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RESUMO:

O presente artigo cientifico busca enfrentar o problema da possibilidade de
superagao de praticas de ma gestéo e de corrupgédo na area da saude, mediante a
adogao de politicas de compliance, pela Administragdo Publica, de modo a com isso
assegurar melhores niveis de efetividade do direito humano e fundamental a saude.
Para tanto, examinar-se-a o conteudo da assim chamada Lei Anticorrupcdo, que
prevé a responsabilidade objetiva das empresas e estabeleceu a obrigagdo dessas
adotarem programas de compliance, para evitar e coibir praticas corruptivas,
especificamente quando fazem negdécios ou prestam servicos a Administracao
Publica. Aléem disso, a Lei 13.303/2016, conhecida como Estatuto das Estatais,
determina que a Administracdo Publica também adote programas de compliance
publico para que melhore a gestao e evite praticas de corrupgao. A hipétese que se
formula é a de que ambos os diplomas legais, compreendidos e aplicados de modo
complementar, oferecem instrumentos eficazes tanto para a prevengdo, como
também eventual repressio e responsabilizacdo dos atores envolvidos, em relagao
a praticas corruptivas e de ma gestdo em geral, e, em particular, na area da saude.
O método escolhido para este estudo é o dedutivo. E a técnica de pesquisa utilizada

sera a da documentagao indireta.
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ABSTRACT

This scientific article seeks to address overcoming possibility problem of
mismanagement and corrupt practices in health area, through the adoption of
compliance policies by Public Administration, in order to ensure higher effectiveness
levels of fundamental human right to health. For this purpose, this paper shall
examine the content of so-called Anti-Corruption Law, which provides objective
responsibility of companies and established their compliance programs adoption
obligation, to prevent and curb corrupt practices, specifically when doing business or
providing services to Public Administration. Furthermore, Law 13.303 / 2016, also
known as States Statute, determines that Public Administration should also take
public compliance programs for management improving and corrupt practices
avoiding. The has been made hypothesis is that both legal texts, understood and
applied in a complementary way, offer effective instruments for prevention as well as
possible repression and accountability of involved actors with regard to corrupt
practices and mismanagement, in general, and in health area, in particular. The
chosen method for this study is the deductive one. And the research technique will
be the indirect documentation.

Key-words: fundamental right to health, corruption, mismanagement, public
compliance

1 INTRODUGAO

O presente estudo tem por objeto analisar como a adogédo de politicas de
compliance pela Administracdo Publica, para evitar e punir praticas corruptivas e de
ma gestdo no dominio da saude, pode contribuir para otimizacdo da efetividade do
proprio direito humano e fundamental a saude. Pretende-se demonstrar a
necessidade de adocado de programas de compliance pela Administragdo Publica,
principalmente por forca do disposto na Lei 13.303/2016, também chamada de O
Estatuto das Estatais, mas também das prescrigdes aplicaveis da Lei Anticorrupgéo,
Lei 12.846 de 2013, para evitar praticas corruptivas e alcangar a gestao eficiente, na
prestacdo do direito a saude, com mais resultados sociais.

O problema que norteia a pesquisa é: o compliance publico é instrumento

legitimo e efetivo para, juntamente com outras estratégias, assegurar melhor



qualidade de gestdo do sistema de saude, reduzindo indices de desperdicios e
praticas corruptivas?

A hipbétese que se formula é a de que ambos os diplomas legais,
compreendidos e aplicados de modo complementar, oferecem instrumentos eficazes
tanto para a prevengao, como também eventual repressao e responsabilizagao dos
atores envolvidos, em relagao a praticas corruptivas e de ma-gestao em geral, e, em
particular, na area da saude.

Para a demonstracdo da correcao da hipétese, o caminho a ser percorrido se
articula em trés partes, designadamente apresentar a concepgao de saude e 0s
contornos gerais do regime juridico do direito fundamental a saude e do respectivo
sistema de saude no ordenamento juridico-constitucional brasileiro (1); na
sequéncia, a luz de alguns exemplos e de dados obtidos mediante acesso a fontes
oficiais, demonstrar o impacto nefasto de praticas corruptivas e de ma gestdo com
relacdo aos niveis de efetividade do direito a saude no Brasil (2); Na ultima etapa —
que encaminha também as conclusées -, discute-se a necessidade de adogéo, pela
Administracdo Publica, de programas de compliance na prestagdo da saude no
ambito do Sistema Unico de Salde, para evitar e sancionar de modo mais eficaz
praticas de corrupcao e ma gestdo e, de tal sorte, assegurar maior efetividade ao
programa constitucional que define a saude como direito e dever do Estado (3).

