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Resumo

Este estudo teve como objetivo revisar o tema sobre a eficiéncia ou ineficiéncia técnica da
Organizacdo Social de Saude (OSS) na gestdo da Atencdo Priméaria a Satde (APS). Tratou-se de uma
revisdo integrativa cujo o objeto foi “eficiéncia ou ineficiéncia da OSS”. Utilizou-se das bases Lilacs
e Scielo para realizar a busca e a sintaxe do estudo foi organizada de acordo com: populacédo
(atencdo basica a saude), fendmeno (eficiéncia ou ineficiéncia da gestdo) e contexto estudado
(servigos terceirizados ou OSS). Os artigos e teses com resumo, disponiveis em texto completo e em
idioma portugués, inglés e espanhol, foram os critérios de inclusdo, totalizando cinco artigos
incluidos, dos quais 100% estavam indexados na base Lilacs. Os estudos analisados ndo definiram
claramente a eficiéncia de gestdo da OSS, porém mostraram que a adocao desse modelo de gestéo foi
facilitadora da expansdo do acesso a APS, principalmente, por meio do aumento da cobertura
potencial da ESF. Sugerem que a contratualizacdo necessita ser aperfeicoada com relacdo a
negociacdo e a responsabilizacdo com autonomia das entidades; que a avaliacdo e o controle na
maioria das vezes ndo tém como foco os resultados; e, por fim, constatou-se uma fragilidade no
incremento da transparéncia e do controle social. Faz-se necessario qualificar o debate da eficiéncia
desse modelo na saude, em especial, na APS, reconhecendo uma lacuna na avaliacdo de eficiéncia da
atuacdo do setor ndo estatal.

Descritores: atencdo basica a saude, eficiéncia, desempenho, organizacdo social, servicos de

terceiros.

Ministério da Administracdo e Reforma do
Estado (MARE) do governo Fernando

1. Introducéo

Com o processo de globalizagdo das
economias e dos mercados, o Estado ampliou
consideravelmente suas atribuicdes, e, com a
justificativa de se tornar mais eficiente na
realizacdo de suas atividades e da garantia dos
direitos sociais, deflagrou, nos anos 90, o
movimento de redefinicdo de suas funcgoes,
conforme o Plano Diretor da Reforma do
Aparelho de Estado (PDRAE), proposto pelo

Henrique Cardoso (1995-2002)%2,

O designio era transformar a
administracdo  publica  burocrdtica em
gerencial, que tém sua base na
descentralizacdo, eficiéncia, flexibilidade,
controle de resultados, afericdo dos custos,
avaliacdo de desempenho e maior proximidade
com o cidadao®.



Além da reducdo da agdo estatal, outro
foco foi incrementar a funcdo reguladora e
promotora®. A partir dai, os servicos sociais
tornaram-se ndo exclusivos do Estado e
passou a ser executaveis também por entes
privados ou publicos nédo-estatais,
enquadrando-se no Programa Nacional de
Publicizacdo e transformando as atuais
autarquias e  fundagbes publicas em
organizacfes sociais (OS), que compdem o
chamado terceiro setor”.

Uma das criticas a essa reforma foi a de
redirecionar para o0 terceiro setor, sob
regulacdo estatal, a realizacdo de servigos
publicos, em vez de adotar formas
mais modernas de gestdo pablica'®.

Na salde, esse modelo de parceria esta
previsto na Constituicdo Federal de 1988 no
seu artigo 199, que autoriza a participagdo da
iniciativa privada na assisténcia a salude em
cardter complementar e dispde sobre a
preferéncia pelas entidades filantropicas e as
sem fins lucrativos. No d&mbito federativo, tal
estrutura foi regulamentada pela Lei n° 9.637
de 1998. “Varios estados aprovaram e
implantaram leis em diferentes areas sociais,
como foi o caso de S&o Paulo, que criou as
organizagdes sociais de satide (0SS) *°.

Um estudo publicado por Silva, Lima,
Teixeira’, demonstra que a implementagdo
ocorreu principalmente no ambito estadual e
municipal, por meio de Leis de qualificacdo de
OS em 16 Estados e 39 municipios, sendo a
maior parte concentrada no Estado de Séo
Paulo.

Desde entdo, as OS passam a ser
definidas como entidades qualificadas a
celebrarem contrato de gestdo junto ao poder
publico, e, obtém dotacdo orcamentaria. O
Estado, por sua vez, deixa de ser o responsavel
direto na prestacdo dos servicos e passa a ser
aquele que regula e prové as ferramentas
necessarias para o desempenho da gestdo®2.

Martins apud Carneiros e Elias (2003),
retrata que na propositura da reforma, as OS
sd0 vistas como um mecanismo de gestdo
estratégica na mudanca necessaria do padrédo
de gestdo publica, com a possibilidade de
estabelecer um contrato de gestdo, o que
permite avaliagdo e controle dos resultados

anteriormente acordados, requisitos
fundamentais na légica da reforma gerencial™.

