dignidade da pessoa humana, um dos principios fundamentais insculpidos na
Constituicdo de 1988% (artigo 1°, III), serve de embasamento para consecucdo efetiva e
material dos direitos fundamentais, dentre eles, a saude, consagrada como um direito
fundamental, pablico e subjetivo, cabendo ao estado a obrigacdo de criar as condigBes
objetivas para o acesso desembaracado da populacdo as acBes e servigos de promogdo,

protecdo e recuperagdo da saude.

A Carta Magna estabelece que a saude € um direito social e um dever do Estado, o
qual devera ser executado diretamente ou através de terceiros, 0s quais podem ser pessoa

fisica ou juridica. Neste sentido, os artigos 196 e 197 da Carta Magna assim dispdem:

Artigo 196. A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco de doenca e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e servigos para sua
promocao, protecdo e recuperacéo.

Artigo 197. Séo de relevancia publica as agdes e servicos de salde, cabendo
ao Poder Publico dispor, nos termos da lei, sobre sua regulamentagdo,
fiscalizacdo e controle, devendo sua execugdo ser feita diretamente ou
através de terceiros e, também, por pessoa fisica ou juridica de direito
privado.*

Essas acOes e servicos de saude sdo de relevancia publica e compdem uma rede

regionalizada e hierarquizada que forma o Sistema Unico de Satde

31 BRASIL, Constituicdo (1988). Constituicdo da Republicada Federativa do Brasil.
%2 |dem
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O acesso integral a satde publica é condicionado ao ingresso do paciente no SUS, pelo
qual o cidaddo recebe do Estado todos 0s meios terapéuticos que precisa. Tais preceitos estéo
regulamentados também na Lei Organica do SUS e na Lei 8.142/90, que promovem o

conceito de integralidade no campo da salde.®

Nesse sentido o artigo 7 da Lei Organica do SUS®* dispdem que a prestacdo de

servicos de salde é norteada pelas seguintes diretrizes:
¢ a universalidade de acesso a todos 0s niveis de assisténcia;

e a integralidade de assisténcia, ou seja, um conjunto articulado de agdes e servicos

exigidos em cada caso para todos os niveis de complexidade do sistema;
e a utilizacdo da epidemiologia para estabelecimento de prioridades;
e a regionalizagdo e a hierarquizagdo da rede de servigos de salde;

e a conjugacdo dos recursos dos entes federativos na prestacdo dos servigos de

assisténcia a salde; e

e a capacidade de resolucdo dos servicos em todos 0s niveis de assisténcia.

Estes principios imp8em ao Estado o dever de agir de forma a melhor atender as

necessidades do cidadao.

Os direitos de prestacdo devem ser oferecidos tendo como norteadores ao principio da
eficiéncia (artigo 37, CF), no que decorre que a salde deve ser prestada de acordo com 0s

parametros de presteza e eficiéncia.

Nesse diapasdo, Wanderlei José dos Reis® assim se posiciona: “O estado deve sempre

ser guiado pelo principio da eficiéncia ao prestar servicos de saude publica, pouco importando

33 BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da Replblica Federativa do Brasil.
3 BRASIL, Lei n° 8080 de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre as condicBes para a promogdo, protecdo e
recuperacdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias.
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0 meio escolhido pelo administrador, desde que assegurado ao administrado o direito

constitucional e fundamental a salde”.

No Brasil, a terceirizacdo de servicos de salde envolve diferentes atores como
profissionais de salde, Conselhos de Salde, governo, autoridades da salide e especialmente o

cidadao.

Segundo Lagarde Mylene®, terceirizacdo de servigos pulblicos de salde é definida
como a prestacdo de servigos de escopos clinicos ou preventivos em nome do governo por
prestadores ndo estatais, sendo, em geral, regulada por um documento contratual que

especifica tipo e quantidade do servico e validade do acordo.

No setor de saude, a terceirizacéo tornou-se uma ferramenta estratégica utilizada para
controlar custos sem afetar a qualidade do cuidado ao paciente®’, sobretudo quando se parte
do pressuposto que as organizagOes hospitalares devem focar nas chamadas competéncias
centrais, tais como prover cuidados de qualidade aos pacientes. Além disso, a terceirizacéo de
servicos ndo centrais é uma das taticas para se obter um aumento da capacidade disponivel
para a prestacdo de servicos pelo hospital e, assim, aumentar a eficiéncia do uso de

equipamentos onerosos.

Souza® ressalta, também, que na salde plblica a questdo trabalhista é peculiar, pois
existem casos em que a administragdo possui pessoal, no entanto, defasado, lento e sem
treinamento. Sendo esta uma das razdes que levam a terceirizacdo que culmina no aumento da
flexibilidade para atender & mudancas do mercado. O autor destaca que a pratica da
terceirizagdo ajuda a evitar a formagao de burocracias internas e todas as ineficiéncias a elas

inerentes.

% REIS, Wanderlei José. Terceirizacdo: Solucdo a Judicializacdo da Saude Publica? Revista Juridica
Consulex — Ano XV1 —n° 361 — 1° de fevereiro de 2012. P. 50

% Lagarde Mylene, Palmer Natasha. The impact of contracting out on health outcomes and use of health
services in low and middle-income countries. Cochrane Database of Systematic Reviews, Issue 4, Art No
CD008133, 2009.

87 ROBERTS, V. Managing strategic outsourcing in the healthcare industry. Journal of Healthcare
Management, v. 46, n. 4, p. 239-249, July/Aug. 2001.

3 SOUZA, Antonio Arthur & Lara, Cinthia Oliveira Uma Analise da Terceirizacdo em Hospitais Localizados
na Regido Metropolitana de Belo Horizonte. Sociedade, Contabilidade e Gestdo, Rio de Janeiro, v. 6, n.1, jan/jun
2011.