Sublinha-se, ainda, que o método escolhido é o dedutivo e a técnica de

pesquisa utilizada sera a documentagao indireta.

1 O DIREITO FUNDAMENTAL A SAUDE: CONCEITO E REGIME JURIDICO NO
BRASIL

O conceito de saude e a posi¢cao do Estado diante deste direito passaram por
grandes alteragbes ao longo da histéria da humanidade. Durante muito tempo a
saude foi concebida apenas como inexisténcia de enfermidades. No decorrer do
processo historico constatou-se que este conceito negativo de saude, de forma
isolada, nao é capaz de proporcionar uma vida com qualidade. Tem-se, entdo, uma
ampliacdo da nogao de saude para abranger uma dimensao positiva, incumbindo ao

Estado e a sociedade a tarefa de concretizar efetivamente este direito fundamental. 3

* Rocha, Eduardo Braga. A justiciabilidade do direito fundamental & satide no Brasil. Sdo Paulo:
Letras Juridicas, 2011, p. 79.



No periodo da industrializagao, por exemplo, o conceito de saude limitava-se
somente a “auséncia de doencas”. Na época, o operario ndo poderia ficar doente,
pois, como consequéncia haveria a diminuicdo da producdo industrial. Os
industriarios exigiam um operariado saudavel. Foi somente no século XX que se
rompeu com a ideia de saude meramente curativa, sendo introduzida a ideia de
prevencao. Com o segundo pés-guerra e com o desenvolvimento do Estado Social,
a salide preventiva passou a ser considerada. *

A Organizagdo Mundial da Saude (OMS) traz em seu predmbulo os principios e
objetivos que sao perseguidos pelas nagbes signatarias em relagdo ao direito
fundamental da saude. Conceitua a saude como sendo um estado de completo bem-
estar fisico, mental e social. Nao consiste apenas na auséncia de enfermidade. Ou
seja, de acordo com a OMS os Estados aderentes, dentre os quais esta o Brasil,
desde 1946, passam a compreender a saude de forma ampla ao buscarem tanto a
cura de moléstias, como os meios eficazes de prevencdo de patologias, para o
completo bem estar do ser humano, atrelada a uma melhor qualidade de vida.®

Sao direitos sociais a educacdo, a saude, o trabalho, a moradia, o lazer, a
segurancga, a previdéncia e assisténcia social e os direitos a vida bem como o
principio da dignidade da pessoa humana, renunciando, neste particular, a outras
consideragdes a respeito deste aspecto.® No Brasil, A Constituicio Federal de 1988
incluiu um generoso elenco de direitos sociais e direitos dos trabalhadores, no Titulo
dos Direitos e Garantias fundamentais, relacdo sem precedentes e paralelos no
constitucionalismo contemporédneo. Os direitos sociais assistenciais sao
considerados direitos exigiveis, tanto na condicdo de direitos subjetivos, tanto na
esfera individual.’

Consagrado no artigo 6° da Constituicao Federal, nos artigos 196 e seguintes,
o direito a saude encontrou sua maior concretizacdo ao nivel normativo-