O processo de contratualizacdo aparece
como parte fundamental na definicdo das
atribuicdes, responsabilidades e obrigacoes
das partes; especificacdo do programa de
trabalho, critérios de avaliagdo de desempenho
a serem utilizados mediante indicadores e
metas de qualidade e produtividade; e na
definicdo do montante de recursos financeiros
que serdo repassados a titulo de fomento, bem
como previsdo de multas para o caso de
descumprimento®.

Segundo André apud Ibalnez e Vecina
(2007), o contrato  consiste  no
estabelecimento periddico e sistematico de
compromissos negociados e acordados entre
o nivel local e central, acerca dos objetivos e
metas para um dado periodo de gestdo, com
0 intuito de induzir & participagdo maior e a
co-responsabilizacdo na operacionalizagdo
dos referidos objetivos e metas. Em
contrapartida, a administragdo central
concede a local maior autonomia gerencial,
liberando-a do controle dos meios, que
passa a ser realizado sobre os resultados
alcancados'®.

Contudo, h& que se verificar a
efetividade desse ideario. O Estado tém a
necessidade de controlar os investimentos
realizados e a eficiéncia do uso dos recursos.

A abordagem sobre a eficiéncia das OS,
especificamente no ambito da salde, torna-se
importante dada a sua complexidade
organizacional, a qual a gestdo dos recursos
publicos se da através de uma logica
empresarial, gerencial e menos burocratica,
sem a necessidade de recorrer aos processos
caracteristicos da gestdo publica, como
licitacbes e concursos publicos. Os gestores
tomam decisbes sobre o uso de recursos
pubicos e prestam contas ao Estado por meio
de indicadores de desempenho*?.

Assim, se faz necessario apoiar-se na
teoria Classica da Administracdo, fundada por
Henri Fayol, com a definicdo dos cinco
elementos essenciais da gestdo: planejar,
organizar, coordenar, dirigir/comandar e
controlar'®. Neste estudo o foco esta



direcionado para o elemento controle, no
sentido da eficiéncia do sistema de salde,
especificamente, da Atencdo Priméria a Salude
(APS).

Segundo Sancho e Dain’, “no setor
salde as varias concepcdes possiveis para se
analisar a eficiéncia podem ser empregadas e
dependem do enfoque a que se referem [...] ",
dessa forma, trataremos da eficiéncia de
gestdo definida por Silva apud Sancho e
Dain’, “como a consecucdo de um produto
minimizando custos, ou seja maximizacéo da
produgdo com um custo dado”.

O estudo buscou compreender as
dindmicas desse modelo de parceria presentes
na APS, porta de entrada dos individuos, da
familia e da comunidade no Sistema Unico de
Salude  (SUS), caracterizando-se  pela
longitudinalidade, integralidade e coordenacéo
da atenco dentro do sistema®, que, a partir do
século XX, através de normatizacbes e
financiamento incentivados pelo Ministério da
Sadde, culminou na sua expans&o™.

Esse fato somado ao ambiente de
restricdo de gastos com pessoal, imposta pela
Lei de Responsabilidade Fiscal de 2000, pode
induzir os gestores a buscarem alternativas
para expansao por meio de parceria com a
sociedade civil®,

Nessa perspectiva, a qualificacdo de
0SS, torna-se uma opc¢do para expansdo dos
servicos de saude da atencdo primaria, no
entanto, a Secretaria Municipal de Salde
(SMS) em conjunto com outras agéncias e
6rgdo de fiscalizacdo, devem atuar como
agentes reguladores, garantindo a eficiéncia do
servico  prestado a  populagdo, e,
eventualmente, alterarem o rumo do processo
de contratualizagdo®.

Com tudo isso em vista, abordar a
relacdo entre a parceria do poder publico com
as OSS se mostrou instigante a fim de
colaborar para avancos e sistematizacdo do
que as areas de conhecimento relacionadas a
pesquisa vém produzindo nas ultimas décadas,
como referenciais de boas praticas. Abre-se a
possibilidade de identificar lacunas existentes
gue requeiram maior aprofundamento.

Vale mencionar que este trabalho néo
abordard as vantagens, desvantagens ou

inconstitucionalidade do modelo, porquanto o
interesse principal, estd voltado somente na
busca por estudos que abordem eficiéncia ou
ineficiéncia desse modelo na APS.

2. Método

Trata-se de uma revisdo integrativa de
literatura, que tem como objetivo sumarizar
pesquisas anteriores e delas obter conclus6es
gerais para analisar o conhecimento cientifico
sobre o0 assunto a ser investigado™.

A conducdo da pesquisa foi organizada
em algumas etapas:

12 etapa: planejamento e pré-teste

A pesquisa partiu-se da seguinte questdo
norteadora: o0 que a literatura cientifica
apresenta sobre a eficiéncia ou ineficiéncia da
Organizacdo Social de Saude (OSS) na gestéo
da Atencdo Priméria a Saude (APS)?

