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Corrupcao na saude no Brasil: reflexao a luz da
abordagem baseada nos Direitos Humanos

Corruption in health in Brazil: reflections in the light of the Human Rights-
based approach

Resumo: Este artigo tem como escopo analisar a incorporacao
da abordagem baseada em direitos humanos para o enfrenta-
mento da corrupgdo no ambito do SUS. Trata-se de pesquisa te-
Orica realizada com base em artigos especificos sobre corrupcéo
na saude, bem como outros de natureza documental. Quanto a
abordagem baseada nos direitos humanos, a pesquisa funda-
mentou-se em documentos produzidos pela ONU sobre Direitos
Humanos e corrupc¢ao. Concluiu-se que, no Brasil, os mecanis-
mos de transparéncia e accountability no dmbito do SUS devem
ser aprimorados, consolidados e fortalecidos de modo a se en-
frentar veementemente a corrupgdo. Observou-se também que a
Aline Albuquerque constatacdo da sociedade brasileira de que recursos da saulde
sdo apropriados por agentes privados contribui para minar os
Catedra Unesco / Programa de movimentos em prol do necessario incremento dos recursos pu-
Pos-Graduagdo em Bioetica da blicos para o financiamento da salde. Por fim, destaca-se que o
UnB, Brasilia, DF, Brasil .
alineaoliveira@hotmail.com aumento do volume de valores para a saude deye ser acompa-
nhado do real comprometimento com o combate a corrupc¢éo.
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Abstract: This article aims to analyze the incorporation of the

Centro Universitario de Brasilia human rights approach to addressing corruption within the

(UniCeub), Brasilia, DF, Brasil brazilian public health system (SUS). Is a theoretical research
camilanascimento.s@hotmail.com based on specific articles on corruption in health, as well as oth-
ers of a documentary nature. Concerning the human rights ap-
proach, the study was based on UNITED NATIONS (UN) docu-
ments on human rights and corruption. Was concluded that, in
Brazil, transparency and accountability mechanisms within the
scope of SUS should be improved, consolidated and strength-
ened in order to face corruption. It is also concluded that the
Brazilian society's observation that health resources are appro-
priated by private agents contribute to undermine movements in
favor of the necessary increase of public resources for health fi-
nancing. Finally, should be noted that the increase in the volume
of health values must be accompanied by a real commitment to
combat corruption.
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A corrupcao na saude € uma realidade global. Presente em todos os sistemas
de salde do mundo, é especialmente mais grave se comparada com outras formas,
pois limita o desenvolvimento humano e econdmico, bem como coloca os pacientes
em situacdo de risco (Mackey, 2016). A corrupcado na saude impacta negativamente
na provisao de servigos de saude e prejudica, particularmente, os mais pobres (Vian,
2008).

Combaté-la envolve primordialmente entender como ocorre e em que
circunstancias e quais sdo seus agentes, logo, consiste numa analise de ambientes,
agentes e maneiras de agir. A partir dessa analise, € possivel tracar estrategias para o
enfrentamento adequado e especifico do problema.

A corrupcao na saude traz em si um paradoxo: concomitantemente revela-se
uma qguestdo cujas repercussdes sdo evidentes, como a escassez de recursos
sanitarios, e, por outro lado, também mostra-se velada em razdo de alguns fatores que
serao apontados neste artigo. Sendo assim, a corrupgao na salde e vivenciada por
todos na medida em que suas consequéncias sdo objetivamente experimentadas por
aqgueles que s&o destinatarios dos sistemas de salde, que observam 0s
investimentos na saude n&o gerarem resultados positivos para a populacao (SavedofT,
2016). Reqgistre-se o estudo realizado em 2013, por Biderman e Avelino, no qual foi
apurado, a partir da analise de dados de relatdrios da auditoria da Controladoria Geral
da Unido, que a corrupgao impacta negativamente os padroes de saude relacionados
com a mortalidade em hospitais e estabelecimentos de salde nos Municipios
brasileiros. Assim, consoante o estudo, existe uma nitida relacdo entre os indices de
corrupcao e de mortalidade nos Municipios brasileiros (Biderman e Avelino, 2013).
Desse modo, sustenta-se neste artigo que o problema da corrupgéo na saude
acarreta consequéncias maléeficas para toda a populacdo, notadamente para a
parcela de menor renda, porquanto /1% dos brasileiros tém os servicos de cuidados
em salde do Sistema Unico de Satide como referéncia de atendimento (Ministério da
salde, 2015).