constitucional. Alem de uma significativa e abrangente regulamentagdo na esfera
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infraconstitucional, destacam-se as leis que dispdem sobre a organizagcdo e
beneficios do Sistema Unico de Saude (SUS) e o fornecimento de medicamentos.
Numa leitura dos artigos 196 a 200 da Constituicdo Federal percebe-se que, com
relagdo a sua positivagdo, esta-se diante de normas de cunho programatico
(impositivo), estando enunciado que, conforme artigo 196, a saude € direito de todos
e dever do Estado, além de impor aos poderes publicos uma série de tarefas nesta
seara, como, por exemplo, promover politicas sociais e econdmicas que visem a
reducdo do risco de doenca e de outras complicacbes. Da mesma forma estabelece
0 acesso universal e igualitario as ag¢des e prestacdes nesta esfera. Num segundo
momento, a Constituicdo remete a regulamentacao das agdes e servigos de saude
ao legislador, no artigo 197, além de criar e fixar as diretrizes do Sistema Unico de
Saude, conforme artigo 198. Oportuniza a participagdo, em nivel complementar da
iniciativa privada na prestacdo de assisténcia a saude, artigo 199. Estabelece, em
carater exemplificativo, as atribuicdes, nos termos da lei, que competem ao Sistema
Unico de Saude. ®

Dimitri Dimoulis e Leonardo Martins® definem os direitos fundamentais como
sendo direitos publicos subjetivos das pessoas fisicas ou juridicas, contidos em
dispositivos constitucionais, que encerram o carater normativo supremo dentro do
Estado, tendo como finalidade limitar o exercicio do poder estatal em face da
liberdade individual. Com efeito, a saude é compreendida como um direito
fundamental social, ja que previsto no rol do art. 6° da Constituicdo Federal, e seu
objetivo é a melhoria de vida das vastas categorias da populagédo, mediante politicas
publicas.™

Com relagao ao direito a garantia de uma existéncia digna, dentre os direitos
fundamentais consagrados na Constituicao, esta o direito a saude. A dignidade da
pessoa humana, além de constituir um dos principios fundamentais da nossa ordem

constitucional, conforme artigo 1°, inciso Ill da Constituigdo Federal de 1988, foi

® Sarlet, Ingo Wolfgang. A eficacia dos direitos fundamentais. 4. ed. rev. atual. e ampl. Porto Alegre:
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Constitucional: Estudos em homenagem a J.J. Gomes Canotilho. Sao Paulo: Revista dos Tribunais,
Coimbra. 2009, p. 118-119.
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guindada a condicado de finalidade precipua da ordem econémica, consoante seu
artigo 170, caput. "

A deficiente prestacdo do direito fundamental a saude esta diretamente ligada a
praticas corruptivas, como também a praticas de ma gestdo na saude publica. O
presente artigo tem como objetivo também demonstrar algumas destas praticas
corruptivas e de ma gestdo, ndo havendo a oportunidade de aqui esgotar esta
tematica.

Trazer um conceito pronto e acabado do que vem a ser a corrup¢ao nao €&
tarefa facil, evidenciando-se quase impossivel fazé-lo. Ela estd presente em
praticamente toda a histéria da humanidade, ndo sendo um fenbmeno recente, pois
em varios momentos sido citados acontecimentos de praticas corruptivas. Sao
consideradas praticas mais comuns, e serdo abordadas neste estudo, as indicadas
pela Organizacdo das Nacgbes Unidas quais sejam: suborno, fraude, outros
pagamentos ilicitos, compra e comprometimento de valores, abuso de poder e
quebra de confianga, apropriagdo indevida de recursos publicos e conflitos de
interesses.

Embora existam dificuldades para sua conceituacdo, em uma tentativa
genérica, pode-se dizer que corrupgao € o meio ilicito de exercer influéncia nas
decisdes publicas, com favorecimento pessoal ou de terceiros. Acarreta sérios
prejuizos ao interesse publico, gera profundos desgastes a um dos mais importantes
fatores da estrutura do sistema publico e social, que é a sua legitimidade. Atos
corruptivos que ocorrem na esfera publica sempre terdo como principal
consequéncia causar prejuizos a coletividade.

Para Catlett e Grion™ a deficiente prestacdo de politicas publicas relacionadas
ao direito fundamental a saude estaria relacionada, diretamente, a praticas
corruptivas, pois o setor movimenta valores gigantescos e ainda € completamente
suscetivel a irregularidades iminentes, comprometendo a utilizagdo dos recursos
destinados a melhorar os servicos prestados a sociedade. Sao inumeras as
situagcbes em que estdo presentes as denominadas “mafias da saude” que

superfaturam cirurgias cobertas e garantidas pelo SUS. Situacbes de compra de

1 Sarlet, Ingo Wolfgang. A eficacia dos direitos fundamentais. 4. ed. rev. atual. e ampl. Porto Alegre:
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remédios e medicagdo com valor superfaturado, medicagdo experimental e
desnecessaria até. Pode-se cotar também a “mafia dos laboratérios” que, muitas
vezes, através da judicializacdo da saude, colocam drogas experimentais no
mercado. Sem esquecer de licitagdes de medicagdes realizadas de forma
fraudulenta.

