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Esta dissertacdo tem como objeto de estudo a influéncia dos organismos financeiros
internacionais — Banco Mundial e Fundo Monetario Internacional (FMI) - nas politicas
estatais brasileiras, em especial na politica de saude brasileira, durante o governo
de Luis Inacio Lula da Silva e foi desenvolvido em trés secfes. Na primeira, fez-se
uma analise do processo da financeirizacdo do capital, o qual vem se tornando o
modelo dominante na economia mundial. Enfatizou-se com qual propdsito foram
criadas as organizagdes internacionais, Banco Mundial e Fundo Monetario
Internacional, e qual seus respectivos papéis no processo de reproducdo do capital
financeiro. Na segunda secdo, realizou-se um estudo sobre o cenério das politicas
sociais no governo Lula e fez-se uma andlise das orientagbes dos organismos
internacionais para as politicas estatais brasileiras. Na terceira se¢do, analisou-se o
protagonismo do Banco Mundial na politica de saude brasileira a partir dos
documentos produzidos por este Banco para orientar o rumo da politica de saude no
Brasil. Ao final, concluiu-se que as orienta¢des internacionais para a saude brasileira
sugerem uma politica reduzida a programas focais destinados a populagdo mais
pobre, por meio de acdes de promocdo e prevencdo da salude e medidas de
responsabilizacdo social individual.

Palavras-Chave: Organismos Financeiros Internacionais. Politica de saude. Governo
Lula.
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ABSTRACT

This dissertation has as its object of study the influence of international financial
organizations - World Bank and International Monetary Fund (IMF) - policies brazilian
state, in particular in Brazilian health policy, during the government of Luis Inacio
Lula da Silva and was developed in three sections. In the first, he was made an
analysis of the process of the financialisation of capital, which has become the
dominant model in the world economy. It was emphasized with what purpose they
were created the international organizations, World Bank and International Monetary
Fund, and what their respective roles in the process of reproduction of financial
capital. In the second section, a study was conducted on the scenario of social
policies in the Lula government and became an analysis of the guidelines of
international bodies for policies brazilian state. In the third section, we analyzed the
role of World Bank in Brazilian health policy from the documents produced by this
bank to guide the direction of health policy in Brazil. In the end, it was concluded that
the international guidelines for the brazilian health suggest a policy reduced the focal
programs intended for the poor population, by means of actions of health promotion
and prevention and accountability measures social individual.

Keywords: International financial organizations. Health policy. Lula Government.
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NTRODUCAO

Esta dissertacdo tem como objeto de estudo a influéncia dos organismos
financeiros internacionais — Banco Mundial e Fundo Monetario Internacional (FMI) -
nas politicas estatais brasileiras, em especial na politica de salde brasileira, durante
o governo'de Luis In4cio Lula da Silva. O interesse pelo estudo mencionado se deve
a minha insercdo, desde o terceiro ano da graduacdo, no grupo de pesquisa
intitulado “Politicas Pudblicas, Controle Social e Movimentos Sociais”, coordenado
pela Profa. Dra. Valéria Correia®, a partir da pesquisa do PIBIC sobre “As
orientagbes dos organismos financeiros internacionais a politica de saude brasileira
e o posicionamento do Conselho Nacional de Saude”.

A pesquisa desenvolvida partiu dos seguintes questionamentos: Qual o papel
dos organismos financeiros internacionais no capitalismo mundializado? De que
forma esses organismos interferem nas politicas sociais e, em especial, na politica
de saude brasileira? Até que ponto, o governo Lula tem absorvido as orientacdes
dos organismos financeiros internacionais na condugdo da politica nacional de
saude?

Assim, tal trabalho investigativo tem como objetivo geral analisar as
orientacdes dos organismos financeiros internacionais® & politica de satde brasileira,
durante o governo de Luis Inacio Lula da Silva. E, como objetivos especificos,
entender a fungdo dos organismos financeiros internacionais no capitalismo
mundializado; identificar as orientacdes do Banco Mundial a politica de saude
brasileira e verificar de que forma essas orientagdes se evidenciam no governo Lula.

Destaca-se, neste estudo, que é na década de 80 que se configura o marco
das orientacdes dos referidos organismos as politicas estatais implementadas pelos
paises de capitalismo periférico. No Brasil, o protagonismo do Banco Mundial na
politica de salde se evidenciou nos governos de Fernando Henrique Cardoso (1995-
2002), através de orientacbes em termos de flexibilizagdo da gestdo da saude, do

1 O estudo corresponde ao primeiro mandato do referido governo (2003-2006), e aos dois primeiros
anos do segundo mandato (2006-2008).

% Professora Doutora da Faculdade de Servigco Social da UFAL.

E importante destacar que o FMI ndo interfere de maneira direta na politica de saude. Suas
orientagfes sao em termos de politica econdmica através da imposi¢éo da adogdo dos programas de
estabilizacao e de ajuste estrutural, no entanto, essas definicdes econdmicas se refletem nas politicas
estatais.
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oferta de servigos de saude (CORREIA, 2005).

E, em meio & crise contemporanea do capital, no contexto da ofensiva

neoliberal, que o Estado tem-se colocado cada vez mais a disposicdo do capital,
descentralizando suas responsabilidades para instancias néo-governamentais no
que diz respeito & execucdo dos servicos publicos. Contexto em que os referidos
organismos passaram a desempenhar um papel protagonico na orientacdo das
politicas econbmicas adotadas pelos paises de capitalismo periférico, mediante a
imposicao da adocgao dos programas de estabilizacdo e de ajuste estrutural.

Para a realizacdo deste trabalho, foram utilizadas a pesquisa bibliografica e a
pesquisa documental. Por um lado, na pesquisa bibliografica, buscou-se analisar o
processo de financeirizagdo do capital, constatando a partir dos estudos de
Chesnais (1996, 1999 e 2007) e lamamoto (2008) que a esfera financeira é o posto
mais avan¢ado do processo de mundializagdo do capital. Analisou-se, também, o
cenario econdmico e social brasileiro, durante o governo de Luis Inacio Lula da
Silva, sob a influéncia do FMI e do Banco Mundial.

Por outro, a pesquisa documental se deu a partir do estudo das Cartas de
Intencdes do Brasil ao FMI (periodo de 2002 a 2005)* e dos documentos produzidos
pelo Banco Mundial para orientar a politica de saude dos paises de capitalismo
periférico, nos quais se evidenciam as orientagdes para politicas de saude brasileira.

O presente trabalho foi desenvolvido em trés secbes. Na primeira, com base
em Lénin (1985), procurou-se analisar a teoria do imperialismo, demonstrando como
0 capitalismo monopolista aprofundou todas as contradicdes do capitalismo e se
transformou na forgca mais poderosa do periodo histérico de transi¢cdo que teve inicio
com a vitoria definitiva do capitalismo financeiro mundial.

O predominio desse modelo na economia mundial € conceituado a partir dos
estudos de Chesnais (1996, 1999 e 2007) e lamamoto (2008), demonstrando-se que
a esfera financeira é o posto mais avancado da mundializacdo do capital na
atualidade. Esse novo estadio do desenvolvimento do capital redefine as soberanias
nacionais através da presenca de organizacbes multilaterais e corporacdes

* Ressaltamos que o primeiro mandato do governo Lula compreende o periodo de 2003-2006, no
entanto, devido a ndo renovacao do acordo do Brasil com o FMI em 2005, ndo houveram mais Cartas
de Intencdes a partir de 2006.
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Organizacao Mundial do Comércio (OMC).

Enfatizou-se com quais propésitos foram criadas as organizacdes
internacionais - Banco Mundial e Fundo Monetario Internacional - e quais seus
respectivos papéis no processo de reproducdo do capital financeiro. A partir de
Chesnais (2007), afirma-se que essas organizagcbes defendem o poder do capital
financeiro e desempenham fungdes significativas para o ajuste de integracdo dos
espacos mundiais, visando a producdo e a reproducdo do capital. Dessa forma,
representam os interesses dos Estados mais poderosos do mundo e pressionam 0s
demais Estados nacionais a adotarem politicas de liberalizacdo, desregulamentacao
e privatizacdo através da imposicdo de reformas politicas, econémicas e
socioculturais.

Na segunda sec¢do, por sua vez, realizou-se um estudo sobre o cenario
econdmico e social do governo Lula. Demonstra-se, a partir de Filgueiras & Pinto
(2003), que este governo aderiu aos principios e as ideologias liberais explicitados
através da busca incondicional da credibilidade junto aos mercados e, dessa forma,
tem mantido os mesmos elementos de contrarreforma® vinculados aos programas de
ajuste macroecondmico da era FHC, evidenciando cada vez mais sua face
neoliberal. O debate acerca das politicas sociais preconiza que as mesmas
transformaram-se em sinénimo de politica focalizada, a partir do segundo governo
FHC, e tem sido mantida pelo governo Lula sob orientagédo do Banco Mundial.

A andlise das orienta¢cdes dos organismos internacionais para as politicas
sociais brasileiras contidas nesta secao foi realizada através do estudo das Cartas
de Intengbes do Brasil ao FMI, do ano de 2003 ao de 2005, cujos conteudos
apontam para a reducdo de direitos sob o argumento da crise fiscal e, dessa
maneira, para a manutencdo das politicas sociais em acgfes pontuais e
compensatorias. Ressalta-se, também, que o0s componentes das “reformas”,
propostos pelos organismos internacionais evidenciados pelos programas de ajustes
macroecondmicos, buscam o equilibrio fiscal do setor publico, as privatizacdes de

estatais, a reducdo de politicas sociais, retirando o seu carater universalista.

® Termo utilizado por Behring (2008) para se referir ao aspecto regressivo das reformas feitas no
Estado brasileiro a partir do governo de Fernando Collor de Melo até os dias atuais. Bering assinala
tal aspecto, considerando os impostos regressivos e destrutivos e a obstacularizacdo da agenda
radicalmente progressiva e democréatica demarcada pelos movimentos sociais e dos trabalhadores.
Tem-se, portanto, a implementacdo de um conjunto de reformas orientadas para o mercado e uma
adaptacao passiva as novas configuracdes do capitalismo contemporaneo.
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na politica de saude brasileira a partir de quatro documentos produzidos por este
Banco para orientar a politica de saude nos paises de capitalismo periférico, séao
eles: Relatério sobre o Desenvolvimento Mundial de 1993: “Invertir en salud®, que
apresenta um diagnostico geral sobre a saude em nivel mundial, e os documentos
publicados especialmente para orientar a politica de saude brasileira: o primeiro, do
ano de 1991, “Brasil: novo desafio a saude do adulto”. O segundo produzido em
1995, “The Organization, Delivery and Financing of Health Care in Brazil: Agenda for
the 90s” e o terceiro publicado em fevereiro de 2007 e intitulado “Governanca do
Sistema Unico de Salde (SUS) Brasileiro: Fortalecendo a Qualidade do
Investimento Publico e da Gestdo de Recursos”.

Constata-se que é através dos documentos produzidos pelo Banco Mundial
que se da a orientacdo de qual deve ser o papel do Estado e os limites da sua
atuacdo na saude. Esses documentos propdem uma “reforma” para o setor de
saude através da recomendacgdo da oferta de “pacotes de servi¢os de saude”, isto €,
da definicdo das intervencdes que devem ser financiadas pelo Estado. O que esta
posto € um processo de privatizagdo que refor¢ca a desresponsabilizagdo do Estado.

Ao final, apontamos que as orientacdes internacionais para a politica de
saude brasileira sugerem uma politica reduzida aos programas focais destinados a
populagdo mais pobre, por meio de a¢des de promocao e prevencdo da saude, bem
como medidas de responsabilizacdo socio-individual, ademais incentiva a
participacdo da iniciativa privada na oferta dos servigcos de saude.

As orientacdes dos referidos organismos tém funcionado como instrumento
de inducdo de contrarreformas dos paises de capitalismo periférico, tendo
beneficiado apenas o setor privado. Nesse contexto, o governo Lula vem seguindo a
heranca do governo FHC, dando continuidade a agenda de reformas do governo
anterior, ou seja, ao projeto neoliberal, no qual a politica social fica subordinada a
econdmica.

E importante entender os caminhos da politica de satde sob as orientagdes
do Banco Mundial - que estdo na contraméo da consolidagdo do arcabouco legal do

SUS - afinal, o SUS é um direito da classe trabalhadora, atende 147 milhdes de

® “Investindo em Saude”.

"“A Organizacao, Prestacdo e Financiamento da Saude no Brasil: uma agenda para os anos 90”
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desmontado sob os designios dos interesses do setor privado e do capital. Este
trabalho pretende ser uma contribuicdo neste sentido, ou seja, colaborar para
desvendar os caminhos da politica de saude que desmonta o SUS por dentro dele
mesmo. Essa discussdo se torna importante para o debate contemporaneo sobre a
conquista, consolidagéo e universalizagdo do direito a saude, bem como para que os
trabalhadores e usuarios da saude publica entendam os caminhos da politica de
saude brasileira, fortalecendo o pensar e o agir coletivo na perspectiva da
construcéo da hegemonia das classes subalternas.
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AL E O PROCESSO DE FINANCEIRIZACAO DO

CAPITAL

O mundo capitalista experimenta, a partir dos anos 70, profundas
modificacdes, em decorréncia de mais uma crise em seu processo de producgéo e
reproducdo, resultante do esgotamento da “onda longa com tonalidade
expansionista®™ (MANDEL, 1982).

Nesse periodo, 0s organismos internacionais — Fundo Monetario Internacional
e Banco Mundial - criados para controlar o sistema monetario internacional no
periodo da expansédo capitalista, ganham forca principalmente pela necessidade de
intensificar o financiamento aos paises envolvidos com a crise econdmica. Neste
contexto, passam a desempenhar — a partir dos anos 70 — novas fungdes no que se
refere ao processo de producdo e reproducdo do capital, sobretudo através da
defesa intransigente da necessidade dos ajustes estruturais (com um enfoque
especial na contrarreforma do Estado) e da apologia a ideologia neoliberal.

Muito além de simples financiadores, 0os organismos internacionais cumprem
o papel de coordenar a politica econémica dos interesses capitalistas, visto que nas
entrelinhas do financiamento esta uma série de orientagfes politicas, econbémicas e
sociais que sugerem os modelos de gestao que devem servir de base aos governos
nacionais dos paises de capitalismo periférico.

Tendo em vista a necessidade de apreensédo das orientagées dos organismos
internacionais para a politica de salde no contexto da financeirizagdo do capital e o
desdobramento delas mesmas nas politicas sociais brasileiras, esta secdo faz uma

analise sobre o processo de financeirizacdo do capital, o cenario capitalista a partir

 Mandel (1982) observou a ocorréncia de “ciclos” longos (chamado por ele de “periodos”) de
aproximadamente 50 anos que coincidiam com a ocorréncia de revolucdes tecnolégicas. Cada um
desses “periodos” era dividido em duas “ondas longas”. A onda longa inicial (dos primeiros 25 anos)
tinha tonalidade expansionista. Nela, o montante de acumulacdo de capital proporcionada pela
elevacdo prolongada das taxas de lucro levava a revolugdo tecnoldgica. Esta, por sua vez
proporcionava superlucros para os detentores de novas tecnologias revolucionarias e o lucro médio
para outras empresas. E uma fase basicamente de prosperidade. Os ultimos 25 anos
(aproximadamente) de cada periodo formam uma “onda longa com tonalidade de estagnacao”. Nesta
as novas técnicas produtivas da revolucao tecnolégica da “onda longa com tonalidade expansionista”
deixam de ser novidade (e monopodlio de umas poucas empresas que, com isso, realizavam
superlucros) e se generalizam para a maioria das empresas e ramos da economia. Isso determina
uma queda nas taxas de lucros (os lucros desaparecem, restando apenas o lucro médio que, por sua
vez, também caem, ja que novos capitalistas, estimulados pelas taxas da fase anterior, lancaram-se
também no mercado, aumentando a competicao e criando excesso de producgédo). O resultado € uma
tendéncia predominante de estagnacao.
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D dos organismos internacionais, ajustes estruturais,

atuacdo dos organismos internacionais e as modificagdes na oOrbita do Estado.

1.1 Estado e financeirizag&o do capital

Historicamente, predominaram no capitalismo a livre concorréncia e a
exportacdo de mercadorias. O traco caracteristico do capitalismo € a producgéo de
mercadorias no grau superior do seu desenvolvimento, em que até a forca de
trabalho se transforma em mercadoria. A fase atual deste modo de producédo é
caracterizada pela exportagdo de capital: o imperialismo. Este surge como
desenvolvimento e continuagdo direta das caracteristicas fundamentais do
capitalismo em geral.

Lénin (1985) afirma que o capitalismo s6 se transforma em imperialismo
capitalista quando alcanca um grau de desenvolvimento muito elevado e algumas de
suas caracteristicas fundamentais se transformam em sua antitese, manifestando os
tracos de transicdo do capitalismo para uma estrutura econdmica e social mais
elevada. Segundo esse autor, o imperialismo € a fase monopolista do capitalismo,

portanto:

Essa definicdo compreenderia o principal, pois, por um lado, o capital

financeiro € o capital bancério de alguns grandes bancos monopolistas
fundido com o capital das associacbes monopolistas de industriais, e, por
outro lado, a partilha do mundo é a transicdo da politica colonial que se
estende sem obstaculos as regides ainda ndo apropriadas por nenhuma
poténcia capitalista para a politica colonial de posse monopolista dos
territérios do globo ja inteiramente repartido (LENIN, 1985, p.15).

Nesse processo, hd a substituicdo da livre concorréncia capitalista pelos
monopolios capitalistas. A livre concorréncia € a caracteristica fundamental da
producdo mercantil em geral e do préprio capitalismo. O monopdlio configura o
contrario da livre concorréncia, no entanto, para Lénin (1985), esta transformou-se
em monopdlio ao criar a grande producéo, ao eliminar as pequenas e ao substituir a
grande producao por outra ainda maior, concentrando a produgéo e o capital, o que

favorece o surgimento do monopélio: “os cartéis®, os sindicatos, os trusts'® e,

® Um cartel consiste numa organizacdo de empresas independentes entre si, que produzem o mesmo
tipo de bens e que se associam para elevar os precos de venda e limitar a producéo, criando assim


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

: Your complimentary

p— use period has ended, 16
. 3 CO m p | ete Thank you for using
e PDF Complete.
Click Here to up
le uma escassa dezena de bancos que manipulam

milhares de milhdes” (LENIN, 1985, p.15).

Os monopolios derivados da livre concorréncia ndo a eliminam, pois existem

acima e ao lado dela, causando contradicées e conflitos intensos. O monopdlio,
conforme Lénin (1985) € a transicdo do capitalismo para uma estrutura social e
econbmica superior. A esséncia econbmica do imperialismo é o capitalismo
monopolista.

De acordo com o autor citado, existem quatro variaveis essenciais do
monopolio que caracterizam a fase do imperialismo. A primeira se refere ao papel do
monopodlio na vida econdbmica contemporanea que, enquanto produto da
concentracdo da produgcdo num grau elevado de desenvolvimento, deu origem as
associacdes monopolistas dos capitalistas, os cartéis, os sindicatos e 0s trusts,
assumindo, nos principios do século XX, completo predominio nos paises de
capitalismo avancado.

A segunda variavel diz respeito a luta pela posse das mais importantes fontes
de matérias-primas (a hulheira e a siderdrgica) que aumentou o poderio do grande
capital e agucou as contradicbes entre a industria cartelizada e a ndo-cartelizada.
Em terceiro, o autor destaca que o monopolio surgiu dos bancos que, de simples
empresas intermediérias, se transformaram em monopolistas do capital financeiro,
assim, “trés ou cinco grandes bancos de cada uma das nacdes capitalistas mais
avancadas realizaram a ‘unido pessoal’ do capital industrial e do bancario e
concentraram em suas maos somas de milhares e milhares de milh6es” (LENIN,
1985, p.16).

A quarta e Uultima variavel conceituada por Lénin (1985) ressalta que o
monopadlio nasceu da politica colonial e, somado aos “velhos” motivos da politica
colonial, o capital financeiro adicionou a luta pelas fontes de matérias-primas e pela
exportacdo de capitais pela “esfera de influéncias” — esferas de transacdes que
déem lucros e gerem concessdes aos monopélios — e pelo territdério econbmico em

geral.

uma situacdo semelhante a um monopdlio (no sentido em que as empresas cartelizadas funcionam
como uma Unica empresa).

1% Trysts sdo empresas que abrem méo de sua independéncia legal e se unem para constituir uma
Unica organizacao com o intuito de dominar determinada oferta de produtos e/ou servigos, suprimindo
a livre concorréncia.
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colonias das poténcias européias em Africa, por exemplo,
i a décima parte desse continente, como acontecia ainda em
1876, a politica colonial podia desenvolver-se de uma forma nao
monopolista, pela ‘livre conquista’, poder-se-ia dizer, de territérios. Mas
quando 9/10 da Africa estavam ja ocupados (por volta de 1900), quando
todo o mundo estava ja repartido, comecou inevitavelmente a era da posse
monopolista das coldnias e, por conseguinte, de luta particularmente aguda
pela diviséo e pela nova partilha do mundo (LENIN 1985, p.19).

O capitalismo monopolista aprofundou todas as contradi¢cdes do capitalismo.
Este aprofundamento € a forga motriz mais poderosa do periodo historico de
transicdo que teve inicio com a vitéria definitiva do capitalismo financeiro mundial.
Os monopdlios, as oligarquias, as tendéncias para dominacdo em detrimento da
liberdade e a exploragdo de um nimero cada vez maior de na¢des pequenas por um
namero reduzido de nacoes ricas e fortes sdo os tracos distintivos do imperialismo,
gualificando-o como capitalismo parasitario.

As tendéncias do imperialismo incluem a formacéao de Estados rentistas, cuja
burguesia vive cada vez mais a custa da exportacdo de capitais. Segundo Lénin
(1985, p.19), nesse contexto o capitalismo cresce incomparavelmente. No entanto,
“este crescimento ndo sO é cada vez mais desigual como a desigualdade se
manifesta também, de modo particular, na decomposicado dos paises mais ricos em
capital”.

Os tragos fundamentais que definem o imperialismo podem ser resumidos da
seguinte forma: 1. a concentracdo da producéo e do capital em elevado grau de
desenvolvimento criou os monopdlios, os quais desempenham um papel decisivo na
vida econbmica; 2. “a fusdo do capital bancario com o capital industrial e a criagéo,
baseada nesse "capital financeiro", da oligarquia financeira”; 3. a exportacdo de
capitais particularmente adquire grande importancia, diferente da exportacdo de
mercadorias; 4. “a formacdo de associagdes internacionais monopolistas de
capitalistas, que partilham o mundo entre si” e 5. a partilha territorial do mundo entre
as poténcias capitalistas mais importantes.

O imperialismo caracteriza a fase de desenvolvimento do capital, em que
predomina a dominacdo dos monopolios e do capital financeiro, marcada pela
exportacdo de capitais e o inicio da partilha de territrios mundiais pelos trusts
internacionais (LENIN, 1985, p.21).

Por sua vez, Chesnais (2007) no diz que, a teoria do imperialismo,

fundamenta a analise da mundializacdo em termos de totalidade sistémica mundial,
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fquizada ao mesmo tempo, combinando relagcbes

econOmicas e relagdes politicas, entre os Estados e, também, entre classes. Essa
totalidade era denominada por Marx (1984) de “o mercado mundial’. Chesnais

(2007) afirma que, quando se estuda a mundializa¢ao do capital, se estuda uma

configuragdo especifica de imperialismo caracterizada por um regime de
acumulacéo particular: o que surge da liberalizacdo e desregulamentacgéo
financeira dos anos 1979-82, assim como da reconstituicdo do capital
financeiro em escala desconhecida desde o fim da Segunda Guerra
mundial imperialista, que adota formas que estiveram pelo menos pouco
desenvolvidas nos anos 20 e 30 (CHESNAIS, 2007, p.53).

Segundo esse autor, o imperialismo, hoje, estd dominado por uma
configuragdo muito particular de capital financeiro. As relacdes econbmicas e
politicas que definem o imperialismo como totalidade sistémica deve ser decifrada
principalmente em dois niveis. O primeiro, segundo Chesnais, refere-se ao abismo
gue separa 0s paises que pertencem aos polos da Triade (América do Norte,
Europa e Japao) ou estao associados a eles, daqueles que sofrem a dominagéao do
capital financeiro sem estarem associados aos circuitos de valoriza¢do do capital. Ja
o segundo nivel € o das relagbes econdmicas e politicas do imperialismo como
relacdes internas as classes dirigentes dos proprios paises capitalistas avancados.
Pois, no dominio financeiro, a posi¢cdo hierarquica prevalece muito mais do que
gualquer outro.

A mundializacdo da economia esta apoiada nos grupos industriais
transnacionais em consequéncia dos processos de fusbes e aquisicoes de
empresas em um contexto marcado pela desregulamentacédo e liberalizacdo da
economia. Esses grupos se encontram no centro da acumulacdo, assumindo,
assim, formas cada vez mais concentradas e centralizadas de capital industrial.

As formas mais concentradas do capital financeiro ou industrial pertencem a
esfera visivel das mercadorias e tém a dominacao politica e social do capitalismo. As
instituicbes que constituem o capital financeiro possuem fortes caracteristicas
rentaveis que determinam tanto a reparticAo da receita quanto o ritmo do
investimento ou, ainda, o nivel e as formas do emprego assalariados. Estas
compreendem o0s bancos e as organizagbes designadas com 0 nome de

investidores institucionais: as companhias de seguro, os fundos de aposentadoria
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de Pensdo) e as sociedades financeiras de

investimento financeiro coletivo (CHESNAIS, 1996, p.15).

Em um mundo dominado pelas finangas, a vida social em quase todas as
suas determinacdes tende a sofrer as influéncias daquilo que Marx (1984) designa
como a forma mais impetuosa de fetichismo'. Com as financas, tem-se dinheiro
produzindo dinheiro, um valor valorizando-se por si mesmo, sem que nenhum
processo (de producdo) sirva de mediacdo aos dois extremos. Para lamamoto
(2008), o fetiche dos mercados financeiros, ao apresentar as financas como
poténcias autdbnomas diante dos mercados nacionais esconde que, 0 seu
funcionamento e a sua dominagdo operada pelo capital transnacional e por
investidores financeiros atuam sob o efetivo respaldo dos Estados nacionais e, além
disso, sob influéncia dos organismos internacionais, que ditam as regras do capital
financeiro e das grandes poténcias internacionais

Segundo Chesnais (1996), a esfera financeira € o posto mais avancado da
mundializagcdo do capital. A relacdo entre as esferas produtiva e financeira se
expressa sob novas formas. Conforme o pensamento desse autor, 0S grupos
industriais dispensam intermediérios financeiros e ampliam suas operacdes de
natureza financeira. Assim, embora 0s capitais financeiros tenham nascido da esfera
produtiva e continuem nascendo dela, a esfera financeira por si sé nédo cria nada, ela
“representa a arena onde se joga um jogo de soma zero: o que alguém ganha dentro
do circuito fechado do sistema financeiro, outro perde” (CHESNAIS, 1996, p.241).

A dominacéo do capital financeiro € impensavel sem a interveng¢do e o apoio
dos Estados nacionais, pois, de acordo com lamamoto (2008, p.109), “s6 na vulgata
neoliberal o Estado é externo aos mercados”. O triunfo do mercado € inerente a
ativa intervencao dos Estados nacionais no lastro dos acordos internacionais como,

por exemplo, o Consenso de Washington®?.

1 Segundo Marx(1984), o fetichismo é uma relagdo social entre pessoas mediatizada por coisas. O
resultado é a aparéncia de uma relacao direta entre as coisas e ndo entre as pessoas.

12 consenso de Washington é um conjunto de medidas - que se compde de dez regras basicas -
formulado em novembro de 1989 por economistas de instituicbes financeiras baseadas em
Washington D.C., como: o FMI, o Banco Mundial e o Departamento do Tesouro dos Estados Unidos,
fundamentados num texto do economista John Williamson, do International Institute for Economy, e
que se tornou a politica oficial do Fundo Monetario Internacional em 1990, quando passou a ser
"receitado" para promover o "ajustamento macroecondmico" dos paises em desenvolvimento que
passavam por dificuldades.
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Unlimited Pa (2008), esse novo estagio do desenvolvimento do

capital redefine as soberanias nacionais através da presenca de organizacdes
multilaterais e corporagfes transnacionais — Fundo Monetario Internacional, Banco
Mundial, Organiza¢do Mundial do Comércio.

A desregulamentacao, na esfera financeira, aos poucos invade o conjunto do
mercado de trabalho e todo o tecido social em consequéncia do lento crescimento e
da superproducdo. Esta, por sua vez, expressa um regime de produg&o, cujos
fundamentos limitam a acumulacdo em razdo dos mecanismos de distribuicdo da
rigueza que lhes s&o inerentes. Isto significa dizer que existe uma relacdo
conflituosa entre producédo e distribuicdo, tendo em vista que o capital
internacionalizado produz, de um lado, a concentracdo da riqueza e, de outro, a
concentracdo da pobreza e da miséria, demonstrando o funcionamento da lei geral
de acumulacéo capitalista’® em que se sustenta a quest&o social.

O elemento novo no contexto de liberalizacdo e desregulamentagao do capital
que alimenta a mundializacédo refere-se ao crescimento da divida publica, fonte de
poder dos fundos de investimento. A partir da década de 80 em especial, “os fundos
de previdéncia privada e os fundos de investimento passam a aplicar cerca de um
terco de suas carteiras em titulos da divida publica” (CHESNAIS, 1996, p.22)

O aumento da divida publica associa-se a desigual distribuicdo de renda.
Assim, o capital financeiro avanca sobre o fundo publico constituido por parte dos
lucros dos empresérios e do “trabalho necessério dos trabalhadores, sob forma de
taxas e impostos apropriados pelo Estado” (IAMAMOTO, 2008, p.113). Salvador
(2007), citando Carvalho (2007), destaca que a divida publica € um dos principais
instrumentos de dominacédo dos rentistas e do grande capital sobre a sociedade
brasileira. “Os portadores de titulos publicos se aproveitam da condicdo de
‘credores’ do setor publico para mascarar a sua real posicdo de privilegiado da
politica econémica” (CARVALHO, 2007, p.99, apud, SALVADOR, 2007, p.78). Uma
enorme massa de recursos € transferida do fundo publico para esses rentistas, o
gue restringe a capacidade de investimento publico nas politicas sociais,

concentrando renda e riqueza e dificultando, assim, o crescimento econdmico. Além

3 Marx (1984) afirma que a lei geral da acumulacdo capitalista “[...] ocasiona uma acumulacéo de
miséria correspondente a acumulacao de capital. A acumulacdo da riqgueza num pélo &, portanto, ao
mesmo tempo, a acumulac¢édo de miséria, tormento de trabalho, escravidao, ignorancia, brutalizacédo e
degradacgdo moral no pdlo oposto” (MARX, 1984, p.210).
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teve por origem as relacdes de classe e o poder

politico que permitem aos ricos escapar amplamente, ou mesmo quase
completamente, dos impostos” (CHESNAIS, 2005, p.39).

O fundo publico exerce um papel fundamental na articulacdo das politicas
sociais e na sua relagdo com o movimento de reproducédo do capital. A presenca dos
fundos publicos na reproducdo da forca de trabalho e nos gastos sociais € uma
questdo estrutural do capitalismo. A formacdo do capitalismo seria impensavel sem
a utilizacdo de recursos publicos, que, muitas vezes, funcionam como uma
“acumulagao primitiva®®”.

