Defesa MINISTERIO PUBLICO
da Saude DO ESTADO DA BAHIA

CENTRO DE APOIO OPERACIONAL DE DEFESA DA SAUDE - CESAU

NOTA-TECNICA N° 002/2019
(CONSELHO DE SAUDE)

HISTORICO

Indaga a Promotora de Justica Ana Luiza Menezes Alves, com
atuacao no Grupo de Atuagao Especial de Defesa da Saude, se assiste razao a
Procuradoria-Geral do Estado - PGE ao afirmar em parecer que “o Conselho
Estadual participa dos processos de planejamento, qualificacao e selecao das
0S, bem como do posterior controle e avaliagdo do cumprimento das metas
por parte das entidades contratadas, inobstante seja desnecessdrio submeter
a sua prévia autorizag@o atos do gestor do Fundo, no caso, o Secretario
Estadual da Saude”.

Esclarece que o Conselho Estadual de Saude - CES encaminhou
ao Ministério Plblico copia da Resolucdo CES n. 016/2016, nunca homologada
pelo Chefe do Executivo Estadual, através da qual deliberou pela suspensao
do inicio de qualquer processo de publicizacdo de servicos, mudanca de
gestdo e alteracao e/ou projeto de reforma/ampliacdo do Hospital
Especializado Otavio Mangabeira - HEOM (fls. 107), sendo esta a motivacao
para a edicao do parecer pela PGE em que sustenta ser desnecessaria a
submissdo prévia ao CES da decisdo de publicizar a unidade de saude.

Opino.

Os Conselhos de Saude estdo previstos na Lei Federal
8.142/1990, que em seu Art. 1°, § 2°, estatui que o “Conselho de Saude, em
cardter permanente e deliberativo, o¢rgdo colegiado composto r
representantes do governo, prestadores de servico, profissionais de sac,’égoé‘\ N
usudrios, atua na formulac@o de estratégias e no controle da execucdo da |
politica de sadde na instdncia correspondente, inclusive nos aspectos
econémicos e financeiros, cujas decisoes serdo homologadas pelo chefe do g
poder legalmente constituido em cada esfera do governo”.
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Os Conselhos de Salude, portanto, sao  Orgaos
despersonalizados de controle social, de natureza deliberativa, cujas
decisdes devem ser homologadas pelo Chefe do Poder Executivo para que

possam produzir efeitos.

Sobre a obrigatoriedade de participacao dos Conselhos de
Salde no processo parceria com entidades do terceiro setor mediante
contrato de gestdo, o proprio Tribunal de Contas da Uniao ja se manifestou
sobre o tema, nos termos do antolégico julgamento da TC 018.739/2012-1,

através da qual assentou:

343. Tendo em vista a importancia da decisao de terceirizacao de servicos
de salide no SUS, é natural que se considere que tal decisao deva contar
com a participacao da sociedade por meio das instancias colegiadas.
Porém, a contratacao de organizacdes sociais é regulamentada nos estados
e municipios por leis locais, ou seja, ja ha autorizacao expressa do Poder
Legislativo para que o ente realize parcerias com as organizagoes sociais.
Nesse caso, entende-se que a legislacao local deva prevalecer em relagao
as decisoes do conselho de saude local.

344. Além disso, nao ha previsao legal de que os conselhos devam autorizar
a contratacdo de OS para gerenciamento de servicos de saude, tal como a
Lei Federal 9.790/1999 exige para a celebracao de termos de parceria com
as Oscips, em seu art. 10, §1°. Como apontado anteriormente no paragrafo
74, a republicacdo da Portaria MS/GM 1.034/2010 retirou a previsao do
contrato de gestdo como um instrumento de complementacao dos servigos
de satde no SUS, sob o argumento de que ele nao seria utilizado para
contratar servicos privados de salde, mas sim transferir o gerenciamento
de servicos publicos para uma entidade privada sem fins lucrativos. O
servico nao perderia o carater publico, por isso nao se enquadraria como
complementar.

345. Por conseguinte, uma vez que existe autorizacdo legislativa local
para a contratacdo de organizacdes sociais e que ndo ha previsao legal
expressa_de que tal contratacdo seja precedida de autorizacdo do
respectivo _conselho de saide, ndo se considera possivel fazer tal
exigéncia aos entes estaduais e municipais, exceto nos casos em que a
legislacdo local fizer tal exigéncia. Porém, por outro lado, a Lei Federal
8.142/1990 estabelece que os conselhos de saude atuem “na formulagao
de estratégias e no controle da execucdo da politica de saude na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos economicos e financeiros”. Com
efeito, as instancias colegiadas devem ser ouvidas nas decisoes acerca da
terceirizacao das acdes e servicos de salde, ainda que sem carater
autorizativo, assim como devem participar da fiscalizacdo e controle da
execucao dos contratos de gestao. (TC 018.739/2012-1 - RELATORIO DE
AUDITORIA OPERACIONAL. TRANSFERENCIA DO GERENCIAMENTOfo\
AS.