Um relato preocupante contido no documento elaborado pelo Centro Brasileiro
de Estudos da Saude " (CEBES), do Distrito Federal, publicado em margo de 2010,
com o nome Dossié Corrupgdo na Saude (Nucleo DF), argumenta que o
sucateamento e a consequente desconstru¢gao do SUS alimenta praticas corruptivas.
Por outro lado, a chamada terceirizagcédo, juntamente com os investimentos nao
efetivados, permite gerar superavits que tém sido desviados para a corrupgdo. Com
frequéncia a terceirizacao é feita a revelia da Lei de Licitagdes, permite a negociagao
de contratos e o superfaturamento que facilitam o suborno e a cobranga de propina.

As cifras relacionadas as praticas de corrupg¢ao, no setor da saude, também
sdo assustadoras no estado do Rio de Janeiro. Cita-se, para fins de exemplificacéo,
uma organizagao criminosa liderada pelo ex-governador Sérgio Cabral que cobrava
5% de todos os contratos firmados pelo estado, inclusive aqueles relacionados a
saude. Além disso, as licitagbes de servigos e equipamentos medicos eram
direcionadas a um cartel. O esquema trazia ao Brasil empresas estrangeiras para
participar de processos licitatérios que passaram a ser internacionais. As empresas
se articulavam entre si, fazendo um rodizio que privilegiava a cada uma delas por
vez. Em funcdo do arranjo, os envolvidos sabiam quanto cada empresa cobraria
pelos produtos antes mesmo de sair a cotagdo do pregao internacional. Os
empresarios pagavam propina para tal, valor que totalizou mais de R$ 16 milhdes.
Foram denunciados, em 2017, o ex-governador do Rio de Janeiro, Sérgio Cabral e
mais 6 pessoas (César Romero, Carlos Miranda, Carlos Bezerra, Sérgio Cortes,
Miguel Iskin e Gustavo Estellita) por corrupgao passiva e ativa (artigos 333 e 317 do
Cddigo Penal) e organizagdo criminosa (artigo 2° da Lei 12.850/13) devido a
irregularidades na Secretaria Estadual da Saude do estado, recebendo ou pagando

propina para firmar contratos na area.™

3 Cebes - Centro Brasileiro de Estudos da Salde. A desconstrugdo do SUS alimenta a corrupgéo
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cabral-e-mais-seis-por-corrupcao-na-saude. Acesso em: 19 ago. 2019.
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O Sistema Unico de Saude (SUS), instituido pela Constituicdo Federal de 1988,
€ uma das maiores redes publicas de saude do mundo, abrangendo um universo de
servigos que vao do simples atendimento ambulatorial até o transplante de 6rgaos.
O SUS garante acesso integral e gratuito a todos os brasileiros. Ocorre que na
pratica ele possui uma série de problemas, de tal modo que esta ainda longe de
assegurar, com eficiéncia, rapidez e qualidade, oferta universal a populacéo.
Apresenta deficiéncias com problemas estruturais, em boa dose, em decorréncia de
ineficiéncia de gestéao.

Parte dessas deficiéncias podem ser atribuidas a irregularidades,
comportamentos corruptivos, considerados como um mal crénico no servigo publico
do pais. O sistema de saude numa ponta possui grandes orgamentos, ja na outra,
deixa verbas serem desperdigadas, ou seja, padece de graves problemas de gestéo.