Oliveira (1998a) explica que aquilo que torna o fundo publico estrutural e
insubstituivel no processo de acumulacao do capital é que a sua mediagdo se tornar
necesséaria, visto que, tendo desatado o capital de suas determinagfes
autovalorizaveis, detonou um agigantamento das forcas produtivas de tal forma que
o lucro capitalista é absolutamente insuficiente para dar forma e concretizar as
novas possibilidades de progresso técnico abertas, que s6 se tornam possiveis
através da apropriacdo de crescentes parcelas da riqueza publica em geral e, mais
especificamente, dos recursos publicos que tomam a forma estatal nas economias e
sociedades capitalistas.

O argumento de Oliveira coloca o fundo publico como lugar estrutural do
capitalismo contemporaneo, que expressa a sua maturidade e suas enormes
contradigbes. Assim, a producdo e a realizagdo do valor passam a requerer que 0
Estado se aproprie de significativas parcelas da riqueza, socialmente produzida,
para assegurar o processo de producéo e reproducéo do capital.

Nesse processo, 0 Estado assume um papel fundamental na garantia de
infraestrutura para produgéo em massa e a viabilizagcdo da demanda — decorrente do
consumo de massa — “por meio do controle dos ciclos econémicos mediante
combinacéo apropriada de politicas fiscais monetéarias” (SALVADOR, 2007, p.80).

Conforme Poggi (1981), visando fortalecer as unidades que operam nos
ramos mais avancados da industria, o Estado repassa para as empresas verbas
gigantescas, obtidas da receita publica para serem empregadas de acordo com a

l6gica do lucro. O dispendioso esforco do Estado para ampliar e modernizar o

1 A assim chamada acumulacao primitiva é o processo histérico de separacao entre produtor e meio
de producéo. Ele aparece como “primitivo” porque constitui a pré-histéria do capital e do modo de
producédo que Ihe corresponde “(MARX, 1984, p. 26).
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Unlimited Pa 've basicamente ao propdsito de suprir a industria

com a mao de obra treinada e sofisticada — conhecimento tecnologico e gerencial —
de que ela precisa para poder progredir.

O processo de entendimento do fundo publico passa pela luta de classes; o
deslocamento da esfera privada para a esfera publica. Ocorre, segundo Oliveira,
(1998a, p.53) “um deslocamento da luta de classes da esfera da producédo, do chao
da fabrica ou das oficinas ou ainda dos escritérios para o orcamento do Estado”.
Nesse sentido, faz-se necessario fortalecer o controle popular dos fundos publicos
vinculados ao trabalho, afastando-os do alcance capitalista e fortalecendo a luta
contra o espirito privatizante.

Behring e Boscheti (2006) ressaltam que o fundo publico ndo gera
diretamente mais-valia, no entanto, na tensdo que envolve a contradicdo entre a
socializagéo da producgéo e a apropriacéo privada do produto, atua apropriando-se
de parcelas da mais-valia, “sustentando num processo dialético a reproducdo da
forca de trabalho e a acumulacdo do capital, socializando os custos de producéo e
agilizando os processos de realizacdo da mais valia, base da taxa de lucro”
(BEHRING & BOSCHETI, 2006, p.176).

O fundo publico esta presente no processo de reproducdo do capital, pois ao
se inserir na reproducéo da forca de trabalho, libera capital privado do custo variavel
como referéncia para mudancas tecnolégicas e assim financia a acumulacao
capitalista.

De acordo com Mandel (1982), uma das caracteristicas do capitalismo
durante a ampliagdo da legislagdo social € uma redistribuicdo significativa do valor
socialmente produzido em favor do orcamento publico, que devia absorver uma
porcentagem cada vez maior dos rendimentos sociais, visando proporcionar uma
base material adequada a escala ampliada do Estado no capitalismo monopolista.

O autor citado destaca que no capitalismo tardio existe uma tendéncia
inevitavel de que o Estado incorpore um namero crescente de setores produtivos e
reprodutivos, visando as condi¢des gerais de acumulacdo por ele financiados. Sem
essa socializacdo dos custos, Mandel (1982, p.339) afirma que esses setores nao
seriam nem mesmo remotamente capazes de suprir as necessidades do processo
capitalista de trabalho. Dessa forma, “ocorre o uso crescente do orcamento do
Estado para o financiamento de pesquisas e dos custos do desenvolvimento, e as
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industriais” (MANDEL, 1982,p.339).

Para compreender a funcdo do fundo publico no capitalismo contemporaneo,
faz-se necessario resgatar a teoria central de Marx (1984) sobre o processo de
criacdo do valor no modo de producéo capitalista.

De acordo com Marx (1984), na economia capitalista, a base fundante dos
lucros estd na divisdo social do trabalho e na propriedade privada dos meios de
producdo. O capitalista € o proprietario dos meios de producédo e compra a forca de
trabalho para produzir mercadorias, cujo objetivo Unico — do capitalista — é o lucro. O

processo, conforme o esquema de Marx (1987), é o seguinte:
D(dinheiro) -------------- M (mercadoria) --------------- D’(dinheiro acrescido)

D’ significa a soma inicial de dinheiro adiantada pelo capitalista, acrescida ao
gue Marx (1984) denomina de mais-valia. O dinheiro originalmente adiantado (D) se
mantém na circulacdo do capital, alterando a sua grandeza, valoriza-se. E esse
movimento o transforma em capital.

Netto e Braz (2006), ao analisar a economia politica, lembram que o valor de
uma mercadoria € determinado pelo tempo de trabalho socialmente necessario
investido na sua producéo e que, sob a forma dinheiro, expressa o seu preco.

Os autores recuperam o esquema marxista de producéo capitalista, em que,
com o capital sob a forma dinheiro (D) — ponto de partida da producéo capitalista —,
uma parcela € investida nos meios de producdo: compra de maquindrios,
equipamentos, matérias brutas e matérias-primas, insumos como energia e
combustivel. Durante o processo de producdo, os meios de producdo ndo criam
valores, mas apenas transferem seus valores a mercadoria produzida. Marx (1984)
denomina esse investimento de capital constante. Com a outra parte de “D”, o
capitalista compra uma mercadoria especial: a forca de trabalho, denominada por
Marx (1984) de capital varidvel. Sem a forca de trabalho, os meios de producgéo
seriam indteis, pois ela possui uma qualidade Unica, a criacdo de valor, pois, a forca
de trabalho produz mais valor que o necessario para reproduzi-la e assim gera um

valor superior ao que ela custa®.

15 Netto e Braz, 2006; Marx 1984.
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braneo, o fundo publico atua no processo de

producéo e reproducgéao do capital enquanto:

1 [...] fonte importante para a realizacdo do investimento capitalista. No
capitalismo contemporaneo, o fundo publico comparece por meio de
subsidios, de desoneracao tributéria, por incentivos fiscais, por redugéo da
base tributaria da renda do capital, como base de financiamento integral ou
parcial dos meios de producéo que viabilizam [...] a reproducéo do capital.
2. Como fonte que viabiliza a reproducdo da forca de trabalho, por meio
dos salérios indiretos, reduzindo o custo do capitalista na sua aquisicao.
Além disso, € a forca de trabalho responséavel diretamente, no capitalismo,
pela criacéo do valor.

3. Por meio das funcdes diretas do Estado, que no capitalismo atual
garante vultosos recursos do orcamento para investimentos em meios de
transporte e infraestrutura, nos gastos com investigacdo e pesquisa, além
dos subsidios e renuncias fiscais para empresas.

4. No capitalismo contemporaneo, o fundo publico é responséavel por uma
transferéncia de recursos sob a forma de juros e amortizagdo da divida
publica para o capital financeiro, em especial para as classes dos rentistas
(SALVADOR, 2007, p.91).

Desta forma, o fundo publico esta inserido indiretamente no processo de
reproducdo geral do capital, seja através de subsidios, negociacdes de titulos e
garantias de condi¢cdes de financiamento dos investimentos capitalistas, seja como
elemento presente e importante na reproducdo da forca de trabalho, Unica fonte de
criacdo de valor na sociedade capitalista.

O capitalismo financeiro unifica processos econdmicos, politicos e ideoldgicos
gue contribuem para o crescente movimento do capital. Conforme lamamoto (2008):

[...] a mundializac&o financeira sob suas distintas vias de efetivacdo unifica,
dentro de um mesmo movimento, processos que vém sendo tratados pelos
intelectuais como se fossem isolados ou auténomos: a ‘reforma’ do Estado,
tida como especifica da arena politica; a reestruturacao produtiva, referente
as atividades econdmicas empresariais e a esfera do trabalho; a questao
social, reduzida aos chamados processos de excluséo e integracédo social,
geralmente circunscrito a dilemas da eficacia da gestdo social; a ideologia
neoliberal e concepgbes pds-modernas, atinentes a esfera da cultura
(IAMAMOTO, 2008, p.114).

A década de 60 configurou um cenario de profundas mudancas nas relacdes
entre Estados e paises com os avang¢os do capitalismo mundial. “As bases do
acordo de Bretton Woods'® estavam sendo erodidas” (IAMAMOTO, 2008, p.116).

6 As conferéncias de Bretton Woods, definindo o Sistema Bretton Woods de gerenciamento
econdmico internacional, estabeleceram, em Julho de 1944, as regras para as relagées comerciais e
financeiras entre os paises mais industrializados do mundo. O sistema Bretton Woods foi o primeiro
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fim do sistema de Bretton Woods, em 1971, por iniciativa unilateral dos EUA.
Conforme lamamoto (2008, p.116), a ruptura unilateral desse acordo, por parte dos
EUA, foi deflagrada pela explosdo da divida externa e do crescente déficit da
balanca de pagamentos que, com a emissdo de dolares para o financiamento da
Guerra do Vietnd, gerou o esvaziamento das reservas norte-americanas. Essa
situacao foi agravada, ainda, pelo choque do petréleo de 1973. A saida encontrada
pelo governo americano configura a criagdo de instrumentos de liquidez para
financiar a divida, “dando origem a economia do endividamento, com o refor¢co do
dolar em relacdo a outras moedas, passando a alimentar os euromercados e 0S
mercados financeiros” IAMAMOTO, 2008, p. 116).

De acordo com lamamoto (2008, p.117), a concentracdo e a centralizacao de
grandes bancos internacionais criam um mercado interbancério que passa a realizar
empréstimos conjuntos a paises em desenvolvimento. Conforme Chesnais (1999),
“a natureza dos créditos aos paises de terceiro mundo surge de uma convencgao
ficticia de liquidez, ndo havendo transferéncia de poupanca que representasse
sacrificio aos que concederam empréstimos”( CHESNAIS, 1999, p.26).

As taxas de juros flutuantes possibilitaram que um pequeno numero dos
maiores operadores privados assumisse “um papel decisivo na determinagdo dos
precos relativos das moedas nacionais, ou taxas de cambio”. Os credores
estabelecem os planos de escalonamento da divida estatal, as exigéncias de
privatizacdo e a venda das empresas publicas, transformando-as em titulos de
propriedade entregue aos credores, garantindo o pagamento da divida.
(IAMAMOTO, 2008, p.117)

A primeira etapa da liberalizacdo e desregulamentacdo dos mercados
financeiros aconteceu entre os anos de 1982 e 1994 e teve, na divida publica, seu
principal agente. O poder do capital financeiro foi constituido através do
endividamento dos governos pelos investimentos financeiros nos Titulos emitidos,
criando-se a “industria da divida'”” (IAMAMOTO, 2008, p.117).

exemplo, na histéria mundial, de uma ordem monetaria totalmente negociada, tendo como objetivo
governar as relacdes monetarias entre Nagdes-Estado independentes

o Expresséo utilizada por lamamoto (2008) para explicar como o processo de endividamento dos
paises de capitalismo periférico aumenta o poder do capital financeiro, que € constituido através do
endividamento dos governos nacionais.
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crédito e o “maior canal de transferéncia de receitas em beneficio dos rentistas”.

Desse modo:

Sob efeito das taxas de juros elevadas, superiores a inflagdo e ao
crescimento do produto interno bruto, o endividamento dos governos
cresce exponencialmente. O aumento da taxa de juros representa uma
solucdo de partilha da mais-valia a favor da oligarquia financeira rentista,
permitindo sua redistribuicdo social e geogréfica. O endividamento gera
pressbes fiscais sobre as empresas menores e receitas mais fracas, a
austeridade orcamentaria e a paralisia das despesas publicas (incentivos e
créditos a industrias e agricultura, politicas sociais e servigos publicos,
entre outros) (IAMAMOTO, 2008, p.117).

Nesse processo de endividamento, o Estado € paralisado e reduzido no
sentido de atender as necessidades da maioria, visto que o fundo publico é
canalizado para alimentar o mercado financeiro. Os programas de ajustes estruturais
impostos pelo Fundo Monetario Internacional e pelo Banco Mundial aos paises
devedores favorecem ao processo de financerizagéo do capital.

As medidas visam a maximizacao do fluxo de capitais, visto que a “industria
da divida” e os programas de ajustes se configuram num modelo universal de
crescimento, abrindo a economia dos paises e priorizando as exportagdes a partir
dos ditames monetarios da balanca de pagamentos, que estimula os paises
endividados a nado controlarem a saida de capitais, deixando-os desprotegidos
(IAMAMOTO, 2008).

Neste modo de dominagcdo, o Estado cumpre um papel fundamental, pois
cabe a ele sustentar a estrutura de classes e as relagdes de producéo, difundindo as
ideologias da classe dominante para o conjunto da sociedade. Mandel (1985, p.336)
afirma que existe uma tendéncia capitalista de autonomizacao do aparato estatal, de
maneira que este funcione como “um capitalista total ideal, servindo aos interesses
de protecédo, consolidacéo e expansao do modo de producéo capitalista como um
todo acima, e ao contrario, dos interesses conflitantes do ‘capitalismo real’.

Assim, apesar de o Estado estar aparentemente acima dos interesses
conflitantes das classes, suas fungbes econémicas asseguram a preservacao da
existéncia social do capital através da “manutencdo de relacdes legais
universalmente validas; emissdo de moedas fiduciérias; a expansdo do mercado

local ou regional, [...] em outras palavras, o estabelecimento de leis, moedas,
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alfandegéarias a nivel nacional” (MANDEL, 1985,

p.37).

A tese de Mandel (1982), sobre o capitalismo tardio, afirma que é funcéo
primordial do Estado administrar as crises econémicas e politicas que ameagcam 0
processo de producdo capitalista. Neste sentido, o Estado, por meio de politicas
governamentais anticiclicas, proporciona garantias econdmicas aos processos de
valorizagdo e de acumulacdo. Essa funcdo do Estado envolve a manipulagao
ideolégica da classe trabalhadora, visando integrar o trabalhador a sociedade
capitalista tardia como “consumidor, parceiro social, cidadédo”, e buscando ainda
transformar qualquer rebelido em reformas que possam ser absorvidas pelo sistema.

Nesse sentido,“a hipertrofia e autonomia crescentes do Estado capitalista
tardio sdo o corolario histérico das dificuldades crescentes de valorizar o capital e
realizar a mais-valia de maneira regular’(MANDEL, 1982, p. 341). Esses fatores
estdo associados a intensificagdo das lutas de classes, a emergéncia da forca da
classe trabalhadora no cenéario dos conflitos politicos e ao agravamento das
contradi¢des sociais entre os paises imperialistas.

O processo de mundializacdo do capital ndo anula as suas funcdes de
“reproduzir os interesses institucionalizados entre as classes e 0s grupos sociais”, no
entanto, modifica as condicbes de seu exercicio, visto que “aprofunda o
fracionamento social territorial” IAMAMOTO, 2008, p. 122). O Estado imperialista
estende seu poder as instituicbes financeiras internacionais, tendo em vista seu
apoio econémico, confere-lhes o poder de influenciar na nomeacao de seus lideres e
intervém a favor de politicas que beneficiem as empresas multinacionais de seus
paises.

A centralidade do Estado é fundamental para a expansdo das empresas
multinacionais, visto que:

O Estado interfere na gestéo da crise e na competicdo intercapitalista, pois,
se 0s mercados transcendem os Estados, operam nas suas fronteiras. S&o
também decisivos na conquista de mercados externos e na protecao dos
mercados locais. Os Estados sé@o estratégicos no estabelecimento dos
pactos comerciais, dos acordos de investimentos, da protecdo a producéo
produzida no seu territorio mediante barreiras alfandegarias, na pesquisa e
no desenvolvimento de novas tecnologias para subsidiar os interesses

empresariais, nos meios de comunicacdo de massa e na expansdo do
poder politico das entidades internacionais (IAMAMOTO, 2008, p.122).
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Etado na busca de estabilizar o mercado e superar as crises do sistema financeiro
com recursos advindos “das mais diversas fontes, e em especial dos contribuintes,
inclusive de baixa renda” (IAMAMOTO, 2008, p.123). Isso demonstra que a direcao
socioeconOmica da atividade estatal governa a favor do grande capital financeiro
O capital financeiro esta apoiado na divida publica e no mercado acionario
das empresas, e estes s6 sobrevivem através das decisdes politicas dos Estados
apoiados nas politicas fiscais e monetéarias.
As organizagfes financeiras internacionais — Fundo Monetario Internacional
(FMI), Banco Mundial (BM) e Organizagdo Mundial do Comércio (OMC) — defendem
0 poder do capital financeiro. Conforme Chesnais (2007, p.58), “estas instituicoes
desempenham funcbes significativas para o ajuste de integracdo dos espacos
mundiais, visando a producao e a reproducao do capital”, representam os interesses
dos Estados mais poderosos do mundo e pressionam os demais Estados nacionais
a adotarem politicas de liberalizacdo, desregulamentacdo e privatizacao através da
imposicao de reformas politicas, econémicas e sécio-culturais.
No proximo item, serd apresentada a funcdo dos organismos financeiros

internacionais no processo de producéo e reproducgéo do capital.

1.2 O Papel dos Organismos Financeiros Internacionais no Capitalismo

Financeiro

O FMI foi criado em julho de 1944 numa conferéncia das Nac¢des Unidas
ocorrida na cidade de Bretton Woods, Estados Unidos, para estabilizar o sistema
financeiro internacional. Nessa conferéncia, 45 paises acordaram em estabelecer
um sistema de cooperagdao econdmica, visando evitar a repeticdo das desastrosas
politicas econdémicas que contribuiram para a ocorréncia da Grande Depressdo na
década de 1930.

Além de promover a estabilidade econbmica internacional, o objetivo
essencial do Fundo é estimular o crescimento econdmico e fornecer assisténcia
financeira temporéria para paises em crises. Assim, as principais funcées atribuidas
ao FMI pelos seus Estatutos e pelas orientagdes do seu Conselho de Governadores
resultam do objetivo fundamental para o que ele foi criado no final da Il Grande

Guerra: a supervisao do sistema financeiro internacional, de modo a evitar graves
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membros, em particular. Desta forma, a referida instituicio desempenha,
essencialmente, funcbes de supervisdo e acompanhamento das economias
nacionais e internacionais e de empréstimo de recursos financeiros aos paises que
necessitem de reequilibrar as suas economias, nomeadamente as suas contas com
o exterior.'®

Os representantes do FMI relinem-se uma vez por ano numa Assembleia de
Representantes, instancia soberana do Fundo, que tém como missao tomar
decisbes importantes. O conselho de administracdo do FMI é composto por 24
membros advindos de oito paises que detém privilégios, séo eles: Estados Unidos,
Japédo, Alemanha, Franca, Reino Unido, Ardbia Saudita, China e RUssia.

Outro 6rgéo diretor do Fundo é o Comité Monetério Internacional (CMFI),
gue agrupa os 24 representantes do conselho de administracao e tém, como funcao,
aconselhar o FMI sobre o funcionamento do sistema monetario internacional.

A cada cinco anos, o conselho de administragcdo escolhe um diretor geral.
Existe uma regra que diz que esse cargo deve ser reservado a um europeu em
primeiro lugar, e em segundo lugar deve ser um representante dos Estados Unidos,
gue na pratica tem influéncia predominante. Conforme os estudos de Millet &
Toussaint (2006), desde 1969, o FMI possui uma unidade de conta prépria que
regula a atividade financeira dos paises membros e o Direito Especial de Saque
(DES), originalmente igual a US$1.

Atualmente é reavaliado diariamente a partir de uma cesta de moedas
fortes (45% pelo ddlar, 15% pelo iene, 29% pelo euro e 11% pela libra
esterlina). No inicio do més de setembro de 2002, 1 DES valia
aproximadamente US$1,32. O montante total dos recursos do FMI eleva-se
a 217,7 bilhdes de DES (US$ 288 bilhdes). Caso seja necessério, o FMI
pode pedir emprestado até 34 bilhdes de DES (US$ 45bilhdes) para
completar seus recursos (MILLET & TOUSSAINT, 2006, p.77).

Os autores citados compreendem que o FMI possui um modo de
funcionamento semelhante a de uma empresa. Cada pais membro tem a obrigacdo
de pagar o direito de adesdo, denominado “subscri¢cdo”. O pais torna-se acionista do

Fundo, uma vez que contribui para o seu capital. A subscri¢cdo € calculada conforme

a importancia geopolitica do pais em questdo e 25% dela deve ser paga em DES -

18 Disponivel em: < http://www.iseg.utl.pt/disciplinas/mestrados/dci/fmi_1.htm— > acesso em: 28 de
janeiro de 2008.
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moeda local do pais.

No ano de 2002, os recursos do FMI somavam-se no equivalente a US$ 157
bilhdes inutilizaveis para empréstimos (ouro, moedas fracas) e em US$131 bilhdes
utilizaveis (moedas dos paises da Triade). “As cotiza¢Bes dos Estados permitem ao
FMI constituir reservas que sdo depois emprestadas aos paises em situacdo de
déficit temporéario”. Os empréstimos sdo condicionados por acordos que determinam
as medidas que esse pais devera tomar para receber o dinheiro esperado: os planos
de ajustes estruturais (MILLET & TOUSSAINT, 2006, p.78).

O Banco Mundial e o FMI séo intuigcbes que se complementam. O Banco
Mundial também foi criado em Bretton Woods em 1944. Inicialmente, criou-se o
Banco Internacional para Reconstrucdo e o Desenvolvimento (BIRD) que tinha por
objetivo auxiliar a Europa no pés-segunda guerra mundial. Ao longo do tempo, o
papel do Banco Mundial evoluiu e este se tornou oficialmente a entidade
financiadora para o desenvolvimento dos paises em desenvolvimento - PED’s.

Quatro organismos constituem o grupo Banco Mundial, sdo eles: a
Sociedade Financeira Internacional (SFI) — responsavel pelo financiamento privado
dos PED’s; Associagédo Internacional de Desenvolvimento (AID), criada em 1960
para a concessdo de empréstimos aos paises mais pobres; Centro Internacional
para a Resolucdo dos Diferendos Relativos aos Investimentos (CIRD), criado em
1966, “que gere os conflitos de interesses” e a Agéncia Multilateral de Garantia de
Investimentos (AMGI), criada em 1988, para estimular os investimentos nos PED’s.

Assim como no FMI, no BIRD, cada pais membro nomeia seu representante.
Os conselhos dos representantes se rednem uma vez por ano para definir as
grandes linhas orientadoras. Seu conselho de administracdo, composto por 24
membros, é constituido com bases em regras idénticas as do FMI. O conselho de
administracao elege um presidente a cada cinco anos, existindo uma regra segundo
a qual esse cargo deve ser reservado a um norte-americano designado pelos
Estados Unidos.

A Associacao Internacional de Desenvolvimento (AID), apesar de ter um

estatuto de associacdo, na pratica, estq filiada ao Banco Mundial, entidade

1 Em 2002, as reservas de ouro do FMI eram de 103 milhdes de ongas, 0 mesmo que 3.217
toneladas, avaliadas em mais de US$ 30 bilhGes. Embora as reservas ndo interfiram nos
empréstimos concedidos pelo Fundo, lhes “conferem estabilidade e uma estatura essenciais aos
olhos dos atores das financgas internacionais” (MILLET & TOUSSAINT, 2006, p.77).
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2002, 80 dos 163 paises membros da AID (39 sendo da Africa) se enquadravam nos
requisitos necessarios para se beneficiar de empréstimos, isto €, tinham um
rendimento anual per capita inferior a US$ 875. Esses paises adquirem empréstimos
de longo prazo a taxas muito baixas (entre 0, 75%). Os fundos dessa Associacéo
advém dos paises mais ricos e séo reconstituidos a cada trés anos.

Os demais paises em desenvolvimento adquirem empréstimos junto ao BIRD,
gue seleciona projetos rentaveis a uma taxa préxima da taxa do mercado. Ao passo
gue os empréstimos concedidos pelo FMI sdo adquiridos a partir dos recursos de
seus acionistas, o Banco Mundial adquire fundos nos mercados financeiros. Os
principais acionistas do Banco Mundial sdo os paises ricos que representam a
seguranca para o alcance de fundos e taxas favoraveis. “O Banco Mundial goza de
uma posicao privilegiada no mercado para obter financiamentos, o que Ihe permite
margens de lucro para custear o seu funcionamento administrativo e até mesmo
para obter lucros anuais na ordem de US$1,5 bilhdo” (MILLET & TOUSSAINT, 2006,
p.89).

Com as tendéncias de endividamentos, o Banco Mundial passou a
desenvolver suas intervengbes em parceria com o FMI, numa perspectiva
macroecondmica, impondo politicas de ajustes que visam o equilibrio da balanca de
pagamentos dos paises endividados. O Banco Mundial cumpre a missdo de
aconselhar esses paises de acordo com a terapéutica do FMI, tendo em vista “a
melhor forma de reduzir o déficit orcamentario, mobilizar a poupanca interna,
incentivar a fixacdo dos investidores estrangeiros no pais e de liberalizar as trocas
de prec¢os” (idem).

Desta forma, o capital financeiro, como padréao de riqueza do capitalismo dos
nossos dias, passou a se tornar o modelo vigente da economia mundial a partir da
década de 1960, nos Estados Unidos. De acordo com Oliveira (1998b), esse capital
financeiro ndo mais se restringe as definicdes classicas, ja que agora possuem uma
funcd@o em si, e ndo apenas a de financiamento da industria. Este autor vai enumerar
os fatores que contribuiram para as mudancas na estrutura capitalista
contemporanea. Citando Tavares e Melin (1997), Oliveira (1998b) afirma que “as
transformagfes do sistema monetario financeiro” estdo relacionadas as alteragdes
na natureza do dinheiro, do crédito e do patriménio, da gestdo dos bancos centrais
sobre a liquidez e as taxas de juros; da emergéncia das corporacdes produtivas com
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dos capitais sob o regime de taxas de cambio flexiveis; da interagcdo desses
movimentos com as restricbes impostas as financas publicas; da
desregulamentacdo financeira e da conducdo das politicas de globalizacdo pela
hegemonia dos Estados Unidos.

Assim, a crise®® do capitalismo que marcou os anos 70 caracterizava-se por
uma forte recessdo da economia capitalista internacional, em que o modelo de
acumulacdo fordista, com base na producdo em série e no Keynesianismo®, ndo
conseguiu deter a queda da taxa de lucro. Com isso, a saida encontrada pelo capital
para o enfrentamento de sua crise se constituiu em adotar um novo padréo de
acumulacdo favorecido pela revolugdo tecnoldgica, com base na desregulacao
estatal via privatizagbes e cortes nas politicas de prote¢do social, na reducédo de
direitos sociais e trabalhistas. O ponto principal da reestruturacdo capitalista € o
aceleramento do Laissez Faire?, a liberdade do mercado, eliminando, assim, o
pacto social-democrata e o Estado intervencionista. Estas medidas vao favorecer
aos monopdlios financeiros que controlam a economia mundial em detrimento dos
direitos sociais e trabalhistas, o que se convencionou chamar de flexibilizacéo,
terceirizacdo (CORREIA, 2005, p.76).

Conforme a analise de Balanco e Pinto (2004), a crise, na qual o capitalismo
se encontra imerso, representa a acdo de uma colecdo de manifestacdes
econdmicas e politicas que caracterizam um periodo particular de sua trajetéria. Em
linhas gerais, os autores afirmam que a economia capitalista experimentou um
relevante desvio da taxa geral de lucro e a cristalizacdo de uma posicdo de
superproducao. Dessa forma, a crise acabou orientando o sistema para uma busca

de meios alternativos de enfrentamento do recuo da lucratividade por meio de

2 A desregulamentagdo do sistema monetario internacional e dois choques petroliferos (em 1973 e
1979) estiveram na origem de uma crise econdmica que, no inicio dos anos 70, travou o ritmo de
crescimento nos paises industrializados.

2L A teoria Keynesiana configura um conjunto de idéias que propunham a intervencéo estatal na vida
econdmica com o objetivo de conduzir a um regime de pleno emprego. As teorias de John Maynard
Keynes tiveram enorme influéncia na renovacgéo das teorias classicas e na reformulacdo da politica
de livre mercado. Acreditava-se que a economia seguiria o caminho do pleno emprego, sendo o
desemprego uma situagdo temporaria que desapareceria gracas as for¢as do mercado.

2 A expressdo laissez-faire (em portugués deixa fazer, deixa passar) foi a palavra de ordem do
liberalismo econdmico, cunhada no século XVIII pelos fisiocratas franceses, representa um principio
defendido pelos economistas mais liberais e que defende que o Estado deve interferir o0 menos
possivel na atividade econdmica e deixar que os mecanismos de mercado funcionem livremente.
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taxas de mais-valia, vinculadas ao processo de flexibilizacdo e fragmentacdo do
trabalho” (BALANCO & PINTO et. al. 2004, p.13).

As medidas adotadas para a desregulamentacéo financeira passaram a ser
feitas através de ajustes estruturais que os Estados centrais passaram a impor via
Banco Mundial, Fundo Monetério Internacional e Organizagdo Mundial do Comércio
aos estados nacionais, dando-lhes o perfil politico-econémico materializado no
receituario neoliberal.

O Banco Mundial, o FMI e a OMC desempenham funcdes relevantes para o
ajuste de integracdo dos espacos mundiais, visando a producdo e reproducdo do
capital. A preocupacgao contida na agao dessas instituicbes consiste nos seguintes

eixos dominantes:

i) O capitalismo enquanto eixo da esfera econémica; ii) a democracia liberal
no campo politico; iii) valores culturais coerentes com as perspectivas
liberais. Este ideario torna-se uma quase obrigacao a ser cumprida pelos
paises que disputam empréstimos ou ajuda financeira, principalmente, nos
momentos em que enfrentam dificuldades de captacdo de recursos para
projetos produtivos ou crises cambiais, associados a problemas nos
balancos de pagamento (OLIVEIRA 1998b apud BALANCO & PINTO et.
al., 2004, p 13).

Visando consolidar o ideario neoliberal, o FMI e o Banco Mundial impdem os
ajustes estruturais aos paises que enfrentam dificuldades. Ha uma sintonia entre

FMI e Banco Mundial nas principais estratégias das “reformas” institucionais. As

“recomendacbes®®” e seus respectivos objetivos, que compdem o0s ajustes

estruturais, sao:

A condicao de liberalizar o comércio, revisar politicas de precos, diminuir os
subsidios com objetivo de permitir a operacionalizacdo das vantagens
comparativas; eliminar restricbes ao investimento externo e alentar a
intermediacdo financeira com taxas de juros reais positivas com o intento
de remover a repressao financeira e fomentar a livre circulacdo de capitais;
redefinir o papel do setor publico em atividades econémicas, reduzir os
programas sociais universalizantes, eliminar subsidios aos bens e servigos
publicos objetivando estimular a iniciativa privada, estabelecer prioridade
de investimentos sociais (politicas focalizadas) e desalentar gastos
improdutivos que pesem no déficit fiscal( BALANCO & PINTO et.al. 2004,
p. 13-14).