39 |dem.
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Outros beneficios da terceirizagdo, de acordo com Aratjo®, estdo atrelados a reducio
de custos e riscos inerentes a execugdo dos processos que sdo transferidos; a continua e
permanente atualizacdo tecnoldgica, sem necessidade de investimento (que fica a cargo da
contratada); a concentracdo nos esforgos estratégicos; a desburocratizacéo; a maior qualidade
na prestacdo de servico ou no produto final da empresa; a maior agilidade deciséria e
administrativa; a economia (redugdo no uso ou consumo) de equipamentos, recursos
humanos, materiais, instrumentais e recursos financeiros; e a criagdo de um ambiente mais

propicio ao surgimento de inovagdes.

Com a crescente evolugdo na area da salde e uma série de pressdes para reducéo de
custos sem contrapartida na qualidade dos servigos, as organizagdes médicas vém procurando
diferentes estratégias para se tornarem competitivas e melhor atenderem seus clientes. Na area
de saude, a terceirizacdo pode ser um meio de adquirir maior eficiéncia e melhor utilizacéo de

recursos.

A visdo positiva da atuacdo do setor privado em &reas sociais previamente dominadas
pelo governo foi reforgada com a divulgacéo, pela Organizagdo das Nagbes Unidas (ONU),

do relatério da Comissdo Brundtland “Our Common Future”.*!

Estudo feito por Souza et al*2. analisou a terceirizagdo em hospitais de Belo Horizonte
e constatou que a terceirizacdo no setor hospitalar esteve mais associada, até recentemente, a
servicos de apoio, diagndstico e terapéutico, hotelaria e outros caracterizados como néo
essenciais. E que, além desses, ja estdo sendo terceirizados os servigos de profissionais
(médicos e enfermeiros), de gestdo financeira e de gestdo de servigos gerais (lavanderia,

farmécia, dentre outros).

Outro estudo®®, que avaliou a terceirizagio da prestagio de servigos de salde no SUS

concluiu que ainda sdo escassas as evidéncias sobre os efeitos das terceirizagdes em hospitais

4 ARAUJO, C. A. S.; FIGUEIREDO, K. F. Programas de qualidade em servicos de satide: um estudo dos
programas implementados por trés hospitais brasileiros. In: ENCONTRO ANUAL DA ANPAD, XXVIII,
2004, Curitiba. Anais. Curitiba; ANPAD, 2004.

41 Nagdes Unidas. Our Common Future. Anexo a Report of the World Commission on Environment and
Development.

42 SOUZA, Antonio Artur et. Al. Uma andlise da terceirizacdo em hospitais de belo horizonte. Disponivel
em: http://www.aedb.br/seget/arquivos/artigos10/372 SEGET%202010-%20Terceirizacao.pdf. Acesso em:
29/12/15.

4 SANTOS, Maria Angélica Borges. Terceirizacdo da prestacdo de servicos de salde no SUS: o caso das
analises clinicas” Rio de Janeiro, fevereiro de 2012.
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e, ao que tudo indica uma opgéo baseada em preferéncias dos gestores. Ressaltou que, a
tomada de decisdo e 0 acompanhamento dos processos de terceirizagdo recomendam o0 uso de
indicadores de desempenho e custo, que informem sobre o cumprimento dos objetivos da

organizagao ou da terceirizacdo.

No artigo indicado no paragrafo acima, Santos* comparou as vantagens apresentadas
pela terceirizacdo no Hospital e verificou que foi obtido diminuigdo dos custos, aumento dos
lucros, agilidade nas decisdes e bom entrosamento entre os colaboradores terceirizados e 0s
contratados. Entretanto, isto ndo resultou em aumento da qualidade dos servigos,
permanecendo esta igual a dos servigcos anteriormente prestados, nem tampouco aconteceu
melhoria na administragdo do hospital e nem o objetivo principal da organizagdo ficou mais

focado. Tais fatos justificam-se pela necessidade de supervisionar os terceirizados.

Santos identificou dois movimentos distintos de terceirizacdo na area hospitalar, o
primeiro voltado diretamente a profissionais, com vistas a reduzir o valor da folha de
pagamentos e 0 segundo & associagdo com outras organizagfes, que possuem maior
competéncia no desenvolvimento de alguma atividade critica para o hospital. Foi constatado
que o primeiro tipo de movimento costuma ser utilizado para areas de baixa especialidade e
mao-de-obra intensiva, como nos casos de limpeza, seguranca e recepgdo. Ressaltou que
existem modelos: o habitual que se configura em constituir empresas que prestam servigos em
qualquer tipo de organizagdo para a contratacdo de trabalhadores; e outro modelo, quando
duas empresas trabalham associadas para a finalidade de realizar uma tarefa, necesséaria para
uma e realizada com qualidade por outra, que ja efetuou os investimentos necessarios. Fato
que ocorre frequentemente na &rea de servicos complementares, como laboratorios, imagens,
e outras atividades especializadas, tais complementagdes evitam que os hospitais tenham que
montar unidades complementares. As unidades contratadas conseguem prestar servigos a um
nimero cada vez maior de clientes, configurando potencialmente a desejada situagdo em que

ambas as partes se beneficiam do processo.

Como consequéncia da terceirizagdo tem-se a redugdo do custo assim como a
especializagdo. Pois, no geral, a terceirizagéo é feita em partes do processo em que a prestagao

do servi¢o € mais dificil, seja ela por motivos burocraticos ou pessoais. Ao contratar uma

4 SANTOS, Maria Angélica Borges. Terceirizagio da prestacdo de servicos de satide no SUS: o caso das
analises clinicas” Rio de Janeiro, fevereiro de 2012.
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empresa, o poder publico passa a prestar o servico mais especializado, uma vez que o
contratado foi o que mostrou dentro dos limites previamente estabelecidos, ser o que possuia
melhor perfil para a prestacdo daquele servico. Como consequéncia, resta ao servigo publico
focar em suas atividades fim que sdo o atendimento do cidaddo da melhor forma possivel,
sem prejuizo de exercer o controle da atividade prestada mediante indicadores de desempenho

de custos.