Por exemplo, um estudo feito em 2014 pelo Tribunal de Contas da Unido (TCU)
revelou que a falta de medicamentos nos hospitais publicos do pais esta muito mais
relacionada a falhas na gestdo do que a auséncia de recursos. As equipes do TCU
observaram que muitas unidades hospitalares e estoques centrais nas secretarias
de saude carecem de sistemas e procedimentos adequados para controlar as
solicitagdes, as saidas e a distribuicdo de medicamentos. Destaca-se que 53% das
unidades visitadas, ou seja, 62 dos 116 auditados, ao total, afirmaram nao possuir
instrumentos de gestdo de medicamentos e insumos. Viu-se falhas no controle de
medicamentos, colocando a vida de milhares de cidaddos em risco. Na maioria das
instituicdes publicas ndo ha qualquer politica de compliance: o controle sobre a
entrada e a saida de remédios é feita de forma rudimentar, sem sistemas de
gerenciamento de desempenho dos servidores da area administrativa. Isso sem
contar que a gestdo de custos costuma ser feita por profissionais sem qualquer
formagao na area financeira ou contabil."

Ja um relatério da Controladoria-Geral da Unido (CGU), referente aos anos
2014 e 2015, mostrou que onze Estados e o Distrito Federal jogaram remédios fora.
As causas do desperdicio, que chega a R$ 16 milhdes, foram: validade vencida e
armazenagem incorreta. O relatério cita os estados do Amapa, Bahia, Ceara,

Paraiba, Pernambuco, Para, Rio de Janeiro, Rio Grande do Norte e Santa Catarina,

“Tribunal de Contas da Unido. Relatério Sistémico de Fiscalizagdo da Satde. Brasilia, 2014. Pag.
103. Disponivel em: https://portal.tcu.gov.br/biblioteca-digital/relatorio-sistemico-de-fiscalizacao-
saude.htm. Acesso em: 16 ago. 2019.
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mais o Distrito Federal, onde ocorreu a perda ou desvio de medicamentos em razao
de inadequada condi¢cao de armazenamento e/ou auséncia de controle. Em 44% dos
Estados ocorreu descarte de medicamentos devido a expiracdo do prazo de
validade ou mas condigbes de armazenagem.®

Ainda com relagdo a ma gestao na saude publica, relatério do Banco Mundial,
publicizado em novembro de 2017"" sugere medidas que, se efetivadas, poderiam
economizar bilhdes por ano com o Sistema Unico de Saude e chegar a uma
situacdo mais equilibrada nas contas do setor. Destaca que a economia potencial
nos gastos com saude é relacionada a uma escala ineficiente de prestacdo de
servigos, principalmente com relacdo aos hospitais. Mostra que o sistema de saude
brasileiro necessita de reformas estratégicas, para alcangar indices de melhor
gestao.

A realidade de praticas de corrupcdo e de ma gestdo geram consequéncias
muito negativas, principalmente a deficiéncia da prestacdo do direito fundamental a
saude. Neste sentido, impde-se a necessidade de a Administracao Publica, quando
prestar o direito fundamental a saude, adotar politicas de compliance, que se

apresentam como um meio capaz de modificar este cenario.

3 A NECESSIDADE DO COMPLIANCE PUBLICO NA PRESTAGAO DO DIREITO
FUNDAMENTAL A SAUDE
Registra-se que o campo da saude possui caréncia de cuidados mais
significativos do que outras areas como também um maior engajamento, quando
comparadas a outras. Onde se cuida da saude e da vida das pessoas € onde deve
estar assegurada a transparéncia e a ética.
E consenso entre os autores e diversos profissionais, com base nos estudos

realizados, o conceito do termo compliance. Esta palavra vem do verbo em inglés “to

'® Controladoria-geral da Uni&o. Relatério de avaliagdo da execugio e programa de governo n° 71
— apoio financeiro para aquisicao e distribuicio de medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF). Brasilia, abr. 2017. Disponivel em:
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/fevereiro/23/RAEPG-SCTIE-ACAQO-4705-
OBJETIVO-0726.pdf. Acesso em: 16 ago. 2019.