# s3o0 as mudancas em termos de politicas econbmicas “aconselhadas” pelos organismos

internacionais, visando um ajuste fiscal capaz de gerar superdvits primarios para garantir o
pagamento da divida externa.
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5 sao membros do FMI e seu voto depende do

montante de quotas em seu poder; esta quantidade, maior ou menor, é reflexo da
contribuicdo de dinheiro que cada membro faz anualmente. Os Estados Unidos
detém 18% dos votos e outros quatro membros (Franca, Alemanha, Japéo e
Inglaterra) detém, juntos, 22%, implicando em que somente cinco paises controlam
40% das decisbes e dos recursos. Desse jeito, o0 controle americano néo se
restringe apenas aos aspectos organizativos, uma vez que o diretor executivo norte-
americano conta com meios reais para influenciar nas decisées do FMI, o que
contraria, por conseguinte, os outros diretores executivos de ulteriores paises.
autores Balanco e Pinto et.al (2004, p.10) destacam, também, que o tesouro
estadunidense exerce grande influéncia na estrutura de poder do Fundo.

O Banco Mundial, em parceria ideolégica com o FMI, continua a
desempenhar papéis a que sempre se propds desde sua criagdo como parte dos
acordos de Bretton Woods. Atualmente, 180 paises sdao membros do Banco. Os
cinco acionistas principais sdo os mesmos do FMI: Alemanha, Estados Unidos,
Franca, Japao e Inglaterra. Ressalta-se que os Estados Unidos possuem
aproximadamente 19,0% dos votos junto ao Banco Mundial, o que Ihe garante o
status de pais membro de maior influéncia. As decisdes no Banco Mundial requerem
uma maioria de ordem de dois ter¢cos dos votos para as decisdes correntes e de
guatro quintos de votos para mudancas no Acordo Geral.

Nos ultimos anos, o Banco Mundial acentuou seu papel como intermediario
na obtengcdo de fundos junto, por um lado, aos bancos privados internacionais e,
principalmente, junto aos governos, por outro. Essa expansdo dos recursos
captados pelo Banco Mundial junto aos investidores financeiros, principalmente
americanos, significou uma adequacéo dessas instituicdes aos padrbes que regem
atualmente o mercado financeiro. De acordo com os autores supracitados, além do
Banco Mundial e do FMI, as novas formas de integracdo capitalista se sustentam,
também, através da OMC. Estas instituicdes formam um tripé “virtuoso” para a
producéo e a reproducgao do capitalismo.

A OMC, da mesma forma que o FMI e o Banco Mundial, se transformou num
instrumento relevante da politica econdmica externa de paises desenvolvidos e,
particularmente, daqueles com hegemonia no cenario internacional. Observa-se
claramente que o novo papel das instituicbes internacionais viabiliza a

instrumentalizagdo do novo processo integrativo do capital dos espagcos mundiais,
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centralizacdo capitalista acelerada e ampliando a

concentracdo do poder econdmico e politico num espaco restrito, qual seja, o
Estado-nacao norte-americano (BALANCO & PINTO et.al. 2004, p.15).

A partir dos anos 70, a divida externa dos paises latino-americanos comeca
a crescer, acelerando sua dependéncia. O endividamento dos referidos paises
passa a ser feito pelo sistema financeiro internacional com taxas de juros flutuantes,
e nao mais por instituicdes governamentais, aumentando a dependéncia e a
vulnerabilidade das suas economias. Assim, "0os Estados passaram a se submeter
as imposicdes das agéncias financeiras internacionais, de adogao de programas de
estabilizacdo e de ajuste estrutural’( ARANTES, 2002, p.76).

Nesse processo, 0os Estados Nacionais perdem sua soberania, pois, quando
o capital estrangeiro realiza os empréstimos, ele impde condicionalidades®’. O
aumento da divida externa é uma consequéncia dos constantes empréstimos
buscados no exterior, fazendo com que esses organismos ditem as regras e
deixando, de fato, os paises deficitarios cada vez mais dependentes.

Destaca-se que a divida externa se constitui como um fator de presséo para a
adocdo de medidas impostas através de condicionalidades, fazendo com que os
organismos financeiros internacionais cumpram o papel de vigilantes, isto é, de
cobradores da implementacdo de ajustes estruturais. Assim, o FMI e o Banco
Mundial, a partir da década de 80, passaram a desempenhar um papel protagénico
na orientacdo das politicas econémicas adotadas pelos Estados Latino-Americanos.

Dessa forma, as politicas econémicas e sociais implementadas pelos paises
de capitalismo periférico ficam reféns das condicionalidades impostas pelos referidos
agentes financeiros internacionais.

Sera apresentado, no proximo item, como 0S ajustes estruturais tém
influenciado as politicas estatais dos paises de capitalismo periférico, em especial,

as brasileiras.

1.3 A influéncia dos Organismos Financeiros Internacionais na politica estatal

brasileira no contexto da financeirizacao

# As “condicionalidades” s&o as condicdes exigidas em termos de politicas econdmicas que garantam
aos credores internacionais o pagamento dos compromissos assumidos. Os recursos vao sendo
liberados mediante o cumprimento dessas, que passam a moldar toda a politica nacional. As
exigéncias sdo em torno de um ajuste fiscal capaz de gerar superavits primarios para garantir o
pagamento da divida (CORREIA, 2005).
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Situar a influéncia dos organismos financeiros internacionais na politica
social brasileira remete ao contexto histérico do triunfo do neoliberalismo alinhado as
“reformas” defendidas pelo Banco Mundial e pelo FMI. Essas “Reformas” exigem
ajustes estruturais nos paises devedores, desresponsabilizando o Estado da area
social.

O neoliberalismo® dos anos 80 deslocou da esfera estatal a
responsabilidade de intervencdo da &rea social, no sentido de um minimo Estado
para o social e um maximo Estado para o capital, na qual a “desresponsabilizacao
estatal das respostas as sequelas da questdo social é (supostamente) compensada
pela ampliacdo dos sistemas privados mercantis (do chamado terceiro setor)”
(MOTANO, 2001, p.22). Desta maneira, o Estado vem transferindo suas
responsabilidades para a sociedade. Os apelos ao voluntariado, a “refilantropiza¢ao”
da assisténcia, o repasse dos servicos ao terceiro setor tém funcionado como
mecanismos estratégicos para enfraguecer os movimentos populares e sindicais e
fragiliza-los.

De acordo com Behring (2008), no desenho das funcdes do Estado, as
politicas sociais aparecem revestidas de um discurso ideolégico, com caracteristicas
paternalistas, geradoras de desequilibrios, deixando de ser direito social a medida
que devem ser acessadas via mercado. Existe, neste cenario, a tendéncia de
minimizacdo dos gastos publicos com as politicas sociais a0 mesmo tempo em que
se incentiva as privatizacfes para o atendimento dessas mesmas politicas.

Nesse cenario, as politicas sociais devem seguir o padrdo dos ajustes
estruturais, nos quais se envolvem: a desregulamentacdo dos mercados, através da
diminuicédo do déficit fiscal e/ou do gasto publico, visando as politicas de privatizacdo
“pela capitalizacdo da divida e um maior espaco para o capital internacional,
inclusive como condicdo de empréstimos” (BEHRING, 2008, p.65). A orientacao
para o rumo das politicas sociais € a focalizacdo, a0 mesmo tempo em que se
estimulam a solidariedade e o voluntarismo, bem como a atuacéo das organizacdes

filantrépicas e das organizacdes ndo governamentais.

% Neoliberalismo é um sistema econémico que prega uma intervencdo minima do Estado na
economia, deixando o mercado se autorregular com total liberdade. Defende a instituicdo de um
sistema de governo onde o individuo tem mais importancia do que o Estado, sob a argumentagdo
de que quanto menor a participacdo do Estado na economia, maior € o poder dos individuos e
mais rapidamente a sociedade pode se desenvolver e progredir, buscando um Bem-Estar Social.

Esse tipo de pensamento pode ser representado pela privatizacéo e pelo livre comércio.
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como é o caso do Brasil — tiveram suas politicas de ajustes voltadas mais para o
ambito econdémico — atividades comerciais, industriais e desemprego. “Os ajustes,
por sua vez, relacionados as politicas sociais estdo voltados para a elaboracdo de
programas sociais focalizados, de cunho emergencial, com base na ‘solidariedade
comunitaria” (SOARES, 2002, p. 15).

E, dessa forma, que a tendéncia a focalizacéo da politica no atendimento aos
mais pobres vem ganhando espaco na agenda dos organismos financeiros
internacionais. As intervengbes do Banco Mundial se guiavam pelas ideologias
desenvolvimentistas; seus empréstimos eram voltados para a area de infraestrutura
“na perspectiva de que o desenvolvimento econdmico resolveria naturalmente o
problema da pobreza e tiraria os paises subdesenvolvidos do atraso, elevando-os ao
patamar de paises desenvolvidos” (CORREIA, 2005, p.118). No entanto, Soares
(2002, p.20) demonstra que tais politicas focalistas de combate a pobreza, proposta
pelos referidos organismos, visam equilibrar as problematicas da pobreza e do
abandono social dos paises subordinados aos ajustes (neoliberal).

Nos paises da América Latina, o processo de ajuste estrutural e o de
“reformas” surgem em fins dos anos 80 e inicio dos anos 90. A natureza desses
ajustes passou por modificagdes entre essas duas décadas. Na primeira década, 0s
ajustes visavam ao equilibrio das contas publicas, cortes nos salarios e gastos
publicos, tendo por objetivo gerar saldos na balangca de pagamento comercial e no
pagamento da divida externa. Na década seguinte, a meta do ajuste ndo se limitou a
producédo de saldos comerciais favoraveis e ao zelo pelo enxugamento nos gastos
publicos, mas preocupou-se com o aumento nas importacdes, com o intuito de
ampliar a competitividade dos paises latino-americanos, garantindo o pagamento
das contas externas com a intensificacdo dos fluxos de capital externo (SOARES,
2002, p.21).

Os ajustes estruturais acordados na América Latina tém por objetivo a
obtencdo de superavits primarios para o pagamento da divida externa. Contudo,
Soares (2002) afirma que tais ajustes ndo conseguiram estabilizar suas economias,
resultando numa baixa arrecadacéo fiscal e num aumento da divida interna, o que

implicou em desajustes fiscais e patrimoniais no ambito do poder publico.
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entagcfes dos ajustes estruturais exigem um

permanente ajuste fiscal, que, no entanto, ndo tem conseguido se reverter em
aumento da carga fiscal, o que evidencia a dificuldade de arrecadacéo tributaria.
Desse modo:

[...] mesmo reconhecendo as gritantes evidéncias do fracasso social do
ajuste, os organismos internacionais mascaram a impossibilidade de que, a
persistir a mesma politica econdmica, esse fracasso possa ser revertido,
impondo uma visdo de que os problemas sociais hoje existentes séo
apenas um problema de administracédo do ajuste, culpabilizando, mais uma
vez, os Estados nacionais de serem incompetentes na gestdo econémica e
social. E nessa perspectiva que se situam as recomendacdes recorrentes
da necessidade de ‘reformas’, baixo o argumento de que elas ou ainda ndo
foram realizadas ou foram mal implementadas nos paises latino-
americanos (SOARES, 2002, p. 31):

A adocdo do ideério neoliberal no Brasil, embora tenha sua génese no
governo Collor de Mello, tem suas bases fincadas no governo do presidente
Fernando Henrique Cardoso (1995-2002). Assim, foi no governo de FHC que se
desenvolveu o projeto politico-econémico de forte base neoliberal, em que o Brasil
entra na rota dos ajustes estruturais ja referidos.

A direcédo politica assumida pelo governo FHC, a partir da primeira metade da
década de 90, configura o agravo da condicdo econdmica e social da classe
trabalhadora e a piora das condi¢cdes de reproducéo socioecondémica dos setores
meédios da sociedade.

Este governo atuou de acordo com as propostas neoliberais amarradas no
Consenso de Washington, dando inicio a um processo de privatizagdo das estatais -
a exemplo da venda da Vale do Rio doce -, aumento exorbitante do desemprego,
precarizacdo das politicas de saude, assisténcia social, educacdo, previdéncia,
moradia, além do aumento da divida externa e o descaso com o0s servidores
publicos através da inércia salarial.

Apesar do grave quadro socioecondmico do pais apresentado nessa década,
ndo se pode reduzir suas causas a atuacdo dos governos nacionais da Ultima
década do século XX.

As relagdes do Brasil com os organismos financeiros internacionais remontam
a conferéncia de Bretton Woods em 1944, onde o Brasil participou como um dos
seus signatarios. Ja em 1954, durante o segundo governo de Getulio Vargas, “o FMI
concedeu um empréstimo ao Brasil do banco norte-americano Eximbank”

(CORREIA, 2005, p.93). “As condicdes béasicas exigidas pelo FMI, nessa época, era
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,, nentos, através da ampliagdo das exportacdes e da
reducdo das importacdes” (ARANTES,2002, p.94).

Conforme o autor citado, o primeiro acordo do Brasil com o FMI foi feito em

1958 e tinha por objetivo, equilibrar a balanca de pagamentos do pais. Entretanto, as
condicionalidades impostas pelo FMI para tal empréstimo (300 milhdes) —
liberalizagdo das importacdes, eliminacdo de subsidios e alteracdes no sistema
cambial — se chocavam com o plano de metas do entdo Presidente da Republica
Juscelino Kubitschek, que visava o desenvolvimento econémico do pais e a
mudanca da capital para Brasilia, levando o entdo presidente a romper com o FMI
em 1959.

Durante o governo de Janio Quadros, houve uma “melhora” na relagédo do
Brasil com o FMI, visto que o pais submeteu-se a rigorosas medidas econémicas:
corte nos gastos publicos, desvalorizagdo do cruzeiro em 100% para estimular as
exportacdes, dentre outras. Assim, firmou-se um acordo com o clube de Paris,
permitindo o reescalonamento da divida de US$ 407 milhdes.

O Estado p6s-64 foi essencialmente funcional a consolidagdo do capitalismo
monopolista, antinacional e antidemocratico. Seu eixo de intervencéo passa a ser a
garantia dos super lucros dos monopdlios. O Estado autoritario levou a exaustao e
aos impasses atuais de déficit e dividas publicas internas e externas.

Dessa forma, a submissdo do Estado brasileiro aos planos do capital na
época da ditadura foi evidenciada com 0s novos acordos estabelecidos com o Banco
Mundial e o FMI, com o apoio norte-americano ao golpe militar. E através de novas
medidas para expanséo do capital - a revogacédo da Lei de Remessas de Lucros,
controle de precos, supresséo de subsidios, fim da estabilidade no emprego - que o
Banco Mundial e o FMI recomegcam a liberar empréstimos. A partir de 1967, a
prioridade do governo militar passa a ser o crescimento acelerado da economia. O

26» ara 0 crescimento econdmico

objetivo dessa politica chamada “milagre brasileiro
dos setores produtores de bens destinados as camadas altas e médias da
sociedade e teve, como consequéncia, o aumento exorbitante da divida externa,

tornando o pais cada vez mais dependente do FMI.

%6 O “milagre brasileiro” foi um periodo de intenso crescimento do PIB e da producéo industrial, devido
o grande crescimento do comércio mundial e dos fluxos financeiros internacionais. Porém ao mesmo
tempo em que ocorreu um intenso crescimento econdémico, agravaram-se as questdes sociais, com
aumento da concentracdo de renda e deterioracdo de importantes indicadores de bem estar social. O
milagre, por fim, aprofundou as contradi¢bes estruturais da economia e os problemas decorrentes de
sua enorme dependéncia em relacao ao capital internacional.
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colégio eleitoral que marca o inicio da transicdo democrética. Durante sua
campanha eleitoral, havia indicios de que Tancredo “pagaria a divida externa com a
fome do povo”. Com a morte de Tancredo, assume o0 vice-presidente José Sarney,
“0 qual procurou desenvolver uma politica econbmica sem o0 monitoramento do FMI”
(CORREIA, 2005, p.96).

Sendo assim:

A vitéria de Tancredo Neves representou a afirmacgéo dos setores politicos
e sociais que optaram pela transicdo conciliadora e a articularam nos
circulos mais estreitos e influentes do poder civil e militar (governo,
Congresso, Forcas Armadas, associacdes patronais). Foi a vitéria de um
grande pacto politico entre forcas conservadoras, aliadas tradicionais do
regime militar, e grupos da elite que a ele resistiram de varias maneiras.
Um pacto entre as elites, fiel a tradicdo politica brasileira [...], apresentado
em nome da ‘coesdo nacional’ e feito ndo para enfrentar, mas para
substituir o regime [...] dentro de suas préprias regras (TEIXEIRA, 2000, p.
313).

Para Santana (2006, p.48), mesmo diante de um pacto entre elites, € inegavel
os avancos de natureza politica conquistados na Constituicdo de 1988,
principalmente no que diz respeito a incorporacdo das demandas dos movimentos
reivindicatorios. Netto (1999) afirma que a Constituicdo de 1988, pela primeira vez
na historia brasileira, apontou para um Estado de Bem-Estar Social, pois de forma
inédita, houve garantia para além dos direitos civis e politicos: os direitos sociais.
“Com isto colocava-se o arcabouco juridico-politico para implantar, na sociedade
brasileira, uma politica social compativel com as exigéncias de justica social,
equidade e universalidade” (NETTO, 1999, p.77).

O governo de FHC implantou um projeto que retrocedeu as conquistas
politicas do processo de redemocratizacdo, 0 qual estabeleceu possibilidades
efetivas na area social, com politicas que favoreceram a classe trabalhadora.
Contrariamente as necessidades da classe trabalhadora, notadamente ao que se
refere a politica social, 0 governo citado priorizou a reducéo do déficit pablico e, em
nome da estabilidade da moeda, cortou os investimentos na politica de saude,
educacédo, agricultura, seguranca, dentre outros (SANTANA, 2006, p.49 apud
LESBAUPIN, 1999).

O governo FHC seguiu os passos do ideario neoliberal, submetendo-se as
regras da economia mundializada - regras ditadas pelo Fundo Monetario
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Estado renuncia a seu papel regulador e provedor,

deixando esses servi¢os aos cuidados das livres forgcas do mercado. As imposi¢cdes
do FMI — exigéncias de reajuste estrutural, a reforma do Estado, liberalizacdo da
economia — tiveram como consequéncias alteragcdes na Constituicdo Federal que
vem se realizando desde 1991, durante o governo Collor.

Portanto:

A reforma promove alteragbes do artigo 170° da Constituicdo Federal de
1988, que tinha como objetivo proteger a indUstria nacional [...] mudancas
no artigo 177° implicou na quebra do monopdlio estatal do petrdleo. A
prestacdo de servigos de telecomunicacbes também foi aberta a qualquer
empresa nacional ou estrangeira, com a alteracdo do artigo 21° (CORREIA,
2005, p.99).

O projeto politico deste governo tem seus moldes na contrarreforma do
Estado, expressa na privatizacdo das empresas estatais e na reducdo das
atividades do setor publico. Assim, o discurso que sustenta esse projeto é o da
ineficiéncia do setor publico estatal, demonstrando que o setor privado tende a
promover o crescimento econOmico. As orientacdes neoliberais estabelecem a
necessidade de um Estado minimo que cumpra apenas algumas fun¢bes basicas,
isto é, que se afaste das fungbes "nao prioritarias”.

Segundo Santana (2006), as orientacbes para as contrarreformas e 0s
ajustes, no ambito estatal, foram sintetizadas por Bresser Pereira, Ministro da
Administracdo Federal e Reforma do Estado, no primeiro governo de Fernando
Henrique Cardoso. Para o entdo ministro, as crises, pelas quais o Estado tinha
passado desde os anos 70, evidenciavam a necessidade de reconstrui-lo. Neste
sentido, Bresser enumera propostas que estabelecem as bases de organizacdo do
Estado brasileiro que devem facilitar o ajuste fiscal, em especial, nos estados e
municipios e tornar moderna e eficiente a administracdo publica.

Sendo assim:

A proposta de reforma do aparelho do Estado parte da existéncia de quatro
setores dentro do Estado: (1) o ndcleo estratégico do Estado, (2) as
atividades exclusivas do Estado, (3) os servicos n&o-exclusivos ou
competitivos, e (4) a producdo de bens e servicos para o mercado
(BRESSER,1996, p. 283).
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Ao do entdo ministro, 0s servigos n&do-exclusivos do

Etado (universidades, escolas técnicas, centros de pesquisa, hospitais, museus)
devem ter forma de propriedade com carater publico ndo-estatal, desenvolvidos por
“organizacdes ndo governamentais”, por meio de um contrato de gestdo com o
Estado, o que “ndo pode ser confundido com privatizacao, tendo em vista que esse
programa deve garantir o carater publico das organizagfes, embora sejam de direito
privado” (BRESSER,1996, p.299).

Tal proposta demonstra a intencionalidade de desresponsabilizar o Estado
“quanto as politicas sociais que devem ser repassadas tanto aos estados e
municipios quanto as entidades da sociedade, através das ‘organizagbes sociais”
(SANTANA, 2006, p.52). Esta proposta estd perfeitamente de acordo com os
principios neoliberais de minimizacdo do Estado para a area social e de intervencao
nas atividades de natureza politica e econébmica que facilitem a competitividade do
pais em escala internacional.

Behring (2008), ao analisar as propostas de contrarreforma do Estado
brasileiro nos anos 90, demonstra que ha uma aparente esquizofrenia entre o

discurso da reforma e a politica econdmica, pois,

Argumenta-se que o problema estd localizado no Estado, donde é
necessario refuncionaliza-lo para novas requisi¢des, corrigindo distorgdes e
reduzindo custos; enquanto isso, a politica econémica corréi
aceleradamente os meios de financiamento do Estado brasileiro por meio
de uma insercdo na ordem internacional que deixa o pais a mercé dos
especuladores no mercado financeiro, de forma que todo o esfor¢co de
reducdo de custos preconizado escoa pelo ralo do crescimento galopante
das dividas interna e externa (BEHRING, 2008, p. 199).

As politicas sociais no neoliberalismo sdo caracterizadas pela redug¢do dos
gastos sociais publicos; pela descentralizacdo dos servigos sociais, através da
transferéncia de responsabilidades para estados e municipios sem 0 repasse
orcamentario suficiente para a implantagdo de tais politicas, principalmente no que
se refere as politicas sociais; pela privatizacado total ou parcial dos servicos — de que
a saude e a educacdo sdo expressoes. Esse cenario tem como caracteristicas 0s
apelos a solidariedade, a exemplo do Programa “Comunidade Solidaria”,
experimentado no governo Fernando Henrique Cardoso (SOARES, 2002).

No contexto dos ajustes estruturais, a influéncia dos organismos

internacionais na elaboragé@o e na execuc¢do das politicas sociais é cada vez maior.
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écada de 80, o Banco Mundial e o FMI passaram a

orientar 0s rumos das politicas locais e nacionais nos paises em desenvolvimento.
Contudo, até a primeira metade da referida década, a preocupagdo com 0s “setores
mais pobres” ndo configurava o centro de atencdo desses organismos. Ja na
segunda metade da mesma década, os citados organismos internacionais passaram
a indicar a necessidade de programas compensatorios e assistenciais de um lado e
as politicas de ajustes de outro.

Nesses termos:

Perante a constatacdo do fracasso das medidas de ajuste automaético,
propostas pelos organismos internacionais, foi necessario realizar algumas
inflexes nas orientagbes futuras em relacdo aos chamados paises
periféricos. Essas mudancas, que buscam acompanhar as novas
exigéncias e necessidades do grande capital, ttm como marco a reuniao
realizada em 1989 entre representantes do FMI, BID, BIRD e do governo
dos EUA, com economistas latino-americanos, que passa a ser conhecida
como Consenso de Washington (PASTORINE, 2002, p. 174-175).

A privatizacdo do sistema de protecdo social defende a necessidade de
focalizar as acdes sociais no atendimento aos problemas mais urgentes das
populacées empobrecidas. Nesse sentido, coloca-se em execu¢cédo um leque variado
de programas sociais focalizados e emergenciais para combater a pobreza e
“atender as populacdes mais ‘vulneraveis’ que se transformam cada vez mais em
estorvos para o crescimento econémico, entendendo que excessivas desigualdades
podem provocar conflitos sociais graves” (PASTORINE, 2002, p.176),

Desta forma, conforme a autora citada, as orientacdes dos organismos
internacionais para o0s paises de capitalismo periférico, pautado nos programas
sociais de “alivio” a pobreza, devem ter carater de complementaridade as “reformas”

econdmicas e ajustes estruturais, sendo:

[...] dirigidos para aqueles que supostamente ‘fracassaram’ na sociedade
por ndo saberem enfrentar os azares da vida, tanto no mercado de trabalho
[...] quanto na esfera do consumo, e que, portanto, dependem da ajuda de
outros (incluido aqui o Estado) para satisfazer as suas necessidades
basicas. Para eles serdo reservados alguns programas focalizados e
emergenciais, como forma de ajuda-los a sobreviverem na pobreza (mas
nao supera-1a) [...] (PASTORINI, 2002, p. 213-214).

Simionatto (2000) afirma que, nos ultimos dez anos, as agéncias multilaterais
de crédito passaram a dispor de recursos para programas compensatérios
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diminuir as consequéncias das politicas de ajuste na vida da classe trabalhadora. A
autora ainda destaca que, na realidade, esses programas conseguem apenas
reduzir as consequéncias do processo de globalizagcéo, ajustar e modernizar a
economia, ndo alterando as causas estruturais da pobreza.

E desta forma que os organismos internacionais tém influenciado na
elaboracdo das politicas sociais dos paises em desenvolvimento. Dentre esses
organismos, 0 Banco Interamericano de Desenvolvimento tem um papel
fundamental, pois este, conforme Santana (2006, p.57), se configura como “um
importante financiador de politicas econbémicas e sociais para 0s paises
subdesenvolvidos, e vem sobressaindo-se, entre 0s organismos internacionais,
como financiador de politicas para a area social”.

Ressalta-se que os componentes de reformas propostos pelos organismos
internacionais evidenciados pelos programas de ajustes macroeconémicos buscam
o equilibrio fiscal do setor publico, as privatizacbes de estatais e a reducdo de
politicas sociais, retirando o seu carater universalista.

Na proxima sec¢do, serdo levantadas algumas consideragfes com referéncia
as Politicas Sociais no governo Lula, procurando analisar como este governo tem se

subordinado aos ditames do capital financeiro.
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Esta secdo traz a analise das questdes econdmicas, sociais e politicas
durante o governo Lula, procurando demonstrar como esse governo manteve a
mesma politica do governo anterior.

A dindmica macroecondmica do governo petista subordina-se a
predominancia do capital financeiro, mantendo a mesma politica econémica do
governo de Fernando Henrique Cardoso. Do ponto de vista estrutural, recolocou na
ordem do dia a continuagdo do modelo liberal, posto a partir da liberalizacdo das
relacdes econdmicas internacionais, da implementacido de reformas no ambito do
Estado (a exemplo da Previdéncia Social) e da privatizacdo de empresas estatais,
qgue implica reconfigurar a intervencédo estatal na economia e na sociedade e um
processo de desregulacdo do mercado de trabalho, reforcando a exploracdo da
forca de trabalho (FILGUEIRAS & GOLCALVES, 2003). Neste contexto, a politica
social passa a ser a fonte dos elevados superavits fiscais definidos no governo de
FHC e aprofundados no governo Lula.

Dessa forma, para apreender o rumo das politicas sociais durante o governo
em questao se apresentou nesta se¢cdo uma andlise sobre: a politica econémica e
social no governo Lula, bem como se analisou as Cartas de Intengdes do governo
brasileiro — 2003/2005 — ao FMI, desvendando o nivel das rela¢des deste pais com o

Fundo Monetéario Internacional.

2.1 A politica econdmica do governo Lula (2003-2006)

A eleicdo de 2002 configurou um novo marco politico no Brasil: a vitoria
esmagadora de um partido politico de esquerda que, pela primeira vez na historia do
pais, elegeu um representante da classe trabalhadora. Esta guinada representou
para os segmentos mais pobres da populagcéo a expectativa de mudancgas no que se
refere a ruptura com a politica neoliberal, que foi claramente implementada a partir
do governo Collor e aprofundada no governo de Fernando Henrique Cardoso. A
eleicdo de Luis Inacio Lula da Silva representou um sopro de esperanca muito
grande para a populacgéo, principalmente, no que tange a retomada de uma politica
desenvolvimentista voltada para area social, na qual a prioridade deixasse de ser o
mercado (ALVES, 2003).
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as das forcas politicas que o elegeram, o governo

Lula se distanciou significativamente das propostas sustentadas pelo Partido dos

Trabalhadores antes de assumir a presidéncia do pais, apresentando, desta forma,

uma politica de continuidade com o governo anterior.

Lula - Discurso da vitéria®” - 28 de outubro de 2002:
Ontem, o Brasil votou para mudar. A esperanca venceu o medo e o
eleitorado decidiu por um novo caminho para o pais. Foi um belo
espetaculo democratico que demos ao mundo. Um dos maiores povos do
planeta resolveu, de modo pacifico e tranquilo, tracar um rumo diferente
para si. [...] A maioria da sociedade brasileira votou pela adocdo de outro
modelo econdmico e social, capaz de assegurar a retomada do
crescimento, do desenvolvimento econdmico com geragdo de emprego e
distribuicdo de renda. [...] Ndo ha solugdo milagrosa para tamanha divida

social, agravada no Ultimo periodo. Mas é possivel e necessario comecar,
desde o primeiro dia de governo [...].

Lula - Discurso em reunidao com Ministros do PT - 24 de novembro de 2004:

Eu ndo mexo na politica econdmica. Ndo tem volta. O caminho esta
tomado e ponto final. Ndo adianta inventar. Os resultados sdo positivos e
estamos colhendo os frutos, que devem aparecer em 2005. E importante
gue todo o governo e o partido tenham unidade de acéo e discurso afinado.
Quem pensa em contestar 0 rumo da economia nao tera espaco comigo
para discutir isso (LESBAUPIN, 2006, p.01).

Luis Inacio Lula da Silva condenava a "submissédo" de governos brasileiros
aos "ditames" do Fundo Monetério Internacional e a abertura ao capital financeiro
internacional. Ao longo de suas campanhas eleitorais, ele vai alterando sua
estratégia para se acomodar as novas realidades. A primeira iniciativa do Presidente
Luis In&cio, apds a eleicdo, foi continuar o que Fernando Henrique Cardoso néo
terminou: a “reforma da previdéncia’, a qual consistiu na mudanca do sistema
previdenciario dos servidores publicos, estabelecendo o mesmo teto para as
aposentadorias dos empregados dos setores publico e privado; criou a previdéncia
complementar definida em legislacdo especifica e aprovou a prorrogacédo da D.R.U.
(Desvinculacdo das Receitas da Unido) até 2011.

A D.R.U. foi criada em 1994 e instituida como Desvinculacdo de parte dos

Recursos da Seguridade Social com criagdo do Fundo Social de Emergéncia. Esse

2 Disponivel em: http://noticias.terra.com.br/eleicoes/interna/0,,0164590-E1380,00.html, acesso em
15 de janeiro de 2010.
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stabilizagdo Fiscal em 1997, e, finalmente, para

expressar seu verdadeiro caréter, foi renomeado para Desvinculagcdo de Receitas da
Unido — D.R.U.%. Este, por sua vez, permite que o Executivo retire das rubricas
originais até 20% das verbas arrecadadas por uma série de impostos. Na préatica,
tendo em vista a politica econdmica neoliberal executada no pais ha mais de uma
década, representa a retirada de verbas para investimentos publicos e o seu uso
para enriquecer os bancos nacionais e internacionais, através do pagamento de
juros da divida ( MARQUES & MENDES, 2004),

Essa medida recebeu franca oposicdo de setores comprometidos com a
sociedade e o Partido dos Trabalhadores, em 2000, se posicionou em contrario a
sua aprovacao no Congresso Nacional. Entretanto, quando Luis In4cio Lula da Silva
assume a presidéncia, “esse mesmo partido encaminhou a proposta de “Reforma
Tributaria”, ampliando a vigéncia da D.R.U. para 2007 e, em seguida, para 2011,
esquecendo os principios antes defendidos” (MARQUES & MENDES, 2004, p.06).