Por outro lado, a corrupgao na saude tambéem se mostra um tema oculto, pois
comumente os sistemas de salde ndo contam com instrumentos de accountability e
de transparéncia. Sendo assim, & tortuoso analisar de forma adequada e sistematica
0 tema em razao da falta de informacao sobre contratos e gastos em salde, ou seja,
ha falta de transparéncia dos atos de gestdo praticados na esfera da salde.
Acrescenta-se ainda o fato de que, usualmente, a pratica da corrupcao nos sistemas
de salde € de certa forma tdo enraizada e institucionalizada que muitos nem ousam
guestiona-la ou ndo percebem seu carater llicito ou imoral. Ressalte-se que a
construcao da moralidade de determinado espaco social € fator crucial na escolha de
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cada individuo em praticar ou ndo um ato corrupto. De fato, a influéncia social age
profundamente na maneira que o individuo se comporta em todos 0s ambitos de sua
vida, inclusive na esfera publica. No caso do Brasil, as tentativas de aproveitamento de
situagdes ou circunstancias para ganho privado na esfera da saude sdo noticiadas
cotidianamente, portanto, se nota, empiricamente, que ha uma ambiéncia propicia
para o cometimento de atos de corrupcao.

Com o objetivo de aprofundar os estudos sobre a corrupc¢ao na saude, este
artigo tem como escopo analisar incorporacao da abordagem baseada em direitos
humanos para o enfrentamento da corrupgao no ambito do Sistema Unico de Saude
— SUS de modo a contribuir para a discussdo do “padrdo de uso do or¢amento
publico” como proposto por Wagner, pois a discussao sobre 0 aumento dos recursos
para a saude no Brasil perpassa o tema da corrupcao (Wagner, 2017).

Destaca-se que quanto ao recorte deste artigo, n&o se objetiva realizar ampla
investigacao sobre a corrupcdo no ambito do SUS, mas analisar alguns fatores que a
propiciam. Registre-se, ademais, que se trata de pesquisa teorica, realizada com base
em artigos especificos sobre corrupgdo na saude, bem como de natureza
documental, porquanto a abordagem baseada nos direitos humanos fundamentou-
se nos documentos produzidos pela Organizacdo das Nagdes Unidas — ONU sobre
direitos humanos e corrupcdo. Para tanto, inicia-se pela demarcacao do que seja
corrupgao e das caracteristicas dos sistemas de salde que desafiam ©
enfrentamento da corrupcdo na salde. Em seguida, serdo identificadas as
modalidades de corrupcao na salde, para entdo passar-se a analise dos fatores que
propiciam 0s atos corruptos, enquanto lacunas ou graves deficiencias dos sistemas
que propiciam a sua ocorréncia. Por fim, com base no referencial dos direitos
humanos aplicado a corrupcdo, desenvolvidos nos documentos produzidos pela
ONU.

Fatores que propiciam a corrupgado nos sistemas de
saude

Os sistemas de salde s8o propensos a corrupgao por diversos fatores
(Savedoff, 2016). A complexidade certamente contribui para essa suscetibilidade.
Contudo, inicialmente, tem-se como objetivo demarcar conceitualmente o significado
de corrupgéao. Sob a dtica €tica e social, um ato de corrupgdo Ndo necessariamente
corresponde a uma norma legal. Como exemplo de situagdes em que a moralidade
da conduta € passivel de guestionamento, mas ndo ha lilicitude, somente em 2017,
140 audiéncias foram pedidas por deputados e senadores com o diretor-presidente e
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a cUpula da ANVISA para discutir questdes sobre empresas farmacéuticas, de
alimentos e laboratorios (Estaddo, 2012).

O diretor-chefe da ANVISA afirmou que mais da metade das 140 audiéncias
ocorreu para atender o interesse de alguma industria, que em sua maioria tinha sede
no Estado ou na cidade do parlamentar. Outro caso recorrente que exemplifica essa
dificuldade em tracar os contornos da moral e do direito, diz respeito ao conflito de
interesses entre empresas e medicos. Alguns paises regulam o conflito de interesses
entre empresas e medicos por meio de leis de transparéncia com vistas a assegurar
gue 0os medicos ndo cologuem o ganho financeiro a acima do bem-estar do paciente.
Nos Estados Unidos, a lei obriga que viagens, jantares, palestras, consultorias e outros
sejam declarados e tornados publicos, ou seja, qualquer pessoa pode ter acesso aos
lacos que o profissional tem com empresas. Esses pontuam que a Corrupcao,
entendida como uso de poder publico ou confiado para ganho privado (Vian, 2008),
extrapola a tipificagao penal adotada na legislagao criminal brasileira. Sendo assim,
este artigo parte desse conceito etico-social de corrupgao para tratar da tematica,
objeto desta andlise. Em seguida, serdo abordados trés fatores que tornam os
sistemas de saude propicios para a corrupcao.

Os sistemas de saude demandam elevado nivel de
aporte financeiro

Os servicos de saude demandam elevado nivel de investimento financeiro,
notadamente se tomar em consideracao o crescente aporte de tecnologia medica,
bem como o envelhecimento da populacéo global que gera o incremento dos gastos
em saude. No Brasil, segundo o Tribunal de Contas da Unido, a Fungéo Saude
constituiu, em 2014, o terceiro maior conjunto de despesas no orcamento da Unido,
com valores liquidados de R$ 86 bilhdes, dos quais 67% foram executados de forma
descentralizada (por Estados e Municipios) e 30%, de forma direta (FiscSaude, 2015).
Dessa forma, o volume de verbas investidas na sadde faz com que o ambiente dos
sistemas de salde seja tambem mais suscetivel a desvio, ou seja, 0s agentes publicos
manejam volume maior de recursos financeiros, assim, a oportunidade de controlar
valores torna os sistemas mais passiveis de terem seus recursos apropriados ou
utilizados para fins privados (Vian, 2008). Tal fato n&do conduz a conclusédo de que o
problema seria solucionado por meio do decréscimo do financiamento publico dos
sistemas de saude, mas sim o enfrentamento da corrupcdo se da pelos meios a
seguir tratados neste artigo.