A busca sistematizada foi realizada nas
bases de dados Lilacs (Literatura Latino-
Americana em Ciéncias de Saude) e SciELO
(Scientific  Electronic  Library  Online),
partindo-se da técnica de funil, combinando-se
diversos descritores relacionados ao tema e
sintaxes necessarias para refinar a busca. Os
descritores de busca foram definidos a partir
dos DeCS (Descritores em Ciéncia da Saude):
atencdo  basica a salde, eficiéncia,
desempenho, organizacdo social, servigos de
terceiros.

A sintaxe do estudo foi organizada de
acordo com: populacdo (atencdo basica a
saude), fendmeno (eficiéncia ou ineficiéncia
da gestdo) e contexto estudado (servicos
terceirizados ou OSS).

Torna-se valido destacar que esta busca
final foi realizada em margo de 2019 de forma
concomitante nas duas bases a partir da
sintaxe final: (tw:(atengdo primaria de salde
OR atencdo basica OR atencdo bésica a saude
OR atencdo bésica de salude OR atencgédo
primaria OR atengcdo primaria em saude))
AND (tw:(eficiéncia OR desempenho)) AND
(tw:(servigos terceirizados OR organizagdo
social)).

Realizou-se, ainda, a busca somente pelo
descritor “Organizagcdo Social de Satde” em




ambas as bases, como tentativa de contemplar
estudos importantes ainda ndo inclusos.

Os critérios de incluséo utilizados para a
selecdo da amostra foram: artigos ou teses
nacionais em portugués, inglés e espanhol.

2% etapa: Identificacdo dos artigos

Os estudos foram selecionados a partir
do titulo e resumo, e, posteriormente,
organizados em uma planilha propria para a
coleta de dados e anotacdo das informacdes
consideradas mais relevantes para atender aos
objetivos desta pesquisa. Assim, a amostra
final foi organizada por ordem decrescente do
ano de publicacéo.

Figura 1: Distribuicdo das referéncias
bibliograficas obtidas nas bases de dados
Lilacs e Scielo, segundo o0s descritores
selecionados, Brasil, 20109.

desafios enfrentados nesse modelo de gestdo
por OSS?

Por fim, as informagdes de cada estudo,
gue se apresentaram mais relevantes a reviséo,
foram expostas de modo descritivo. Os dados
foram organizados sucinta e individualmente
para facilitar a analise critica da amostra.

3. Resultado

Na presente revisdo integrativa,
analisou-se quatro artigos e uma tese que
atenderam aos  critérios de inclusdo
previamente estabelecidos (tabela 1) e, a
seguir, apresentar-se-4 um panorama geral da
amostra do estudo (quadro 1).

Tabela 1: Bases de dados nas quais se
encontravam 0s artigos e teses incluidos no
estudo, Brasil, 2019.

Base de  Referéncias  Analise Selegdo
dados obtidas detalhada  revisdo (n)

LILACS 60 43% 14 64% 5 100%
Scielo 81 57% 8 36% 0 0%

T
Lilacs Vs ~
N =60 Referéncias
——~ || potencialmente
) relevantes Ve ~
Scielo S N =32 )
N =81 . Removidos
— Y Duplos N =10
Busca por \_ Y,
resumos
N =22 .
) I?emowdos
N Nao a}te:n_deram
D os critérios de
Banco de dados inclusdo N = 14
final ~ J
N =08
| 4

Fonte: Pesquisa direta

3% etapa: interpretacdo e avaliagdo dos
resultados

A categorizagdo baseou-se na incidéncia
do conteudo e nas caracteristicas presentes nos
estudos selecionados. Deste modo, trés
perguntas fundamentais guiaram a extracao
dos dados dos artigos incluidos nessa revisao:
a) 0 que o texto apresenta como conceito de
eficiéncia? b) que fatores o texto apresenta que
condicionam 0 ganho de
eficiéncia/ineficiéncia das OSS? c¢) qual(is) os

Total 141 22 5
Fonte: Pesquisa direta

Todos os estudos (5) se encontram
indexados na base de dados Lilacs, em sua
maioria (4), utilizaram-se de métodos
qualitativos (80%).

Os anos de publicacdo variam, sendo
duas em 2016, uma em 2015 e duas em 2014.
Trata-se de uma discussdo relativamente
recente, muito pelo fato do modelo ter surgido
na area da salde, mais intensamente, a partir
de 1998 com a lei federativa de qualificagédo
das OS e também pela consolidacdo, na
década de 90, da atencdo basica com a
Estratégia Salde da Familia (ESF), principal
estratégia de implementacdo e organizacdo da
APS19.

S&0 poucos os estudos que avaliam a
eficiéncia em salde no Brasil, a maioria
refere-se a avaliacdo de agOes, procedimentos
e servigos de saude especificos, com média e
alta complexidades. Especificamente
relacionados & atencdo primaria, foram
encontrados cinco®.



N&o foram identificadas definicOes
claras quanto aos termos eficiéncia e/ou
ineficiéncia.

Importante salientar que dos estudos
selecionados, dois referem-se ao estado do Rio
de Janeiro, dois a Sd Paulo e um a
Pernambuco.