Como sera visto adiante neste trabalho, a terceirizacdo de servigos de salde tem se
mostrado com Unica alterativa ao Poder Publico no sentido de prover a populacdo com

determinados produtos e servigos de salde.

1.4 Da Participacdo Complementar

Assim, ao contrério da &rea privada em que é permitido tudo o que ndo esta
expressamente vedado pela lei, o setor publico sé pode atuar de acordo com o que estd
expressamente autorizado em lei. Dessa maneira, ndo é licito & Administracdo Publica atuar

fora dos limites da legalidade.

Nesse diapasdo, a Lei Organica do SUS, de n° 8.080/1990* estabelece que o Estado
deve prover as condigdes indispensaveis para o pleno exercicio da salde. Essa lei disciplina a
participacdo complementar da iniciativa privada para o fornecimento de servicos de saude.

Esse assunto é tratado no Capitulo Il — Da Participacdo Complementar.

Art. 24. Quando as suas disponibilidades forem insuficientes para garantir a
cobertura assistencial a populagdo de uma determinada area, o Sistema
Unico de Saude (SUS) poderéa recorrer aos servigos ofertados pela iniciativa
privada.

Paragrafo Gnico. A participagdo complementar dos servigos privados sera
formalizada mediante contrato ou convénio, observadas, a respeito, as
normas de direito publico.

> BRASIL, Lei n° 8.080/90 de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre as condi¢Bes para a promogao,
protecdo e recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras
providéncias.
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O Capitulo 11 disciplina que a participagdo da iniciativa privada s6 é admita quando as
disponibilidades do SUS forem insuficientes para garantir cobertura assistencial & populacéo
de uma determinada area. Nessa hipdtese sera formalizada mediante contrato ou convénio,
observando-se a legislagdo de direito publico e que os critérios e valores para a remuneracdo
de servicos e os parametros de cobertura assistencial serdo estabelecidos pela diregdo nacional
do Sistema Unico de Saude (SUS), aprovados no Conselho Nacional de Saude (artigos 25 e
26).

Observa-se que a participagdo complementar da inciativa privada na salde,
estabelecida pela CF/1988 e disciplinada na Lei Organica do SUS, refere-se a uma
flexibilizacdo da atividade-fim, a qual, conforme anteriormente exposto, ndo pode ser objeto
de terceirizagdo. Nesse caso, a participacdo privada complementa a oferta existente, sem

adquirir a titularidade do servigo.

A participagdo complementar no SUS nédo se confunde com o disposto no caput do
artigo 199 da Constituicdo em que dispde: “a assisténcia a satde € livre & iniciativa privada”,
este artigo permitiu a atuacdo da iniciativa privada fora do SUS, configurando o setor de
saude suplementar, por meio do qual muitos cidaddos buscam ages e servicos de saide. Essa

atuacdo suplementar também esta prevista nos artigos 20 a 23 da lei 8.080/90.

Sobre a participagdo suplementar da iniciativa privada, Carlos Ayres Britto na ADIN
1923-DF*: “os particulares podem desempenhar atividades que também correspondem a
deveres do Estado, mas ndo sdo exclusivamente publicas. Atividades, em rigor, mistamente
pablicas e privadas, como efetivamente sdo a cultura, a salde, a educacéo (...)”. Também, na
mesma relatoria: “(...) se define como atividade mescladamente publica e privada no seu
senhorio ou titularidade, ai a respectiva prestacdo se da pela iniciativa privada, em carater

complementar & acdo estatal”.

Ressalta-se que a legislacéo nédo libera o Estado de suas fungdes. Todavia, permite que

a iniciativa privada colabore ao atingimento do interesse publico.

Entende-se por participacdo complementar a execucdo de atividades classificadas

como atividades-meio da administragdo publica, e ndo daquelas classificadas como

4 Supremo Tribunal Federal. Acdo Direta de Insconstitucionalidade n° 1923 — DF.
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atividades-fim. Nesse contexto, o Estado poderia delegar, por exemplo, a prestacdo de
servicos técnicos especializados, tais como mamografias, radiografias e exames clinicos, mas
ndo poderia transferir a gestdo completa de um hospital ou unidade de atendimento a uma

entidade privada.

A legislacdo ndo permite, tambeém, a transferéncia total da prestagdo dos servigos de
saude publica a entidades privadas, pois, além de contrariar a Constituicdo Federal e a Lei
Organica da Salde, contraria os ditames da Lei n° 9.637/98, que dispde sobre a qualificacdo

de entidades privadas como Organizagdes Sociais:

Artigo 5° Para os efeitos desta Lei, entende-se por contrato de gestdo o

instrumento firmado entre o Poder Publico e a entidade qualificada como

organizacgdo social, com vistas a formacdo de parceria entre as partes para

fomento e execucdo de atividades relativas as areas relacionadas no artigo 1°.

Com base no dispositivo legal acima, os contratos de gestdo devem ser firmados com

vistas & formagdo de uma parceria da Organizacdo Social com o Poder Publico, e ndo

objetivando a substituicdo do Estado em suas atividades-fim.*’

Essas organizages sociais garantem uma flexibilidade e uma eficiéncia administrativa

maior, assim a forma de organizacdes sociais, sdo definitivas a respeito.

A Portaria MS/GM n° 1.034/10*® dispde sobre a possibilidade de participagio

complementar de instituicdes privadas no ambito do Sistema Unico de Satide:

Artigo 2° Quando as disponibilidades forem insuficientes para garantir a
cobertura assistencial a populacdo de uma determinada area, o gestor
estadual ou municipal podera complementar a oferta com servigos privados
de assisténcia a saude, desde que:

| - comprovada a necessidade de complementacdo dos servigos publicos de
saude e,

Il - haja a impossibilidade de ampliagdo dos servicos publicos de salde.