Os sistemas de salde contam com a multiplicidade de atores

Outro fator que explica a complexidade dos sistemas de salde e a sua
susceptibilidade a corrupgao € a multiplicidade de atores (Mackey, 2016). Embora o
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Estado seja o responsavel por regular as relacdes no ambito sanitario, 0s sistemas de
salde, em razao da intrincada rede de prestacdes e de servigos envolvidos, os de
saude abarcam profissionais de salde, prestadores publicos e privados, gestores,
empresarios, cientistas e outros. Assim, multiplos atores atuam em conjunto para que
0s pacientes e usuarios dos sistemas de saude sejam providos por meio de bens e
servicos (Wagner, 201/). O Estado, em seu papel de provedor direto ou regulador, tem
o0 dever de assegurar que todo esse maquinario funcione de modo que haja a
prestacao final de saude aos pacientes e usuarios. Para ilustrar, uma pessoa adoece e
precisa de atendimento medico, para tanto, se dirige a um hospital particular -
provedor privado do servigo de saude — faz uso de seu plano de saude — o operador
do plano é o intermediario entre o paciente, o hospital e o regulador final que € o
Estado - e € atendido por um medico, profissional liberal que e parte do sistema como
provedor. O medico Ihe prescreve medicamento que € adquirido em uma farmacia,
apos serem produzidos pela industria farmacéutica e regulados por meio da ANVISA,
gue tambéem regula as farmacias. Caso 0 mesmo paciente tivesse se direcionado a
um hospital publico, a infraestrutura, os recursos humanos e materiais teriam sido
objeto de licitagoes e contratos celebrados pelo Estado.

Assim, constata-se que 0s sistemas de salde abarcam uma série de relagoes
juridicas e de poder, ou seja, ha multiplas microrelagbes que sdo suscetivels a
corrupcao. No exemplo dado, podem-se observar relagées juridicas e de poder entre
Estado/indUstria farmacéutica, industria farmacéutica/medico, hospital/operadora do
plano de salide, e hospital/Estado, dentre outras. Dessa forma, na medida em que 0s
sistemas de salde englobam atores diversos com interesses, modus operandi,
legislactes, e culturas institucionais variados, torna-se ardua a tarefa de lidar com a
corrupgao em tal seara.

A assimetria de informacdes entre os operadores dos sistemas de
saude e a populagao

F também fator que se associa & complexidade dos sistemas de salde e sua
susceptiblidade a corrupcdo a assimetria de informacgdes entre 0s provedores e
profissionais do sistema de saude e a populacdo (Mackey, 2016). A teoria da
informacdo assimetrica, usada principalmente na economia, assenta que a assimetria
de informacéo ocorre quando em uma negociacao, por exemplo, uma parte tem mais
informacdo do que a outra e com isso obtem vantagem. No ambito da saude, a
desperlto de ndo caracterizar negociacao entre operadores e pacientes e usuarios, mas
prestacdo de servico de saude, como regra, a populacdo € composta por pessoas
leigas em tal matéria, que nao detem as mesmas informacdes técnicas e cientificas
gue o provedor e o profissional do sistema de salde.

A salde envolve conhecimentos cientificos e tecnicos, por vezes altamente
especializados, 0 que gera uma defasagem entre o conhecimento dos provedores e
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profissionais e a populagao. Assim, torna-se mais dificil monitorar os gastos, contratos e
escolhas da gestao em salde na medida em gue envolvem razdes de ordem medica
e cientffica desconhecidas para a maior parte das pessoas. Dessa forma, o
distanciamento entre as justificativas técnicas e cientificas para a determinada
aquisicdo de medicamentos e Insumos de salde, por exemplo, € de dfficll
compreensao pela maior parte da populagéo, 0 que acarreta certo desinteresse pelas
tarefas de monitoramento e acompanhamento da gestao, tornando os sistemas de
saude menos fiscalizados pela sociedade civil.

Sendo assim, constata-se que os sistemas de salde apresentam caracteristicas
peculiares que 0s tornam mais passivels de estarem sujeitos a corrupgao,
considerando suas modalidades variadas, como sera apontado no  topico
subseqguente.

Modalidades de corrupcdo nos sistemas de saude

A corrupcdo na salde pode ser materializada por meio de condutas
diversificadas. Com base na formulagcéo de Taryn Vian , serdo apresentadas sete
modalidades de corrupgéao, considerando gue algumas s&o mais evidentes e de maior
ocorréncia no Brasil, com referéncia a essas, serdo trazidos exemplos com a finalidade
de ilustra-las. (Vian, 2008).