Outro ponto, que mais demonstra os termos de continuidade na politica
econO6mica do governo Lula, é a énfase no superavit primario demonstrado a partir
do aumento da meta de superavit primario para o ano de 2003 de 3,75% do PIB
para 4,25%. A tese é a estabilizacdo da relacdo divida/PIB, argumentando-se que
esta € a condicdo fundamental para que a economia alcance o “equilibrio” e possa,
dessa forma, crescer de maneira estavel, sinalizando para o mercado e para o FMI a
politica do governo de garantir a “solvéncia do pais e a estabilidade da economia”.
Tal como no governo de FHC, o superavit primério aparece como condigdo
fundamental para que se possa ganhar confianca dos mercados e, no futuro, vir a
crescer (FILGUEIRAS & PINTO, 2003).

A manutencdo de superavits primarios cria condi¢des para se transferir
recursos de uma parcela significativa da populagdo para outra de numero bem
menor: os retentistas - aqueles que detém titulos do governo. Isto se deve ao fato de
gue “o superdvit primario exclui os juros nominais, o que implica que esta rubrica
nao sera afetada por cortes que fatalmente séo feitos nos chamados gastos
primérios (despesas de custeio e investimento) para se alcancar a nova meta”
(FILGUEIRAS & PINTO, 2003, p.20).

2 Emenda Constitucional 27 desde 21/03/2000.
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politica econdmica passou a ter como objetivo fundamental a obtencdo de superavits
primérios em montantes acima de 3% do PIB. Em 2002, ultimo ano do Governo
FHC, esse superavit foi de R$ 52 bilhdes (4,06% do PIB), ultrapassando, inclusive, a
meta fixada pelo FMI (3,88% do PIB).

No primeiro ano do governo Lula, essa tendéncia se manteve de uma maneira
inesperada, quando se trata de um governo eleito pela esquerda. Os mercados
financeiros e as instituicbes multilaterais — Banco Mundial e FMI — que outrora
repudiavam o Partido dos Trabalhadores, agora, se deleitam em elogios
entusiasticos a este governo, maiores inclusive dos que eram feitos ao governo
FHC.

A mudancga de avaliagdo se deve claramente a adesdo do governo Lula aos
principios e ideologias liberais explicitados através da busca incondicional da
credibilidade junto aos mercados.

Isto vem reduzindo a avaliagdo dos impactos da politica econdmica a um
Unico critério, qual seja: a sua credibilidade ou aceitacdo por parte dos
agentes econdmicos. Nesta perspectiva, a Unica politica aceitavel é aquela
gue sinaliza para o caminho da racionalidade microeconémica e que nao

sofra o veto dos mercados financeiros (FILGUEIRAS & GONCALVES
(2003, p.23).

A dindmica perversa que conduz a vulnerabilidade externa da economia e a
instabilidade cambial, resultando no aumento da taxa de juros, crescimento da divida
publica, estagnagcdo econdmica e elevacdo dos niveis de desemprego, dificiimente
sera alterada através da obtengdo de superavits fiscais. De acordo com os autores
citados, as tendéncias dessa politica econdmica, por meio do processo de
transferéncia de renda, - dos trabalhadores e do setor produtivo para o capital
financeiro — possibilitam a fragilidade das finangcas publicas, o impedimento do
crescimento econdmico do pais num curso que podera levar a uma nova crise e a
um novo acordo com o FMI. “Periodos de alivio momentaneo [...] alternados por
periodos mais dramaticos — como as crises cambiais de 1999 e 2002 -, fazem parte
da légica que preside esse processo; que é a ldgica volatil, e de curto prazo, dos
capitais financeiros” (FILGUEIRAS & PINTO, 2003, p. 23).

O modelo econémico liberal posto em pratica desde o governo Collor ndo
apresenta saidas. A manutencdo da politica econémica herdada do governo FHC
“ndo cria instrumentos, condicbes ou espacos para se fazer qualquer tipo de
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namica interna recria e reproduz as condi¢des que

apr‘ofundam a fragilidade financeira do Estado”.

No seu inicio, o Governo Lula estava diante da seguinte disjuntiva draméatica:

1- Ir além de FHC, no sentido de, aceitando a condicao de refém do capital
financeiro, manter e aprofundar, mais ainda, as politicas ortodoxas e o
modelo econémico-social liberal. Nesse caso, a escolha vai no sentido de
reciclar esse modelo, na linha do pés-Consenso de Washington, através de
uma maior aceitacdo da intervencdo do Estado como planejador e
articulador da concorréncia intercapitalista e uma maior énfase — mais
retorica do que pratica — na condugédo de programas sociais mais ou menos
focalizados. As experiéncias historicas disponiveis indicam que a escolha
desse caminho, na pior das hipédteses, conduzird a reiteradas crises
cambiais e das financas publicas, com repetidos ajustes fiscais e rapida
deterioragdo do ambiente politico-social. E, na melhor das hipoteses,
permitira, através de um permanente e radical ajuste fiscal, reducdes
conjunturais (ciclicas) da vulnerabilidade externa e da fragilidade financeira
do setor publico, tendo por contrapartida um crescimento econdmico pifio e
um custo social enorme.

2- Ir além de FHC, no sentido de romper, de fato, com a ‘Era Liberal’ -
iniciada com o Governo Collor e levada as suas Ultimas consequéncias
pelos Governos FHC. Isto se expressaria, de logo, na superacdo das
politicas que fragilizaram financeiramente o Estado e que aprofundaram a
vulnerabilidade externa do pais. O momento politico-econdmico para se
tomar essa decisao pode ser decisivo, mas essa ruptura ndo sera facil em
nenhuma circunstancia, em virtude do cenario econdmico-politico
internacional desfavoravel e da capacidade de retaliagdo do capital
financeiro, externa e internamente. Por isso, essa escolha, pressupde,
necessariamente, a redefinicdo da atual alianca politica que inviabiliza a
execucdo de um projeto alternativo (FIGUEIRAS E PINTO, 2003, p.23).

A conjuntura atual desse governo demonstra que essa disjuntiva ja foi

superada com escolha definitiva da primeira alternativa. O governo Lula tem mantido

0s mesmos elementos de contrarreforma vinculados aos programas de ajuste

macroecondmico da era FHC, evidenciando cada vez mais sua face neoliberal.

2.2 As politicas sociais no governo Lula

O debate atual sobre as desigualdades econémicas presentes na sociedade

brasileira perpassa uma concep¢do hegeménica que esconde inUmeras armadilhas

tedricas, conceituais e politicas. A problematica das desigualdades sai do ambito da

relagdo capita-trabalho — caracteristica fundamental da sociedade capitalista — e é

internalizada, exclusivamente, no ambito da classe trabalhadora e suas diferencas.
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\s dessa concepcdo hegemonica e a sua respectiva

I6gica sdo apontadas por Filgueiras e Golcalves (2007) e podem ser sintetizadas da
seguinte forma: a) tal concepcdo né&o leva em consideracdo as razdes e 0S
mecanismos estruturais que reproduzem as desigualdades. A pobreza é
transformada numa variavel externa aos mecanismos econdmicos sociais que
permeiam as relacdes entre as classes sociais. Buscam-se, no ambito das familias e
dos individuos, os eventuais atributos que expliguem e diferenciem os pobres dos
nao-pobres; b) essa concepcdo apresenta razdes explicativas aparentes e
imediatas. Constata-se que entre individuos e familias existe uma desigual
distribuicdo de “capital humano” — educacdo, saude, escolaridade, qualificacdo — e
uma desigual capacidade em adquiri-los. Nesse sentido, as familias e os individuos
pobres encontram-se em situacdo de pobreza porque n&o tem capital humano, nem
capacidade ou estimulo para adquiri-lo. Nessa perspectiva, h4 uma correlagcéo entre
baixa escolaridade versus pobreza, numa relacdo de causalidade e circulo vicioso
que sO pode ser interrompido a partir de politicas focalizadas em transferéncia de
renda, que imponha condi¢des para as familias no que se refere a educacdo dos
filhos e aos cuidados com a saude; c) a identificacdo das desigualdades € realizada
a partir de visitas domiciliares, que obtém dados sobre os ganhos com o trabalho,
com a previdéncia social e com a assisténcia, deixando de fora os rendimentos do
capital, principalmente, os obtidos no mercado financeiro. Assim, analises de
distribuicdo de renda dizem respeito fundamentalmente aos trabalhadores,
classificando-os como pobres, ndo-pobres e ricos (ou privilegiados), segundo seus
niveis de renda; d) a andlise das desigualdades restritas ao ambito dos rendimentos
dos trabalhadores, na busca do mais pobre, se limita as disparidades salariais e
outros rendimentos, “deixando de fora qualquer reforma que afete a distribuicdo da
propriedade fundiaria (rural e urbana), bem como a estrutura e o funcionamento do
sistema financeiro”. Constata-se que a reducdo das desigualdades €& sempre
pensada a partir de um “nivelamento por baixo”, visto que os segmentos da classe
média sao identificados como ricos ou privilegiados. Dentro desta ldgica, justifica-se
a critica e a desqualificacdo do ensino publico superior, das aposentadorias
etc.(FILGUEIRAS & GONCALVES, 2007, p.145); e) as politicas sociais adequadas e
eficientes seriam as politicas focalizadas e direcionadas aos mais pobres entre os
pobres. “Estes sao identificados por linhas de pobreza que subestimam as

necessidades minimas de sobrevivéncia de uma familia”. Assim, as politicas sociais
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sociais focalizadas que exigem relativamente um recurso menor. Nas entrelinhas
desse processo, esta o objetivo de liberar mais recursos financeiros para obter
superavits fiscais e pagar juros da divida publica (FILGUEIRAS & GONCALVES,
2007, p.146); f) o conceito de pobreza se alarga, seja por conveniéncia, seja por
oportunismo ao desqualificar a universidade publica com a afirmacdo de que
majoritariamente uma fracdo da classe média, incluida no grupo dos ricos, estuda
nela, enquanto que os pobres vao para as universidades privadas; g) ainda, no que
se referem as universidades, mesmo que fossem adequados esses conceitos que
diferenciam os ricos dos pobres, pesquisas demonstram que “a distingdo entre os
estudantes universitarios se expressa [...] ndo no corte publico/privado, mas sim no
gue distingue os cursos entre os de maior e os de menor prestigio”. A razdo que
justifica tal diferenciacdo € a qualidade inferior das escolas de segundo grau
publicas, sobressaindo-se as escolas particulares, que possuem mais recursos e
qualidade em relacdo as escolas publicas, possibilitando, assim, o acesso de seus
alunos aos cursos de maior prestigio nas universidades publicas. Dessa concepc¢ao
decorre a proposta de cobranca de mensalidades — que teoricamente proporcionaria
recursos publicos para o primeiro e segundo graus — aos alunos de universidade
publica. Simultaneamente, propde-se o financiamento em universidades privadas, a
exemplo do PROUNI?® adotado pelo governo Lula (FILGUEIRAS & GONCALVES,
2007, p.147).

A origem da concepcado hegemonica sobre as desigualdades sociais e a
pobreza no Brasil tem sua fundamentacdo em documentos e em relatdrios
elaborados pelo Banco Mundial, os quais apresentam propostas para adocdo de
politicas sociais focalizadas.

O estudo do Banco Mundial em 2006 sintetiza o conteddo dessas politicas
gue se complementam e se articulam as contrarreformas liberais. As desigualdades
e a pobreza séo tratadas de forma desvinculada do modelo de desenvolvimento
econdmico implementado nos paises de capitalismo periférico. A partir da década de

oitenta, simultaneamente, atribuiu-se a pobreza como uma das causas fundamentais

# programa Universidade para Todos- PROUNI- foi instituido em 2004 pelo Governo Federal com a
proposta de oferecer a alunos de baixa renda bolsas de estudo (integrais ou parciais) em faculdades
privadas, concedendo a essas isencdo de alguns tributos fiscais.
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) 0, que dificulta e impede a reducédo da pobreza
(FILGUEIRAS & GONCALVES, 2007, p.147).

A concepcdo de pobreza desvinculada da dindmica do processo de

acumulacdo capitalista omite a responsabilidade das “reformas” e das politicas
econdmicas liberais na reproducdo da pobreza e, assim, se elege a reducdo da

pobreza como condi¢gao para se obter taxas de crescimento mais elevadas.

[...] A raz8o mais geral que faria da pobreza um obstaculo para os paises
alcangarem um crescimento econémico mais vigoroso € fato de os pobres
ndo conseguirem (ou ndo poderem) participar adequadamente do mercado
— seja como empregados (por causa da baixa qualificacdo, que implica
desempregos e reduzidas remuneracdes), seja como empreendedores no
mercado de bens e servicos(em virtude da inacessibilidade aos
mecanismos de crédito e baixa produtividade), ou mesmo como
consumidores(por falta de renda). Em todas essas dimensdes, a pobreza
desestimularia e reduziria o potencial de investimento da economia,
impedindo maiores taxas de crescimento (idem, p.151).

Dessa forma, a pobreza, que na verdade é consequéncia do livre
funcionamento do mercado, passa a ser responsabilizada pelo baixo dinamismo do
mercado e pelo indice de baixas taxas de crescimento. Os estudos do Banco
Mundial (2006) orientam que a reducdo da pobreza deve estar atrelada ao
investimento nos pobres, através de programas de transferéncia de renda
focalizados e condicionados ao investimento no “capital humano”, visto que, para o
Banco Mundial o motivo essencial que impossibilita os pobres de participarem do
mercado € uma baixa acumulacéo desse capital (principalmente educacao e saude).

As politicas sociais focalizadas nascem articuladas com as “reformas” liberais,
as quais suas fungbes seriam de compensar, de forma parcial e limitada, os
estragos socioecondmicos resultantes do modelo liberal periférico e as suas politicas
econdmicas que geraram um processo generalizado de precarizagéo do trabalho. O
conceito de pobreza restrito, que esconde o namero real de pobres, esta adequado
ao permanente ajuste fiscal a que estdo subordinados os paises de capitalismo
periférico, por exigéncia do FMI e do capital financeiro, visando ao pagamento da
divida publica.

A politica focalizada é de natureza mercantil. Concebe a reducdo da
pobreza como um ‘bom negocio’ e transforma o cidaddo portador de
direitos e deveres sociais em um consumidor tutelado, por meio da
transferéncia direta de renda. A escolha dos participantes desses
programas subordina-se a critérios ‘técnicos’ definidos ad hoc, a depender
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le plantdo e do tamanho e do ajuste fiscal, huma operacéo
3 despolitizacdo do conflito distributivo (FILGUEIRAS &
GONCALVES, 2007, p.156).

Formula-se uma politica social que, em sua natureza, nega os direitos e as
politicas sociais universais, apoiada em discursos que atacam a seguridade social e
a assisténcia social publica, dividem os trabalhadores em categorias: miseraveis,
pobres, ndo-pobres e privilegiados, bem como ataca as universidades publicas e
desloca o conflito entre capital e trabalho - préprio das sociedades capitalistas - para
0 ambito interno da classe trabalhadora.

No Brasil, a politica social transformou-se em sinénimo de politica focalizada,
a partir do segundo governo FHC, e tem sido mantida pelo governo Lula sob
aplausos do Banco Mundial. Essa politica € funcional ao modelo de desenvolvimento
vigente, articulada a contraface da politica macroecondmica regida por enormes
superavits fiscais primarios.

A unido entre politicas econdmicas ortodoxas e politicas sociais focalizadas
de combate a pobreza realiza-se através da reducdo relativa das politicas
universais. A Desvinculagdo das Receitas da Unido — D.R.U. — é o instrumento que
garante essa reducdo. A légica € neoliberal: o Estado deve voltar suas a¢gbes para
0s mais pobres, tragando uma linha de pobreza minimalista e empurrando os demais
servigos para o mercado (saude, educacéo e previdéncia, principalmente). A bem da
verdade, a classe média (inclusive parte da chamada classe média baixa) ha tempos
supre suas necessidades no mercado (em particular com escolas e planos de saude
privados). “Os superavits obtidos durante o segundo governo FHC e o primeiro
governo Lula foram acompanhados de uma carga tributaria em oito pontos
percentuais, de 29% para 37% do PIB”. Dessa maneira, ha uma violenta
transferéncia de renda do conjunto da sociedade para o capital financeiro e os
rentistas (FILGUEIRAS & GONCALVES, 2007, p.161).

O combate contra a pobreza, pela via da focalizacdo, até reduz
momentaneamente as caréncias das populacdes mais vulneraveis, mas se constitui
em um programa politico conservador e socialmente regressivo, préprios da nova
fase do capitalismo sob hegemonia do capital financeiro. Desse modo, o governo
Lula aprofundou esse modelo de politica social, levando-o as dltimas

consequéncias. “Tanto do ponto de vista dos montantes transferidos quanto do
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Unlimited Pa 0S programas sociais focalizados assumiram uma

dimenséo nunca vista antes” (FILGUEIRAS & GONCALVES, 2007, p.161).
Os estudos do Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA), edicdo

especial, politicas sociais — acompanhamento e analise — publicado em 2007,
apresentam as diversas areas dos gastos sociais no periodo de 1995 a 2005,
demonstrando que salde e educacdo perdem espacos orcamentarios nesse
periodo. O total de gastos do Mistério da Educacédo, em 2005, foi praticamente o
mesmo de 1995: R$ 20,4 bilhdes; entretanto, quanto a propor¢éao do PIB, esse total
caiu de 1,44% para 1,03% e, nos dois primeiros anos do governo Lula, atingiu
respectivamente 1,16% - em 2003 - e 1,04% - em 2004 - do PIB. A politica de saude
percorreu uma trajetoria muito parecida. Por sua vez, os gastos do Ministério da
Saude, que eram de R$ 41,8 bilhdes em 1995, reduziram-se para R$ 40,2 bilhdes,
em 2005 (IPEA, 2007, p. 141-149 e p. 185-187). No decorrer do governo Lula,
esses gastos sofreram reducdo no primeiro ano (2003) e voltaram a crescer nos dois
anos conseguintes, sem ultrapassar, porém, os niveis de 1995, 1997 e 2001 — todos
estes acima de R$ 41 bilhdes (IPEA, 2007).

Em contrapartida as outras politicas, os gastos com Assisténcia Social, nos
guais o programa Bolsa Familia faz parte, mais do que dobrou no periodo (de 9,9%
para 20,5%), essa evolucao evidencia a preocupacéo do governo Lula com a politica
focalizada. Segundo Filgueiras & Gongalves (2007), os recursos gastos com
programas que foram reunidos® sob a denominacéo de Bolsa Familia cresceram
mais de 150% no periodo: R$ 3,3 bilhdes em 2003, R$ 5,9 bilhdes em 2004, R$ 6,6
bilhdes em 2005 e R$ 8,2 bilhdes em 2006.

Mais do que FHC, que iniciou esse tipo de politica, Lula aprofundou o modelo
dessas despesas, compreendendo sua fungdo amortecedora de tensfes sociais no
interior do projeto liberal. Tal estratégia se utiliza da pobreza para a manipulacdo
politica, visto que mantém em permanente estado de inseguranca, indigéncia e
dependéncia o seu publico alvo. Esse processo coloca o presidente e seus eleitores
em uma relacdo direta, sem mediacdo de partidos politicos, o que caracteriza os
diversos tipos de populismo.

O programa Bolsa Familia enquanto politica social de governo tem assumido

uma importancia cada vez maior, tanto no que se refere ao publico alvo, quanto ao

¥ 0os programas reunidos no Bolsa Familia foram: Bolsa Alimentacao, Bolsa Escola e Auxilio gas,
existentes no governo FHC mais o cartdo do fome zero, programa do atual governo.
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Esse programa transformou-se numa arma politico-

elitoral e ideoldgica importantissima, dando um aparente viés progressista (social)
ao governo Lula, o que camufla a politica liberal-ortodoxa adotada por esse governo
e reforca o discurso conservador do Banco Mundial em relagdo a pobreza e as
politicas sociais focalistas.

Tal programa € o eixo principal da politica social do governo Lula. Ele
unificou programas sociais focalizados ja existentes no governo Cardoso
(Bolsa Escola, Bolsa Alimentagdo e Auxilio Gas) e o cartdo alimentacao (do
Fome Zero) e tem como publico potencial (j& alcangcado em 2006) 11,2
milhdes de familias (53 milhdes de pessoas) com renda per capita mensal
de ate R$ 120,00 (no inicio, esse limite era de R$ 100,00). Aquelas
consideradas extremamente pobres, com renda mensal de até
R$60,00(anteriormente 50,00) podem participar do programa independente
de sua composicao. Por sua vez, as familias consideradas pobres, com
renda mensal per capita entre R$60,01 e R$120,00 (anteriormente, entre
R$50,01 e R$ 100, 00), podem participar do programa desde que tenham
gestantes, nutrizes e dependentes entre zero e quinze anos (FILGUEIRAS
& GONCALVES, 2007, p.164).

O Programa Bolsa Familia ndo pode ser considerado como renda minima,
pois, além de seu valor ndo considerar as necessidade minimas reais de
sobrevivéncia da familia e das pessoas, ndo é constitucional e, tampouco, politica
universal. O valor transferido é muito baixo dentro da propria l6gica de focalizacao.
Neste sentido, o programa configura-se como politica assistencialista com grande
potencial clientelista e, portanto, manipulatorio do ponto de vista politico, quando se
leva em conta que a renda transferida ndo constitui um direito social, podendo ser
retirada a qualquer momento, de acordo com os interesses de cada governo.

Em contraponto, os recursos destinados as politicas sociais universais tém
sido reduzidos em termos relativos, afetando a um grande nimero de pobres com
todos os tipos de caréncias, mas que nao sao beneficiados pelos programas
focalizados, porque tem renda acima da linha de pobreza. Assim, este segmento se
defronta cotidianamente com a insuficiéncia dos servi¢os publicos universais.

A politica social brasileira possui componentes permanentes que independem
da vontade de cada governo especifico com impactos sociais para além do Bolsa
Familia. Trata-se de um ndcleo de direitos sociais basicos que compdem a politica
de Estado e, por isso, sdo despesas obrigatorias, sendo protegidas de cortes

or¢camentéarios conjunturais. Séo elas:
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aposentadoria e pensdes dos trabalhadores) e Assisténcia
no e Seguro Desemprego, 0 Beneficio de Prestacdo
Contmuada Renda Mensal Vitalicia). Vale destacar que o Beneficio de
Prestacao Continuada (BPC) e a Renda Mensal Vitalicia (RMV) — esta
Ultima incorporada a primeira a partir de 1996 - fazem parte da Lei
Orgénica de Assisténcia Social (LOAS) promulgada em 1993. A partir dela,
redefiniu-se o carater da Assisténcia Social no Brasil, que foi estendida

para o conjunto da populacdo sem recursos suficientes para sobreviver
(FILGUEIRAS & GONGCALVES, 2007, p.169).

Ha outras politicas socais bésicas de obrigacdo constitucional, inclusive com
recursos vinculados ao orgamento e as leis especificas, como € o caso da Saude e
da Educacdo. Contudo, elas ndo estdo a salvo dos cortes orcamentarios, como
podemos evidenciar com a DRU. A politica social constitucional se torna um
obstaculo para os programas focalizadores e para o aumento dos superavits fiscais.
“Por isso estd sempre na mira dos defensores das politicas focalizadas e das
iniciativas de reformar a Constituicao e aprofundar o ajuste fiscal’ (idem).

A Politica de Saude foi apresentada - pelo entdo Ministro da Saude Humberto
Costa — no ano de 2003, como direito fundamental, explicitando-se o compromisso
em garantir acesso universal, equanime e integral as acdes e aos servi¢os de saude.
No entanto, a concep¢do de Seguridade Social ndo é assumida na perspectiva da
Constituicdo Federal de 1988. Havia uma expectativa, que este governo fortalecesse
o Projeto de Reforma Sanitaria na saude.

Para Bravo (2004), no inicio do governo Lula, houve a disputa entre dois
projetos para a politica de saude: o da Reforma Sanitaria e o privatista. Em alguns
aspectos, o governo procura fortalecer o primeiro projeto e, em outros, o segundo. A
autora ressalta como aspectos de inovacdo da politica de salude que poderiam
fortalecer o primeiro projeto: o retorno da concepcdo de Reforma Sanitaria que, nos
anos 90, foi abandonada; a escolha de profissionais comprometidos com a luta pela
Reforma Sanitéria para ocupar o segundo escaldo do Ministério; as alteracdes na
estrutura organizativa do Ministério da Saude®'; a convocacéo extraordinaria da 122
Conferéncia Nacional de Satde (CNS) * e a sua realizacdo em dezembro de 2003,

% Destaca-se como im portante a criacao das Secretarias Gestao Estratégica e Participativa e Gestao
do Trabalho e Educacao na Saude.

% A 123 CNS buscou reviver, em alguma medida, o espirito democratico da 8% CNS. “A conferéncia
foi antecipada pelo governo com o intuito de submeter a sua politica de salde a apreciacao direta da
sociedade e o ministro Humberto Costa assumiu publicamente o compromisso de utilizar as
resolugBes finais da conferéncia como base para as politicas de salde” (NORONHA, 2003 apud
BRAVO, 2007, p.15).
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da Central Unica dos Trabalhadores (CUT) para

assumir a secretaria executiva do Conselho Nacional de Sade.

A continuidade da politica de saude dos anos 90 esta posta através da énfase
na focalizagdo, na precarizagcdo, na terceirizagdo dos recursos humanos, no
desfinanciamento e na falta de vontade politica para viabilizar a concepc¢do de
Seguridade Social. Como exemplo de focalizacdo, destaca-se a centralidade do
programa saude da familia, sem altera-lo significativamente para que o mesmo se
transforme em estratégia de reorganizacdo da atencdo basica, em vez de ser um
programa de extensdo de cobertura para as populagdes carentes. Segundo a

autora:

0 programa precisa ter sua direcdo modificada na perspectiva de prover
atencdo béasica em salude para toda a populacdo de acordo com o0s
principios da universalidade. Para garantir a integralidade, o mesmo
precisa ter como meta a (re) organizacdo do sistema como um todo,
prevendo a articulacdo da atencdo bésica com os demais niveis de
assisténcia (BRAVO, 2006, p.18).

O primeiro governo Lula e os encaminhamentos do segundo mandato
evidenciam que a disputa entre os dois projetos na saude — configurados desde a
década de 80 - continua. Algumas propostas procuram enfatizar a Reforma
Sanitaria, mas ndo houve vontade politica e financiamento para viabiliza-las. O que
se tem é a continuidade das politicas focais, a universalizacdo excludente, a ndo
viabilizacdo da Seguridade Social e a articulagdo com o mercado. No primeiro
governo Lula, a politica de saude sofreu impactos da politica macroeconémica e as
questdes centrais - universalizacdo das ac¢les, financiamento efetivo, Politica
Nacional de Medicamentos, Politica de Gestédo do Trabalho e Educagcdo em Saude -
nao foram enfrentadas. A politica macroecondmica do antigo governo foi mantida e
as politicas sociais estdo fragmentadas e subordinadas a l6gica econbmica
(BRAVO, 2004).

No segundo governo Lula, é escolhido para Ministro da Saude, um
profissional que participou da formulacdo do projeto de Reforma Sanitéria na década
de 1980. Em seu discurso de posse, o Ministro José Gomes Temporao afirma que o
momento que o SUS atravessa hoje esta vinculado a dindmica do complexo
industrial da saude, composta por processos de estruturacdo e funcionamento que

podem ser contraditérios e paradoxais a uma politica social cujas premissas sao a
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im, conforme o ministro ha uma tensdo permanente

etre o ideario reformista do SUS, e o projeto real em construcao.

A gestdo de Tempordo ndo favorece algumas questdes centrais do ideério
reformista, tais como: a Politica de Recursos Humanos e/ou Gestdo do Trabalho e
Educacdo na Saude e saude do Trabalhador. E, nesse contexto, apresenta posicdes
contrarias ao referido projeto, como por exemplo, a ado¢cdo de um modelo juridico-
institucional para a rede publica de hospitais, a criacdo de Fundagbes
Estatais**(BRAVO, 2007).

O governo Lula esta subordinado aos ditames do capital financeiro, que para
além do campo econbmico, se propaga para todas as dimensfes da vida social,
num contexto regido pela logica do imediatismo inconsequente e de intervencgdes
pontuais e precarias que, “para nao se contrapor a ‘ordem econémica neoliberal’,
subordinam-se ao reino da volatilidade, sem intervir nas causas estruturais dos
problemas da sociedade brasileira” (FILGUEIRAS & GONCALVES, 2007, p.169).

Luis In4cio Lula da Silva vem seguindo a heranca de FHC, dando
continuidade a sua agenda de “reformas”, ou seja, ao projeto neoliberal, no qual a
politica social fica subordinada a econbmica, tal qual o seu governo esta
subordinado as condicionalidades dos organismos financeiros internacionais.

As “reformas” exigidas pelos organismos financeiros internacionais foram a
previdenciaria e a tributaria além da reforma universitaria, que privilegia 0s
banqueiros e as privatizacfes disfarcados em Parcerias Publico-Privados — PPP’s.
Tanto a “reforma” da Previdéncia quanto o Programa Fome Zero tiveram a
aprovacao das agéncias internacionais, ou seja, do Banco Mundial e do Fundo
Monetario Internacional. O que esta sendo concretizado € o que o FMI recomendou:
“reformas” que implicariam mudancas na Constituicdo Federal, interferindo na
soberania do pais. Assim, Luis Indcio Lula da Silva recebeu varios elogios dos

organismos financeiros internacionais por ter superado as expectativas.

2.3 As relagOes do Brasil com o FMI no governo Lula (2003-2006)

% Projeto de Lei Complementar (PLP) 92/07 cria a figura das fundacgdes estatais de direito privado
para atuar em todas as areas de atividades ndo exclusivas do Estado. A proposta é de repasse da
gestdo do SUS para outras modalidades de gestdo ndo estatais, através dos contratos de gestéo,
mediante transferéncias de recursos publicos, conforme sera apontado na se¢éo 3.
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anterior, a fungéo original do FMI seria de regulador

do sistema monetario internacional, porém, conforme Arantes (2002), seu papel
passou, de fato, a cumprir uma funcdo de controle das politicas econdmicas dos
paises deficitarios, em particular, dos paises dependentes. Assim, 0s empréstimos
concedidos pelo FMI podiam ser tomados com base nas quotas que 0s paises
membros dispunham no Fundo, depois se criou uma nova modalidade: os acordos
stand by. Este permite que o membro associado saque uma determinada quantia de
recursos, além do permitido por sua quota, com a condicdo de que o membro
explicite suas “inten¢des” em termos de politica econémica.

As exigéncias sdo parte do pacote de empréstimo que o0s paises fazem junto
aos organismos financeiros internacionais. Estes devem aceitar algumas
"condicionalidades" documentadas nas cartas de intengdes, na qual se expressam
todas as condi¢cOes exigidas que garantam aos credores internacionais o pagamento
da divida assumida.

Arantes (2002) faz uma andlise dos acordos feitos entre o Brasil e o FMI e
relata a dificuldade em encontrar os acordos Stand By assinados pelo Brasil no
periodo de 1958 a 1972%*. Em sua andlise, Arantes (2002) caracteriza a relacdo do
Brasil com o FMI em trés etapas: A primeira, de 1946 até 1982. A Segunda, de 1983
até 1989, e a terceira, de 1990 até os dias atuais®. A esta Ultima fase, o autor
classifica como a fase da completa submisséo ao FMI.

Segundo este autor, a primeira fase - 1946 a 1982 - denominada
endividamento crescente do Brasil, o FMI estabelecia como condicionalidades
basica o equilibrio da balanca de pagamentos. A segunda fase - 1983 a 1989 - o
autor denomina as condicionalidades do FMI como ampliadas.