47 PIANETTI, Carolina Alves Chagas. A terceirizacdo dos servicos de salide no Brasil. Disponivel em:
http://www.migalhas.com.br/dePeso/16,MI1203719,61044-A+terceirizacao+dos+servicos+de+saude+no+Brasil.
Acesso em: 28 de dezembro de 2015.

48 BRASIL, Portaria MS/GM n° 1.034/10 - Dispde sobre a participagdo complementar das instituicdes privadas
com ou sem fins lucrativos de assisténcia a satide no ambito do Sistema Unico de Sadde.
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Na Gestdo Compartilhada, os entes politicos procuram introduzir na Administracdo
Publica principios gerenciais tipicos da iniciativa privada, procurando fugir da burocracia
exagerada que a rege. E unanime a critica que se faz ao emperramento das atividades publicas

que a rigidez da legislacéo licitatoria imprime ao pais.

O Pacto pela Satide*® consagra o conceito de gestdo compartilhada e solidaria do SUS,
com destaque para a responsabilizacdo sanitdria, o comando Unico e o financiamento
solidério, cujas bases ja& haviam sido definidas pela Emenda Constitucional 29 e visando

melhorar o atendimento da populacdo na &rea da saude.

A Portaria n° 358/GM de 22 de fevereiro de 2006°° revoga as Portarias anteriores, de
1993 e 1994, sobre o tema e institui as diretrizes para a contratacdo de servigos assistenciais
no ambito do Sistema Unico de Saude. Em sua fundamentacio, cita explicitamente a Lei n°
9.637, de 18 de maio de 1998, que institui as Organizag¢des Sociais, e 0 Decreto n° 2.536, de 6
de abril de 1998, que uniformiza os critérios para concessdo do Certificado de Entidade de

Fins Filantrépicos, indicando o foco da regulamentacdo nesses dois tipos de prestador

Ainda que ndo exista uma teoria geral para fundamenta-la, a terceirizacdo de servigos
publicos segue prescricdes do New Public Management e, portanto, sdo bases teoricas desse
altimo as proposicbes gerencialistas vinculadas & administracdo cientifica e o

neoinstitucionalismo econdmico que Ihe d&o sustentacdo.

Na saude, os arcaboucos tedricos utilizados para discutir as terceirizagdes sustentam-
se principalmente sobre o ultimo conjunto de teorias explicativas, representado pelo
neoinstitucionalismo econdmico. Essas teorias reinem, de um lado, explicagbes sobre porqué
a prestacdo publica de servicos de saide ndo funciona, baseadas nas teorias que estudam a
escolha publica e, de outro, em teorias sobre porqué e que cuidados ter para a terceirizacdo
funcionar, baseadas fortemente na abordagem dos custos de transacdo e principal-agente.
Mais recentemente, vém sendo introduzidas também teorias que discutem os efeitos da

cooperacdo, confianga e ajustamento matuo nas relagdes contratuais.

49 Conselho Nacional de Salide, Pacto Pela Satde.

%0 SANTOS, Maria Angelica Borges. Terceirizacdo da prestacdo de servicos de saide no SUS: o caso das
analises clinicas” Rio de Janeiro, fevereiro de 2012

51 Idem
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Tradicionalmente, onde ndo haviam prestadores de servicos publicos de salde, o0 SUS
celebrava convénios com laboratérios privados e encaminhava o0s pacientes aos prestadores
“privados SUS”, em geral pequenos laboratorios de base familiar®2. No século XXI iniciou-se
um novo cenario de prestacdo de servicos de analises clinicas no SUS, a partir da conjungéo
das inovagdes tecnoldgicas setoriais e de transformagdes nos modelos de gestdo do sistema de
salde brasileiro. Assim, varios gestores de diferentes esferas passaram a optar pela prestacdo
de servicos de salde via OrganizacOes Sociais de Salde ou pela compra direta de servigos
laboratoriais a prestadores privados comerciais, que podem atuar de duas formas: processando
exames no interior dos estabelecimentos publicos ou apenas recolhendo as amostras

bioldgicas para processamento em seus estabelecimentos.

Com a compra de servigcos pelo SUS, e consequente terceirizacdo de exames de
laborat6rios publicos para laboratdrios privados, ou seja, avangos no Sistema Unico de Sadde
(SUS), e a crescente adesdo da populagdo a planos de saude privados acarretam uma
ampliacdo da demanda por exames laboratoriais, com impactos na estrutura dos laboratorios
Segundo o Sistema de Informacges Ambulatoriais, entre 2000 e 2010 a quantidade de exames
de andlises clinicas financiadas pelo SUS mais do que dobrou ultrapassando meio bilhdo de
testes. Simultaneamente, um nimero cada vez maior de grandes municipios brasileiros passou
a contratar prestadores privados para exercer essa atividade no lugar de laboratorios

publicos®?.

Tradicionalmente, no SUS, as analises clinicas integram o chamado “gargalo da média

complexidade” onde ha reconhecidas dificuldades de acesso.

Em relacdo as caracteristicas de estabelecimentos publicos que faziam exames de
sangue, Santos® constatou que, em 2009, existiam no Brasil 24191 postos publicos ndo
terceirizados e 8426 privados, ou seja, terceirizados. E em, 2002 eram 1848 publicos, versus
3841 terceirizados. O estudo concluiu que entre 2002 e 2009, os laboratérios publicos que

prestaram servicos ao SUS cresceram 27,3%.

52 SEKI MARIO, Pereira Junior Plinio G, Seki Marisa O et al. A inovacdo de valores nos laboratérios clinicos.
J Bras Patol Med Lab 2003; 39 (3):211-214.

$SANTOS, Maria Angélica Borges. Terceirizacdo da prestacdo de servicos de salde no SUS: o caso das
analises clinicas” Rio de Janeiro, fevereiro de 2012.