Quadro 1. Distribuicdo das referéncias incluidas na revisdo integrativa, de acordo com ano de publicacdo, pais, autores e tipo de estudo, Brasil,

20109.
Recomendacoes
n . Tipode | Sujeito(s) do Objetivo(s) do A ~ L autores s Fatores que condicionam o ganho de | Recomendag6es dos autores sobre os desafios
Tipo Titulo / Autor Ano Principais resultados e conclustes eficiéncia ou AL PP ~
estudo estudo estudo A Tt eficiéncia/ineficiéncia das OSS. enfrentados nesse modelo de gestéo por OSS.
ineficiéncia da OSS
na gestdo da APS.
Nao citam eficiéncia, porém um dos
fatores que viabiliza e impulsiona a
O estudo deu visibilidade as potencialidades do escolha por esse modelo de gestdo é
gerenciamento da OSS, sendo destaques a a capacidade de resolver problemas
Organizacdes agilidade dos servicos e a objetividade do de recursos humanos, compras de Aprimoramento dos mecanismos de controle
Sociais de Saude: . contrato de gestdo. Apresentaram-se como insumos e medicamentos com a que garantam transparéncia, bem como a
L Rede Gerenciamento da L . h - . - - ! ~
potencialidades e fimariade | rede priméria de limitacGes a escassa participacéo social e seus agilidade esperada e custo reduzido, | necessidade de sistemas de informacéo
limites na gestdo primaria primaria mecanismos de controle. As analises e reflexdes | Ndo ha atendendo aos objetivos da OSS, especializado para facilitar o uso de
o atencéo a atencdo a saude - x o -
publica o , sobre OSS devem ser consideradas como recomendagédo demonstrando uma melhor indicadores para tomada de decisdes e
. Qualitativ | sadde pela pela OSS, do : . - x U R P o
Artigo 2014 o 0SS do Municipio de oportunidades de melhoria do sistema de gestdo | sobre eficiéncia ou | organizacéo dos processos de possibilitar o controle pelos 6rgéos
Autores: S P em salde, experiéncias municipais com modelo | ineficiéncia da OSS | trabalho com a utilizagdo de gestdo competentes, sendo a chave para o controle
- Municipio Botucatu/SP, x o x - - R . .
Rodrigues, de articularmente a de gestdo de OSS, principalmente pela na gestdo da APS. | moderna e resolutiva. Destaca-se social. Além disso, importante salientar que
Clarita Botucatu/SP Eun dacio UNI caracteristica de gerenciar a atengao primaria a ainda a importancia do contrato de 0s recursos financeiros sejam periodicamente
Terra; Spagnuolo ' ¢ ' salide, podem ser replicadas em outros cenarios, gestéo, o qual deve conter metas revistos e corrigidos para atender a
, Regina Stella. observados os objetivos e metas do contrato de claras e concisas, respeitando as necessidade da rede de satde local.
gestdo garantindo eficiéncia e transparéncia avaliacOes sistematizadas que se
publica. fazem necessarias para o0 bom
funcionamento da OSS e o controle
social necessario.
Houve expanséo do acesso a atencdo primaria Carecem de melhorias em relagdo ao controle
por meio do aumento da cobertura potencial da dos resultados e aumento da accountability e
ESF que passou de 7,2% da populagdo, em do controle social para que essa forma de
2008, para 39,4% em 2013, mas a analise dos . organizacdo administrativa seja efetiva e
S ~ - Pretendemos avaliar o desempenho x -
indicadores e a percepcéo dos entrevistados d duola i ionalidad voltada para a preservacéo do interesse
. Analisar o modelo | sugerem uma tendéncia de que as préticas ainda a ESFI com dup él‘ intencionalidade, publico.
Tercelr o setore de OSS para necessitariam serem aperfeicoadas. Os 0s resultados de a guns indicadores A “Reforma Administrativa” da SMS,
parcerias na P L kg de desempenho selecionados e . . .
o geréncia da ESF no | resultados indicaram que a contratualizacéo foi . definida no capitulo quatro, parece ser mais
satide: as municipio do Rio instituida sem levar em conta aspectos referentes a0 monitoramento de modernizante em seu componente de
Orggr}nzagoes SMSeas de Janeiro, bem importantes da légica contratual como a — acoes esFratclaglca's_mmlmas da E§F' flexibilizaco administrativa do que no
Sociais como -~ . . - S Né&o ha A primeira é verificar a adequacéo -
S Qualitativ | OSS como identificar negociacéo e a responsabilizacdo com x . : A componente do aumento da accountability
possibilidades e ae atuantesna | limitese autonomia dos prestadores; a avaliacéo e 0 recomendagao das tecnologias de informagao governamental. Enquanto o primeiro é
Tese Ilmltes_na 2014 quantitativ | ESF possibilidades controle tém como foco 0s processos e ndo 0s _sobr_e _efnqencna ou utlllz_adas pela SMS para o respaldado pela utilizacéo das regras do
geréncia da - ~ . ineficiéncia da OSS | monitoramento e controle dos e -
P , a Rio de desse modelo como | resultados e ndo houve incremento da x x - direito privado pelas OSS, o segundo parece
Estratégia Salde - - P - na gestdo da APS. | resultados da prestacdo de servigos L
da Familia Janeiro altern_atlvq transparéncia e do controle social. A SMS realizada pelas OSS; a segunda estar c_ondlglonado aos glemerltos da cultura
organizacional na | considera as OS como uma ferramenta - ’ ! administrativa burocrética e ndo do
PP L - s analisar se os valores alcangados por - . N
. atencdo primariad | administrativa para agilizar a aquisicéo de bens P~ gerencialismo. Em sintese, e a luz do estudo
Autor: Silva, , - - AT esses indicadores apontam para a . -
Vanessa Costa e salde (APS) do e servigos e a provisdo de proflsswnals de institucionalizago de praticas reallza_do, ppdgm_os dizer que 0 n_10de|o de
' SUS. saude, e estabelece uma relacéo com essas OSS ainda é fragil como alternativa