A partir dos anos 70, a divida externa dos paises latino-americanos comeca
a crescer de maneira acelerada, resultando num processo de dependéncia. Os
empréstimos que antes eram feitos com taxas de juros fixas passam a ser feitos pelo
sistema financeiro internacional, e ndo mais por instituicbes governamentais com

taxas de juros flutuantes, levando esses paises ao endividamento.

3 Segundo este autor, um membro do Departamento de Divida Externa e Relagbes Internacionais do
Banco Central informou que "o Brasil ndo dispunha de tais documentos, pois, no passado, eles eram
secretos" (ARANTES, 2002 p. 92). Nessa procura por informagdes sobre os acordos, Arantes ficou
sabendo que s6 o FMI teria tais documentos. Sendo assim, precisou de uma solicitagdo formal do
Ministro da Fazenda, Pedro Malan, para conseguir, junto ao FMI os documentos que precisava para
sua pesquisa.

% Observando que a data de publicacdo do seu livro foi 2002.
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A deciséo do Federal Reserve System de elevar as taxas de juros sobre o
dolar para combater a inflagdo nos Estados Unidos teve efeito sobre as
taxas de juros internacionais, fazendo com que a divida externa se
multiplicasse: o servico da divida passou a requerer mais de 80% das
receitas de exportacdo. Esta elevacdo da taxa de juros repercutiu no
aumento da divida externa. Esse fator associado ao aumento das despesas
com a importagéo de petréleo e a queda do pre¢o dos produtos exportados
influenciou no déficit das balancas de pagamentos dos paises dependentes.
Configurou-se a chamada crise da divida, os capitais dos paises latino-
americanos eram deslocados para os paises credores( ARANTES, 2002,
p.78).

Neste sentido, tem-se a chamada reciclagem dos petroddlares; os paises
capitalistas desenvolvidos repassaram o0 6nus da crise do petrdleo para os paises
dependentes. Esses paises, por conseguinte, transferiram sua crise para a periferia
por meio da divida externa, protegendo, assim, suas economias. Os paises
endividados foram for¢cados a buscar recursos necessarios ao pagamento dos
servicos da divida externa por meio de processos inflacionarios em clima de
recessao (ARANTES, 2002).

A situacao de recesséao e inflagdo da América Latina levou a primeira revisao
das politicas de ajuste estrutural, em 1985, resultando, com isso, no lancamento do
chamado Plano Backer - sobrenome do entdo Secretario do Tesouro dos Estados
Unidos. O objetivo deste Plano era fazer com que os devedores retomassem seu
crescimento. Mesmo diante da falta de sucesso do Plano, foi a partir dele que "o
Banco Mundial e o FMI foram convocados a ter uma maior atuagdo na administragao
da divida latino-americana, através de orientacdes e financiamento para reformas
estruturais que supostamente levariam ao crescimento econdmico” (CORREIA,
2005, p. 86).

A terceira fase foi marcada por “condicionalidades estruturais”, teve inicio
em 1990. Nesta, o autor enfatiza a interferéncia dos organismos financeiros nos
assuntos internos do Brasil, exigindo que até a Constituicdo Federal se alinhe aos
ditames das referidas organizagfes, através de algumas Emendas Constitucionais:
em 1991, o chefe da missdo do FMI no Brasil, José Fajgenbaum, afirmou que, se o
Brasil quisesse fazer um novo acordo de empréstimo com o FMI, teria que fazer
reformas econémicas que implicariam em emendas na Constituicdo. O autor disserta

gue a “Reforma EconOomica” foi o ponto de partida desse processo de alteragdes
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Fernando Henrique Cardoso® ( ARANTES, 2002).

Segundo a analise de Correia (2005), as exigéncias dos organismos

internacionais sdo em torno de um ajuste fiscal capaz de gerar superavits primarios
para garantir o pagamento da divida, mediante o corte de gastos sociais exigidos,
mesmo que as repercussdes sociais sejam devastadoras. A divida externa se
constitui em um fator de pressdo decisivo para a adogdo desse receituério e os
referidos organismos, por sua conta, cumprem o papel de vigilantes, isto €, de
cobradores da implementacgéo dos referidos programas.

A atuacdo do Banco Mundial no Brasil é regida pela Estratégia de
Assisténcia ao Pais (Country Assistance Strategy - CAS)®’, documento que descreve
as prioridades, a composic¢éo e a distribuicdo da assisténcia a ser proporcionada ao
Brasil. O Banco divulgou, em 9 de dezembro de 2003, a Estratégia de Assisténcia
ao Pais (EAP) para o Brasil, que orienta o programa do Banco no Pais entre 2004 e
2007. Essa estratégia foi preparada durante o primeiro ano da administracdo do
Presidente Luis Inacio Lula da Silva e apresenta uma abordagem baseada em
resultados, fundamentada nos objetivos e nas prioridades do pais especificado no
Plano Plurianual (PPA 2004-2007) do Governo®.

A relacdo do Brasil com os organismos financeiros € historicamente
fortalecida a cada governo, com menor ou maior adesdo as suas orientacoes,
afetando o pais em todo seu contexto. A influéncia neoliberal no Brasil aconteceu,
de fato, na virada dos anos 90, com Collor, porém, seus tragos tornam-se mais
evidentes a partir do governo de Fernando Henrique Cardoso. E, Lula segue a
mesma heranca dos seus antecessores neoliberais, cumprindo a risca a agenda de
“reformas” estabelecidas pelos organismos financeiros internacionais.

Pagar a divida externa sempre foi prioridade do Governo Lula, antes mesmo
de ser eleito Presidente do Brasil, ele se comprometeu em apoiar o acordo com o
FMI, como mostra a Carta de Intencdo do Brasil para o FMI de 29 de agosto de

% Ver analise completa em ARANTES, Aldo. O FMI e a Nova Dependéncia Brasileira. Editora Alfa
Omega. S&o Paulo: 2002. P. 92 — 135.

% para orientar os seus programas de assisténcias a paises, o Banco Mundial desenvolveu uma
Estratégia de Assisténcia ao Pais (EAP), que se assemelha a um plano de negdcios de médio prazo.
O objetivo da EAP € indicar como os programas de crédito e os trabalhos de andlise previstos seréo
implementados no médio prazo (http://www.worldbank.org/cas) — acesso em 10 de outubro de 2010.

38Disponivel em:< www.bancomundia.org.br > Acesso em: 09 de agosto de 2007.
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sobre os elementos fundamentais do programa e se comprometeram a apoia-los". A
preocupacao demonstrada na carta era com a incerteza do novo acordo com o0
presidente eleito.

As Cartas de Intencdo expressam as “condicionalidades”, isto €, as
exigéncias de politicas econdbmicas que garantam o pagamento dos compromissos
com os credores internacionais. Conforme Arantes (2002), o boletim do FMI entende
as condicionalidades como elemento essencial da contribuicdo que o Fundo realiza
para diminuir os problemas de balanca de pagamentos dos paises membros e para
facilitar o processo de ajuste internacional.

O presidente Luis Inacio Lula da Silva cumpriu 0 que prometeu, como
mostrou a Carta de Intengéo, de 28 de fevereiro de 2003. A referida carta assinada
por Anténio Palocci, na época Ministro da Fazenda, e Henrique Meirelles, Presidente
do Banco Central, diz que o0 novo governo "j& comegou a construir consenso em
torno da necessidade de mudangas estruturais”, como orienta o FMI, e que "um
grande passo a frente foi o acordo obtido com os governadores dos 26 estados e do
Distrito Federal com respeito aos principios a serem seguidos pelas “ reformas” da
Previdéncia e Tributaria" (CARTA DE INTENQAO DE 28 DE FEVEREIRO DE 2003,
p.01).

Ao analisar as cartas de intencbes do governo Lula ao FMI, constata-se que
com dois meses que assumiu 0 governo, o presidente Lula comegou a cumprir seu
compromisso: o de reforcar a estabilidade, acelerar o crescimento econdémico e
melhorar as condi¢des sociais, isto € o que diz a carta de inten¢do enviada ao FMI,
em 28 de fevereiro de 2003, que descreve as prioridades de politicas econdmicas
mais imediatas do governo.

Para demonstrar essas prioridades, o governo faz um arcabouco
macroecondmico, retomando alguns problemas de origem econémica que o Brasil
enfrentou em 2002, como o surto inflacionario que se estendeu e teve seus efeitos
em 2003. Porém, o governo ressalta: “A firmeza das politicas adotadas até agora e a
agenda de mudancas estruturais assinalada pelo governo ndao apenas ajudaréo o
Brasil a crescer como tornardo mais perceptivel a menor vulnerabilidade econdmica
brasileira” (CARTA DE INTENQAO DE 28 DE FEVEREIRO DE 2003, p.02).

Em relacdo as politicas macroeconémicas, destaca-se na carta que, em

2002, o resultado fiscal superou mais uma vez as metas do programa, registrando
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pr publico com mais de 3,9% do PIB, porém, depois

de analisar as perspectivas de sustentabilidade da divida publica, o governo
resolveu reforcar a politica fiscal, propondo-se a alcancar um superavit priméario de
4,25% do PIB em 2003. O documento ressalta ainda: “O governo tem o
compromisso de gerar, no médio prazo, superavits primarios suficientes para
garantir declinio da relacéo divida/PIB” (Idem).

Sobre as Politicas Estruturais, o governo descreve na carta que existe um
problema fundamental que o pais ter4 que enfrentar no futuro proximo, que séo as
pensbes do setor publico, e ressalta que deseja aumentar a equidade do sistema
previdenciario desse setor, como identificado na Carta de Inteng&o do Brasil ao FMI,
na qual sdo analisadas diversas opcoes, incluindo o aumento da idade para
aposentadoria, a elevacdo no numero de anos de contribuicdo que da direito a uma
aposentadoria, assim como uma revisdo de regras que regem as pensdes. O

governo afirma que:

Uma proposta de reforma desenhada de forma a reduzir o déficit da
previdéncia do setor publico ao longo do tempo sera enviada ao Congresso
até a metade desse ano [...]. A reforma visara corrigir os efeitos regressivos
na distribuicdo da renda do atual sistema, além de melhorar as condi¢des
financeiras da previdéncia do setor publico j& no médio prazo [..]. A
votacdo do Projeto de Lei Complementar regulando a aposentadoria
complementar para o setor publico continua entre as prioridades do
governo e fara parte das reformas da previdéncia (CARTA DE INTENCAO
DE 28 DE FEVEREIRO DE 2003, p.02).

Na carta, 0 governo enfatiza que pretende seguir uma agenda adicional de
mudancas estruturais em outras areas. Assim, no final de Junho de 2003, houve
progresso no processo de venda de quatro bancos federais, a apresentacdo ao
Congresso de uma reforma fiscal, dentre outros.

Em 20 de Agosto de 2003, em outra carta de intencdo enviada ao FMI, o

governo brasileiro ressalta:

Em conseqiiéncia do esfor¢co do governo, a economia claramente superou
as dificuldades iniciais e esperamos a retomada do crescimento em bases
sélidas. [...] A agenda de reformas estruturais do governo avanca com vigor
no Congresso. [...] A reforma da previdéncia foi votada em primeiro turno
[...] tendo havido avangos nas discussdes da reforma tributaria (CARTA DE
INTENCAO DE 20 DE AGOSTO DE 2003, p.01).

E explicou, ainda, o que ocorreu com algumas acdes que havia descrito na

carta de intencdo anterior, como: a legislagdo para os fundos de previdéncia
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previdéncia; a venda dos bancos federalizados que, segundo o governo, avangou
mais lentamente do que o previsto devido a questdes legais e concluiu: “como de
hébito, continuaremos a manter uma relagcdo proxima de didlogo com o Fundo e, se
necessario, estaremos prontos a tomar eventuais medidas adicionais para alcancar
0s objetivos do programa” (CARTA DE INTENGCAO DE 20 DE AGOSTO DE 2003,
p.02).

Ao se aproximar do fim do primeiro ano de governo, o Brasil ressalta que a
agenda de “reformas” avangou com rapidez - as “reformas” tributirias e as da
Previdéncia, a Lei de Recuperacdo das Empresas, ja aprovadas na Camara dos
Deputados e em tramitacdo no Senado - Além disso, 0os programas de assisténcia
social foram aperfeicoados para aumentar o apoio as familias mais carentes, com a
introducdo dos programas Fome Zero e Bolsa Familia, € o que diz a carta de
inteng&o enviada ao FMI, referente ao novo acordo.

O governo brasileiro ressalta, ainda, na carta que acredita ser do interesse
do Pais que a relagédo de trabalho com o Fundo seja mantida de maneira estreita e
cooperativa. Assim, o governo prop6s que o atual acordo de Stand-By seja
estendido por 15 meses, de forma a cobrir todo o0 ano de 2004.

Em relagdo ao cenario macroecondémico, o governo afirma que as recentes
guedas de juros reais e 0 maior acesso do setor privado ao mercado de capitais ja
estdo abrindo o caminho para uma solida recuperagdo econémica em 2004. Nessa
mesma carta, 0 governo ressalta que esta criando um ambiente para o
desenvolvimento e vai trabalhar para garantir a implementacdo das “reformas”
tributaria e previdenciaria, reduzir as vulnerabilidades associadas a estrutura da
divida publica e melhorar 0 acesso aos servi¢os sociais essenciais.

Quando se fala em investimentos, o governo enfatiza o Plano Plurianual
(PPA), que prevé que uma importante fracado do investimento em infra-estrutura seja
conduzida pelo setor privado. Com esse objetivo, 0 governo esta estruturando um
programa fiscalmente responsavel de parcerias publico-privadas em que todos 0s
compromissos assumidos serdo divulgados ao publico, sendo consistente com a

sustentabilidade fiscal de médio prazo. E diz mais:

Um sistema de intermediacao financeira solida e eficiente é essencial para
canalizar a poupanca privada para o setor produtivo privado [...] Diversas
outras medidas estdo em andamento, ou sendo preparadas para melhorar


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

: Your complimentary

p— use period has ended, 65
B 3 CO m p | ete Thank you for using
P PDF Complete.
Click Here to u
Unlimited Pag Ldo financeira ou reduzir os custos de crédito (CARTA DE
EFERENTE AO NOVO ACORDO DE 15 DE DEZEMBRO DE

2003, p. 04).

A fim de criar um ambiente para o desenvolvimento da atividade econdmica,
o0 governo prop6s, dentre outras medidas, uma ampla “reforma tributaria” com o
proposito de que esta auxilie na reducdo das distor¢cbes associadas ao sistema
tributario. Propds também a adocdo de uma medida proviséria, transformando a
cobranca da COFINS®* em néo-cumulativa para assim acabar com a cumulatividade
da COFINS nas grandes empresas do Pais.

Na referida carta, o governo brasileiro ressalta que apesar da melhoria do
ambiente econdémico, que contribuiu para uma importante melhoria na composi¢éo
da divida publica em 2003, a composi¢do da divida continua sendo, ainda, fonte de
vulnerabilidade e afirma que importantes medidas continuardo a ser implementadas
nessa area.

Sobre as Politicas Sociais, o0 governo ressalta, nesta carta, o programa Bolsa
Familia (que consolida diversos programas sociais), afirmando que este foi criado
para reduzir a pobreza e a profunda desigualdade de renda existente no pais. E diz,
ainda, que o governo também devera tomar uma série de medidas para melhorar e
expandir a cobertura de agua e de saneamento.

Na carta do governo brasileiro ao FMI do més de margco de 2004, o governo
ressalta que as importantes “reformas” estruturais adotadas pelo governo, desde o
comeco de sua administracdo, tém dado resultados que se evidenciam pelos ganhos
nos indicadores financeiros. A carta cita a aprovacdo da Reforma Tributaria e
Previdenciéria pelo Congresso, salientando que administracdo prudente da divida
publica tem permitido o alongamento dos seus prazos e a melhora da sua
composicao.

Em 03 de junho de 2004, a Carta enviada ao FMI tem como destaque o0 curso
da recuperacdo econ6mica do pais. O entdo Ministro da Fazenda, Antonio Palloci,
enfatizou o forte desempenho das exportagdes e que a conta corrente do balanco de
pagamentos deve ser fechada em superavit primario de 4,25% do PIB para o
periodo de 2005 a 2007, reforcando assim o compromisso do governo brasileiro em
reduzir a divida publica. Nesse sentido, a Carta explicita que todos os critérios e

%9 Contribuicdo para o Financiamento da Seguridade Social.
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Podemos observar isso no seguinte trecho da

referida Carta:

O congresso aprova a reforma do setor elétrico, que permitira ao setor
operar em um ambiente mais préximo ao do mercado [...]. A lei que regula
as parcerias publico privadas foi aprovada na camara e est4d sendo
apreciada pelo senado. O governo enviou ao Congresso legislacédo
apoiando a pesquisa e inovacdo no setor privado que consideramos o
nucleo de uma estratégia para aumentar o crescimento industrial brasileiro
[...]- Em particular foi aprovada a medida que permite aos servidores
publicos e aos aposentados comprometerem uma fracdo de sua renda
futura para o pagamento de empréstimos (CARTA DE INTENCAO DE 03
DE JUNHO DE 2004, p.03).

Em 03 de junho de 2004, a Carta dirigida ao diretor gerente do FMI ressalta
que as politicas macroeconémicas do pais langaram as bases para o crescimento
equilibrado e para redugdo das vulnerabilidades externas. Enfatiza-se que a politica
monetéaria prudente que o pais tem adotado é compativel com a faixa da meta
estabelecida para o referido ano. As metas de superavits primario em 4,25% do PIB
para o periodo de 2005 a 2007 estavam mantidas pela nova Lei de Diretrizes
Orcamentarias, politicas essas que reafirmam o comprometimento do pais em tomar
medidas ativas para melhorar a estrutura da divida.

Em linhas gerais, esta Carta salienta que as “reformas” estruturais realizadas
pelo governo tém como compromisso a disciplina fiscal monetaria, na qual se adota

um conjunto de medidas tributarias que visa honrar a divida do Brasil com o FMI:

Continuamos mantendo o compromisso com a disciplina fiscal e monetéria,
ao mesmo tempo em que avancamos nas Reformas estruturais. Em um
ambiente de estabilidade macroeconémica, novas reformas estruturais
aumentardo a produtividade e contribuirdo para sustentar o crescimento no
médio prazo. Em conjunto com o corpo técnico do FMI, estamos avaliando
0 espago para aumentar o investimento publico de maneira compativel com
as medidas para alcancar a sustentabilidade fiscal. Aproveitando o forte
crescimento recente das receitas, adotamos um conjunto de medidas
tributarias que ira estimular a poupanca e o investimento a longo prazo
(CARTA DE INTENCAO DE 08 DE SETEMBRO DE 2004, p.03).

A Carta de 02 de Dezembro de 2004 explicita que o Brasil tem conseguido
manter uma politica econdmica sélida e que o crescimento do PIB foi de 6% nos
altimos quatro semestres do ano. Essa recuperagdo econfmica se reflete em um
aumento persistente do emprego. Assim, a prudente gestdo monetéria da divida se
fortalece e o plano de financiamento externo para 2005 é mantido com sucesso. O

entdo Ministro Antonio Palloci afirma que “em conjunto com a equipe do Fundo o
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5copo para elevar o investimento publico de forma
consistente com a sustentabilidade fiscal de médio prazo” (CARTA DE INTENCAO
DE 02 DE DEZEMBRO DE 2004, p.04).

A partir dessa analise, percebe-se que as condi¢Bes impostas pelo Fundo

foram incorporadas pelo governo e se expressam nas leis do pais, através das
opcOes internas de politica econdmica. As decisBes foram incorporadas a Lei de
Diretrizes Orcamentarias (LDO). As condicionalidades tradicionais, impostas pelo
Fundo, foram completamente internalizadas, expressando-se agora em leis
brasileiras e coincidindo com op¢des internas de politica econdmica, pois se observa
gue o superavit primario, que era de 3,75% do PIB no governo de Fernando
Henrique, foi aumentado por Lula para 4,25%, enquanto 0s gastos sociais, que
correspondiam a 2,59% do PIB, foram reduzidos para 2,45%; tais decisdes nao
dependem mais de negocia¢cdes com o Fundo, pois foram incorporadas a Lei de
Diretrizes Orcamentarias (LDO), que esteve em vigor até 2006.%

No final de 2005, o Brasil, mesmo sem um acordo formal (o pais ndo renovou
0 acordo com o FMI em 2005), paga ao FMI dois anos da divida adiantado, isto &,
US$ 15,5 bilhdes. O governo brasileiro ndo mediu esforcos para enxugar gastos e
gerar superavits para o pagamento da divida externa, demonstrando mais uma vez
que este governo tem seguido todas as orientacdes do Fundo Monetario
Internacional. Os interesses dos organismos financeiros internacionais vém sendo
atendidos a custa do povo brasileiro.

A anélise de Morgenstern** (2010) ressalta que o pagamento dos juros da
divida ao FMI resultou em uma divida interna: “em 2005, o governo vira devedor do
mercado financeiro em US$12,4 bilhdes — valor bem proximo aos US$15,5 bilhdes
gue pagou ao FMI”. Assim, a balanca comercial brasileira passa de uma situacéo
deficitaria para uma superavitaria. Na pratica, houve a troca de uma divida com
juros de 4% ao ano por outra, com 0 mercado interno com juros entre 8% e 12,75%.
A motivacdo, na opinido do autor, foi eleitoreira, e ndo financeira — pois, faz mais
sentido pagar uma divida que pode atingir 12,75% de juros ao invés de uma de 4%,
desde que seu partido permaneca no poder (MORGENSTERN, 2010, p.04).

0 As relagbes do Brasil com o FMI, Disponivel em: <www.rebelion.org/brasil/031008> acesso em 28
de janeiro de 2008.

4 <http://www.imil.org.br/artigos/a-farsa-da-quitacao-da-divida-externa/> acesso em 12 de outubro de
2010
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D5, Antbnio Palocci pronuncia em rede nacional de

réio eTV:

E com grande satisfacdo, que em nome do Presidente Lula, comunico
nesse momento ao povo brasileiro um fato da maior relevancia. Depois de
tantos e tantos anos dependendo do Fundo Monetario Internacional, nosso
Pais finalmente, tem conseguido equilibrar as suas contas e sua balanca
de pagamentos [...] ndo mais precisando da ajuda do FMI*,

E importante ressaltar que a ndo renovacdo do acordo com o FMI nio
significou que o governo brasileiro ndo deu continuidade a aplicacdo do receituario
neoliberal na economia do pais. O Ministro Antdnio Palocci anuncia o fim do
relacionamento e, igualmente, o “compromisso com o equilibrio fiscal de longo

prazo, traduzido em metas de superdvit primario” *.

Em seu pronunciamento,
Palocci deixou claro que o governo vai manter a principal exigéncia do Fundo, que é
a manutengcdo dos superavits primarios, cortando dinheiro dos servi¢cos publicos
para pagamentos dos juros da divida. Nas palavras do ministro: “Nao termos um
acordo com o Fundo nado significa ndo termos uma agenda de reformas
macroecondmicas e de medidas fiscais”.

O economista Ouriques (2005) destaca que, a decisdo governamental foi
saudada pelo secretario de Tesouro dos Estados Unidos, o economista John Snow,
como um exemplo do que deve ser feito e motivo de imensa satisfagcao. O diretor-
gerente do Fundo Monetério Internacional, o espanhol Rodrigo de Rato, ndo deixou
por menos: apoiou totalmente a decisdo e se disse impressionado com os resultados
que, “geralmente iam além das expectativas” acertadas com 0 organismo
internacional. O FMI e seu principal socio, os Estados Unidos, elogiaram a deciséo.
“A decisdo das autoridades reflete os impressionantes resultados das politicas de
estabilizacdo macroeconOmica e de reformas”, disse, o diretor do FMI, Rodrigo de
Rato (O Globo, 29/03/2005).

A logica que esta por tras da satisfacdo e do elogio desmedido do Fundo
Monetario e dos banqueiros internacionais tem explicagdo: em primeiro lugar, o
Fundo é uma instituicdo cuja credibilidade estd pelo chdo depois dos desastres
produzidos na Asia e na América Latina nas duas Ultimas décadas, cuja expressao

mais visivel e reconhecida pelo préprio organismo, encontra-se na Argentina. O

*’Pronunciamento do Ministro Antonio Palocci em cadeia de radio e TV, 28 de fevereiro de 2005,
disponivel no site do Ministério da Fazenda.
43 Disponivel em:< http:/www.fazenda.gov.br> acesso em: 02 de setembro de 2007
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histéria recente, concentrando as condigcbes indispensaveis para pagar o
endividamento que marca nossa trajetéria. O pais foi um “bom aluno”, no momento
em que a escola perdeu completamente a credibilidade; melhor ainda se concedida
por aqueles que representavam a esquerda no Brasil e conduzida pelo que foi o
mais importante partido de esquerda do continente ( OURIQUES, 2005).

Desse modo:

O pais sera apresentado como ‘modelo’ a seguir: livra-se formalmente do
Fundo e a tutela até ontem condenada, e agora, adotada como virtude.
Mas igualmente certo € que a conversao presidencial sera apresentada ao
mundo como exemplo de realismo, de limite histérico e, sobretudo, de
‘responsabilidade’ que a esquerda de outros paises deve assumir caso
pretenda o governo (OURIQUES, 2005, p.01)*.

Ressalva-se que os componentes de “reformas”, propostos pelos organismos
internacionais evidenciados pelos programas de ajustes macroeconémicos, buscam
o equilibrio fiscal do setor publico, privatizacbes de estatais, reducdo de politicas
sociais, retirando o seu carater universalista. Diante disso, na proxima secdo sera
apresentado como o Banco Mundial interferiu na politica de saude brasileira em
contraponto aos avangos conquistados legalmente em torno do direito universal a

saude.

44 Disponivel em: <http://www.ola.cse.ufsc.br/analise/20050412_fmi.htm> Acesso em 28 de janeiro
de 2008.
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ANCO MUNDIAL A POLITICA DE SAUDE NA

Como foi indicado, desde os anos 1980 o Banco Mundial vem atuando como
importante formulador de recomendagfes politicas para os paises de capitalismo
periférico como disseminador, junto com o FMI, das politicas de cunho neoliberal.

O Banco Mundial € a organizacdo que formulou o conceito restritivo de
pobreza adotado internacionalmente. Propde, a partir de seus documentos, a
adocdo de politicas sociais focalizadas, voltadas para o ajuste fiscal e que configura
um marco teorico do neoliberalismo. Uma politica social compensatéria que, tendo
por alvo os pobres, retira o carater da politica social de carater universal e de direito.
Este organismo internacional foi o que teve proeminéncia mundial na politica de
saude dos paises por ele subsidiados.

Esta secdo traz uma analise das recomendacdes do Banco Mundial para a
politica de salude brasileira, a partir da reflexdo sistematica dos documentos
produzidos por esta instituicdo para orientar especialmente a politica de saude.
Neste sentido, para apreender os designios dos organismos internacionais para a
politica de saude, esta secéo faz a andlise sobre o Banco Mundial e o discurso de
combate a pobreza, o Banco Mundial e a contrarreforma da politica de saude
brasileira e os documentos produzidos por ele para orientar a politica de saude.

3.1 O Banco Mundial e o discurso de combate a pobreza

O Banco Mundial foi criado para auxiliar na reconstrugdo e no
desenvolvimento de territérios dos paises membros atingidos pela destruicdo da
guerra. Nasceu do esforco empreendido pelos futuros vencedores da Segunda
Guerra Mundial “para estabelecer um arcabouco institucional multilateral, que
assegurasse a estabilidade social e econdmico-financeira no pdés-guerra e
garantisse um comercio internacional sem fronteiras” (RIZZOTO, 2000, p.53).

A concepgédo de desenvolvimento, no interior do Banco Mundial, assumiu as

seguintes caracteristicas ao longo do tempo:

Até meados da década de 50, o desenvolvimento é entendido como
crescimento econdmico que requer ser apoiado em maior capital de infra-
estrutura, financiado com poupanca interna. No periodo seguinte (década
de 60 e 70), a concepcao continua formulada nos termos anteriores, mas
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ntos para o desenvolvimento - além dos de infra-estrutura -
ao campo industrial, agricola e educativo. Finalmente na ‘era’
de McNamara, a concepcao do desenvolvimento jA ndo se esgota no
crescimento econémico. O Banco comecga a sustentar que tal crescimento
deve incluir aspectos sociais e politicos ligados a planificacdo familiar, a
urbanizacédo e ao desemprego (LICHTENSZTEJN E BAER, 1987, p. 174).

A ideologia desenvolvimentista do Banco Mundial estava vinculada a crenca
de que o desenvolvimento econdmico resolveria naturalmente o problema da
pobreza e tiraria os paises subdesenvolvidos do atraso, elevando-os ao patamar de
paises desenvolvidos e, consequentemente, a qualidade de vida da populacdo se
elevaria.

A realidade social, caracterizada por péssimas condicbes de vida de uma
grande parte da populacdo mundial, fez com que a partir dos anos 70 o Banco
Mundial incorporasse ao seu perfil tedrico e ideologico a satisfacdo das
necessidades basicas e o combate a pobreza. Entretanto, embora o bem-estar da
populagdo passe a fazer parte das estratégias de promog¢édo do desenvolvimento da
citada instituicdo, com uma énfase consideravel a satisfacdo das necessidades
basicas e ao combate a pobreza — pela prépria diferenca de acesso de bens entre
ricos e pobres — fica condicionada a promocdo do crescimento econdmico
(R1ZZOTO, 2000).

Dessa maneira:

O ‘ataque a pobreza’ exige grandes investimentos em infra-estrutura
produtiva e social, em educac¢éo, saude, moradia, controle demogréfico,
nutricdo, criacdo de empregos etc., e estes recursos s6 podem provir dos
aumentos da produtividade. Por conseguinte, sem crescimento, considera-
se impossivel alcangar os niveis minimos de bem-estar. Assim colocado, o
‘ataque a pobreza’ adquire uma dimensdo prépria, porém defasada no
tempo em relacdo ao mencionado crescimento (LICHTENSZTEJN &
BAER,1987, p. 191)

A preocupacao do Banco Mundial com as causas sociais neste periodo estao

45
|

associadas ao cendrio internacional como as crises ciclicas do capital™ e as lutas

por libertacdo, que agitaram varios paises latino-americanos, africanos e asiaticos®.

** E parte da natureza do capitalismo como sistema mundial de producdo ter crises ciclicas, com
periodos de crescimento seguido por periodo de recessao, que pode assumir dimenséo parcial ou
geral. Sobre as crises ciclicas do capita ver Braz e Netto( 2006).

46 Segundo Hobsbawm (1995), em fins da década de 70, nenhum territério relevante politica e
economicamente era coldnia, com excecdo do centro e do sul da Asia e alguns paises dependentes
de Portugal.
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VICNamara, secretério de Defesa dos Estados Unidos entre 1961 e 1968, e
protagonista da derrota no Vietnd, podia entender o significado que, para o
sistema capitalista, tinham esses movimentos alentados pela dependéncia
e pobreza. Diferentemente daqueles que o precederam, e talvez dos que o
sucederam, McNamara ndo dirigiu o Banco Mundial com a mentalidade
propria de um banqueiro, mas como a de um estrategista internacional que
pretendia conseguir na paz o que ndo pode conquistar com a guerra:
reconhecer reivindicagfes populares e controla-las, em um periodo de crise
mundial do capitalismo industrial e da hegemonia norte-americana
(LICHTENSZTEJN & BAER, 1987, p.183).