7 Grupo Banco Mundial. Um ajuste justo: Analise da eficiéncia e da equidade do gasto publico no
Brasil. Pag. 109-119. Disponivel em:
Ihttp://documents.worldbank.org/curated/en/884871511196609355/pdf/121480-REVISED-
PORTUGUESE-Brazil-Public-Expenditure-Review-Overview-Portuguese-Final-revised.pdf. .Novembro
de 2017. Acesso em: 16. ago. 2019.



http://documents.worldbank.org/curated/en/884871511196609355/pdf/121480-REVISED-PORTUGUESE-Brazil-Public-Expenditure-Review-Overview-Portuguese-Final-revised.pdf.
http://documents.worldbank.org/curated/en/884871511196609355/pdf/121480-REVISED-PORTUGUESE-Brazil-Public-Expenditure-Review-Overview-Portuguese-Final-revised.pdf.
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/fevereiro/23/RAEPG-SCTIE-ACAO-4705-OBJETIVO-0726.pdf
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2018/fevereiro/23/RAEPG-SCTIE-ACAO-4705-OBJETIVO-0726.pdf
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comply”, que significa “cumprir’, “executar”’, “satisfazer”’, “realizar o que lhe foi
exposto”. Compliance é o dever de cumprir, de estar em conformidade e fazer
cumprir regulamentos internos e externos impostos as atividades das organizagdes.
Os resultados das acdes de compliance demonstram o quanto a organizagao esta
aderente as politicas, diretrizes, normas, regulamentos, legislacdo e
procedimentos.™

Com relagdo as empresas privadas, a adogao de politicas de compliance é
uma determinacéo da Lei Anticorrupcao, Lei 12.846 de 2013, também chamada de
Lei da Empresa Limpa, que traz a responsabilidade objetiva das empresas, e no seu
artigo 5° estabelece as principais situacbes consideradas perigosas que podem
resultar em atos corruptivos'®.

A evolucao historica das atividades de compliance ocorreu pela necessidade
do proprio mercado em instituir controles internos, de estar em conformidade. Assim,
lembra Negrdo® o compliance e os controles internos representam uma necessidade
imperiosa da globalizagdo para combater as fraudes nas organizagdes, a lavagem
de dinheiro, como também o financiamento ao terrorismo.

Reconhece-se o papel fundamental da iniciativa privada na prevencédo da
corrupgao e na manutengao de um ambiente corporativo que seja competitivo e que
seja pautado por principios éticos e de integridade. Esse movimento crescente e de
tendéncia irreversivel foi impulsionado, num primeiro momento, pela aplicacéo
rigorosa de legislagbes anticorrupcdo ao redor do mundo, principalmente nos
Estados Unidos.

O Brasil passou por um amadurecimento institucional significativo nos ultimos
anos. As punigdes imediatas passaram a atingir o patrimonio e a vida de empresas e
de executivos e, principalmente, a imagem das companhias. Ou seja, usar a
corrupgao como parte do negdcio passou a custar caro. Mas € também necessaria a
adocgao de politicas de compliance pela Administragado Publica e ndo somente pelas

empresas privadas.

¥ Negrao, C. R. P. L.; Pontelo, J. F. Compliance, controles internos e riscos: a importancia da area de
gestédo de pessoas. Brasilia: Editora Senac — DF, 2014, p. 43.

Verissimo, Carla. Compliance: incentivo & adogcdo de medidas anticorrupcdo. Sao Paulo: Saraiva,
2017, p. 201-207.

* Negréo, C. R. P. L.; Pontelo, J. F. Compliance, controles internos e riscos: a importancia da area de
gestédo de pessoas. Brasilia: Editora Senac — DF, 2014, p. 23.
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A busca da gestao de riscos e da implantagdo e manutengao de Programas de
Integridade, por forca do que esta na Lei Anticorrupgao, foram os motivos para a
edicdo de normas referente a Integridade na Administracdo Publica. O Compliance
Publico, é algo relativamente novo no pais, porém uma realidade para o setor
publico em todo Brasil. Ele deve se consolidar em todas as esferas e 6rgaos
federais, estaduais e municipais, principalmente com a publicagcao da Lei 13.303/16.
A Administragdo Publica deve dar o exemplo de boa fé, legalidade €& boa
governanga.”’

A corrupcdo como realidade nacional esta, nos ultimos anos, no centro do
debate politico, como também econdmico no Brasil. Grandes operacdes
investigativas foram capazes de apurar os valores desviados, que sao de somas
vultosas. O setor da saude, neste contexto, aparece como protagonista de pratica
ilicitas, antiéticas, alheio ao que é considerado integro. E, com relagdo a ma gestao
na saude publica, também pode-se afirmar que ela esta relacionada com a
deficiéncia da prestacao deste direito fundamental, pois, além da corrupgdo, muitos
recursos nao sao devidamente aproveitados, sendo até, desperdicados.