entidades mais préxima da subordinacéo e mais
afastada da parceria e da cooperagéo, o que
limitaria o desenvolvimento de inovagdes
gerenciais que poderiam ser introduzidas pela
adocdo da ldgica contratual e da

relacionadas a ESF quando
comparados com a média nacional.

organizacional, no &mbito da APS do SUS,
porque o Estado ndo possui a capacidade
regulatdria necessaria, o que inclui
debilidades nas tecnologias de monitoramento
das atividades prestadas que dificultam a

6




institucionalizac&o da avaliacdo de resultados.

avaliacdo do desempenho dos servicos
contratados.

Recomendacoes
. . Tipo de | Sujeito(s) do Objetivo(s) do A ~ LiE ?u.tf’ res S0 Fatores que condicionam o ganho de | Recomendac6es dos autores sobre os desafios
Tipo Titulo / Autor Ano Principais resultados e conclusdes eficiéncia ou I -
estudo estudo estudo ineficiancia da OSS eficiéncia/ineficiéncia das OSS. enfrentados nesse modelo de gestdo por OSS.
na gestdo da APS.
Este artigo foca na O primeiro resultado desta pesquisa foi que
Privatizacdo da regulagdo do grgndt_e pa[te dos aju§tes Nregulando a
gestao do sistema governo municipal privatizagdo da gestdo ndo eram contratos Qe
municipal de de SAo Paulo sobre gestdo, mas convénios A exApI_lcaEgao hlstorlc_a
satide por meio as OS. e tem dois para a persisténcia do convénio é que ele f_0| a
de Organizacdes objeti\'/os: fon_'ma_que~a prefeltu~ra encontrou para efetivar a
Sociais na cidade caracterizar a privatizagao da gestdo antes da Ie_| de OS. —
de Sio Paulo privatizagio da Em 2010,_ 6_1% dos 9?6 estabelecimentos ga Né&o ha i
) Brasil: ' Estudo SMS / Sio gestio dos regie municipal de sau,dg estavam sob gestdo recomengf;aq
Artigo caractérizagéo e 2015 descritivo | Paulo estabelecimentos prlvada', com predp minio de entidades _sobr_e _eflqenma ou - B
andlise da da Secretaria con\{enladas OS similes (36% contra 25% sob |nef|C|e~nC|a da OSS
regulacio Municipal de gestdo de E)S). pes_agregando arede por sego_res, na gestao da APS.
Saiide (SMS) e tem a gestdo p'rl\{atlzada 72% da ateng;a'o bésica,
Autores: avaliar o papel 59% (_jos_ hospitais, 40% dos ambulatdrios
Contreir-as, requlatério da especializados e 1% do restante da rede. Outro

Henrique; Matta,
Gustavo Corréa.

administracdo
municipal sobre as
entidades.

aspecto relevante é a mudanca do perfil do
vinculo do trabalhador. Entre 2004 e 2012, o
aumento do nimero de empregados vinculados
a SMS foi de 68%




Organizacdes
sociais como
modelo de gestéo
da assisténcia a

Analisar a
percepgao dos

O estudo aponta, ainda, a necessidade de se

salde em Gestores gestores publicos fortalecerem as instancias colegiadas
Pernambuco, lslggge(;es’ir?a da satde quanto & aprimorando o controle social, como,
?gas;ls:tggscepgao Pesquisa Estadual de gger:?gé(e)?:!éagao Os resultados apontam divergéncias quanto a A agilidade, como citada nas tir;%?g;' ethzzn;fsrgoé]Sﬁig:aggo ‘i)r:tsrengscaso
g analitica, | Sadde do estio com percepcao dos gestores no tocante a regulagéo Niio ha entrevistas, esta associada a SS ecifico das OSSs. a intr(? AU ’5‘2 de'sse novo
Autores: com Estado de gxecu %0 de do Estado sobre essas organizacdes e recomendacio flexibilizacdo de alguns controles arfan'o resulta em in’1 lica 6es§ oliticas e
Artigo Pacheco- Hélder | 2016 abordage | Pernambuco servi (c;)s e acoes discordancias politicas sobre 0 modelo em si. sobre eficié?ncia ou tipicos da administragdo piblica, econémicas ara o Es?adogsendpo relevante
’ Freire; éurgel m e Secretarios por n(ieio dag 0OSSs Conclui-se que existem visGes distintas, com ineficiéncia da 0SS | MO regime diferenciado na que essa discpusséo envolv‘; todos os atores
P : . qualitativa | Municipais " | respeito ao modelo de gestdo adotado, de acordo ~ realizagdo de licitacdo e a
\I]Du;r:gsv'eszrr:?:sldl multiméto | de Saude Bgrﬁ:t;%zg; com a posi¢do que ocupa o gestor pablico no na gestao da APS. contratagdo e gestdo de recursos ?nuoe dzéeggrzigfjgzr%%vscg?ii?igc?;;uiiga de
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Conclui-se que 0 modelo de OSS ainda
necessitaria ser aprimorado como alternativa de
gestdo no ambito da APS no SUS, porque o
Estado ndo possui a capacidade regulatéria
necessaria, o que inclui debilidades nas
tecnologias de monitoramento das atividades
prestadas que dificultam a avaliagdo do
desempenho dos servigos contratados.