Os dirigentes do Banco Mundial, antes de McNamara, estavam mais
preocupados em resolver problemas econ6micos imediatos relacionados,
especialmente, com os EUA do que em coordenar “uma instituicdo multilateral com
uma Vvisdo estratégica internacional [...] com capacidade de adaptacdo para
enfrentar os problemas no campo social que cresciam consideravelmente em nivel
mundial” (R1IZZOTO, 2000, p.81).

A partir dessa direcéo, o Banco Mundial abandona a teoria de que a pobreza
desapareceria naturalmente com a promoc¢éo do crescimento econdmico e passa a
defender uma intervencao direta, através de incentivos em setores como a saude e
a educacdo “julgados capazes de aumentar o bem estar social e de ajudar na
distribuicdo de renda” (R1ZZOTO, 2000, p.82). A intervencdo nos problemas sociais
como a educacado, a pobreza e a desnutricdo, relacionando-os ao processo de
desenvolvimento econdmico, teve ascensdo na “era McNamara”, o que possibilitou
ao Banco Mundial ampliar seu leque de a¢cbes com argumentos convincentes,
influenciando as decisdes politicas dos governos dos paises membros, em especial,
os dependentes:

O objetivo béasico do financiamento concedido pelo Banco € promover o
desenvolvimento econémico dos paises membros. Para assegurar a
eficacia do financiamento e poder ajudar os paises em todas as fases de
seu desenvolvimento, o Banco tem que conhecer e compreender
devidamente as caracteristicas das economias de seus membros e
acompanhar de perto o seu progresso. Para isso trata de obter as
informacdes mais completas possivel sobre a estrutura e perspectivas de
desenvolvimento das respectivas economias mediante a avaliacdo dos
recursos agricolas, minerais, industriais e humanos; dos servigos basicos,
tais como o transporte e energia elétrica; da qualidade da administragédo
publica e da educacgédo; da situacdo em relacdo ao comercio exterior e
balanca de pagamentos e das condi¢des financeiras internas (BANCO
MUNDIAL, 1974, p.44, traducdo nossa).
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o] espaldo gue precisava. McNamara passou a promover estudos sobre diferentes
setores da vida econdmica e social dos paises devedores. Assim, a partir dos anos
70, documentos intitulados como “estudos setoriais” foram produzidos e divulgados
pelo Banco Mundial. A partir desses estudos, o referido Banco passou a publicar os
documentos de politica setorial, sendo o primeiro sobre “politica setorial de saude”
publicado em 1975.

O conhecimento proporcionado por esses estudos possibilitaria a McNamara
criar o “programa de missdes econdmicas” com a funcdo de visitar periodicamente

0s paises, visando

Ajudar o governo-membro a elaborar uma estratégia geral de
desenvolvimento que inclua todos os principais setores da economia. As
missdes ndo s6 examinardo 0s problemas tradicionais ligados ao
crescimento econbmico como também as outras facetas do
desenvolvimento: questfes relacionadas ao aumento da populagdo, a
urbanizacao, a reforma agraria, a distribuicdo da renda, a salde publica e a
preservacdo ambiental. Uma vez que se complete a missdo, produziremos
prontamente, para uso das partes interessadas, um relatério econdmico
completo que servird como perfil do progresso do pais e de seu plano geral
de desenvolvimento (MCNAMARA, 1974, p. 55).

Por trds da ideia de “missdes” existiu certo desprezo pelo conhecimento e
pelas experiéncias locais e o0 receio de que a populacdo dos paises “em
desenvolvimento” ndo abandonassem os "velhos” habitos e atitudes, em favor dos
novos tempos (R1ZZOTO, 2000, p.85).

McNamara acreditava que uma boa estratégia e recursos econémicos seriam
suficientes para incentivar o crescimento econdmico dos paises pobres e retira-los
do estagio de subdesenvolvimento. Nesse sentido, procedeu a um “plano de
desenvolvimento” para estes paises e empenhou-se para conseguir fundos em

todos os bancos do mundo.

Em apenas 90 dias na direcdo do Banco, havia conseguido mais recursos
do que em qualquer ano de exercicio precedente. Tanto assim que no
periodo anterior de 23 anos de atuagcdo do Banco, este havia financiado
708 projetos com um valor equivalente a US$ 1.700 milhGes, ao passo que
apenas no primeiro ano de mandato de McNamara (68-73), o Banco
financiou 760 novos projetos com um total de US$ 13.400 milhdes.
(RIZZOTO, 2000, p.84 apud GEORGE & SABELLI, 1994, p. 56).

A recompensa na carreira dos funcionarios do Banco Mundial — baseada na
guantidade de recursos envolvidos nas propostas de empréstimos — levou estes
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pl’ses “em desenvolvimento”. Esta politica quantitativa induziu os governos de
paises subdesenvolvidos a contrairem empréstimos superiores ao indice de
crescimento da renda nacional, evidenciando as dificuldades que estes paises
teriam futuramente para honrar o pagamento dos empréstimos fornecidos pelo
Banco Mundial. A justificativa apresentada por McNamara para o0 aumento
guantitativo dos empréstimos era baseada numa referencia biblica: “A parabola dos
talentos € uma parabola sobre o poder - sobre o poder financeiro - e ilumina a
grande verdade que todo poder nos € dado para que 0 usemos, € nao para que o
embrulhemos num guardanapo, evitando arriscd-lo” (McNamara, 1974, p.07).

McNamara assumiu a diregcdo do Banco Mundial consciente dos riscos que

uma populacéo empobrecida pode causar a ordem estabelecida:

Quando os privilegiados sdo poucos e o0s extremamente pobres sdo
muitos, e quando a distancia entre os dois grupos aumenta em vez de
diminuir, s6 é questao de tempo até que seja preciso escolher entre os
custos politicos de uma reforma e os riscos politicos de uma rebelido
(R1ZZOTO, 2000, p.86 apud MCNAMARA, 1972, p.107, traducéo nossa).

Desta forma, McNamara assumiu uma estratégia de duplo carater. De um
lado, buscava tranquilizar os pobres através da satisfagdo das “necessidades
basicas” e, de outro, manter o dominio da sua expansdo através de politicas de
controle da natalidade.

O controle da natalidade é apresentado como a principal estratégia para
enfrentar os complexos problemas dos paises subdesenvolvidos, pois 0 aumento da
populagdo € visto como um impedimento para o crescimento econémico e a principal
causa do mal-estar que caracteriza as sociedades divididas em classes sociais.
Sendo assim:

Como planejador do desenvolvimento, desejo tratar apenas do simples fato
do impacto da populacdo no crescimento econémico. Estudos recentes
mostram o efeito mutilador que um alto indice de aumento da populacao
opera no crescimento econdmico de qualquer pais em desenvolvimento [...]
Em termos de abismo entre os paises ricos e pobres, estes estudos
mostram que é a explosdo populacional, mais do que qualquer outra coisa
gue, atrasando o avanco dos pobres, separa-os dos ricos e amplia o
abismo ja perigoso entre eles (MCNAMARA, 1974, p. 13).

As orienta¢des do Banco Mundial comecam a se mostrar contraditérias entre
1969 e 1988. Apesar de o discurso do “Combate a Pobreza” se fazer presente nos
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bntes, o total de recursos para a area social no

periodo citado fora de apenas 14, 36%, ficando 34,86% para a infra-estrutura,
25,83% para a agricultura, 16,96% para a industria e 8% para programas.
(Lichtensztejn & Baer, 1987).

A questdo da saude passou a ser abordada pelo Banco articulada aos
problemas decorrentes do crescimento demografico que tinha como consequéncia o

crescimento da pobreza, empecilho ao desenvolvimento.

Os fatores demograficos podem influenciar na salde tanto em nivel de
comunidade como familiar. As pressdes da populacdo sobre a terra podem
levar ao excesso de cultivo, esgotamento dos solos e nutricdo deficiente
para toda uma comunidade e forcar os seus membros a emigrar, com 0s
consequentes problemas emocionais e de saude fisica, bem como a
desorganizacgdo social (BANCO MUNDIAL, 1975, p.19, traduc&o nossa).

De acordo com McNamara (1974), o progresso na area médica gerou um
problema de “explosdo demogréfica” gerado pela queda drastica no numero de

mortalidades. Nesse sentido, apontavam-se trés caminhos:

Primeiro — fazer que as na¢des em desenvolvimento saibam até que ponto
um crescimento rapido da populagéo atrasa seu desenvolvimento potencial
e mostrar-lhe que, para que se empreguem de maneira adequada os
escassos recursos do desenvolvimento do mundo, é importante tratar
desse problema. Segundo — buscar oportunidades para financiar os
equipamentos requeridos pelos paises membros para executar programas
de planejamento familiar. Terceiro - participar de programas de pesquisa
para determinar os métodos mais eficazes de planejamento familiar e de
administracdo nacional dos programas de controle populacional
(MCNAMARA, 1974, p. 14/15).

Acredita-se que o progresso social limita-se pelo excesso de nascimentos néo
desejados, 0 que provoca a desintegracdo econdmica dos paises. A solucdo para
esse problema “catastrofico” estaria baseada no controle do nascimento,
especialmente dos pobres, que tornaria o desenvolvimento econdmico dos paises
em subdesenvolvimento mais dinamico e a sociedade mais equitativa.

Portanto:

No mundo subdesenvolvido, [...] o rapido crescimento demogréafico tende a
retardar seriamente o crescimento da renda per capita e a nacdo ‘em
desenvolvimento’ logo descobre que o fenébmeno da elevada fertilidade da
lugar a diminuicdo e ndo ao fortalecimento da sua forca econémica. O
esperado mercado interno se transforma numa massa de indigentes
descontentes, sem poder aquisitivo e com todo o desencanto dos
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\, 1974, p. 25).

As questbes relacionadas a concentracdo da riqueza nas maos de uma
pequena parcela da populagéo, condicdo fundamental da opressdo de uma classe
sobre outra, era reduzida a uma questdo de incompeténcia administrativa e
incapacidade técnica de controlar o nascimento de pobres indesejados. Por tras do
discurso da explosdo demografica como consequente aumento da pobreza, hd uma
estratégia perversa de manter “as tendéncias gerais do processo de acumulacao e
os elevados padrées de consumo vigentes nos paises centrais” (RIZZOTO, 2000,
p.91). A ideia de desenvolvimento, apresentada nesse contexto, configura uma
forma de dominacdo ideolégica e cultural que expressa a relacdo entre paises
hegemonicos e paises subordinados. O controle da natalidade das populacdes
pobres aparece como condigcdo essencial para a manutencdo do bem-estar do
capitalismo industrial, visto que surge num momento em que o exército de reserva
comeca a ultrapassar os limites convenientes.

Apesar de a tematica pobreza estar presente nos discursos do Banco
Mundial, apontando a necessidade de estratégias eficazes para combaté-la, as
alternativas apontadas por este Banco para promover o desenvolvimento dos paises
pobres estdo voltadas aos empréstimos exorbitantes para a infra-estrutura. Nas
entrelinhas, encontra-se o antigo discurso de que a solugéo do problema da pobreza
viria como decorréncia natural do crescimento econdémico, bastando acelerar o
passo para atingir o status de grande nagao.

Lichtensztejn e Baer (1987) apresentam a hierarquia das areas que fizeram
parte da pauta do financiamento do Banco Mundial entre 1947 e 1970,
desmistificando o discurso que enfatiza o alivio da pobreza e a satisfacdo das
necessidades basicas, enfatizados pelos dirigentes do Banco. Conforme os autores
supracitados, setores de infra-estrutura (energia elétrica e transporte) representam
66,2% dos investimentos, totalizando um valor de 10.933 milh6es de dolares;
industria 16,25%, um investimento de 2.265,7 milhdes de dolares; agricultura 9,37%,
totalizando 1.306,6 milhdes de ddlares; desenvolvimento geral 3,97%, o0 mesmo que
552,3 milhdes de dolares; servicos sociais (educacdo, planificacdo da familia e
abastecimento de &gua) apenas 2,1%, um total de 552,3 de investimentos, e

telecomunicacdes representam 2%, um total de 279,9.
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ira da presidéncia do Banco Mundial, no inicio da

dcada de 80, as questdes relativas a pobreza foram esquecidas. Segundo Rizzoto
(2000), com o fim da guerra fria e a inexisténcia de condi¢gbes objetivas para uma
ruptura politica em escala mundial, o Banco Mundial ja ndo precisava mais “lutar” ao
lado do Ocidente para combater o comunismo, e assim poderia deixar de lado seu
discurso ideoldgico e se preocupar com a expansdo do modelo econémico da forma

gue desejavam:

Ao que parece, o Banco cumpriu com a parte da tarefa que lhe cabia com
muita habilidade e raro poder de persuasédo, utilizando como principal
instrumento os financiamentos para programas de ajuste estrutural e
setorial, impondo condicionalidades aos paises membros que recorriam
aos seus empréstimos para honrarem com os compromissos da divida

externa e equilibrarem suas economias (RIZZOTO, 2000, p.94).

Os resultados sociais da aplicacdo dos programas de ajuste do Banco
Mundial e dos planos de estabilizacdo do FMI para os paises subdesenvolvidos sdo
expressos pelo agravamento das condigcbes de vida da populacdo dos paises
subdesenvolvidos. Na década de 90, a América Latina apresenta um percentual de
extrema pobreza, revertendo a tendéncia das trés décadas do pdés-guerra. Os
estudos desta autora apontam que no periodo citado o grupo de “extremamente
pobres” ou “indigentes” foi 0 que mais cresceu entre os pobres. Os efeitos das
dréasticas politicas de ajuste neoliberal acentuaram um numero de pobres urbanos,
deixando uma parcela significativa da classe média vulneravel (SOARES, 2002,
p.49).

Ao agravamento da situacdo dos estratos de renda mais baixa,
acrescentou-se como fendbmeno digno de destaque, uma deterioragdo da
qualidade de vida dos estratos médios urbanos, gerando uma ‘nova
pobreza’. Houve uma ampliacdo das diferencas de acesso aos bens e
servicos que satisfazem as necessidades basicas vinculadas a habitacao, a
seus servicos, a educacdo e a saude. Em funcdo de medidas de
‘reestruturacao’ e ‘flexibilizacdo’ do mercado de trabalho, constata-se, além
da geracdo de desemprego aberto, a transferéncia de méo de obra de
atividades de maior produtividade para outras de atividade e renda mais
baixa, com aumento da informalizacéo e da inser¢cdo em servigos precarios
(SOARES, 2002, p.51).

O quadro social em questdo — resultante das politicas de ajuste —
desencadeia 0 aumento da demanda por servigos sociais. Neste ambito, a proposta
neoliberal € de cortar ainda mais os gastos publicos, agravando a situacdo da
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as propostas de “reformas” no ambito social provocam processos de desmontes nos
aparatos publicos de protecdo social, evidenciados quando se analisa certos
avancgos conquistados em alguns paises no que se refere a politica de Seguridade
Social e 0 acesso a servigos publicos basicos. As estratégias de focalizacdo das
politicas sociais, por destinar-se com exclusividade a populacdo pobre, tornam-se
extremamente complicadas na medida em que os pobres constituem a grande
maioria, sendo a totalidade da demanda para os servi¢os sociais basicos (SOARES,
2002).

O Banco Mundial através da imposicao de condigbes de empréstimos para 0s
paises subdesenvolvidos tem estimulado a privatizacdo de servi¢os sociais basicos
como saude e educacdo, assegurando-lhes as melhores condicbes para a
reproducdo do capital e agravando a ma qualidade de vida dos estratos

economicamente desfavorecidos (idem).
3.2 O Banco Mundial e a contrarreforma da politica de saude brasileira

Entende-se por contrarreforma do Estado as iniciativas tomadas por governos
neoliberais que, ao propor a reforma do Estado, vem reduzindo gastos sociais
historicamente conquistados pelos trabalhadores (BEHRING, 2008).

O processo da contrarreforma que esta em curso na politica de saude
brasileira sé poderé ser compreendido se remetido ao contexto das transformacdes
do mundo do capital. Sdo essas transformagfes que caracterizam as razdes
socioeconfmicas e politicas que ditam a contrarreforma do Estado e para quem elas
devem estar voltadas .

Nesse sentido, procurar-se-a discutir algumas questbes sobre a
contrarreforma da politica de salude brasileira enquanto recomendac¢des do Banco
Mundial, cujas orientacfes para o0 setor saude apontam para o fortalecimento do
setor privado e o desmonte da universalidade.

Como foi assinalada no item anterior, a tematica da salde passou a ser
abordada pelo Banco Mundial articulada aos problemas decorrentes do crescimento
demografico que tinha como consequéncia o crescimento da pobreza empecilho ao
desenvolvimento. Apresentava como saida, o controle da natalidade para os mais

pobres através de medidas de planejamento familiar. A preocupagdo com o controle
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dmogréfico provocaria desafios cada vez mais complexos para a ordem capitalista,
como a escassez relativa de poupanca, capital e terra, a subdivisdo desta, o déficit
de alimentos e a necessidade de desviar recursos em maior quantidade para a infra-
estrutura e para as areas sociais (Lichtensztejn & Baer, 1987, p.190).

O Banco, desde 1975, apresenta diretrizes para a contrarreforma nas politicas
de saude dos paises por ele subsidiado, tais como: a quebra da universalidade do
atendimento a saude; a priorizagdo a atencao basica; a utilizacdo da mao de obra
desqualificada para os procedimentos de atencdo a saude e simplificagdo das
mesmas; a seletividade e focalizacdo da atengcdo aos mais pobres. O eixo que
norteia a proposta de contrarreforma é de carater econdmico, no sentido de cortar 0s
gastos com o0s servicos de saude, utilizando como critério de avaliacdo a relacéo
custo/beneficio e transferindo para o mercado a responsabilidade de financiar e
oferecer cuidados a saude. “Sao propostas que pretendem reconfigurar os sistemas
de saude dos paises periféricos, ao mesmo tempo em que buscam contribuir para
redefinir o papel do Estado no ambito das politicas sociais” (RIZZOTO, 2000, p.126).

O primeiro documento que o Banco Mundial produziu sobre a saude foi

47

publicado em 1975, intitulado “Health: Sector Policy Paper™’ e prevé a participagao

das instituicbes ndo-governamentais: as instituicdes politicas, sociais ou religiosas
locais que poderdo criar oportunidades para exercer este tipo de vigilancia, de
identificagéo, de enfermidades e das condi¢cbes de saude da comunidade. Este
documento esboca as primeiras diretrizes para as contrarreformas nos paises
subdesenvolvidos: o sistema publico deve concentrar as suas agdes na assisténcia
coletiva, que deve ser simplificada e descentralizada na comunidade, visto que a
assisténcia individual realizada em ambito hospitalar é de alto custo para o sistema.

O principio basico da reforma dos sistemas de salude vai desde a
necessidade de mudar a orientagdo quanto ao tratamento individual de alto
custo das enfermidades com critério unicamente curativo por outra de
promocao da saude sobre uma base continua em nivel da comunidade (...).
O servigo de saude reformado oferecera cuidados curativos limitados com
base em medicamento padrdo e procedimentos simples que podem ser
administrados sobre a area por trabalhadores de salde que tenham
recebido um treinamento breve (BANCO MUNDIAL, 1975, p.55, traducéo
nossa).

*" Satide: documento de politica setorial.
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alizado pelo Banco Mundial para os paises de

cpitalismo periférico ndo tem a perspectiva de universalizar o atendimento de
tratamento clinico e dos avancos tecnoldgicos alcangados pela medicina, mas, visa
um atendimento limitado a atencdo primaria a saude, com a utilizacdo de
procedimento simples e de baixo custo, realizado por profissionais com pouca
qualificacdo capazes de resolver os problemas de saude mais gerais, de caréater

familiar e comunitario.

Para aumentar a eficdcia dos recursos e assegurar um acesso mais
equiitativo aos cuidados de salde é necessario que 0s governos reduzam
seus gastos em hospitais e pessoal altamente qualificado e dediqguem mais
recursos a dotar de pessoal os servicos de saude de menor nivel em
regides que disponham de poucas ou nenhuma instalacdo deste tipo. Estes
servicos deverdo dedicar-se, sobretudo em melhorar a salde ambiental e
publica, as praticas de salde individual e a nutricdo. Também se pode
conseguir uma maior economia analisando a relagédo custo-beneficio das
atividades em matéria de salude e mediante uma melhor administracao e
politicas de fixagéo de pregos mais racionais (BANCO MUNDIAL, 1975,
p.04, traducdo nossa).

O documento prenuncia a figura do “trabalhador de salude comunitario”,
gue devera viver na comunidade a que serve, integrar-se na sociedade local de
modo que possa identificar as enfermidades e, deste modo, evitar que os pacientes
iniciem o0s contatos no posto de saude. Para o Banco Mundial, este tipo de
trabalhador de saude estara muito melhor preparado técnica e socialmente que o
médico clinico para fazer frente ao quadro de enfermidades das comunidades com
escassos recursos (BANCO MUNDIAL, 1975).

As orientacbes do Banco Mundial para a saude, com a priorizacdo do
custo/beneficio, estdo articuladas ao incentivo a participa¢do da iniciativa privada na
oferta de bens e servicos de saude. A partir disso, a intervencado estatal se restringe
a programas de promocdo e prevencdo da saude, na qual os custos sejam
minimizados, ficando por conta do mercado os servicos mais lucrativos e rentaveis
para acumulagéo.

Os motivos que levaram o Banco Mundial a ter interesse no setor da saude,
se relacionam principalmente com revigoramento do liberalismo, pois ao fazer a
critica contundente ao papel do Estado na intervencdo nas politicas publicas,
inclusive na saude, poderia contribuir para o seu avanco. Outro motivo, a ser
destacado, foi a necessidade de o Banco Mundial difundir uma face humanitarista
diante do agravamento das condi¢des de vida da maioria da populacdo, do aumento
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etrutural nos paises periféricos por ele condicionado. “A salude comecaria, entéo, a
ganhar espaco nos discursos do Banco, passando a se constituir em importante
instrumento para o alivio da pobreza” (RIZZOTO, 2000, p.119 -122).

Entretanto, o motivo de maior relevancia para o interesse do Banco Mundial
na area da saude esta relacionado ao fato de esta area ter passado a se constituir
em um importante mercado a ser explorado pelo capital. Nao obstante, o
financiamento de projetos na area da saude dava-se mediante a aceitacdo dos
paises devedores da condicionalidade de seguir as politicas definidas pelo Banco
Mundial nesta area, o que proporcionaria a sua legitimacdo em nivel internacional,
como protagonista no campo da salude, a0 mesmo tempo em que 0S paises
devedores ficavam reféns do Banco Mundial e da agenda de contrarreformas por ele
recomendada (R1ZZOTO, 2000).

O processo de mercantilizacdo da saude se insere na agenda de
contrarreforma da saude do Banco Mundial. Nesta logica mercantil, a rede privada
se ocupa das areas mais rentaveis, ou seja, 0S servicos de média e alta
complexidade, enquanto as instituicdbes publicas cumprem o papel de atender a
populacdo mais pobre. Esta autora destaca que nos ultimos anos houve um
crescimento dos planos e dos seguros de saude privados, chegando quase ao triplo
entre 1987 e 1998 e aumentando em, aproximadamente, 70% o niumero de clientes.
O aumento aconteceu também em clinicas e laboratérios populares, evidenciando
que o desembolso direto das populagdes mais pobres esta crescendo ( CORREIA,
2005).

O crescimento dos planos privados de saude contou com incentivos
governamentais no contexto do desfinanciamento do SUS, da crise fiscal do Estado
e da ofensiva neoliberal. Nessa perspectiva:

A alegacéo de que o mercado ‘desafogou’ financeiramente o SUS serve de
apoio ideoldgico aos interesses liberais e capitalistas, mas, na verdade,
esconde a histéria e as raizes que permitiram o patrocinio do mercado de
planos de salde pelo Estado capitalista, contribuindo para estruturar um
modelo de protecao social de matriz liberal em contrapartida a priorizagao
do modelo de atencdo a salde publica consentido pela Constituicdo de
1988 (REIS & SOPHIA, 2009, p.74)
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Unlimited Pa 0 modelo assistencial brasileiro tem sido orientado

pelo modelo americano, no qual as pessoas pagam por formas privadas de atencao
médica (MEDICI, 1992).

A consolidacdo do mercado de planos de saude é resultado, dentre outros
fatores, da fragilizacdo crescente do setor publico de saude, pelo carater privatista
das politicas de saude das ultimas décadas e das estratégias de competicdo do
mercado.

O problema em questdo assume, assim, uma dupla dimensdo. De um lado,
faz-se necessario superar o impasse do financiamento evidenciado pelo desmonte
do Orcamento da Seguridade Social (OSS), cujos 30% indicados para serem gastos
com a saude nas disposicdes transitorias da Constituicdo dariam, hoje, mais do que
o dobro do orcamento do Ministério da Saude (SANTOS, 2007). Por outro lado, tem-
se a concepgao de que o SUS nunca foi preparado e, portanto, “ndo tem condi¢des
de oferecer alternativa a natureza privada da cobertura aos trabalhadores do nucleo
dindmico da economia e do Estado, os quais representam setores da sociedade, em
maior ou menor grau, com ‘voz, voto, midia e dinheiro” (REIS & SOPHIA, 2009,
p.75).

Esse Ultimo ponto de vista configura a chamada ‘“universalizacao

excludente*®”

, expressado criada para qualificar a associacdo entre uma “expansao
por baixo”, pela inclusdo de milhdes de pobres e indigentes, e uma exclusdo por
cima, na qual segmentos de trabalhadores mais qualificados e a classe média em
geral renunciam, aparentemente, a assisténcia médica do SUS e, em busca de
atendimento diferenciado — os dos planos de saude —, ndo percebe que houve um
processo de esvaziamento do seguro social brasileiro, o que reforcou o mercado dos
planos privados (REIS & SOPHIA, 2009).

Dessa forma, assiste-se uma privatizacdo do seguro social no Brasil, que
ajuda a incrementar o numero de consumidores do mercado, dando inicio a
configuracdo de um sistema de saude paralelo, reproduzindo desigualdades sociais
e aprofundando iniquidades de acesso dentro do sistema de saude. O Estado
capitalista, historicamente, agiu e continua atuando para favorecer as condi¢des de
rentabilidade das operadoras privadas de planos de saude por meio do fundo

publico, o que revela uma relacado estrutural entre o Estado e o mercado.

*® Para aprofundar o assunto ver: Faveret, Filho; Oliveira, 1990.
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previdencialista - assistencialista, com predominio de rela¢des clientelistas-
fisiologicas; a face privatista - vinculada ao mercado para os trabalhadores que
podem adquirir planos privados de saude -; e a universalista - contida na
Constituicdo de 1988, que se encontra, segundo a autora, destituida de mecanismos
para ser colocada em pratica (BRAVO, 1999).

A Constituicdo Federal de 1988 e as Leis Organicas da Saude 8.080/90 e
8.142/90 contemplam um sistema de salude baseado no modelo de Reforma
Sanitaria propugnado pelo Movimento Sanitario que defende o Sistema Unico de
Saude (SUS) como uma estratégia consistente da reforma democrética do Estado e
tem como principios, a universalidade, a integralidade e a equidade no acesso aos
servicos de saude; a participagdo da populacédo na definicdo da politica de saude; o
controle social na implementacéo da politica de salude e a autonomia dos gestores.

Nos anos 90, assistiu-se ao redirecionamento do papel do Estado,
influenciado pela Politica de Ajuste Neoliberal. Desta forma, com a contrarreforma
do Estado, este deixa de ser o responsavel direto pelo desenvolvimento econémico
e social e passa a ser o promotor e regulador, transferindo para o setor privado as
atividades que antes eram suas.

A hegemonia neoliberal no Brasil tem sido responséavel pela reducdo de

direitos sociais e trabalhistas, desemprego estrutural®

, precarizagdo do trabalho,
desmonte da previdéncia publica, sucateamento da salude e da educacgdo. Diante
disso, a Saude fica vinculada ao mercado, responsabilizando a sociedade civil para
assumir os custos da crise ( BRAVO, 1999).

Os ajustes fiscais implementados pelos paises de capitalismo periférico
expressam o dominio neoliberal, comandados pelos eixos centrais do capitalismo,
sob a forma monopolista financeira.

A Constituicdo Federal de 1988 e as Leis organicas da Saude/1990 criaram
um impasse para com os interesses do setor privado da saude. As desigualdades
sociais expressas na sociedade exigem que o Estado — na forma da lei — deva
atender as demandas da saude de forma universal, a partir dos determinantes
socioeconémicos dos perfis epidemiolégicos, com definices de politicas sociais e

econOmicas que visem a reducao dos riscos de doencgas. Tais necessidades exigem

0 desemprego estrutural verifica-se quando o nimero de trabalhadores € superior ao que o
mercado quer contratar e esse excesso de oferta de trabalhadores ndo é temporario.
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contraria as politicas econdmicas adotadas pelos

gvernos neoliberais.

Tal impasse € uma consequéncia contemporanea das crises do capital
financeiro mundial, bem como da expansdo das ideologias neoliberais e de seus
projetos de ajustes ficais e contrarreforma do Estado sob imposi¢coes de instituicoes
financeiras mundiais lideradas pelo comando norte-americano ( MASSON, 2007).

Neste sentido, o Estado tende a criar mecanismos para o enfrentamento das
crises de acumulacdo do capital, via transferéncia de suas responsabilidades para
as areas diretamente ligadas a reproducdo da vida, para parcerias com a iniciativa
privada. O cuidado com a reproducdo da populacdo passa a ser condicionado as
novas necessidades de acumulagdo capitalista. Esta “fragmenta, despolitiza e
neutraliza a analise dos problemas de saude e intervém através de programas
focalizadores” (MASSON, 2007, p.41). Nesta légica, a saude — pelas necessidades
de ajustes econbmicos — se submete a logica do mercado, que se pde
materialmente e ideologicamente na vida social.

A crise do Sistema Unico de Salde reflete a crise do capitalismo
contemporaneo. Todas as crises sdo, na sua totalidade, determinadas pelas
contradicbes do capital, expressas através de ondas ciclicas (MANDEL, 1982).
Desse modo, os limites do SUS ndo sao expressdes da necessidade de novas
formas de gestao, mas configuracdes das desigualdades de classes postas por essa
forma de sociabilidade, em que ha a negacédo e a desqualificacdo das politicas de

assisténcia, previdéncia e saude.

Para forcas que defendem um novo modelo de gestdo no SUS a nogéo de
igualdade e de universalidade esta condicionada ao limites estruturais
vigentes. Consideram que se nao ha, definitivamente, recursos para todos,
entdo é preciso adequar seus principios &s condi¢des do Estado (diga-se
Estado dominado pelos interesses da burguesia). Nesta visdo um novo
modelo de gestdo para o SUS mais moderno e flexivel é a saida para a
crise (MASSON, 2007, p.47).

O plano da contrarreforma do Estado, encaminhado ao Congresso Nacional
em 23 de agosto de 1995, durante o governo FHC, partia do principio de que as
funcBes do Estado deveriam ser de coordenar e financiar as politicas publicas, e ndo
de executa-las. Defendia-se que “nem tudo que é publico é estatal” e afirmava-se
gue devemos socializar com a iniciativa privada a responsabilidade de diminuir as

mazelas provocadas pelo mercado.
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@ flexibilizacdo nos controles da sociedade sobre as

acOes do Poder Executivo, afirmando que a Constituicdo de 1988 exagerou neste
aspecto, retirando do executivo a capacidade de iniciativa (REZENDE,2007).