Pagamentos informais feitos diretamente a profissionais de saude

No dia-a-dia dos sistemas de salde, pagamentos informais, agueles que ndo
sdo legalmente previstos, podem ocorrer entre 0s profissionais de salde e 0s
pacientes. As motivagoes sao multiplas, como a exigéncia por parte do profissional de
pagamento para o atendimento, a prescrigao de determinado remedio ou exame € a
realizagéo de procedimentos. A principal consequéncia desse tipo de corrupcao € a
reducdo do acesso a servicos e bens de saude por parte da populagao gue ndo pode
arcar com tal pagamento, 0 gue repercute negativamente sobre a equidade em salde.
Com efeito, 0 pagamento pelo paciente para ser atendido ou submetido a determinado
procedimento pode acarretar a exacerbagao de desigualdades socials, isto €, alguns
pacientes poderdo pagar 0s valores exigidos, porem, outros ndo tém condigbes de
arcar com tais quantias, © que fara com que a Corrupcao provoque a desassisténcia de
pacientes de baixa renda.

Nomeacdo e permanéncia em cargos dos sistemas de saude
devido ao repasse de valores a membros do governo

Outro tipo de corrupcdo na saude € a nomeacdo e a permanéncia em cargos
dos sistemas de salde devido ao repasse de valores a membros do governo. No caso
especifico do Brasll, alem do repasse assinalado, constata-se a ampla nomeacao de
pessoal para cargos no ambito do Sistema Unico de Salide em razdo do contato ou
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afilacdo politica. Conforme pontuado por Wagner: "Em Portugal, por exemplo, 0s
cargos de gestdo e administragéo da salde sdo feltos por concursos internos, No
Brasil, todos os cargos sdo de confianca. Os prefeitos indicam, e o criterio € de
competéncia, e isso fazer parte de um grupo politico" (Wagner, 201/). Essa pratica de
COITUPCAO € extremamente perniciosa para 0s sistemas de saude, porquanto passam a
ser geridos por amadores e/ou pessoas regidas pelo autointeresse, ou, em algumas
situagdes, ha o desvio de recursos publicos a fim de atender a demanda dagueles que
indicaram 0 nomeado para o cargo. Com efeito, a principal consequéncia dessa
modalidade de corrupgdo € o aumento da quantidade de pessoas desqualificadas
tecnicamente para exercer cargos, e, ademais, as pessoas nomeadas podem se sentir
pressionadas a abusar do poder para financiar sua nomeagao (Vian, 2008,).

Como apontado, 0s sistemas de salde sdo complexos e prescindem de
pessoas tecnicas e adeguadamente preparadas para geri-los, caso contrario, o
sistema padecera pela falta de gestéo tecnica, profissional e norteada pelos interesses
da populacao.

Absenteismo ilegal dos profissionais de salde de cumprimento
reduzido do horario de trabalho

O planejamento e a gestdo dos sistemas de salde perpassam pelo adequado
ndmero de profissionais para o atendimento com qualidade dos pacientes, o gue se
ancora na quantidade do atendimento e na sua duragao (Vian, 2008). Caso 0s
profissionais de salde se abstenham llegalmente do trabalho ou ndo cumpram a sua
jornada, por obvio, 0 atendimento dos pacientes torna-se desqualificado. Sendo assim,
a principal consequéncia do absenteismo profissional sem respaldo legal € a redugao
do acesso e da provisao de servicos. Essa modalidade de corrupgao € constatada no
pais, como exemplo, em 2013, médica do Servico de Atendimento Movel de Urgéncia
— SAMU da cidade de Ferraz, em S&o Paulo, foi presa com seis dedos de silicone gue
usava para burlar a biometria do ponto de trabalho (Portal G1, 2013). Outro caso se deu
em Brasilia, em marco de 201/, guando um esquema de manipulacdo de folhas de
ponto de medicos do Hospital de Base fol descoberto. A agcdo do Ministério Publico do
Distrito Federal e Territérios e da Policia Civil do Distrito Federal investiga profissionais
suspeitos de fraudar horas extras para aumentar ganhos, assim, eram lancadas horas
nao realizadas, bem como foram apurados indicios de falsificacéo de documentos para
justificar abonos concedidos (Correio Braziliense, 201/).

Propinas dirigidas a profissionais e gestores de salde para
cometerem ou permitirem a pratica de atos ilegais

Essa modalidade de corrupgdo na salde se da mediante 0 pagamento de
valores a medicos com a finalidade de conseguir a prescricao de medicamentos e/ou
atestados de saude. Para ilustrar, no ano de 2016, durante as eleicdes municipais da
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regido metropolitana de Sdo Paulo, um medico foi flagrado por video prescrevendo
atestado em troca de voto a determinado candidato a Prefeitura de Aruja (R7, 2016). O
medico ainda prometia para o paciente gue, caso o candidato a Prefeitura fosse eleito,
0 medico seria nomeado Secretario Municipal de Saude da cidade.

Essa pratica corrupta acarreta a quebra de confianca da populagdo nos
orofissionais de Medicina, 0 que e extremamente malefico para o sucesso dos
sistemas de salde, assim como pode gerar prescricdes em desconformidade com as
evidéncias cientificas, ocasionando danos a saude do paciente e repercussdes na
saude publica.