Nesta perspectiva, 0s sucessos e os fracassos das
parcerias do Estado com o terceiro setor
dependem da capacidade estatal nas distintas
fases de organizagao dessas parcerias, 0 que
incluiria um grupo de trabalho de alto nivel;
clareza de objetivos; analise de alternativas — as
parcerias teriam que apresentar vantagens em
relacdo a op¢do publica; capacidade técnica e
juridica; definicédo de linhas de base de
avaliacdo; gestdo da mudanga e comunicagéo
clara com os profissionais e a populacéo; e o
adequado monitoramento dos processos e 0
controle dos resultados.

Néo ha
recomendagédo
sobre eficiéncia ou
ineficiéncia da OSS
na gestdo da APS.

Cita que esse
modelo de parceria
levou & ampliagdo
do conceito de
governanga na
esfera publica,
originalmente
adotado no
ambiente das
grandes
corporagoes
privadas. Nessa
perspectiva, a
implementacéo do
modelo de OSS na
APS institui uma
nova governanga
publica entre o
Estado (financiador
e regulador) e 0
terceiro setor
(prestador de
servigos de salde).
Entretanto, os
limites dessas
parcerias, a forma
adequada de sua
constituicdo e
funcionamento,
bem como seus
resultados,
continuam
suscitando o
debate.

O modelo de gestdo com OSS, que
pela utilizacéo das regras do direito
privado, agilizou a contratagdo de
profissionais, a aquisicdo de insumos
€ equipamentos e a construcdo de
novas unidades de satde. Essa foi
uma das dimens6es adotada pela
SMS do Rio de Janeiro que
possibilitou

ampliagdo do acesso, a cobertura
potencial da ESF passou de 7,2% da
populagéo (132 equipes) em 2008,
para 45,5% (843 equipes) em agosto
de 201512. Esses resultados sao
significativos, se considerarmos as
dificuldades inerentes a expansdo da
ESF em grandes centros urbanos
brasileiros.

Outro ponto que pode condicionar
ao ganho da eficiéncia, é o sistema
de incentivos previsto na
contratualizacdo que foi apontado
pelos entrevistados como indutor: (i)
de melhorias na qualidade do
planejamento da equipe e estimulo &
reflexdo sobre o processo de
trabalho; (ii) do melhor alinhamento
das préticas entre os servigos; (iii) de
competigdo positiva e troca de
experiéncias entre equipes que
alcancaram ou ndo as metas; (iv) da
reorientagdo do cuidado na l6gica da
ESF; (v) e da melhor utilizagéo do
prontudrio eletrénico do usuario.

-Processo de negociagdo encontra-se pouco
presente na relagdo entre a SMS e as OSS,
pois apenas algumas metas séo pactuadas com
as equipes de saude.

- Fragilidade na transparéncia de todas as
etapas do processo de contratualizagdo entre a
SMS e as OSS com a divulgagéo de
informagdes basicas sobre os contratos de
gestao e seus resultados.

- O controle social existente na relagéo entre a
SMS e as OSS é baixo e ndo se diferencia
daquele existente nos ritos da administracéo
direta do SUS.

Fonte: Pesquisa direta




4, Discussao

Dentre os estudos selecionados, que de
certa maneira, tangenciam o tema, ndo
apresentam argumentos claros sobre eficiéncia
da OSS na gestdo de APS.

Alguns estudos condicionam o ganho de
eficiéncia se utilizando do termo desempenho,
ao cumprimento de metas do contrato de
gestdo. Além disso, 0s termos como
autonomia, flexibilidade e agilidade aparecem
na maioria dos estudos justificando o modelo
adotado nas regides onde foram realizados os
estudos.

Com relagdo aos desafios enfrentados
nesse modelo de gestdo por OSS, cabe citar a
importancia da autonomia, controle pelos
orgdos  fiscalizadores,  transparéncia e
participacdo social. Vale ressaltar que 80%
dos estudos citaram a transparéncia ou
participacdo social como um fator importante
para avaliacdo de desempenho da OSS.