No Plano Diretor da Reforma do Aparelho do Estado, o Governo Federal
concebeu o Estado em quatro setores importantes:

a) O Nucleo estratégico — entendia que o Unico papel exclusivo do Estado era o de
preparar, definir e fazer cumprir as leis e estabelecer relacdes diplomaticas, além da
defesa do territério;

b) Os Servicos Monopolistas de Estado (atividades exclusivas do Estado) —
servigos, cujo principal usuario é o préprio Estado. “N&o sdo atividades lucrativas” e,
por isto, o Governo defendia manté-los com o Estado, na forma de propriedade
estatal, contudo, para estes servi¢os, defendia o que chamou de “modelo de gestéao
gerencial”, com o objetivo de assegurar-lhe a flexibilizacdo das relacdes de trabalho
e dos controles da sociedade sobre as politicas publicas de Fiscalizagéo, Fisco do
Meio Ambiente e do Aparelho Central da Seguridade Social;

c) Os Servigcos Sociais Competitivos — para este setor o Governo prop0s a “livre
disputa de mercado” entre as instituicbes privadas com o objetivo de promover a
“eficiéncia e menor custo dos servigos sociais oferecidos pelas instituicdes privadas”.
Com isso, transmitia a ideia do desperdicio na administracdo publica. Estes servi¢os
eram: Educagdo, Saude, Cultura, Producdo, Ciéncia e Tecnologia. Para estes
setores, prop0s a estruturagcdo das Organizacdes Sociais (OSs) — entidades de
“direito privado”, “sem fins lucrativos”, que deveriam manter “Contratos de Gestao”
com o Governo Federal que entraria com o patrimbnio, com 0 pessoal, com 0s
recursos orgcamentarios e, em contrapartida, a entidade se responsabilizaria por um
nivel de atendimento da demanda social.

d) O Setor de Producao de Bens e Servi¢cos para o Mercado — para este setor, 0
Governo entendia a propriedade privada como sistema de regulagdo por meio de
agéncias. O governo entendia que “sdo atividades empresariais e devem ser
transferidas integralmente para a iniciativa privada”, como: servigos de &agua, luz,
correios, bancos pesquisas etc.(REZENDE, 2007).

Para implementar este Projeto de contrarreforma do Estado, o Governo
apresentou varias propostas de Emendas Constitucionais, que foram consolidadas
no documento chamado Proposta de Emenda Constitucional, na qual as principais
propostas de mudanca da Constituicdo recairam sobre o Capitulo da Administracéo
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incipalmente, sobre a Seguridade Social e, desta,

uma proposta de alteracdo constitucional na area da Saude, a chamada Proposta de
Emenda Constitucional niamero 32 — PEC 32, que pretendia acabar com a
universalidade do SUS, porém, gracas a uma grande mobilizagdo nacional em
defesa do SUS, o Governo acabou retirando esta PEC 32 ( CORREIA, 2005).

As Organizagcbes Sociais (OSs) foram concebidas no Brasil como
instrumento de viabilizacdo e de implementagdo de Politicas Publicas. Em 1995, o
Ministério da Administracdo Federal e Reforma do Estado (MARE) elaborou um
anteprojeto de lei e o Decreto de Regulamentacéo das Organizagdes Sociais. Estes
documentos afirmavam que “a garantia da eficiéncia e a qualidade dos servigos
devem ser asseguradas pela descentralizagdo da Unido para os Estados e destes
para os Municipios, através de parceria com a sociedade, por Contratos de Gestéo”
(REZENDE, 2007, p.28).

Em 1997, o governo estabeleceu critérios para definir, sob a denominacéo
de “Organizagfes Sociais (OSs)”, as entidades que, uma vez autorizadas, estariam
aptas a serem “parcerias do Estado”, na conducéo da “coisa publica”. Aprovou-se,
no Congresso Nacional, a lei que dispde sobre a qualificacdo de entidades como
organizag0des sociais, a criagdo do Programa Nacional de Publicizag&o, entre outros.
O objetivo formal da chamada “lei das OSs” foi o de qualificar como organizacdes
sociais pessoas juridicas de direito privado, sem fins lucrativos, cujas atividades
sejam dirigidas ao ensino, a pesquisa cientifica, ao desenvolvimento tecnoldgico, a
protecdo e a preservagdo do meio ambiente, assim como, a cultura e a saude.

As OSs podem contratar funcionarios sem concurso publico, adquirir bens e
servicos sem processo licitatério, mas ndo podem prestar contas aos O0rgdos de
controle internos e externos da administracdo publica, porque estas sé&o
consideradas “atribuicdes privativas do Conselho de Administragcdo” (REZENDE,
2007).

Desta forma, com esta Lei, instituiram-se garantias e condi¢cdes para se
programar o “Estado minimo no pais”, conforme proposto no Plano Diretor da
Reforma do Aparelho do Estado, por meio da terceirizag&o/privatizacado de servigos
publicos.

A justificativa do Governo era de que as “atividades n&o exclusivas do
Estado” podem ser transferidas a iniciativa privada, sem fins lucrativos, sob o
argumento de parceria e modernizacdo do Estado, porque essa transferéncia
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a comunidade, maior autonomia gerencial, melhor

atendimento ao cidaddo e menor custo, dentre outros.

Com base nessa concepcdo de Estado, véarios estados e municipios
passaram a transferir servicos de saude as entidades terceirizadas como
cooperativas, entidades filantropicas sem fins lucrativos, associa¢tes, entidades
civis de prestacdo de servigos, qualificadas como Organizagbes Sociais (OSSs).
Houve varias manifestacfes contrarias e impugnacfes em razdo dessa terceirizacao
de servicos de saude publica, quase todos os Conselhos Estaduais de Saude,
inumeros Conselhos Municipais e conferéncias de saude, além de representagfes
junto & Procuradoria Federal dos Direitos do Cidadao, em meio a outros.

A Lei Federal n°. 9.790, de 23 de marc¢o de 1999, instituiu as Organizacdes
da Sociedade Civil de Interesse Publico — OSCIP, que propde a qualificacdo de
pessoas juridicas de direito privado, sem fins lucrativos, como Organizacdes da
Sociedade Civil de Interesse Publico, e instituiu e disciplinou o Termo de Parceria tal
como o Contrato firmado entre o Poder Publico e a entidade qualificada como
Organizacdo Social. Prevé, também, que a execucdo do objeto do Termo de
Parceria deve ser acompanhada e fiscalizada pelo érgdo do Poder Publico da area
de atuacdo correspondente, por meio da comissao de avaliacdo, composta de
comum acordo entre o 6rgdo parceiro e a Organizacdo da Sociedade Civil de
Interesse Publico.

As pessoas juridicas qualificadas poderdo qualificar-se como Organizacdes
da Sociedade Civil de Interesse Publico (OSCIP), sendo-lhes assegurada a
manutengdo simultidnea dessas qualificagfes, até dois anos contados da data de
vigéncia dessa Lei.

Com a Lei das OSCIP, grande parte das ac¢des do governo podera ser
transferida para o setor privado, exceto as do chamado Nucleo Estratégico e
Burocratico, que permanecem com o Estado e as do Setor de Producdes de Bens e
Servigos que o governo FHC entendia que “sdo atividades empresariais e devem ser
transferidas integralmente para a iniciativa privada lucrativa” (REZENDE, 2007,
p.31). Do ponto de vista do regime juridico do Direito Publico, tanto as OSs quanto
as OSCIP sao instituicdes de direito privado.

Nas OSCIP, a prestacdo de servicos publicos € transferida para as
Organizacdes Nao-Governamentais (ONGs), cooperativas, associacbes da
sociedade civil, de modo geral, por meio de “parcerias”, diferente do Programa de
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existentes (REZENDE, 2007).

Segundo a autora:

Os objetivos estabelecidos na Lei das OSCIPs cumprem o previsto no
Plano Diretor de Reforma do Estado, no qual, para os Servicos
Monopolistas de Estado e para o0s Servicos Sociais Competitivos
implementar-se-ia a gestdo gerencial como as agéncias autdbnomas, os
servicos sociais autbnomos, as OSs e as OSCIPs, para garantir,
especialmente, a flexibilizacdo da forca de trabalho, o enxugamento do
Estado e a limitacdo do controle social, mesmo que, como comprovado
posteriormente, com descumprimento da Constituicdo Federal e das Leis
Vigentes (REZENDE, 2007, p.31).

Na area da saude, ressalta-se que o art. 199, §1° da CF, estabelece que “as
instituicdes privadas poderéo participar de forma complementar do Sistema Unico de
Saude, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou convénio,
tendo preferéncia as entidades filantropicas e as sem fins lucrativos”. O regime do
Direito Administrativo no Brasil estabelece que as relagbes entre a Administracao
Publica e o Setor Privado devem ser estabelecidas quando e enquanto a capacidade
de oferta do Estado estiver esgotada e devem se basear nas necessidades da
populacédo, sendo formalizadas por meio de contrato de convénio. No entanto, o que
ocorreu com as terceirizagcbes previstas na Lei das OSs foi a transferéncia pelo
Estado, de suas unidades hospitalares, prédios, méveis, equipamentos, recursos
publicos e, muitas vezes, pessoal para a iniciativa privada (REZENDE, 2007).

Outros problemas advindos da adocdo de OSs e OSCIPs para a
administracdo publica e para o SUS foram: transferéncia de “poupanca publica” ao
setor privado; desregulamentacdo do Sistema Publico de compra de bens e
servicos; flexibilizacdo dos contratos de trabalhos; desmonte da Gestdo Unica do
SUS, entre outros.

O Projeto de Lei Complementar 92/2007, apresentado ao Congresso
Nacional, pelo Poder Executivo, em 13 de julho de 2007, propbe regulamentar o
inciso XIX do art. 37 da Constituicdo Federal, para definir as areas de atuacédo de
fundacdes, instituicdes instituidas pelo poder publico.

Portanto:

Mediante lei especifica, podera ser instituida ou autorizada a instituicao de
fundacdo sem fins lucrativos, integrante da administragédo publica indireta,
com personalidade juridica de direito publico ou privado, e, somente direito
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o desempenho de atividade estatal que n&o seja exclusiva do
seguintes areas: saude, incluindo os hospitais universitarios
[...], assisténcia social, cultura, desporto, ciéncia e tecnologia, meio
ambiente, previdéncia complementar do servidor publico, comunicagdo
social e promocéo do turismo nacional ( REZENDE, 2007, p.38)

Tal proposta configura o segundo momento da Reforma Bresser®. A
primeira etapa implementou a idéia da geréncia através das OS’s, agora estd em
pauta uma contrarreforma ampla atingindo o SUS integralmente. Trata-se de uma
contrarreforma da Reforma Sanitaria, ja sinalizada pelo governo FHC, em 1998
(MASSON, 2007).

Os hospitais estatais deverdo ser em principio transformados em
organizagfes sociais, ou seja, em entidades publicas ndo-estatais de
direito privado com autorizacdo legislativa para celebrarem contratos
de gestdo, com poder executivo e assim participarem do orcamento
federal, estadual ou municipal. Esta ‘plubicizacdo’ dos hospitais
estatais, entretanto, ndo integra a reforma administrativa ora
proposta [...] A nova idéia é a de concentrar os esfor¢cos do governo
no financiamento e no controle dos servigcos prestados por esses
servicos, ao invés do oferecimento direto pelo Estado [...]. Os
hospitais e ambulatérios deverdo em principio, ser érgdos publicos
ndo-estatais, competindo entre si no fornecimento de seus servigcos
ao SUS (MARE, 1998, p.17).

A proposta, denominada Fundacdes Estatais de Direito Privado, projeto do
atual governo, se constituiu na continuidade da contrarreforma do Estado brasileiro
iniciada pelo governo de FHC na década de noventa. O referido projeto propde uma
contrarreforma gerencial do Estado através das parcerias Publico-Privada.
Apresentado pelo governo Lula em maio de 2007, estd em consonancia com o
documento do Banco Mundial de fevereiro de 2007, intitulado - Governanca do
Sistema Unico de Satde (SUS) brasileiro: fortalecendo a qualidade do investimento
publico e da gestéo de recursos.

Sendo assim:
O eixo da proposta das Fundacdes Estatais € o contrato de gestdo. Nesta

perspectiva, as instancias centrais de gestdo do SUS ‘coordenardo as
fundacdes’. O Estado deixa de ser o executor direto dos servigos de saude

* Reforma do Estado brasileiro apresentado pelo Ministério da Administragdo Federal e Reforma do
Estado — MARE, de autoria do ex- Ministro Luiz Carlos Bresser Pereira, a partir da indicacdo de
qguatro componentes basicos: a) a delimitagdo do tamanho do Estado, reduzindo suas funcdes
através da privatizacgao, terceirizagdo e publicizacéo, que envolve a criagdo das organizacdes sociais;
b) a redefinicdo do papel regulador do Estado através da desregulamentacdo; c) o aumento da
governanca, ou seja, a recuperacdo da capacidade financeira e administrativa de implementar
decisBes politicas tomadas pelo governo através do ajuste fiscal; d) o aumento da governabilidade
ou capacidade politica do governo de intermediar interesses, garantir legitimidade e governar.
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passe de recursos publicos. A privatizagdo acontece
exatamente neste repasse de recursos publicos para setores nao
exclusivos do Estado. O projeto das Fundacdes Estatais esta alinhado as
orientagbes do Banco Mundial para a politica de saldde brasileira,
compondo assim o quadro das contrarreformas do Estado brasileiro que
favorece o projeto do grande capital ( CORREIA, 2007, p.14).

O argumento que justifica o processo de privatizacao esta pautado na crise de
gestdo dos hospitais federais, principalmente, os do Rio de Janeiro. O diagndstico
gue propde a solugéo para os problemas de gestdao demonstra que a ineficiéncia e o
alto custo de manutencao dos hospitais sdo resultados da burocracia presentes na
legislacdo que se refere ao processo de compras publicas e ao contrato de trabalho
(GRANEMANN, 2007).

Alguns retrocessos nascem com a citada proposta. As Fundagdes Estatais de
Direito Privado evidenciam o minimo para o trabalho e 0 maximo para o capital; elas
ndo serdo obrigadas a contribuir para a formacao do fundo publico responsavel pela
politica social que é o que da suporte aos direitos e a protecdo social da forca de
trabalho (GRANEMANN, 2007)

Embora submetidos aos concursos, os trabalhadores nao terdo mais
estabilidade no emprego, pois o regime juridico que vai gerir o contrato de trabalho é
a CLT °% Além disso, essas FundacBes Estatais restringem (se ndo acabam) o
Controle Social, cujo projeto substituira o Controle Social, fruto de reivindicagbes da
sociedade civil articulada e “tdo caro aos principios fundamentais do SUS, por
conselhos moldados nas grandes empresas capitalistas” (GRANEMANN, 2007, p.
46). O Controle Social passa a ser gerido por um conselho administrativo. Acredita-
se que dentro deste conselho n&o existe espaco para o Controle Social, tendo em
vista que ja é dificil esse controle na esfera do Estado.

Existe uma identificagdo entre a proposta de Fundacdes Estatais e o0s
argumentos apresentados por Bresser Pereira na contrarreforma estatal em 1995:

O Projeto das Fundacdes Estatais de Direito Privado menciona seu objetivo
de regulamentar a Emenda Constitucional n° 19, de 04 de junho de 1998,
conhecida como a emenda da contrarreforma do Estado brasileiro,
realizada pelo governo de Fernando Henrique Cardoso. A Emenda

51 Consolidacédo das Leis do Trabalho — CLT - surgiu pelo Decreto Lei 5.543 sancionada pelo entdo
presidente Getulio Vargas. Conforme Granemann (2007, p.46) pela CLT, o poder de contratar é o
poder de demitir. Na otica do Projeto de Fundagbes Estatais, os trabalhadores serdo submetidos ao
concurso publico sem que tenham a estabilidade no trabalho.
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I n° 19/98, em seu artigo 26, conforme o invocam 0s autores
iIndacdo Estatal, definiu que as entidades de administracio
indireta deveriam rever seus estatutos guanto a natureza juridica em razéo
de sua finalidade e de sua competéncia. A ‘necessidade’ de
regulamentacdo desse artigo oportunizou ao governo e seus aliados a
‘brecha’ para a realizagdo das contra-reformas do Estado de interesse do
capital, sob a forma de fundacdes estatais (GRANEMANN, 2007, p. 44).

Assim, o Projeto Fundagcdo Estatal de Direito Privado aprofunda a
contrarreforma do Estado brasileiro que o torna “minimo para o trabalho e maximo

para o capital™?

Os argumentos que propde melhorar consideravelmente a
administracdo publica estdo postos nos documentos brasileiros de 1995 a 2007 e,
com uma natureza em comum: sdo fundamentais para o processo de acumulacdo
capitalista.

Destaca-se que tanto o projeto de Funda¢ées como as OSs e as OSCIPs séo
inconstitucionais, pois, tanto a Constituicdo Federal como o arcabouco legal do SUS,
através da Lei n°8080/90, permite somente a participacdo complementar do setor
privado no SUS, e ndo de forma substituta do publico pelo privado.

Para Granemann (2007, p.48), “o fetiche da gestéo, da técnica autbnoma dos
processos sociais e das lutas sociais € uma forma que embala e envolve a fundacéo
estatal; forma ilusoria para criar a relagdo com o mercado e de mercado nas politicas
sociais”.

Esses projetos que visam mudancas no modelo de gestdo das politicas
sociais estdo alinhados as recomendacgfes dos agentes financeiros internacionais
que, ao argumentarem a ineficiéncia do setor publico, buscam introduzir meios
privatizantes na esfera publica com o objetivo de expandir a acumulacéo do capital
financeiro internacional, em detrimento de politicas sociais universais.

Os componentes de contrarreforma do Estado aqui expostos subordinam os
gastos sociais ao sucesso do ajuste estrutural, limitando a acdo do Estado a
economia. No caso da politica de saude, a indicagédo da reducdo do papel do Estado
esta expressa a partir dos documentos do Banco Mundial, produzidos especialmente
para orientar a contrarreforma no setor de saude nos paises periféricos. Correia
(2005, p.119) destaca que as orientagdes do Banco Mundial véo de encontro com o
assegurado legalmente para a saude na Constituicdo brasileira de 1988 e nas Leis

Organicas, resultando no tencionamento de dois projetos para a saude na década

52 Expressao utilizada por Netto (1998). Ver: NETTO, Crise do socialismo e ofensiva neoliberal. Sdo
Paulo: Cortez, 1998.
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lidacdo de um sistema de saude publica — SUS —

dfendido pelo Movimento de Reforma Sanitéria e, o outro, voltado para o mercado,
gue tem se constituido em uma contrarreforma, no sentido de perdas ao garantido
na lei.

Assim, no préximo item serdo apresentados os documentos produzidos pelo
Banco Mundial para orientar a Politica de Salde nos paises de capitalismo
periférico.

3.3 Documentos produzidos pelo Banco Mundial para orientar a Politica de
Saude

A centralidade das orienta¢gdes do Banco Mundial nas politicas de salde em
nivel internacional aconteceu com a publicacdo do Relatério sobre o
Desenvolvimento Mundial de 1993: “Invertir en salud®™”, que apresenta um
diagnostico geral sobre a saude em nivel mundial, destacando a realidade dos
paises de capitalismo periféico e propondo um projeto detalhado para a “reforma”
dos sistemas de saude destes paises, sinalizando o interesse em financiar projetos
especificos, especialmente, aqueles destinados as “reformas” das politicas deste
setor. Este documento destaca inumeros problemas dos sistemas de saulde,
ressaltando a “ma alocacéo de recursos”, em que o dinheiro publico estaria sendo
gasto em intervengBes de pouca eficacia em funcdo dos custos; a “desigualdade
social” que, para o Banco Mundial, acontece quando os gastos em saude privilegiam
poucos sob a forma de assisténcia médica hospitalar sofisticada de nivel terciério; a
ineficiéncia na administracdo dos servi¢cos de saude e 0s custos “estratosféricos” da
assisténcia médico hospitalar, decorrente do aumento de especialistas e da
incorporacdo de novas tecnologias médica, exames e tratamentos custosos para o
sistema (R1ZZOTO, 2000).

A partir desse diagnostico, o Banco Mundial passou a recomendar politicas
governamentais que deveriam combinar trés medidas estratégicas: a primeira se
refere ao desenvolvimento econémico das familias. Para o Banco Mundial, a
melhoria das condicdes de saude das familias poderia se da através do
desenvolvimento do crescimento econdmico, que lhes assegurassem mais renda e

uma melhor escolarizac¢do, principalmente, das meninas.

% Investindo em Saude.


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

: Your complimentary

p— use period has ended, 93
. 3 CO m p | ete Thank you for using
e PDF Complete.
Click Here to up
lendada pelo Banco Mundial é o redirecionamento

ds gastos governamentais em programas focalizadores nos pobres como, por
exemplo, os “programas de saude publica” e “servicos clinicos essenciais”. A terceira
medida deveria propiciar diversificagcdo e concorréncia no financiamento e na
prestacao de servigos de saude. Assim, seria possivel alcancar melhores resultados
na area da saude, maior contengcdo de custos e usuarios mais satisfeitos (BANCO
MUNDIAL, 1993).

Nesses termos:

As decisbes tomadas em ambito familiar sdo determinantes para a saude,
mas a renda e a instrugdo dos membros da familia as restringe. Além de
promoverem o crescimento econémico geral, os governos podem também
contribuir para que essas decisbes sejam mais acertadas, se: adotarem
politicas de crescimento econémico que beneficiem os pobres (inclusive
guando necessario, politicas de ajuste que assegurem gastos em salde
eficazes em fungcé@o dos custos); Expandirem o investimento em ensino,
particularmente de meninas; Promoverem os direitos e a condicdo da
mulher, concedendo-lhe mais poderes politicos e econdmicos e protecédo
legal contra a violéncia. Para a maioria dos governos, o desafio estd em
concentrar recursos na compensacado das deficiéncias do mercado e no
financiamento eficiente de servicos que beneficiem, sobretudo, os pobres.
Esta tarefa pode ser impressa para atender diferentes orientacdes politicas,
por exemplo: reduzir os gastos do governo com instalagdes de atendimento
terciario, com capacitacdo de especialistas e com intervencdes que
propiciem pouco ganho em saude em relacdo ao dinheiro despendido (...);
a melhoria da gestdo dos servicos de salde do governo, através de
medidas como descentralizacdo de responsabilidades, contratacdo de
servicos especializados de terceiros e autonomia orcamentaria (BANCO
MUNDIAL, 1993, p.06, traduc&o nossa).

A visdo compensatéria das propostas do Banco Mundial para a area da saude
estd pautada nos desafios de concentrar recursos para compensar as necessidades
do mercado. O processo de mercantilizagdo da politica de saude configura a agenda
de reforma sanitdria do Banco Mundial recomendada aos paises por ele
subordinado, em que, atendendo a légica mercantil, a rede privada se ocupa das
areas mais rentaveis, ou seja, os servicos de média e alta complexidade, enquanto
as instituicbes publicas cumprem o papel de atender & populacdo mais pobre com
alto risco de adoecer.

Assim, a forma de administrar os servicos de saude financiados pelo
governo e recomendado pelo Banco Mundial prevé a descentralizacdo de
responsabilidades para instancias ndo-governamentais, desresponsabilizando, pois,
o Estado na execucdo desses servicos, e reforcando, dentre outras medidas, a
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terceiros disponiveis no mercado. E essa

dscentralizagéo da execucao dos servi¢cos de saude para a sociedade civil que tem
conduzido as contrarreformas nesse setor, implementadas na década de 90 nos
paises da América Latina.

O Banco Mundial define qual deve ser o papel do Estado e os limites de sua
atuacdo na area da saude, a partir da definicdo de conceitos de “bens publicos e
bens privados”.

Muitos servicos de salde, tais como informac8es sobre as doencas e a luta
contra elas, sao bens publicos [...] porque os mercados privados fornecem
apenas muito poucos bens pulblicos essenciais para a salde, o
envolvimento do governo é necessario para aumentar a oferta desses
bens. Outros servicos de saude tém grandes externalidades, o que significa
que a sua utilizacdo por um individuo afeta a outros membros da
sociedade. A imunizacdo infantil diminui a transmissdo do sarampo e
outras doengas, esta medida da uma externalidade positiva, e aqueles que
poluem o ambiente e motoristas bébados criam externalidades negativas.
Os Governos devem estimular comportamentos que envolvem
externalidades positivas e desencorajar aqueles que s&o negativos
(BANCO MUNDIAL, 1993, p.05, traducdo nossa).

O “bem publico” configura um bem individual que deveria ser alcancado via
mercado, no entanto, como este frequentemente néo proporciona bens dessa
natureza, estes devem ser de responsabilidade governamental. Nesse sentido, as
politicas estatais devem limitar-se as intervencdes neste campo. O consumo
individual da saude deve ficar a cargo da iniciativa privada, s6 devendo ser
realizadas pelo Estado quando houver uma grande externalidade, isto é, quando o

consumo individual for da necessidade de muitos:

Os mercados privados ndo déo aos pobres o acesso adequado a servi¢os
clinicos essenciais, nem 0 seguro é necessario a pagar por tais servicos.
Portanto, o financiamento do setor publico para atendimento clinico
essencial é justificado em razdo do alivio da pobreza, e os custos podem
assumir varias formas: subsidios a prestadores privados e ONGs que
prestam servicos de salde aos pobres; autorizacdo para que essas
pessoas possam pagar os fornecedores que escolher; e a prestacdo aos
pobres de servigos publicos de salude de graca ou abaixo do custo
(BANCO MUNDIAL, 1993, p.05, traducdo nossa).

Os limites da atuacdo do Estado na area da saude sdo determinados
através da definicdo dos conceitos de “Servico de Saude Publica”, e de “Servigos
Clinicos Essenciais”, propondo a contrarreforma para o setor de saude através da
recomendagdo da oferta de pacotes, isto €, da definicdo das intervencdes que
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verno. Neste sentido, para o Banco Mundial, os

Servicos de Saude Publica teriam por objetivo prevenir doengas ou prestar
informacBes sobre automedicacdo e a importancia de buscar tratamento; j& os
“Servigos Clinicos Essenciais” visam atender a demanda dos individuos, procurando
curar ou aliviar a dor dos que ja estédo doentes.

No “pacote de saude publica”, o Banco Mundial propfe as seguintes
atividades:

Imunizagbes; Servicos de Salde com foco em escolas; Informacdes e
servigos selecionados para o planejamento familiar e nutricdo; Programas
para reduzir o consumo de tabaco e &lcool; medidas de regulagdo, de
informacao e de investimento publico limitado para melhorar o ambiente da
familia de unidades; prevencado da AIDS (BANCO MUNDIAL, 1993, p. 06,
traducdo nossa).

No pacote de servigcos “clinicos essenciais”, apresentado pelo Banco
Mundial, fariam parte, no minimo, cinco grupos de interven¢des que tenham por alvo

impacto de doengas muito fortes:

Servigos para garantir a assisténcia em relagdo a gravidez (tais como
assisténcia pré-natal e parto e pds-parto); [...] Controle da tuberculose;
controle das DST, debilitante e as vezes letal; [...] tratamento de doencas e
diarréia ndo graves em criancas, infec¢bes agudas do trato respiratorio,
sarampo, malaria e desnutricdo (BANCO MUNDIAL, 1993, p.10, traducéo
nossa).

As ac¢les que nao estdo contempladas no pacote de “servigcos essenciais” sao
chamadas de discricionarias e devem ficar sobre a responsabilidade do mercado. O
governo teria apenas um papel regulador sobre o mercado de servigos de saude. Os
gastos discricionarios, conforme o Banco Mundial, sdo aqueles que demandam altos
investimentos realizados em servigcos hospitalares, sendo considerados pouco
eficazes devido ao seu alto custo.

Neste sentido, 0os governos devem ocupar-se com 0s “gastos essenciais”,
considerados mais eficazes por ser de baixo custo e exigir pouco investimento,

podendo ser realizado em postos de saude e nas comunidades.

Os governos devem pagar 0s servigos para todos, ou apenas para 0S
pobres? O principal problema € que o financiamento publico universal
subsidia os ricos, que podem pagar 0S seus proprios servigos, e, assim,
reduz os recursos publicos disponiveis para os pobres (BANCO MUNDIAL,
1993, p. 11, traducéo nossa).
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a € 0 critério que determina quem deve receber o
atendimento gratuito. As recomendac¢des do Banco Mundial que norteiam a
intervencdo do Estado para a reforma do sistema de saude dos paises de
capitalismo periféricos podem ser resumidas da seguinte forma: 1. A intervencéo
governamental deve acontecer para aumentar a oferta dos bens publicos, ja que o
mercado ndo o oferece em quantidade suficiente para todos; 2. O Estado deve
financiar o atendimento “clinico essencial” para reduzir a pobreza, ja que os pobres
nunca terdo acesso adequado para tais servigos via mercado privado; 3. O Estado
deve regulamentar os seguros privados para neutralizar problemas gerados por
incertezas e por deficiéncias do mercado regulado (BANCO MUNDIAL, 1993).

O Banco Mundial tem funcionado como propulsor de contrarreformas de
paises de capitalismo periférico, estas tém beneficiado apenas o setor privado. O
projeto politico que esté por traz dessa contrarreforma é o projeto de dominacéo do
capital, que se instaura no Brasil com raizes profundas impondo, adaptando e
elaborando metas administrativas para a contrarreforma do Estado, a qual se tornou
o lema dos anos 90, a partir da administragcdo do presidente Fernando Collor de
Mello, conquistando espagos concretos nas gestdes de FHC e tendo continuidade
no primeiro governo Lula>*.

Tendo em vista 0 “ajuste estrutural’, o Banco Mundial subordina a avaliacdo
dos gastos em saude a preocupacdo com a consisténcia macroecondmica dos
paises em processos de ajuste estrutural, apelando para o fortalecimento do
mercado para financiar e oferecer cuidados a saude. Assumindo a politica
neoliberal, o Banco questiona a interven¢do do Estado na operacionalizacdo dos
servicos de saude afirmando a sua participacdo apenas nos cuidados primarios de
saude. Fica claro que a “reforma” proposta é de carater econdmico, cujo objetivo é
baratear os servicos de saude, envolvendo “a comunidade na execucgdo de
procedimentos e praticas médicas que sejam simples e baratas, pois assim descarta
as complicadas investigagcbes com fins de diagnéstico da medicina avancada”
(BANCO MUNDIAL, 1975, p. 54, traducdo nossa). Isso tem apontado para uma
articulacdo entre o publico e o privado na provisdo dos servicos de saude e na

M E importante ressaltar que apesar de ser um fenébmeno mundial, implementar ou ndo a reforma é
uma decisdo do governo de cada pais.
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focalizada na pobreza.

O protagonismo do Banco Mundial nas orientacdes da Politica de Saude
Brasileira € evidenciado através dos documentos do Banco produzidos
especialmente para orientar a reforma no setor de salde neste pais.

Existem trés documentos® que sintetizam o conjunto de propostas do Banco
Mundial para area de saude no Brasil. O primeiro, do ano de 1991, “Brasil: novo
desafio a saude do adulto”. O segundo produzido em 1995, “The Organization,
Delivery and Financing of Health Care in Brazil: Agenda for the 90s” e o terceiro
publicado em fevereiro de 2007, intitulado “Governanca do Sistema Unico de Salde
(SUS) Brasileiro: Fortalecendo a Qualidade do Investimento Publico e da Gestao de
Recursos”.

O ndcleo tematico dos documentos elaborados pelo Banco Mundial,
constituiu-se em uma avaliagcdo genérica do Sistema Unico de Saude brasileiro,
“com énfase nos aspectos da relagdo custo-beneficio dos servicos e na defesa da
necessidade de “reformas” constitucionais e institucionais vinculadas a este setor”.
As propostas de “reformas” apresentadas como fundamentais para ampliar a
assisténcia a saude dos mais pobres, correspondem as “tendéncias de anular ou
reduzir os direitos de saude conquistados pela sociedade brasileira e consagrados
na Constituicdo Federal de 1988” (RIZZOTO, 2000, p.153).