Corrupgao nas licitagdes de servigcos e bens de saude

O sistema de salde demanda, para sua provisdo, a aquisicdo de ampla gama de
servicos e bens, como medicamentos, orteses, proteses, equipamentos tecnoldgicos,
dentre outros. Para que a aquisicdo seja a mais adequada possivel, considerando 0s
parametros de economicidade e de qualidade, 0s agentes publicos langam méo do
procedimento licitatorio. Porem, quando ha corrupcdo em tal procedimento, observa-se
O superfaturamento de servicos e bens, assim como a falta de qualidade dos bens
ofertados a populacdo ou dos equipamentos construidos para abrigarem hospitais,
postos e clinicas de saude. No Brasil, chama-se atengéo para o rotineiro problema
atrelado a corrupcdo em licitagdes na esfera da saude, como apontado por Wagner
(201/) : "Pela dificuldade de fazer licitacdes, sai verba para construir hospital e néo se
constroi. O povo brasileiro ndo confia no Estado, com base em evidéncias" (Wagner,
201/).A corrupcao nas licitagdes gera nUmeros prejuizos para o0s sistemas de saude,
tals como a escassez de medicamentos e insumos em virtude da utilizacédo dos
recursos financeiros com outras finalidades; baixa qualidade das instalacdes de saude,
OIS S&0 empregados materiais de qualidade inferior para gerar o superfaturamento; e
descredito da populacao no proprio sistema, © que Impulsiona 0s discursos privatistas
e 0 desmantelamento dos servigos publicos de salde.

Furto ou mau uso dos bens destinados a prestagao de servigos de
saude

Os bens utilizados na prestagdo de servicos de salde s80 escassos €
demandam uso adequado e responsavel. Quando 1Sso Ndo ocorre, oU seja, Sao
furtados ou mal utilizados, ha a constatagéo da corrupcado e a repercussao negativa
para o atendimento a saude da populacao.

Fraudes diversas

As principais consequéncias dessa modalidade de corrupcdo consistem No
desvio de recursos sanitarios e, consequentemente, na insuficiéncia de valores para a
prestacdo efetiva dos servicos de salde, alem da qualidade inferior do servico
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orestado e do desabastecimento de medicamentos e insumos de salde. Essas
fraudes se concretizam das mais variadas formas, tais como forjar pacientes fantasmas
e avenda de lugar em filas de atendimento.

A fim de ilustrar, destaca-se o caso da denudncia formulada pelo Ministério
PUblico Federal de dois meédicos e uma empresa por suposta fraude contra o SUS
dentro de hospital do Distrito Federal. Em 2012, a familia de paciente idosa com fratura
no quadril foi orientada a comprar uma protese importada no valor de R$ 11 mil, porém
0s medicos e a empresa que atenderam a paciente idosa cobraram do SUS uma
prétese nacional que custou, na época, ao erario o valor de R$ 1,700 (Jus Brasil, 2012).

Desvio de recursos destinados a politicas de saude

Por fim, a ultima modalidade de corrupgao compreende as praticas que
consubstanciam desvios de verbas destinadas a politicas de salde. Conforme
apontado em relagdo a outras modalidades, a principal consequéncia € a falta de
recursos para as politicas e a qualidade inferior dos servicos prestados, dos iNsumos
adquiridos e a falta da provisdo de medicamentos. De modo ilustrativo, registre-se a
orisdo temporaria do prefeito de Sdo Francisco de ltabapoana e de mais quatro
pessoas Investigadas por participacdo em esquema de desvio de verbas publicas
destinadas a saude no Municipio. De acordo com o Inquérito Policial instaurado, a
fraude envolvia o superfaturamento de exames laboratoriais gue eram pPagos
diretamente a determinada clinica privada, com a rubrica da Prefeitura de S&o
Francisco de Itabapoana, por meio de convénio com o Ministério da Saude. "Alem
disso, a quadrilha manteria a pratica de prestar informacdes falsas ao SUS sobre
exames ficticios" (Jus Brasil, 2012).

Fatores que propiciam a corrupgao nos sistemas de
saude

ApoOs a andlise da complexidade do sistema de saulde e das modalidades de
Corrupcéo, cabe 0 exame dos fatores que propiciam a Corrupgao nos sistemas de
salde, o gue seré enunciado conforme os estudos feitos por Taryn Vian.