Para melhor visualizacdo dos resultados
encontrados, organizou-se as informacgdes em
trés assuntos chaves: autonomia | contrato de
gestdo e controle | Participacdo social e
Transparéncia

Autonomia

Quatro estudos apontaram a autonomia
como sendo o diferencial da gestdo por meio
de OSS, sobretudo quanto as amarras
burocraticas, permitindo que, dentro dos
limites estabelecidos, sejam feitos arranjos que
garantam o melhor uso possivel dos recursos
destinados®.

Deram énfase ao potencial para
regulamentar seu proprio quadro de pessoal,
processos  administrativos, or¢amentarios,
financeiros e de compras. Demonstrando uma
melhor organizacdo dos processos de trabalho
com a utilizacdo de gestdo moderna e
resolutiva?®+#>%,

Porém, dois dos estudos complementam
que a autonomia concedida as OSS limita-se a
isso, onde a SMS estabelece uma relagdo com
essas entidades mais proxima da subordinagéo
e mais afastada da parceria e da cooperacéo, 0

que limita o desenvolvimento de inovagoes
gerenciais que podem ser introduzidas pela
adogdo da logica contratual e da
institucionalizacéo da avaliacao de
resultados™**,

Todos o0s estudos justificaram a
implantacdo do modelo de OSS na gestdo de
APS como sendo uma saida para expansao do
servico de saude frente a um cenario de
restricdo de gastos, e, também a pressdo por
aumento de oferta a populagdo. Um dos
estudos apontou, por meio de entrevistas, a
morosidade dos processos na administracdo
direta como um importante obstaculo a
expansdo dos servicos 2.

Como citada nas entrevistas abaixo e ja
comentada no parégrafo anterior, a agilidade
estd associada a flexibilizacdo de alguns
controles tipicos da administracéo ptblica®

“[...] O papel das OS era muito claro:
gerenciar  essa unidade e  atingir
determinados resultados, trazendo agilidade.
No6s chamamos o sistema privado naquilo
que eles ttm de melhor: eficiéncia. NOs
chamamos eles pra fazerem isso, porque a
gente ndo foi capaz de fazer isso, por muitos
anos [...]”. (E6) %

“[...] A facilidade de contratagdo na OSS,
ancorada principalmente em analise de
curriculo e entrevistas para identificacdo do
perfil do candidato, é um fator de qualidade
pra 0s servigos, como também elimina
qualquer risco de interrupcdo  na
continuidade da assisténcia. Além do que
todos os admitidos na organizagdo tém seus
vinculos de trabalho ordenados segundo a
Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT)
[..]". (E4) %

Um artigo discorre sobre a necessita do
Estado normatizar (definir as regras para
execucdo das atividades); conceder autonomia
dos processos; controlar os resultados por
meio de avaliagdo  permanente; e,
responsabilizar as OSS pelos resultados
alcancados. A capacidade de decidir sobre a
organizacdo dos servigos e estruturad-los
segundo critérios de eficiéncia e eficacia de
forma desburocratizada permite uma melhor
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alocacdo de tempo e atencdo a uma agenda de
prioridades®.

Contrato de gestdo e controle

Trés estudos destacaram a importancia
do contrato de gestdo como dispositivo de
acompanhamento e avaliagdo do desempenho
institucional, por meio de metas, prazos,
limites e critérios acordados. As entrevistas
apontam que os membros do conselho de
curadores enxergam esse instrumento como
um norte na gestdo, com determinacdo de
objetivos e metas para propiciar a participacdo
mais efetiva e avaliagéo dos resultados com
mais propriedade® %,

Um dos estudos deu énfase ao processo
de negociacdo que é pouco presente na relacédo
entre a SMS e as OSS, pois quando uma OSS
concorre a geréncia da ESF, por exemplo, ja
sabe quais as metas de desempenho devera
alcancar. N&o ha discussdo entre as
equipes?*,

Porém, em um dos estudos acima cita
como ganho com o sistema de incentivos,
conforme segue:

O sistema de incentivos ao desempenho
das OSS adotado pela SMS é composto
por indicadores e metas e se vinculam ao
repasse trimestral de uma parte variavel
do recurso previsto no contrato de
gestdo. Compreende trés niveis de
incentivo, também chamados de parte
variavel 1, 2 e 3: (1) a gestdo da OSS:
tem como objetivo induzir boas praticas
na gestdo e alinhd-las as prioridades
definidas pela SMS; (2) as equipes de
salde da familia: relacionado ao alcance
das metas de acesso, desempenho
assistencial, satisfacdo dos usuarios e
eficiéncia; (3) aos profissionais de saude:
relacionados a adequacéo e qualidade do
acompanhamento de usuarios com
determinados agravos ou patologia,
corresponde a até 10% do salério base de
cada membro da equipe de salde a
familia e satide bucal®.

Com relagdo ao controle por parte da
SMS e orgaos fiscalizadores, alguns estudos
ddo Enfase a obrigatoriedade de avaliagOes

externas®® e [..] o sucesso desse controle
depende do Estado manter-se ativo em seu
papel de fiscalizador, uma vez que o
descumprimento das acbes previamente
acordadas, podem resultar em sancoes
punitivas e corretivas.