5 ldem
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A autora afirma que, entre 2002 e 2009, os laboratérios pablicos que prestam servigos

ao SUS cresceram 27,3%. °

Ou seja, a participacdo de laboratérios privados no SUS superou a dos laboratdrios
publicos e vem aumentando. A queda nos equipamentos e postos de trabalho e o crescimento
das terceirizagBes em laboratorios publicos reforgam o panorama de substituicdo de

prestadores plblicos por prestadores privados no SUS.*

Sdo problemas inerentes & gestdo da Administracdo Publica, sendo atribuicbes do
gestor a busca das soluges. E o esperado pela sociedade. A ampliagio da concorréncia, a
revisdo dos eventos ocorridos na tramitacdo, a andlise do mercado, a pesquisa por

experiéncias exitosas, dentre outras acdes, pode contribuir ao desfecho positivo a sociedade.

No entanto, diante de situagdes que afligem gestores e sociedade, deve-se ter maxima

cautela com a implementacdo de solugdes alternativas para contornar o problema.

A prestacdo da assisténcia & saude €, a principio, executada de forma direta pelo
Estado. Quando isso ndo ocorre, o credenciamento € um complemento possivel, em que pese

nem sempre ser viavel expandir o servico diretamente pelo Estado.

1.5 Do instituto do Credenciamento

E sabido que a licitagdo se destina a assegurar que a escolha do particular pela

Administracdo Publica seja feita segundo os valores norteadores do ordenamento juridico.

E entendimento majoritario da doutrina que os casos de inexigibilidade de licitagéo,
indicados nos incisos do art. 25 da Lei n° 8.666/93°', constituem rol meramente
exemplificativo, podendo existir, além das hipoteses tratadas nos incisos do dispositivo,
outras ndo previstas expressamente e que podem ensejar a inviabilidade de competi¢éo, como

acontece com o credenciamento.

%5 SANTOS, Maria Angélica Borges. Terceirizacdo da prestacdo de servicos de saide no SUS: o caso das
analises clinicas” Rio de Janeiro, fevereiro de 2012.

% |dem

57 BRASIL, Lei n° 8.666/ de 21 de junho de 1993. Regulamenta o art. 37, inciso XXI, da Constituicdo Federal,
institui normas para licitagBes e contratos da Administracdo Publica e da outras providéncias.
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Neste sentido, Marcal Justen Filno® afirma que “em hipGteses em que ndo se verifica

a excludéncia entre as contratag@es a solucéo seré o credenciamento”.

Segundo a doutrina de Joel de Menezes Niebhur®®, o credenciamento pode ser

conceituado como:

“Espécie de cadastro em que se inserem todos os interessados em prestar
certos tipos de servigos, conforme regras de habilitagdo e remuneracdo
prefixadas pela prdépria Administracdo Publica. Todos os credenciados
celebram, sob as mesmas condicGes, contrato administrativo, haja vista que,
pela natureza do servico, ndo ha relagdo de exclusdo, isto é, o servico a ser
contratado nédo precisa ser prestado com exclusividade por um ou por outro,
mas & prestado por todos”.

O credenciamento envolve um cadastro de prestadores de servi¢os ou fornecedores em
que estdo estabelecidas as condicdes, requisitos e limites por meio do qual ao particular estéo
estabelecidas as condi¢fes de contratagdo. O credenciamento deve estar permanentemente
aberto a futuros interessados, ainda que seja possivel estabelecer limites temporais a

contratacdo.

No SUS o credenciamento € pratica usual de contratacdo para prestacdo de servigos de
saude. Neste caso, todo profissional ou empresa que preencher os requisitos minimos fixados
pela administracdo pode requerer seu credenciamento. O valor é predeterminado pela

Administracao.

No ambito do Pacto pela Saude, se expressa a qualificagdo de um servico para atuar
como tal, a partir do atendimento de um regulamento técnico, apds identificar a necessidade
de servigos, em consonancia com a programacao, visando otimizar a atencdo a salde de sua

populacéo.

O credenciamento devera ser monitorado e avaliado periodicamente, e sempre que se
fizer necesséria a atualizacdo documental, inclusive com insercdo de novas solicitacfes de

documentos.

% JUSTEN FILHO, Margal. Comentarios a Lei de Licitacdes e Contratos Administrativos. 14 Edicdo.
Dialética. Sdo Paulo, 2010. P. 49.

%9 NIEBUHR, Joel de Menezes. Dispensa e Inexigibilidade de Licitacdo Publica. S&o Paulo: Dialética, 2003.
p. 212.
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O artigo 99, inciso Ill, da Lei n° 8.666/93 dispbe que: “Artigo 9° - N&o podera
participar, direta ou indiretamente, da licitagdo ou da execucdo de obra ou servico e do
fornecimento de bens a eles necessérios: (...) Il — servidor ou dirigente de 6rgdo ou entidade

contratante ou responsavel pela licitagdo”.

Margal Justen Filho®, ao comentar o aludido dispositivo, leciona que:

“Também ndo podem participar da licitacdo o servidor ou dirigente do 6rgédo
ou entidade contratante ou responsavel pela licitagdo. Também se proibe a
participacdo de empresas cujos sdcios, administradores, empregados,
controladores etc., sejam servidores ou dirigentes dos 6rgdos contratantes.
Essa vedacdo reporta-se ao principio da moralidade, sendo necessario
pressuposto da lisura da licitagdo e contratacdo administrativas. A
caracterizacdo de participacdo indireta contida no § 3° aplica-se igualmente
aos servidores e dirigentes do 6rgao”.

Logo, também ndo podem participar do credenciamento o servidor ou dirigente do

6rgdo ou entidade contratante ou responsavel pela licitacéo.

1.6 Da Judicializac¢do do SUS

Desta forma, como decorréncia da impossibilidade de ampliacdo dos servigos, no
Brasil, tem-se verificado o crescente movimento de judicializacdo do direto & saude, que
consiste na obtencdo de atendimentos de salde, sejam eles atendimento médico,
procedimentos ou exames, pela via judicial. Esta busca por medicamentos e procedimentos

pela via judicial ocorre devido a tensdo entre a reserva do possivel e 0 minimo existencial. 5

Assim, ocorrem também, diversas situacdes em que entidades de defesa do cidaddo e
de profissionais da salde manejam ag¢Bes judiciais visando a suspensdo e interrupcéo dos

contratos celebrados com pessoas juridicas de direito privado e que tenham como objeto a

60 FILHO, Marcal Justen. Comentarios a lei de licitagdes e contratos administrativos. 11 ed. Sdo Paulo:
Dialética, 2005, p.123.