Outro elemento importante no @mbito dos programas de compliance no setor
da saude esta na natureza do bem juridico envolvido nesta area de atuagao, que é
justamente a vida humana?. Dessa forma, o conjunto de preceitos, estruturas e
procedimentos que vao dirigir a conduta ética, proba e honesta que devera ser
adotada por uma organizagdo da saude, previne a ocorréncia de fatos que véao
influenciar no devido atendimento de pacientes ou no fornecimento de
medicamentos, por exemplo.

Na prestacao do direito fundamental a saude o mais importante € garantir que
o sistema como um todo, funcione adequadamente. Para isso € necessario
institucionalizar medidas que criem uma cultura de eficiéncia e probidade na gestao
da saude, e o melhor meio para se atingir esse objetivo € a criagdo de compliance

na area da saude no Brasil.?

*! Coelho, Claudio Carneiro Bezerra Pinto. “Compliance para a administragédo publica no Brasil: uma
necessidade para o Brasil”. RDFG — Revista de Direito da faculdade Guanambi, v. 3, n.1., julho-
dezembro de 2016. Guanambi- Bahia, Faculdade de Guanambi, pp. 75-76.

> Manica, Fernando Borges. “Compliance no setor de saude”. In: NOHARA, Irene Patricia; PEREIRA,
Flavio de Leado Bastos (Coord.). Governanga, Compliance e Cidadania. Sdo Paulo: Thomson Reuters,
2018. p. 463.

> Sarlet, Ingo Wolfgang.; Saavedra, Giovani Agostini. “Judicializacdo, Reserva do Possivel e
Compliance na éarea da Saude”, em Revista de Direitos e Garantias Fundamentais, v. 18, n.1, jan/abr
2017, Vitéria, Faculdade de Direito de Vitoria, p. 265.
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O objetivo € que sejam criadas regras internas que superem a legislagao

positivada, pois, mais do que estar de acordo com as normas, o compliance envolve

verdadeira cultura institucional.?* A maximizacdo da eficacia e efetividade dos
direitos fundamentais depende, significativamente, da otimizagdo do direito
fundamental a uma administrag&o que seja proba e moralmente vinculada.?

E primordial a implantacéo de programas de compliance que possam reduzir as
praticas corruptivas, como também o desperdicio e outras agbes de ma gestdo na
prestacao do direito fundamental a saude. Tanto no setor publico, como no privado
devem acontecer iniciativas de boa gestdo e combate a praticas corruptivas. O mais
importante da adogao de politicas de compliance, ndo € a repressdo em si, mas
garantir que o sistema funcione adequadamente, como um todo, corrigindo falhas na
prestacao do direito fundamental a saude.

O compliance auxilia na estratégia anticorrupgdo, que o Brasil e sua
administragdo publica devem ter, pois as previsbes legais s&o consequéncia
também da adog¢ao de instrumentos internacionais, como a Convencdao da ONU
contra a Corrupgao e a Lei Anticorrupgao, Lei 12.846/13, também chamada de Lei
da Empresa Limpa e, posteriormente a Lei 13.303/16 que prevé o compliance
publico.

Encaminhando para as consideragdes finais, confirma-se a hipotese formulada
na presente pesquisa: ambos os diplomas legais, a Lei Anticorrupgao, Lei 12.846/13,
também chamada de Lei da Empresa Limpa e, posteriormente a Lei 13.303/16 que
prevé o compliance publico, compreendidos e aplicados de modo complementar,
oferecem instrumentos eficazes tanto para a prevencédo, como também eventual
repressao e responsabilizacdo dos atores envolvidos, em relacdo a praticas
corruptivas e de ma gestédo em geral, e, em particular, na area da saude.

Implantar na administracdo da saude a cultura que foi trazida pelas grandes
corporagdes estrangeiras, e que atuam preventivamente com relagdo as boas
praticas e de ética, alcangando a boa gestdo e combatendo a corrupgao, € o que se

pretende fazer, com a adog¢ao do compliance publico.