Participacdo social e transparéncia

Trés estudos colocaram como limitacéo
a restricdo da participacédo social que deve ser
fomentada sistematicamente, melhorando o0s
processos democraticos e de cidadania®®*?,
Um deles descreve a andlise da percepcao dos
Conselheiros Municipais de Salde que sugere
haver pouco incentivo, por parte da SMS, a
participacgdo e ao controle social do modelo de
0SS, o que ndo difere do ambito da
administracéo direta do SUS?'.

Outra limitacdo evidenciada em dois
estudos refere-se aos mecanismos de controle
que garantem transparéncia. Existe nesse tipo
de parceria, fragilidade no controle dos
processos e  resultados, bem  como
insuficiéncia de tecnologias de informacéo
utilizadas no monitoramento, avaliacdo e
controle®®?!,

O uso de ferramentas que garantam a
transparéncia sdo escassos em  muitas
entidades. Pode-se considerar como estratégia
para viabilizar o contexto da transparéncia das
0SS, a Lei da Transparéncia (Lei n°131/2009)
e a Lei de Acesso a Informagdo (Lei n°
12.527/2011) %.

Outros achados

Somente um estudo abordou o fato de
que em Estado de Sdo Paulo a iniciativa
privada ja estava presente antes da Lei
Estadual das OS, grande parte ndo eram
contratos de gestdo, mas convénios. Os
Orgéos fiscalizadores evidenciam falhas de
controle nos contratos de gestdo, mas os
convénios, que apresentam controle mais
fragil, tém sido invisiveis a fiscalizacdo®.

Depois, em 2005, a Lei surgiu também
para tentar regularizar esse cenario. Nesse
mesmo periodo o perfil do vinculo do
trabalhador transita de uma condicdo de
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funcionalismo publico para contratagdo direta
pelo regime das leis trabalhistas.

Portanto, h& fragilidade regulatéria da
administracdo  municipal. Valendo-se da
experiéncia de Sao Paulo, pode-se afirmar que
a administracdo gerencial baseada no setor pri-
vado estd longe de cumprir suas principais
premissas: a eficiéncia — que por definicdo
exige um controle financeiro estrito — e a
blindagem contra o patrimonialismo?.

Em sintese, os achados ndo determinam
claramente se esse modelo é eficiente ou
ineficiente, contudo, conforme mencionado no
inicio da discussdo, 0s estudos abordam
assuntos que levam a eficiéncia de gestéo.
Assim, em complemento a discussdo, faz-se
necessario citar Ibanez e Gonzalo (2007)%,
que descrevem a eficiéncia gerencial “como a
busca em ser capaz de entregar mais daquilo
que se tem que entregar”, e, ainda
complementam que para gerenciar e alcancar
resultados  precisa ter autonomia e
responsabilizacdo, presentes nas condicOes
fixadas no contrato de gest&o™®.

Neste contexto, pode-se afirmar que a
autonomia e a flexibilidade permitem mais
agilidade nos processos, podendo contribuir
para aumento da eficiéncia da OSS na gestdo
da APS, porém, ainda ndo sdo suficientes para
justificar a eficiéncia do modelo frente a
administracdo direta.

5. Concluséo

O presente trabalho teve como objetivo
principal buscar estudos que avaliem a
eficiéncia da OSS na gestdo da APS. Porém,
ndo foi possivel responder a pergunta
norteadora do estudo.

A partir das analises realizadas, conclui-
se que esse modelo possui agilidade na gestéo
com relagdo a capacidade de resolver
problemas de recursos humanos, compras de
insumos e medicamentos, demonstrando uma
melhor organizacdo dos processos de trabalho
com a utilizagdo de gestdo moderna e
resolutiva.

Indicam, ainda, que o contrato de gestdo
possibilita, por meio da definicdo de objetivos
e metas a serem alcangados, uma melhor
estruturacdo dos processos de trabalho e a
utilizagéo de tecnologias gerenciais
inovadoras.

N&o pode-se concluir que a participagédo
privada na prestacdo de servigcos publicos de
salde é, por si, eficiente ou ineficiente, o que
somente pode ser apurado a partir de estudos
mais detalhados, levando em consideragdo
casos mais concretos. A comparacdo do
desempenho de unidades sob gestdo de OSS e
também entre unidade estatais sdo essenciais
para avaliar a eficiéncia do modelo.

Observou-se que o0s problemas da gestdo
por OSS apontados pelos estudos, decorrem da
aplicacdo indevida do modelo e falha dos
mecanismos de controle previstos em lei.
Nesse passo, promover a discussdo, avancar
na compreensdo e exigir a devida aplicacdo do
modelo talvez seja 0 maior desafio para evitar
danos aos sistema de salde.

Por fim, houve dificuldade de
estabelecer resultados objetivos sobre o tema
estudado. Dessa forma, espera-se que este
estudo possa instigar novas pesquisas sobre
modelos de gestdo em salde, principalmente,
pela escassez na literatura nacional sobre o
tema, 0 que ndo é congruente com a sua
relevancia.
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