61 REIS, Wanderlei José. Terceirizacdo: Solucdo a Judicializacdo da Saude Publica? Revista Juridica
Consulex — Ano XVI1 —n° 361 — 1° de fevereiro de 2012. p. 48.
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terceirizacdo dos servigos publicos de salde, em decorréncia da corriqueira contratacdo de

profissionais da area sem a realizagdo de concurso plblico.5?

62 PJIANETTI, Carolina Alves Chagas. A terceirizacdo dos servicos de salde no Brasil Disponivel em:
http://www.migalhas.com.br/dePeso/16,M1203719,61044-A+terceirizacao+dos+servicos+de+saude+no+Brasil
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2. DA TERCEIRIZACAO NA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DF

Séo frequentes as alegacgdes de falta de recursos, dificuldades operacionais e entraves
burocraticos para justificar a auséncia ou insuficiéncia dos servicos de salde prestados pela
Secretaria de Saude do DF — SES/DF a populagdo, conforme constatado pelo Tribunal de
Contas do DF — TCDF no ambito das Decisdes n°® 28/03, 3819/05, 4335/08, 6065/09 e
3961/12.%3

Como consequéncia desta insuficiéncia de prestacao de servigo, tem sido observado no
ambito da SES/DF, o crescimento do instituto da terceirizacdo de servicos publicos, cada vez
mais recorrente. Sendo que este ocorre por diversos motivos: inércia administrativa em
regularizar a prestagdo do servigo, infraestrutura precéria, insuficientes recursos humanos e

fisicos.

Para que a populacéo, beneficiéria legitima dos servicos de salde seja bem atendida, a
SES/DF tem o dever de buscar, de forma tecnicamente competente e com sustentagdo
econdmica, apos exaurida avaliacdo das opcdes existentes, alternativas gerenciais que venham
assegurar a populagdo a promogdo, prevencdo da doenca e a rapida e adequada recuperacéo da
saude, que sem ideologias ou aspectos filosoficos interfeririam nas decisdes administrativas

compativeis com as reais necessidades da populag&o.

Ademais, isoladamente, os contratos a serem realizados com terceiros devem se basear

na Tabela do SUS, que por sua vez se baliza nos pregos praticados pelo mercado.

2.1 Processo n° 3580/08

O Processo TCDF n° 3580/08°° trata da Representacdo n° 1/2008, acerca de possiveis

irregularidades ocorridas na Secretaria de Estado de Saude-DF, no tocante a pagamentos

8 Informacédo ndo publicada obtida pessoalmente em pesquisa ao sistema eletronico do Tribunal de Contas do
DF.

84 Tribunal de Contas do Distrito Federal, Processo n° 1836/2013

8 Tribunal de Contas do Distrito Federal, Processo n® 3580/08.
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efetuados a clinicas credenciadas para o servigo de oftalmologia, desatendendo-se o art. 33 da
Lei n° 8080/90°°.

Ficou claro no Processo que a contratagdo oftalmoldgica da iniciativa privada decorreu
do sucateamento e pela falta de modernizagdo dos equipamentos pertencentes as Unidades

Oftalmoldgicas da Rede Publica da Sadde.

Em face das conclusdes daquela Auditoria, a Equipe entendeu que a andlise da
economicidade na terceirizacdo de servigos oftalmoldgicos depende, primeiramente, das
medidas a serem implementadas pela SES, contudo, enquanto as irregularidades ali descritas
ndo forem sanadas, ndo ha como avaliar se a alternativa escolhida foi a melhor em termos do
resultado da operagdo entre custos e beneficios. Ha que se considerar, também, que o tempo

decorrido opera em desfavor para o paciente.

2.2 Processo 1986/13

A terceirizacdo dos servicos de saude por meio de contrato de gestdo com Instituto de
Cancer Infantil e Pediatria Especializada - ICIPE é matéria recorrente na Corte de Contas

Distrital.

O Processo 24.165/2011 tratou da analise do Contrato de Gestdo 1/2011 firmado entre
a SES e o Instituto do Céncer Infantil e Pediatria Especializada — ICIPE. J& 0s Processos
12.269/2012, 23.354/2014, 5.934/2014 e 33.863/2015 trataram, respectivamente das
prestacdes de contas relativas aos exercicios 2011, 2012, 2013 e 2014, referentes ao Contrato
de Gestdo 1/2011. Cabe destacar que em 2014 foi firmado o Contrato de Gestdo 1/2014 que é
objeto do Processo 36.502/2013.

6 BRASIL, Lei 8080 de 21 de junho de 1993. Regulamenta o art. 37, inciso XXI, da Constituicdo Federal,
institui normas para licitagBes e contratos da Administracdo Publica e da outras providéncias.
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2.3 Processo n° 1780/13

Em auditoria de regularidade realizada pelo TCDF no ambito do Processo n°
1780/13%" ficou constatado que, no que se refere ao tratamento de cancer, os tratamentos
oferecidos pela SES/DF no Hospital de Base sdo defasados, fato que obriga a Administragao

da Secretaria a terceirizar 0s servigos de que necessita para atender a demanda.

Na auditoria mencionada no paragrafo acima, a equipe técnica detectou que a instancia
encarregada do exercicio das competéncias de engenharia clinica, a Diretoria de Engenharia
Clinica de Equipamentos Médicos, ndo possui estrutura de recursos humanos, fisicos e
técnicos suficientes para exercicio das suas competéncias que englobam: o gerenciamento, o
controle, a supervisdo, a avaliacdo dos equipamentos medico hospitalares, odontologicos e

laboratoriais dos Estabelecimentos Assistenciais de Salde.