** Assi, Marcos. “Gestdo de compliance e seus desafios: como implementar controles internos,
superar dificuldades e manter eficiéncia nos negoécios”. Sado Paulo: Saint Paul Editora, 2013, p. 98.

» Sarlet, Ingo Wolfgang. “Direitos Fundamentais a prestagées sociais e crise: algumas
aproximagées”. Espago Juridico, v. 16, n.2, jul/dez. 2015, Joagaba, Universidade do Oeste de Santa
Catarina, p. 476.
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CONCLUSAO

O estudo realizado no presente responde a pergunta, que foi o problema da
pesquisa: o compliance publico € instrumento legitimo e efetivo para, juntamente
com outras estratégias, assegurar melhor qualidade de gestdo do sistema de saude,
reduzindo indices de desperdicios e praticas corruptivas?

Para responder o problema foram propostos trés objetivos especificos,
apresentados respectivamente em trés partes: foram analisados os direitos
fundamentais, acontecendo um maior enfoque, com relacido ao direito social da
saude, abordando conceitos de saude e de direitos fundamentais, e examinando,
ainda que superficialmente, o regime juridico da saude no Brasil. No segundo, foram
demonstradas algumas praticas corruptivas e de ma gestdo que acontecem com
relagdo a prestagao da saude no Brasil, fazendo uso de fontes de institutos oficiais,
disponiveis na web. E, finalmente, evidencia--se a necessidade de adogao, pela
Administragdo Publica, de programas de compliance, quando acontecer a prestagao
da saude como forma de evitar praticas de corrupgédo e de ma-gestdo, e como
consequéncia, melhor prestacao deste direito fundamental.

A Lei Anticorrupgao, também chamada de Lei da Empresa Limpa - Lei 12.846
de 2013, prevé a responsabilidade objetiva das empresas, e como consequéncia
desta previsdo, as empresas privadas devem adotar programas de compliance,
principalmente quando fazem nego6cios ou prestam servigos a Administracéo
Publica, para ndo cometerem comportamentos corruptivos, que estdo previstos no
artigo 5° da Lei, e terem consequentemente a responsabilizacdo objetiva. Ja a Lei
13.303/2016, também chamada de Estatuto das Estatais, determina que a
Administragdo Publica adote programas de compliance, para que melhore a gestéao
publica e também evite praticas desviantes de corrupgéo. Tal devera ser adotada
pelos 6rgaos publicos, por todos os atores envolvidos, quando na prestagdo do
direito fundamental a saude, que foi especificamente aqui, abordado.

Confirma-se a hipdétese que se formulou, ou seja, que ambos os diplomas
legais, Lei Anticorrupcao — Lei 12.846/2013 e o Estatuto das Estatais - Lei
13.303/2016- compreendidos e aplicados de modo complementar, oferecem
instrumentos eficazes tanto para a prevengdo, como também eventual represséao e
responsabilizacdo dos atores envolvidos, em relacédo a praticas corruptivas e de ma-

gestdo em geral, e, em particular, na area da saude.
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A deficiente prestacéo do direito fundamental a saude, esta diretamente ligada
a praticas corruptivas, como também a praticas de ma gestdo na saude publica,
pois, além da corrupgdo, muitos recursos ndo sao devidamente aproveitados, sendo
até, desperdicados. Esta realidade gera consequéncias muito negativas, pois expde
a riscos pacientes e usuarios e também todo o correto andamento do mercado.
Neste sentido, as politicas de compliance surgem como meio capaz de modificar
este cendrio.

Destaca-se que estas previsdes legais tanto para empresas privadas como
para a Administracdo Publica, previstas em duas leis diferentes, trazem
determinagdes legais que se complementam, atacam problemas de ma gestao e
corrupcdo em duas frentes distintas, pois a principal fungdo dos programas de
compliance, tanto na forma publica, como privada, € a de garantir que o sistema de
saude funcione adequadamente, sem praticas desviantes, alcangando melhor
gestdo na saude publica, sem desvios ou desperdicios e com efetivos resultados

sociais.
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