A COrrupgao na saude aponta para o uso do poder com a finalidade de se obter
ganho privado, desse modo, a fim de se alcancar essa finalidade, trés elementos
devem estar presentes: a) a oportunidade, que envolve o uso indevido de uma
vulnerabilidade do sistema; b) a pressdo ou o incentivo do uso de algum beneficio do
sistema de salde para um motivo individual; ¢) a racionalizagdo, que consiste Nos
argumentos construidos pelo agente corrupto para justificar suas praticas corruptas
(Vian, 2008).
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A oportunidade envolve as lacunas ou deficiencias do sisterma que permitem
gue a Ccorrupcdo ocorra e podem ser categorizadas Nos seguintes termos: a) a
discricionariedade, gue significa a autonomia gue o agente publico detém para atuar;
b) 0 monopdlio estatal da provisdo dos servicos de salde, ou seja, 0 Estado como
Unico provedor do servico de salde faz com que as pessoas dependam de seus
profissionais, Iogo, em determinadas situagcoes devem pagar as propinas exigidas; ¢) a
falta de accountability, ou seja, a baixa prestacdo de contas que 0s agentes publicos
devem ofertar a sociedade, ou seja, a resposta que se da sobre sua atuacdo em nome
do Estado ndo e devidamente exigida ou provida; d) a falta de transparéncia: auséncia
de informacdo confiavel ou da disponibilidade de informacao relevante acerca da
atuacdo dos provedores de salde gue interessam a populacao; e) a falta de voz da
sociedade civil: deficiéncia de mecanismos gue permitam as pessoas de expressarem
suas necessidades, desejos e concordancia ou discordancia com as politicas publicas,
decisbes e resultados em saude; f) a falta de enforcement: e deficiente aplicacao,
controle e monitoracdo da propria forgca normativa da legislagao (Vian, 2008).

No que tange a pressao ou incentivo, sob a perspectiva economica, a Corrupcao
e Incentivada quando © agente € beneficiado com ganhos € sua punicdo e
oraticamente improvavel. Quanto a pressédo, se ha uma ambiéncia que condena
moralmente a corrupgao, 0 agente podera coibir seu impeto com receio de ser julgado
pelos seus pares.

Quanto a racionalizacado, as pessoas elaboram para si e outrem razdes que
justificam suas praticas corruptas. Por exemplo, na Costa Rica, medicos justificam seu
absenteismo com base nos baixos salarios (Vian, 2008).

A abordagem de enfrentamento da corrupg¢ao baseada
nos Direito Humanos

De acordo com a perspectiva dos direitos humanos, os titulares de direitos e 0s
agentes publicos desempenham papel central na luta contra a corrupgao, Nesse
sentido as estrategias e discussdes que envolvem seu enfrentamento devem integrar
0S principios internacionais dos direitos humanos, como Ndo discriminagéo e igualdade,
participacdo, accountability, transparéncia e devido processo legal , tambem
denominados como  “principios  anticorrupcao”’ Singularmente, o principio  da
accountability e da transparéncia s&o chave para a abordagem baseada nos direitos
numanos de enfrentamento da corrupgao (OHCHR, 2013).
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Sob o0 prisma dos direftos humanos, a corrupgao erode a confianga nas
Instituicdes democraticas e diminui 0 volume de recursos que devem ser gastos pelos
Estados para realizar os direitos humanos, notadamente os direitos sociais e
econdmicos (Human Rights Council, 2015). Ademais, a corrupgdo pode  ser
categorizada como Ccorrupgao praticada por agentes publicos, corrupcao no setor
publico, e a executada por agentes ndo estatais, corrupgao No setor privado. Quanto a
tal ponto, importa salientar que agentes Ndo estatais desempenham papel crucial na
proliferagéo da corrupcdo em varios paises, conseguintemente, empresas se engajam
em atos de corrupcao por meio da oferta de propinas a agente estatais ou por meio do
recebimento de beneficios ilicitos (OHCHR, 2013).

A interface entre direitos humanos e corrupcao pode se conformar de duas
formas: violagOes de direitos humanos resultam de atos de corrupcao; e medidas
anticorrupcao podem infringir direitos humanos. Considerando o foco deste artigo, sera
dada énfase ao primeiro modo de configuracéo da interface. Desse modo, a corrupgao
pode afetar diretamente individuos, como, por exemplo, agqueles gue ndo podem pagar
propina para ter acesso a leitos ou medicamentos s&o discriminados em fungéo de sua
renda; por outro lado, sob a otica de grupos de individuos, agueles que sé&o
historicamente marginalizados ou excluidos, como populacdes indigenas, sofrem de
forma mais gravosa o impacto negativo da corrupcdo quanto a fruicdo de seus direitos
humanos. Sob o ponto de vista das sociedades, a corrupcao desloca 0s recursos
puUblicos destinados aos gastos sociais e os redireciona para fins privados. Com eferto,
a corrupcao reduz a quantidade de recursos publicos enderegados a provisdo dos
direitos sociais, como o direito a saude.

A corrupcao e seu enfrentamento implica a conjugacao de medidas de natureza
preventiva e punitiva. As medidas punitivas que envolvem a responsabilizacao criminal
dos corruptos, a despeito de reconhecer sua relevancia, s&o ineficientes para lidar com
a perspectiva da vitma e tambem de analisar as guestdes estruturantes gue criam
oportunidade ou incentivam a pratica da corrupcdo. Sendo assim, o enfrentamento da
corrupcao com base nos direitos humanos situa a vitima no centro, priorizando as
dimensdes sociais e econdmicas da corrupcado. Por exemplo, o Brasil tem a 112 taxa de
homicidio do mundo, segundo a Organizacdo Mundial da Saude, ou seja, a questao da
seguranca publica € um problema grave e estruturante de direitos humanos (Agéncia
Estado, 2016). Ocorre que a apropriacdo de recursos publicos para fins privados
repercute na falta de dinheliro para a seguranca publica e, conseguentemente, na taxa
evidentemente elevada de homicidio do pais. Portanto, ha uma explicita correlacdo
entre a corrupgao e a ocorréncia de contextos violadores de direitos humanos.