\

SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE A ORGANIZACOES SOCIAIS. FA
DETERMINACOES E  RECOMENDACOES. MONITORAMENTO.  Relator:
MinistroWalton Alencar Rodrigues - Negritos nossos). ‘
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Portanto, a indagacdo formulada na consulta, nos termos
apontados pelo Egrégio TCU, assiste razao a Procuradoria-Geral do Estado
quando afirma ser desnecessaria a oitiva do CES por nao existir previsao legal
para a submissdao prévia de eventual transferéncia de gerenciamento de
unidade de salde para organizacdo social salvo nas hipoteses do art.
9°.,paragrafo uUnico, inciso Il, da Lei Estadual n. 8.647, de 29 de julho de
2003, que dispde sobre o Programa Estadual de Organizacoes Sociais e da
outras providéncias, e que prevé a manifestacao do Conselho da area
respectiva tao somente quando houver inviabilidade de competicao entre as
organizacbées sociais e apenas uma delas prevalecer em razao de
“impossibilidade material técnica das demais entidades participantes”.

Entretanto, parece-nos que a situacao dos autos é diversa:
houve deliberacdo expressa do conselho de controle social para que fosse
obstado um determinado processo de publicizagao ja em curso “até que o
mesmo seja discutido em todas as suas dimensoes (estrutural, modelo de
gestdo, quadro funcional) e aprovado por este Conselho”, medida de natureza
cautelar perfeitamente harmonica com o escopo de um orgao de controle.

Na citada Tomada de Contas TC 018.739/2012-1, o TCU
alertou para as hipéteses em que as manifestacoes dos conselhos de saude
sao ignorados pelos gestores. Verbis:

340. Porém, além da falta de estudos prévios que demonstrem que a
terceirizacao para organizagdes sociais é a opcao mais vantajosa em cada
um dos servicos transferidos, outro problema identificado no processo de
decisdo acerca da transferéncia ou ndo do gerenciamento dos servicos
de salde para entidades privadas é a falta de participacdo dos
conselhos de saide. Em muitos casos nao ha consulta as entidades de
controle social, em outros ha a manifestacao contraria a terceirizacao,

que ndo é atendida pelos gestores locais.

Esta é a hipotese. O CES nao estd a exigir ser ouvido
previamente em todos os processos de parceria com organizacao do terceiro
setor. Manifestou-se diante de um caso concreto no pleno exercicio do seu
poder legalmente instituido, determinando fosse obstado o processo até
ulterior deliberacao.

Sem embargo, ha um 6bice também de natureza legal a plena
exequibilidade da decisdo: as resolucdes dos conselhos de saude sao atos
administrativos compostos, ou seja, dependem de homologacdo do Chefe-do
Poder Executivo para produzir efeitos. Inexistindo homologacao, carece de
eficacia por nao ter se aperfeicoado o ato administrativo.

Por fim, mister consignar que a homologacdo é ato de controle
de legalidade. Nas palavras de Maria Sylvia Zanella Di Pietro, “homologacao é.
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ato unilateral e vinculado pelo qual a Administracdo Publica reconhece a
legalidade de um ato juridico. Ela se realiza sempre a posteriori e examina
apenas o aspecto de legalidade, no que se distingue de aprovagao” (in
Direito Administrativo, Forense, 29* Edicao, p. 274). Ora, sendo ato
vinculado, a recusa da homologacao deveria ocorrer apenas nas hipoteses de
ilegalidade formal e material, com manifestacdo expressa das razoes para a
sua negativa.

CONCLUSOES

Posto isto, entendemos que:

a) a lei estadual n.° 8.647, de 29 de julho de 2003, nao preveé
a manifestacdo prévia do Conselho Estadual de Saude para as hipoteses de
transferéncia de gestdo de unidade de salde para entidades do terceiro setor;

b) a Resolucao CES n.° 016/2016 tem natureza cautelar e esta
em consonancia com o escopo fiscalizatorio do Conselho Estadual de Saude;

c) a Resolucao CES n.° 016/2016 nao se aperfeicoou como ato
administrativo em razao da falta de homologacdo exigida pela lei Federal n.
8.142, de 28 de dezembro de 1990;

d) sendo a homologacao ato unilateral e vinculado pelo qual a
Administracao Publica reconhece a legalidade de um ato juridico, nao se pode
admitir a falta de motivacao para a declinagdo de homologar uma resolucao
do conselho de controle social, em face justamente do principio da legalidade
e da publicidade insculpidos no caput do art. 37 da Constituicao Federal.

Salvagor - A,/\’U de junho de 2019
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Rogério Luis Gomes de Queiroz
Promotor de Justiga

Coordenador do-Centro de Apoio Operacional de
Defesa da Sadde
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