Neste sentido, e diante da permissdo legal para terceirizagdo, a Secretaria prop0s-se
uma contratacdo de empresa especializada em servicos de Engenharia Clinica, que executasse
atividades de Gerenciamento, Controle, Supervisdo, Consultoria e Avaliagdo dos
equipamentos médico hospitalares, odontolégicos e laboratoriais dos Estabelecimentos
Assistenciais de Saude — EAS, subordinados a Secretaria de Estado de Saude do Distrito

Federal.

Nesse diapasdo, na cristalina justificativa para essa contratacdo, os técnicos da
Diretoria de Engenharia Clinica de Equipamentos Medicos admitiram limitagdes da unidade
ao registrarem a “caréncia de profissionais especializados em quantidade suficiente e
formacdo técnica adequada no quadro funcional da Secretaria de Saude/DF, além da
complexidade, diversidade, quantidade de equipamentos e dimensdo da rede assistencial de
saude da Secretaria de Saude/DF”. Ou seja, a época, a estrutura existente de recursos
humanos, fisicos e técnicos ndo possuia condi¢des de atender a contento as exigéncias de

engenharia clinica da Secretaria.

A rigor, a infraestrutura da Secretaria de Saude deveria contar com pessoal de nivel

superior e técnico com experiéncia na gestdo de equipamentos medico hospitalares, bem

57 Tribunal de Contas do Distrito Federal, Processo n 1780/2013
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como estrutura fisica adequada & demanda existente e condi¢cBes técnicas para
desenvolvimento das funcdes especificas da engenharia clinica, entretanto, infelizmente, isto

nao se verifica.

O que se verifica na pratica € que mesmo que a Secretaria contratasse uma empresa
para prestar os servigos que deveriam ser executados pela Diretoria de Engenharia Clinica de
Equipamentos Médicos sem uma infraestrutura minima de recursos humanos, técnicos e
fisicos ndo seria possivel o devido acompanhamento governamental do contrato,

acompanhamento este que deve envolver indicadores de desempenho e de custos.

Como consequéncia da falta de acompanhamento ocorreria uma ilegal substituigdo da
responsabilidade pelo exercicio de suas fungBes pelo contratado. Quando da formalizagdo da
contratagdo, a contratante deve manter relacdo com areas afins j& existentes na Secretaria de
Saude para promover mudancas estruturantes e inser¢do do método cientifico com o objetivo,
dentre outros, de “transferéncia de conhecimentos e habilitacdes necesséarias em Gestdo de
Tecnologia Médico-Hospitalar para o Hospital de Base do DF, visando a consolidagdo do
Nlcleo de  Engenharia  Clinica, ap6és a conclusio do  periodo de

assessoramento/monitoramento da Contratada.

Dessa forma, € possivel afirmar que a Administracdo da Secretaria de Saude nédo
complementa o servico devido a impossibilidade de ampliagdo dos servicos publicos,
conforme caracterizado na Portaria n® 1.034/10 do Ministério da Saude, mas, diante da falta
de conclusdo dos procedimentos administrativos instaurados para suprir as necessidades,

substitui a prestagéo direta da assisténcia a satde.

Além disso, o processo fiscalizatdrio constatou que os locais da cobaltoterapia e do
acelerador linear necessitavam de reforma para melhores condigbes de operacdo e de

acolhimento aos pacientes. 58

Foi verificado que, essas e outras dificuldades, todavia, ndo foram empecilho a
continuidade da busca da reversdo das situac@es contrarias ao interesse publico, em especial, a

aquisicdo e a modernizagdo dos equipamentos necessarios a radiologia e a radioterapia.

88 Tribunal de Contas do Distrito Federal. Processo n® 1780/13
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Séo problemas inerentes & gestdo da Administracdo Publica, sendo atribuicbes do
gestor a busca das solugdes. E o esperado pela sociedade. No caso descrito, a ampliagio da
concorréncia, a revisdo dos eventos ocorridos na tramitagdo, a analise do mercado, a pesquisa
por experiéncias exitosas, dentre outras agdes, podem contribuir ao desfecho positivo a

sociedade.

No entanto, diante dessas situagbes que afligem gestores e sociedade, deve-se ter

maxima cautela com a implementacéo de solucdes alternativas para contornar o problema.

Em concluséo, a prestagdo da assisténcia a saude €, a principio, executada de forma
direta pelo Estado, sendo o credenciamento apenas o complemento quando ndo for possivel
expandir o servico. No caso concreto, ndo esta ocorrendo a expansdo diante dos problemas
administrativos para concluir os procedimentos de aquisicio e modernizacdo dos

equipamentos que reduzirdo a dependéncia dos entes privados.
2.4 Processo n°®31900/13

Em outro procedimento fiscalizatério em que a Corte de Contas distrital avaliou o
acesso da populagdo as Unidades de Tratamento Intensivo da rede publica de saude do
Distrito Federal® constatou-se que a rede de Unidades de Terapia Intensiva — UTI no ano de
2013, contava com 346 leitos proprios, 10 leitos de rede conveniada e 76 leitos de rede

contratada.
Ou seja, 20% da rede ndo correspondiam a rede propria.

Face os procedimentos fiscalizatérios acima mencionados, a Secretaria de Salde do
Distrito Federal deveria proceder a estudos eminentemente técnicos antes da contratacdo de
servicos. Nao s6 no sentido de demonstrar, inequivocamente, a necessidade do servico a ser
contratado, mas também o quantitativo, o tipo de servico, o prazo de duracdo do contrato, o

impacto da contratacdo na solugdo do problema que se quer solucionar, dentre outros.