Sob a dtica dos direitos humanos, as medidas preventivas sdo as mais efetivas
para conter a corrupcgao e evitar seu impacto negativo sobre a fruicéo de tais direitos.
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Medidas preventivas se consubstanciam em formas de compartihamento de
informacdo; educacao e treinamento e incremento da consciéncia publica acerca do
tema. Ainda, a divulgacdo de boas praticas e diretrizes pode ser elemento-chave das
estratégias de prevencao da corrupgao (OHCHR, 2013).

O contexto do SUS e a aplicagdao da abordagem
baseada nos direitos humanos para enfrentamento da
Ccorrupgao

Com efeito, considerando o amplo leque de atos de corrupgédo e suas
consequéncias negativas sobre 0s variados direitos humanos, enfoca-se tdo somente
o direito a saude e, conseguintemente, 0 SUS, sistema que engloba orgaos e entidades
com a finalidade de prover tal direito de forma universal. Com o objetivo de ilustrar
modalidades de corrupcdo que se verificam no ambito do SUS, e os modos de
oreveni-las, seréo utilizados dois casos apontados pelo Tribunal de Contas da Uni&o
(FiscSaude, 2015), o primeiro referente ao Cartdo Nacional de Saude — Cartdo SUS - e
0 segundo ao Programa de Atencao Basica do Ministerio da Saude.

Segundo o citado relatorio do Tribunal de Contas da Unido, o Cartdo SUS se
encontra previsto nos normativos do Ministério da Salde desde a segunda metade da
década de 90 e tem sido anunciado como uma ferramenta fundamental para
possibilitar o controle da execucdo descentralizada dos servigos, diante do carater
nacional e Unico do sistema publico de salde. Os objetivos s&o identificar a base de
usuarios do SUS, acessar o historico clinico do paciente e melhorar a gestdo e a
qualidade do atendimento. Porém, ainda segundo o relatorio do Tribunal de Contas da
Unido, apos gastos vultosos de recursos publicos ndo se logrou éxito ainda. Em 2004,
o Ministério da Saude determinou que os procedimentos ambulatoriais e hospitalares
que exigissem autorizacdo previa fossem  obrigatoriamente  acompanhados da
identificacdo dos pacientes por meio do numero do Cartdo SUS. Com isso, as
instituicdes de saude publicas e conveniadas passaram a efetuar o cadastramento dos
pacientes que ndo pudessem informar o ndmero do Cartdo no ato do atendimento,
adotando-se uma numeragao provisoria gue resultou na proliferagéo de cadastros
duplicados (estimados em 27/% dos registros, em 2017). Nos anos seguintes ao término
do projeto piloto, ndo houve evolugéo significativa na implantagéo do Cartdo SUS,
apesar do grande volume de gastos efetuados. Varios problemas foram relatados ao
longo dos anos como causas de insucesso na implantacéo do Cartdo SUS, tais como
sistemas independentes de cadastramento de pacientes utilizados por varios
Municipios, sem integracdo com 0 cadastro nacional; expansdo nao planejada;
emissao centralizada do cartdo pelo Ministério da Salde e dificuldades de entrega do
cartdo definitivo ao seu proprietario; problemas na transmissdo dos cadastros para a
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base de dados federal; dentre outros. Sendo assim, no caso do cartdo SUS, observa-
se uma combinagdo de aspectos analisados neste trabalho que envolve
especificidades dos sistemas de salde e fatores que propiciam a corrupcao, tais
como: gastos vultosos por parte do governo, excesso de discricionariedade dos
gestores do SUS, falta de transparéncia e de accountability,

O segundo caso diz respeito a0 Programa de Atengao Basica, que se se
caracteriza por um conjunto de agdes de saude, no ambito individual e coletivo, que
abrange a promogao e a protecdo da saude, a prevencao de agravos, o diagnaostico, o
tratamento, a reabllitacéo, a reducédo de danos e a manutengdo da saude com ©
objetivo de desenvolver uma atencdo integral que impacte na situagao de saude e
autonomia das pessoas e nos determinantes e condicionantes de saude das
coletividades. Na pratica, ndo funciona de forma efetiva e enfrenta diversos desafios
gue foram apresentados no Relatorio do Tribunal de Contas da Unido, do gual pode se
extrair gue a sua ineficiencia se correlaciona com a nomeagao de cargos de gestédo de
salde de forma politica sem consideracdes de ordem tecnica e de meritocracia. A falta
de capacitacdo de profissionais nomeados para sua gestdo ocasionou deficiencias no
Programa que poderiam ser mais bem administradas por recursos humanos
adequados. Outro fator que ocasiona sua baixa resolutividade diz respeito a abstengao
de profissionais no trabalho. As duas modalidades de corrupgédo apontadas se
interconectam com a presencga de pressao e incentivo para a nomeagao politica de
cargos de gestdo de saude, bem como pela racionalizagcéo dos profissionais de salde
que justificam seu absenteismo, mesmo quando tal atitude acarreta implicacdes graves
para a saude da populagao (Albuguerque, 2016).