Assim como, descrever o problema e as possiveis causas, elencando as solucdes
possiveis para, depois, justificar a opgdo escolhida, de modo a comprovar, inequivocamente,

ser a alternativa eleita, capaz de solucionar o problema; a melhor dentre as a¢Ges disponiveis,

8 Tribunal de Contas do Distrito Federal. Processo n°® 31900/2013.
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inclusive para atender os Principios insculpidos no caput do art. 37 da Constituicdo Federal,
além de respeitar os principios da Economicidade, da Eficicia e da Efetividade;

proporcionalmente razodvel, conforme o fim perseguido e; sustentavel ao longo do tempo.

Por fim, a escolha deve ser juridicamente possivel, ou seja, necessario fazer-se

acompanhar de parecer juridico favoréavel, devidamente fundamentado.

7

Desta forma ao oOrgdo de Controle Externo é exigido que sua atuagdo seja
suficientemente tempestiva de modo a evitar despesas publicas desnecessérias, com
sobreprecos ou pouco transparentes, sem respaldos em estudos técnicos devidamente
elaborados, de modo que ndo se tenha que instaurar procedimentos de fiscalizagOes

posteriores para apurar eventuais prejuizos durante ou apds a execugao dos contratos. .
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CONCLUSAO

7

A eficiéncia no setor publico é uma exigéncia da nova tendéncia em atender os
interesses coletivos de forma célere e com resultados efetivos. Busca-se um Estado que
planeje, desenvolva e execute suas fungdes de forma eficaz e com mais efetividade, que faga

uso de novas técnicas e habitos que visem resultados duradouros e satisfatorios.

O Estado, ndo mais suportando a enorme quantidade de atribuigdes e
responsabilidades sobre todas as atividades de interesse publico, inclusive sobre os
monopdlios, resolveu desestatizar determinadas atividades que poderiam ser melhor

desenvolvidas ou igualmente desempenhadas pelo setor privado.

A dificuldade na prestacdo de servigos publicos diretamente pelo Estado ocorre por
diversos motivos: inércia administrativa em regularizar a prestacdo do servico, infraestrutura

precéria, insuficientes recursos humanos e fisicos.

Com a constante busca pela eficiéncia tornou-se cada vez mais comum a terceirizagao.
A nova dindmica afirma que apenas as atribuigdes finalisticas necessariamente devem ficar

nas maos do Estado.

O conceito de terceirizagdo refere-se ao instituto pelo qual a Administragédo busca a

parceria com o setor privado para o desempenho de suas atividades.

Ao contrério do que ocorre na esfera privada, a terceirizacdo de servico publico ndo
pode ser realizada independentemente de qualquer aspecto. Deve ter abrigo na ordem juridica,
observar os demais principios constitucionais, especialmente os proprios da Administracéo

Publica. O ato eficiente deve também ser legal, impessoal, moral e publico.

A legislacdo ndo permite a transferéncia total da prestacdo dos servigos de saude
publica a entidades privadas, pois, além de contrariar a Constituicdo Federal, a Lei Orgéanica

da Salde a Lei que trata de entidades privadas como Organizagdes Sociais.

Contratos de gestéo sdo institutos facilmente encontrados no ambito da saude publica
brasileira. Estes devem ser firmados com vistas a formacdo de uma parceria da Organizagéo
Social com o Poder Publico, e ndo objetivando a substituicdo do Estado em suas atividades-
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fim. As organizagOes sociais garantem uma flexibilidade e uma eficiéncia administrativa

maior, assim a forma de organizacdes sociais, séo definitivas a respeito.

Cumpre ressaltar que a terceirizacdo da atividade-fim € incompativel com a
Administracdo Pablica. No mesmo sentido, o Tribunal de Contas da Unido entende que “(...)
a terceirizacdo é legitima desde que ndo implique a execucdo de atividades inerentes aos

quadros proprios da entidade”.

Como consequéncia desta insuficiéncia de prestagdo de servigos, tem sido observado
no ambito da Secretaria de Saude do DF o crescimento do instituto da terceirizacdo de
servicos publicos de forma cada vez mais recorrente. Sendo que este ocorre por diversos
motivos: inércia administrativa em regularizar a prestacdo do servigo, infraestrutura precéria,

insuficientes recursos humanos e fisicos.

A Carta Magna estabelece que a saude é um direito social e um dever do Estado, o
qual deverd ser executado diretamente ou através de terceiros, 0s quais podem ser pessoa

fisica ou juridica.

Por sua vez, a Lei n° 8.080/1990 estabeleceu as condigdes para o pleno exercicio da
saude. E dispds que a participacdo complementar da iniciativa privada para o fornecimento de
servicos de salde é incentivada. Essa participagdo complementar refere-se a uma
flexibilizacdo da atividade-fim, a qual, ndo pode ser objeto de terceirizacdo. No caso, a

participagdo privada complementa a oferta existente, sem adquirir a titularidade do servico.

Entende-se por participacdo complementar a execucdo de atividades classificadas
como atividades-meio da administragdo publica, e ndo daquelas classificadas como
atividades-fim. Nesse contexto, o Estado poderia delegar, por exemplo, a prestacdo de
servicos técnicos especializados, mas ndo poderia transferir a gestdo completa de um hospital

ou unidade de atendimento a uma entidade privada.

Observa-se no ambito da SES/DF uma insuficiéncia de prestagdo de servigo e como
consequéncia o crescimento do instituto da terceirizacdo de servigos publicos. Sendo que este
ocorre por diversos motivos: inércia administrativa em regularizar a prestacdo do servico,

infraestrutura precaria, insuficientes recursos humanos e fisicos.
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No SUS é comum a utilizacdo do instituto do credenciamento. Este envolve um
cadastro de prestadores de servigos ou fornecedores em que estéo estabelecidas as condigdes,
requisitos e limites por meio do qual ao particular estdo estabelecidas as condigGes de

contratacdo. Esse instituto deve estar permanentemente aberto a futuros interessados.

No credenciamento, todo profissional ou empresa que preencher os requisitos minimos
fixados pela administragdo pode requerer seu credenciamento. O valor é predeterminado pela

Administracao.
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