Sob a perspectiva da abordagem baseada nos direitos humanos, enfocam-se
dos principios anticorrupcao citados, transparéncia e accountability. No que tange a
transparéncia, essa envolve os modos governamentais de tomada de decisao, isto €, a
sua clareza e visibilidade para toda a populagéo (Toebes, 2011), bem como a
divulgagao de informagdo sobre os orgaos e entidades publicas e privadas do setor
salde que sao relevantes para sua avaliagcdo pela sociedade civil (Lindstedt, Naurin,
2006). A accountability significa que o agente responsavel pelas politicas e programas
de saude tem a obrigagao de responder e "dar satisfacéo” para a sociedade sobre
suas agdes e deliberagtes. Considerando o comando derivado da accountability, sob a
Otica dos direitos humanos, esse impele a criagdo de mecanismos para monitorar €
acompanhar todos os atores do setor saude (Toebes, 2011). Considerado 0s casos
acima, constata-se a presenca de déficit de transparéncia e accountability no ambito
do SUS. A luz do exemplo do Cartdo do SUS, constata-se que desde a década de
noventa as normativas do Ministério da Saude ja o preveem , e gastos com tal objeto
sdo realizados a partir do ano de 2007, ou sgja, ate 0 ano de 2015, data da fiscalizagao
do Tribunal de Contas (FiscSaude 2015), a operacionalizacdo do Cartdo ainda
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apresentava diversos problemas. Sendo assim, o Ministério da Saude ndo
disponibilizou para a sociedade os gastos e decisdes que envolveram o Cartdo SUS.
Nesse sentido, o Portal "Salde com Mais Transparéncia’ do Ministério da Salde conta
apenas com informagoes sobre transferencias para Estados e Municipios, ndo ha nada
sobre 0 processo de tomada de decisdo e as deliberacdes concernentes as politicas
publicas, bem como o Portal se limita a informagdes sobre o repasse de recursos
federais e os efetuados mediante convénios, o que efetivamente ndo revela se, de fato,
0s gastos publicos com as agbes de saude foram efetuados. Ainda, destaca-se que
embora o Portal informe gue se podem acessar planos e relatorios de gestdo, esses
nao constam do Portal.

Quanto a accountability, 0s mecanismos gue buscam assegura-la na esfera do
Poder Executivo, particularmente no caso dos sistemas de salde, devemn assegurar
que a execucao de politicas e programas de salde seja de acordo com o proposito da
coletividade e ndo para fins de ganhos privados. A accountabllity nos sistemas de
saude & determinante para o desempenho dos governos em termos de direitos
humanos. Com efelto, a efetiva provisdo de servigos de salde para a populacdo implica
gue 0s agentes sejam profissionais e atuem em conformidade com parametros de
eficiencia, tecnica e evidéncias cientificas (OHCHR, 2015). Na esfera do SUS, os
resultados da autoria do Tribunal de Contas (FiscSaude, 2015) guanto ao Programa de
Atencdo Basica apontaram para uma serie de falhas de planejamento, capacitacéo de
profissionais, falta de equipamentos e insumos, Nao cumprimento da carga horaria
semanal de trabalho, dentre outras. Assim, verifica-se que essas falhas dizem respeito a
guestdo de recursos humanos, quer seja relacionados a gestédo ou aos cuidados em
saude. Como a accountability envolve a tomada de postura profissional e
comprometida com 0s resultados para a populagéo, nota-se, a partir do caso de
exemplo, gue ha muito que se aprimorar nesse sentido.

Consideracdes Finais

Os sistemas de salde apresentam peculiaridades que acentuam a ocorréncia
da corrupcao, revelando-se espacos vulneraveis para a atuacdo de agentes que
pretendem usar recursos e bens publicos para ganhos privados. Sob a perspectiva da
abordagem em direitos humanos para 0 enfrentamento da corrupgado, como No
presente artigo € destacado, ha que se enfocar na prevencdo por meio da efetivacdo
de medidas anticorrupcao, transparéncia e accountabillity.

No Brasil, conclui-se que os mecanismos de transparéncia e accountability, no
ambito do SUS, devem ser aprimorados, consolidados e fortalecidos de modo a se
enfrentar veementemente a corrupcdo nNa saude. Constata-se tambem que a
percepcao da sociedade brasileira de que recursos da saude sao apropriados por
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agentes privados contribui para minar os movimentos em prol do necessario
iIncremento dos recursos publicos para o financiamento da sadde.

Com efeito, € fato que 0 aumento do volume de valores para a salde deve ser
acompanhado do real comprometimento com o combate a corrupgao, sob pena de
crescentes investimentos sem a devida efetividade do sistema para seus usuarios.
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