O documento “Brasil: novo desafio a saude do adulto” foi elaborado apds a
Constituicdo de 1988 e a aprovacao das Leis Orgéanicas da Saude 8.080 e 8.142 em
1990. As orientagcdes do Banco Mundial neste documento para a prevencdo em
saude tém foco nos fatores de risco, orientando programas para atendimento aos
pobres, considerando explicitamente a condicdo destes. Isso se justifica uma vez
gue o Brasil possui alto grau de desigualdade social e econdmica, na qual a pobreza
e 0s baixos niveis de educacdo emergem repetidamente como variaveis poderosas
para explicar comportamentos e indices sociais. As populacdes pobres mantém um
comportamento de risco, pois ndo cumprem as prescricdes médicas nem atentam
para as orientagées que conduzam a habitos saudaveis, tais como a dieta alimentar,

o consumo de bebidas alcodlicas, os comportamentos de risco em relagdo as

** Os documentos do Banco Mundial estdo disponiveis no site oficial da instituicdo. A maioria desses
documentos néo estdo traduzidos para o portugués o que causou algumas dificuldades na realizagao
deste trabalho.


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

: Your complimentary

p— use period has ended, 08
B 3 CO m p | ete Thank you for using
P PDF Complete.
Click Here to up
siveis, o consumo de cigarros e de drogas, as

condutas que influenciam os indices de doencas cardiovasculares, de casos de
cancer, de AIDS etc.

Em geral, a resposta dos pobres a persuaséo é relativamente fraca. O caso
parece aplicar-se ao Brasil; [...] A prevaléncia do tabagismo parece ter
comecado a declinar na classe media, mas ndo entre os pobres; Muitas
pessoas da classe média comecaram a exercitar-se regularmente, mas
parece que caso ndo se aplica aos pobres; As prostitutas pobres nao
procuram defender-se da AIDS]...] um grande desafio de saude no Brasil é
a reducdo dos riscos e a melhoria da salde dos pobres. Questao
fundamental que deve ser formulada em qualquer proposta de promocéao
da salde e prevencdo da doenca consiste em saber o efeito que ela
exercera sobre os pobres (BANCO MUNDIAL, 1991, p.93).

Tanto no documento de 1991 quanto no de 1995, o Banco Mundial defende a
participacdo do setor privado na prestacao de servicos de saude no Brasil, criticando
a Constituicdo Brasileira quanto a preferéncia dada as instituicbes sem fins
lucrativos, pois, conforme o Banco Mundial, se o objetivo consiste em “prestar
servicos de quantidade e qualidade maxima com 0s recursos existentes, entdo as
politicas publicas atuais sao inapropriadas. As fontes filantrépicas e as fontes ‘com
finalidade de lucro’ devem competir em terreno igual” (Banco Mundial, 1991, p.120).

Neste sentido, o Banco Mundial propde uma disting&o inicial sobre as tarefas
do setor publico e do setor privado, incentivando a ampliagdo do setor privado na
prestacao dos servicos de saude brasileiro.

Desse modo:

O setor publico é o responsavel quase exclusivo pelas tarefas essenciais
de regulamentacdo, promocdo e educacdo, e tem importante papel a
cumprir em matéria de financiamento. A prestacao de servicos deve ser
feita por toda e qualquer entidade capaz de presta-los mais eficientemente
dentro da politica geral estabelecida pelo setor publico (BANCO MUNDIAL,
(1991, p.117).

Para o Banco Mundial, o setor publico no Brasil € mal orientado e ineficiente,
pois o setor dedica atencgéo e recursos relativamente pequenos e sua fungao central
de regulador, promotor e educador. Por outro lado, na area a qual dedica parte de
sua atencdo — a prestacdo de servicos — 0 seu desempenho € insatisfatério e

ineficiente. Desta forma, as EMS®® — Entidades de Manutencdo de Salde —

*® As Entidades de Manutencgéo de Salde — SEM — séo todas as formas de planos de saldde em
grupo e as cooperativas médicas.
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blhor trabalho, pois “[...] os servigcos prestados pelas

EMS sdo comprovadamente superiores aos servicos publicos disponiveis [...]”
(BANCO MUNDIAL, 1991, p.119).

No que se refere aos limites de cobertura dos planos privado de saude que,
frequentemente, reencaminham seus pacientes que necessitam de tratamentos
caros e de longa duragdo para o sistema publico de salde — tdo comum na
realidade brasileira —, a justificativa é que:

Os problemas das 'catéstrofes médicas’ ndo consistem em serem muito
comuns, mas em serem de altissimo custo quando ocorrem. Nos paises
industrializados, representam, no maximo, um quinto do custo total dos
servicos médicos. Se a proporcao for mais ou menos a mesma no Brasil
entdo [...] O sistema publico arca com proporcao relativamente pequena do
custo total dos servigos de salude prestados a usuarios de EMS. De uma
perspectiva, trata-se de uma situacdo ideal. Dado que o setor publico
funciona como segurador das catastrofes médicas dos trabalhadores do
setor moderno e da classe média, tais grupos obtém certos beneficios do
sistema financiado com recursos publicos. Com isso, as pressdes no
sentido de reduzir as alocagfes de fundos puablicos ao setor da salde
publica sao atenuadas (BANCO MUNDIAL, 1991, p.120).

Outro ponto, que chama atencéo no referido documento, € o ponto de vista do
Banco Mundial em relacdo a administracdo publica brasileira que, conforme o
documento, possui dificuldades em formular politicas sociais adequadas e alocar os

recursos publicos de maneira eficiente.

Problema principal do setor salide no Brasil ndo é, porém, a falta de dinheiro,
e sim a aplicacdo inécua, ineficiente e ineficaz dos adequados recursos
disponiveis. E iniqua, porque a propor¢do dos recursos publicos destinados
aos abastados é demasiada. E ineficiente, por se gastar demais em ‘bens
privados’ [...] e por ndo se gastar o suficiente com os ‘bens publicos’ [...] €
ineficaz no sentido de que, virtualmente em todos os niveis, 0s sistemas de
administracdo e recursos humanos sdo antiquados e improdutivos (BANCO
MUNDIAL, 1991, p. 8-9).

A proposta € clara; defende-se a redugcdo dos recursos destinados a saude
em coeréncia com as politicas de ajuste estruturais que exigem cortes nos gastos
publicos. Pois, para o Banco Mundial, “o Brasil j& parece gastar, tanto nos servigos
publicos de saude como no total, propor¢cdo do PIB algo maior do que se deveria
esperar de um pais com o seu nivel de renda per capita” (BANCO MUNDIAL, 1991,
p.101).
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m 1995, “The Organization, Delivery and Financing

of Health Care in Brazil Agenda for the 90s”, assim como o documento de 1991,
também fere os avancos constitucionais alcangados na Constituicdo de 1988, pois,
conforme este documento, o resultado da universalizacdo da cobertura de saude é o
alto nivel sem precedentes de despesas do Governo Federal (BANCO MUNDIAL,
1995).

O documento parte de uma analise econémica e politica nacional do processo
de implementagdo do SUS, apresentando uma critica as reformas implementadas no
sistema de saude, uma vez que a descentralizacdo das politicas ndo se efetivou da
maneira esperada e os principios de equidade e universalizacdo do acesso estariam
representados uma sobrecarga, para além dos recursos governamentais. Assim, 0

Banco Mundial propde uma revisédo constitucional que deveria compreender,

fortalecimento do papel e da responsabilizagdo dos estados em relagéo ao
financiamento e a prestagdo de assisténcia a saude; estabelecimento de
um sistema transparente e consistente, com forca legal, de transferéncias
da esfera federal para as estaduais e municipais; mudar o papel do
governo federal para a regulamentacdo, assisténcia técnica, pesquisa,
elaboracdo de padrbes e de incentivos para melhoria da qualidade,
regulamentacdo e contengcdo de custos, liberando-o da responsabilidade
pela prestacdo e controle dos servigos;promover a pesquisa e o debate
sobre politicas de salde através de financiamento publico e vigorosa
associacdo com outros 6rgdos responsaveis pela definicdo de politicas nos
niveis municipal, estadual e federal (BANCO MUNDIAL, 1995, p. XVII,
traducdo nossa).

A sintese das recomendac¢fes nacionais para 0 setor saude é apresentada
pelo referido documento em um quadro que estabelece prioridades de curto e médio
prazo. Tal quadro apresenta propostas que, se implementadas, mudariam
significativamente o arcabouco juridico e institucional do Sistema Unico de Saude
brasileiro.

O quadro apresentado no documento propde a flexibilizagdo do SUS, a
redefinicdo do papel dos Estados na gestdo dos servicos de saude, a limitacdo no
acesso aos servigos de atencao terciaria, a reducao da oferta dos servigcos publicos,
em funcdo do custo, incentivos a iniciativa privada e a concorréncia na prestacao de
servicos ambulatoriais e hospitalares, envolvendo indistintamente os setores publico

e privado, entre outras propostas de desmonte da saude publica universal.

Quadro 1 - Recomendacdes sobre estratégias chaves para o curto e médio
prazo
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Drazo

(préximos 03 anos)

Médio prazo
(de 04 a 07 anos)

Consolidacdo das reformas

Institucionais

Estabelecer uma comisséo
com representacdo de todos
0s niveis de governo e de
cidaddos bem informados
para debater a questdo e
propor revisbes ao congresso
e ao governo federal. O
Conselho Nacional de Saude
poderia auxiliar no processo.
Deveréo ser contemplados os

Seguintes pontos:
flexibilidade do SUS para
atender diferentes
necessidades dada a

heterogeneidade do estado,
atribuicdes necessarias nas
esferas federal, estadual e
municipal; equilibrio entre
acesso e recursos.

Elaborar um sistema para
auxiliar os estados a
experimentarem  estruturas
alternativas para a prestacao,
financiamento e
regulamentacao da
assisténcia médica no ambito
do SUS, incluindo as
relagcbes municipio-estado.

Desenvolver propostas para
melhor definir as atribuices
federais, estaduais e
municipais, enfatizando a
flexibilidade do estado para
adaptar as diretrizes federais
na organizacdo e prestacdo
dos servigos de saude.

Assegurar as transferéncias
fiscais transparentes e
consistentes do governo
federal para os estados e
municipios.

Capacidade de formulagdo
de politicas

Estabelecer uma unidade de
politca de sadde no
Ministério da Saude com
responsabilidade pela
identificacdo de questdes-
chaves referentes a politicas
de saude, com contribuicGes
de especialistas que néo
sejam do Ministério da
Saude. O departamento de
planejamento do Ministério
da Salde poderia assumir
esta responsabilidade se
fosse expandido.

Estabelecer uma comisséo
interdisciplinar sob a
lideranca do Ministério da
Saude, com pesquisadores e
administradores da éarea da
salde para: determinar qual
a melhor forma de identificar,
financiar e difundir pesquisas
sobre politicas de salde no
Brasil; elaborar uma agenda
de pesquisa sobre politicas
com e para a unidade de
politica de salde.

Estabelecer um sistema de
financiamento para pesquisas
sobre servicos de saulde,
seguindo as recomendactes
da comisséo e baseando-se
em concorréncia e em
revisdo externa para a
selecdo de pesquisadores.

Estabelecer uma comisséo
de supervisdo especifica para
pesquisa sobre politicas de

salde, com representacdo
federal, estadual, municipal,
universitaria, e de

associagoes profissionais.

Angariar apoio no Congresso
e incentivar a introducdo de
um item na estrutura do
orcamento para pesquisa
sobre servicos de saude
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Um subgrupo do Conselho
Nacional de Saude,

Custos e
custos

contencéo

de

Iniciar um estudo sobre o
custo de servicos como uma
primeira etapa para o0
estabelecimento de politicas
que promovam uma
compatibilizacdo entre o
orcamento e as prioridades
de investimento.

Estabelecer um pacote de
beneficios padrédo para todos
0s cidadaos, cobrindo
prevencao e

assisténcia secundaria e
estabelecendo prioridades de
financiamento para servicos
de assisténcia terciaria.

Elaborar um estudo
abrangente para avaliar o
SIH/SUS e SIA/SUS, em
relacdo a custos, contencéo
de custos e controle de
volume, baseando-se na
experiéncia e conhecimento
de setores governamentais e
ndo-governamentais, de
dentro e de fora do Brasil.
Esta atividade deveria estar
coordenada com a unidade
de politica de saude.

Elaborar experiéncias bem
documentadas para testar

Desenvolver com base em
uma avaliacdo de custos e
desempenho, incentivos e
supervisdo para promover
maior eficiéncia na prestacao
de servicos no ambito da
assisténcia ambulatorial e
hospitalar contratada.

Desenvolver um sistema de
contabilidade de custos
padrdo para os hospitais que

participam do SIH/SUS a fim

de assessora-los na
administracéo e
monitoramento, e oferecer
treinamento.

Experimentar mecanismos de
co-pagamento, com base nos
resultados do levantamento
sobre demanda, e em
experiéncias em estados e
municipios, cobrando apenas
de pacientes com renda
acima de certo valor, para a
protecdo dos mais pobres.

Desenvolver e implantar, em
cooperacdo com O Seguro
privado e as associacdes de

prestadores de servicos,
formulérios de faturas
padronizados para

assessores externos para o
estabelecimento de padrbes
para a assisténcia clinica,

servicos administrativos e
financeiros, equipamento e
financeiros, equipamento e

infra-estrutura fisica.

Introduzir a questdo da
gualidade na agenda de

opcoes alternativas de | prestadores publicos e
controle de custos e volume, | privados.
e avalid-las criticamente para
efeitos de orientacdo de
politicas de saude.
Estabelecer um 6rgao para
recalcular regularmente os
valores de reembolso do
SHI/SUS e SIA/SUS.
Melhoria da qualidade Estabelecer trés grupos de | Em conjunto com

organizacbes  profissionais,
estabelecer diretrizes de
garantia de qualidade, com
suficiente flexibilidade para
permitir adaptacdes por parte
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pesquisa de politicas de
salde: financiar estudos
sobre definicdo de qualidade
e sobre como obter

servicos de saude de
gualidade, considerando
custo, viabilidade e
fiscalizacéo.

Financiar estudos

metodoldgicos e operacionais
para desenvolver e testar
varias abordagens de
garantia de qualidade no
Brasil.

dos diferentes prestadores de
servico.

Prover financiamento para
universidades para que estas
estabelecam treinamento em
garantia de qualidade nas
universidades.

Iniciar a revisdo dos atuais
“padrbes de  qualidade”
federais examinando a
aplicabilidade e relevancia
dos mesmos.

Estabelecer requisitos
federais para a participagéo
de cidaddos em avaliacbes
de qualidade em nivel local e
estadual.

Melhoria

~ 57
regulamentacdes

nas

Juntamente com associac¢des

profissionais, elaborar um
exame federal de
licenciamento

para médicos e enfermeiras.
Apoiar os esforcos de

associacoes profissionais
para o credenciamento de
faculdades de medicina por
meio de acordos entre os
governos federal e estadual e
associagoes profissionais.

Identificar praticas e
problemas das companhias
de seguro (financas,
desempenho) e avaliar
opcdes de politicas para
responder a estas questdes.

Estabelecer uma comissao

publico-privada para
desenvolver modelos de
regulamentacéo para
hospitais e clinicas, que
protejam o publico e sejam
viaveis, acessiveis e

fiscalizaveis pelos estados.

Avaliar a aplicacdo e
fiscalizacdo federal, estadual

Estabelecer um exame de
licenciamento federal para
médicos e enfermeiras a ser
adaptado e utilizado pelos
estados.  Assessorar  0S
estados na elaboracédo de
esguemas de fiscalizagéo.

Encomendar um plano de
educacdo continuada para o
pessoal do setor de salde,
junto a organizactes
profissionais de saude, e
patrocinar  reunides com
estados e associacoes
profissionais para
desenvolver uma politica de
educacéo continuada.

Estabelecer padrfes federais
de credenciamento hospitalar
baseados em
recomendac¢fes da comisséo
e aplica-los em todos os
hospitais publicos e privados
gue participam do sistema.
Desenvolver com os estados
€ municipios esquemas para
garantir o cumprimento dos
padrdes.

103

*" “Nos dltimos anos, o governo tem sido prodigo na criacdo de Agéncias e Organizacdes reguladoras
no ambito da saude envolvendo entidades de classes, setor publico-privado, associagbes, etc.”

(RIZZOTO, 2000, p.162).
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e municipal das | Estabelecer modelos de

regulamentacbes existentes | regulamentacdes para

para identificar pontos | companhias de seguro e

positivos, negativos e | auxiliar os estados a

defasagens. desenvolver
regulamentacdes e
mecanismos de fiscalizagdo.

(BANCO MUNDIAL, 1995, p. XXIlI, traducdo nossa)

Na concepcdo do Banco Mundial, algumas fun¢gbes do Estado n&o poderiam
de forma alguma ser descentralizadas. Neste sentido, houve um erro nas reformas
constitucionais no Brasil, visto que o papel central dos estados ficou ignorado e “0s
estados sdo potencialmente os mais importantes atores no sistema. Sendo que a
assisténcia terciaria, assim como as func¢des de planejamento, é executada de forma
mais eficiente no nivel estadual do que no municipal” (BANCO MUNDIAL, 1995,
p.30, tradug&o nossa).

O Banco Mundial esperava, com as reformas constitucionais brasileiras, que
cada estado constituisse “um ‘sistema’ Unico, ao invés de fazer parte de um sistema
nacional, sendo responséavel pelos servigos estaduais e municipais em seu territério”
(Banco Mundial, 1995, p. 28/ix, tradugcao nossa). Neste ambito, as recomendacoes
de co-pagamento, cortes de custos, politicas de racionamento, negocia¢cdes entre
prestadores de servigos poderiam ser concretizadas mais facilmente. Tal experiéncia
serviria de modelo para contrarreformas no sistema nacional, uma vez que “as
experiéncias em nivel estadual podem servir de orientacdo para as politicas
federais, levando experiéncias bem sucedidas a outros estados ou ao Governo
Federal” (BANCO MUNDIAL, 1995, p. 31, tradugao nossa).

Muitas das propostas, recomendadas pelo Banco Mundial, foram
implementadas pelo governo de FHC e continuam em pauta no atual governo.
Nessa dire¢do, o Banco Mundial elaborou um novo documento em fevereiro de 2007
intitulado: Governanca do Sistema Unico de Salide no Brasil: Melhorando a
Qualidade do Gasto Publico e Gestdo de Recursos. O referido documento expde
argumentos de ineficiéncia do sistema publico de saude brasileiro, pois, para o
Banco, no Brasil
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bsafios  significativos relacionados a ineficiéncias e baixa
5 servicos prestados. Dado o alto nivel da divida publica e da
carga tributéria, a viabilidade econdbmica e sustentabilidade do sistema
podem ser prejudicadas, enquanto que os ganhos em equidade obtidos
nos anos recentes podem se tornar dificeis de sustentar. As autoridades
financeiras demonstram preocupac¢do crescente com o aumento dos gastos
na area de saude, que ja representam em torno de 11% do gasto publico.
Considerando os atuais niveis de ineficiéncia no sistema de salde, em
2025, o gasto total com saude pode aumentar de 8 para 12% do PIB,
enquanto que o gasto das familias em saude pode subir de 5 para 11% em
relacdo a renda. Aumentar a eficiéncia e a efetividade na utilizacdo de
recursos de salde para conter a escalada de custos talvez seja o maior
desafio enfrentado pelo sistema de salde brasileiro (BANCO MUNDIAL,
2007, p.01).

A partir dessa avaliagdo, o Banco Mundial oferece um conjunto de
recomendagfes de politicas destinadas a melhorar a eficiéncia da gestdo de
recursos e a qualidade do atendimento a saude no SUS. Tais recomendacdes tém
como base o racionamento do gasto publico nos servigos saude, o que reforca a
desresponsabilizacdo do Estado com as politicas publicas universalizantes.

Conforme o documento de 2007, a ma governanca do sistema de saude
impacta sobre a qualidade dos gastos publicos, a efetividade da gestao de recursos
e, também, a eficiéncia e a qualidade da prestacdo de servicos. Avalia-se que o
processo de planejamento e de or¢camentagdo no SUS é bem estruturado, porém
excessivamente formalistico. Sendo assim, a sua complexidade e seu formalismo
burocratico reduzem sua utilidade pratica como instrumento efetivo de gestdo e
responsabilizacéo das entidades publicas.

As caracteristicas e limitacfes desse processo podem ser resumidas da
seguinte forma: 1. Os planos de acdes de saude, na maioria das vezes, séo feitos
com bases no plano do ano anterior ou seguindo diretrizes do ministério da saude,
assim, raramente se realizam analises baseada em problemas prioritarios numa
dada localidade; 2. Os estados e municipios sofrem de incapacidade de desenvolver
planos baseados em evidéncias para orientar suas politicas e a¢bes de saude,
assim o planejamento das unidades de saude, praticamente ndo existem; 3. Os
planos se constituem em “declaragfes de inten¢cbes”, ndo definem estratégias para
se alcancar os objetivos e metas propostas; 4. Os mecanismos de controle social -
Conselhos de saude- sdo insuficientes, em geral, ineficaz e potencialmente contra
produtivo; 5. Os dados financeiros e estratégicos essenciais para o desenvolvimento
dos planos e orcamentos “sédo frequentemente centralizados nas Secretarias da

Fazenda ou do Planejamento e muitas vezes ndo estdo disponiveis para a
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entes de unidades”; 6. Os gestores das unidades de

saude tém poder limitado para planejar a oferta de servigos, realocar recursos e
insumos. “Eles geralmente ndo gerenciam 0s recursos humanos nem controlam a

folha de pagamento, e, portanto executam apenas uma proporcdo pequena de seus

Nas entrelinhas introdutérias do diagndstico dado pelo Banco Mundial a
saude publica brasileira, encontra-se a recomendacdo de transformar as unidades
do SUS em gestdo autdbnomas, com poder para administrar e aplicar seus recursos
fisicos e humanos, devendo apenas seguir as politicas de saude do SUS e cumprir
um conjunto de metas previamente definidas. Afirma-se que os contratos de gestao
se constituem em mecanismos que fortalecem a responsabilizacdo dos gestores,

induzindo-os a focar em objetivos especificos e resultados mensuraveis.

Esse instrumento poderia servir como mecanismo de base para o
planejamento, monitoracdo e avaliacdo. Uma maior autonomia para
unidades de salde especificas deveria ser articulada com expectativas
claras de desempenho (metas) e prestacdo de contas a posteriori. Ao
utilizar contratos de gestdo como uma ferramenta de responsabilizacéo,
uma aplicagdo mecanica do principio de “recompensa e punicdo” deve ser
evitada. Ao invés, as metas de desempenho devem ser utilizadas como
referéncias em torno das quais cada secretaria e unidade de saldde pode
desenvolver revisdes continuas, dialogo, e medidas corretivas apropriadas
para aumentar o desempenho da unidade (BANCO MUNDIAL, p. vii/viii).

E importante destacar que as parcerias entre o pablico e o privado acontecem
no ambito do livre jogo do mercado, no qual predomina uma dinamica perversa que
reduz o direito, 0 acesso universal, visto que 0os contratos de gestdo ora propostos
constituem modalidades de privatizacdo que visa a transformacdo do direito em
mercadoria, pois seu objetivo € impulsionar a mercantilizacdo dos setores rentaveis
do servico publico.

Neste sentido, a avaliacdo de “ineficiéncia do SUS” p6e em pauta tendéncias
de privatizacdo da politica publica de saude ao propor o repasse da gestdao do SUS
para modalidades de gestdo ndo-estatais, através dos contratos de gestdo e por
meio de transferéncias de recursos publicos. Para o Banco Mundial, tal medida se
faz necessaria, a partir da constatacdo de que a legislacdo que governa 0s recursos
humanos, especialmente, do setor publico, esta desatualizada, permitindo pouca
flexibilidade na contratagdo e na demissédo. No entanto, os problemas identificados
pelo Banco Mundial na gestdo de pessoal ndo estdo associados exclusivamente as
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5 pela legislagdo. “Muitos dos problemas surgem

devido a préticas inadequadas de gestdo e até da auséncia de gerenciamento”
(BANCO MUNDIAL, 2007, p.60).

A ideia é criar um ambiente de governanga com conhecimento gerencial
capaz de elevar o desempenho do SUS, isto €, a prestacdo de servicos de saude
com custos minimos para o sistema. Assim, o Banco Mundial propde seis acdes
corretivas para superar as deficiéncias do gerenciamento do SUS: 1. Desenvolver e
implementar arranjos organizacionais proporcionando maior autonomia e
autoridade para gerenciar recursos; apresenta 0s principios orientadores para
gue o SUS adquira maior autonomia; “(i) gestdo autbnoma nas unidades maiores,
principalmente, nos grandes hospitais de referéncia e (ii) gestdo descentralizada nas
unidades menores”. Esses servigos, conforme o documento, teriam autonomia plena
sobre o gerenciamento e a aplicacdo dos recursos fisicos e humanos do SUS e
sobre as unidades de saude, que descentralizadas, podem ser transformadas em
unidades de saude e/ou érgados regionais em unidades orgcamentérias, dotadas com
orcamento proprio. (BANCO MUNDIAL, 2007, p. 78-79); 2. Aplicar mecanismos
para fortalecer a responsabilizagcdo gerencial, tais como o0s contratos e o0s
compromissos de gestdo que estimulem os gestores a focarem em objetivos
especificos e resultados mensuraveis; tém énfase nos contratos de gestdo que,
de acordo com o Banco Mundial, configura peca-chave para o sucesso da gestéao

autdbnoma ou descentralizada e,

define claramente responsabilidades e autoridades da unidade, os
objetivos e metas a serem alcancados e as atividades a serem
desenvolvidas, a necessidade de recursos, critérios claros de avaliagao do
desempenho da unidade, e penalidades para o ndo cumprimento dos
objetivos. O contrato de gestdo tem sido reservado a modelos de gestio
autbnoma ou privatizada. Entretanto, poderia ser utilizado também em
modelos de gestao descentralizada no ambito da administracao direta,
desde que as unidades tenham um grau suficiente de autonomia gerencial
e financeira para serem responsaveis pelo seu préprio desempenho [...]
Uma das func¢des importantes de um contrato de gestao é a definigdo clara
dos objetivos da organizacdo (BANCO MUNDIAL, 2007, p. 75).

3. Sincronizar e alinhar os processos de planejamento, orgamentacao e gestao
de informacdo e orienta-los para o desempenho; conforme o documento, para
gue a autonomia das unidades de saude produza os resultados esperados se faz
necessario: (i) que o sistema de planejamento e orcamento seja realmente

descentralizado, utilizado ao nivel local e orientado para os resultados; (i) que os
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toada de decisbes; e (iii) que um sistema padronizado seja estabelecido para
apurar os custos nas unidades publicas do SUS. O planejamento, a programacao
das acbes de saude e a gestdo das unidades de saude, ao lado da avaliacao,
constituem a peca principal do contrato de gestdo. 4. Consolidar os mecanismos
de financiamento e vincular aumentos no financiamento e melhorias no
desempenho; a énfase € na simplificacdo dos mecanismos de transferéncia de
recursos. A ideia € de que o controle da aplicacéo eficiente dos recursos repassados
deve ser realizado a partir dos resultados obtidos.
Nesse sentido:

As simplificacbes sugeridas no funcionamento do SUS contribuiriam para
reduzir o custo administrativo desse funcionamento, liberando recursos
humanos para monitorar e avaliar o desempenho e resultados, e embutindo
incentivos apropriados e claros nos mecanismos de transferéncia [.-1]
Dentro de um ambiente onde o financiamento estd baseado no
desempenho, existe um incentivo para as instituicdes de salude coletarem,
organizarem e fornecerem dados (de resultados e impactos) para o nivel
central. Desta forma, outra vantagem em potencial desta abordagem seria
gue ela pode levar a um melhor monitoramento e avaliacdo, principalmente
guando o vinculo entre 0 melhor desempenho e a transferéncia de fundos é
claro para as instituicées executoras (BANCO MUNDIAL, 2007, p. 78-79).

5. Estabelecer sistemas robustos de monitoramento e avaliacdo; o sucesso da
abordagem baseada em resultados depende do monitoramento continuo e avaliacdo
sistemética. De acordo com o documento, tradicionalmente, o monitoramento e a
avaliagdo tém sido os pontos fracos do SUS. Assim, recomenda-se o0
desenvolvimento de indicadores de resultados chave, padronizados, focados na
gualidade, efetividade e eficiéncia do servico oferecido. “Esses indicadores
permitiiam a avaliacdo e comparacao do desempenho das unidades e programas
de saude e obrigatoriamente seriam incorporados nos Contratos/Compromissos de
Gestdo e nos Relatorios de Gestdao” (idem); 6. Fortalecer e profissionalizar a
capacidade gerencial; por fim, considera-se que o conjunto das recomendagdes
citadas, enquanto estratégias e ferramentas vao possibilitar que cada gestor de
unidade de saude gerencie o0s recursos disponiveis e seja responsabilizado pelos
resultados obtidos. De acordo com o Banco Mundial, para que isso aconteca, faz-se
necessario: “(i) o nivel local e as unidades de saude devem adotar e aplicar sistemas

e técnicas modernas de gestdo; e (ii) os diretores e gerentes devem ser treinados
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autonomia” (BANCO MUNDIAL, 2007, p.79).
A concepcdo de méa gestdo do Sistema Unico de Salde brasileiro traz a tona

a “necessidade” — do capital — de reestruturar o Estado para torna-lo eficiente e,
assim, prestar “servicos de qualidade”. Masson (2007, p.55) sinaliza que estes
novos modelos de gerenciamento irdo proporcionar vantagens aos gerentes
privados, “entre elas imunidades tributaria, isencdo de pagamento da seguridade e
de impostos, de importacao”.

Os principios do Sistema Unico de Saude brasileiro nascem na contramao
dos interesses neoliberais, sendo assim, o capital busca incessantemente criar
formas de gestdo compativeis com este modelo. E, em meio a essa ldgica
neoliberal, que estdo centrados os documentos produzidos pelo Banco Mundial para
orientar a politica social dos paises de capitalismo periférico.

O que estd posto é um processo de privatizacdo que reforca a
desresponsabilizacdo do Estado. O documento de 2007 reafirma o que ja estava
contemplado nos documentos anteriores do Banco Mundial e do Ministério da
Saulde: uma politica de saude alinhada as orientagbes do Banco Mundial e
articulada aos designios dos interesses do capital no enfrentamento da sua crise

contemporanea.
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Ao final deste percurso, considerando que foram analisados processos
recentes, em que as repercussdes estdo em pleno fluxo, tragamos algumas
consideracdes sobre as orientagbes dos organismos financeiros internacionais —
Banco Mundial e FMI — para as politicas sociais dos paises de capitalismo periférico,
em especial, a politica de saude brasileira.

A partir da analise das orientacbes do Banco Mundial através dos
documentos publicados, foi possivel identificar a indugdo aos paises de capitalismo
periférico de um tipico especifico de politica social voltada para o ajuste fiscal e que
configura um marco teoérico do neoliberalismo; uma politica social focalizada,
compensatoria, que tendo por alvo os pobres, retira o carater da politica social de
carater universal e de direito.

E possivel afirmar que os documentos produzidos pelos citados organismos
preconizam e pressupdem um certo tipo de ordem social — contrarreformas — que,
de modo geral, recomenda que o Estado ndo deve ser mais o promotor direto do
desenvolvimento, mas sim deixar essa tarefa para os mercados.

E na segunda metade da década de 90, especificamente no governo de FHC,
gue o Brasil vivencia diversas mudancas sociais e econdmicas. Essas mudangas
levaram as politicas publicas, em especial as sociais, a assumirem um carater
focalista e meritocratico, ferindo a Constituicdo Federal de 1988 e descaracterizando
a universalizacdo dos direitos sociais, que foram conquistados com lutas histéricas
pela classe trabalhadora.

O esfalecimento da funcdo do Estado é provocado pela tentativa de
sobrevivéncia do capitalismo contemporaneo, em particular pelas transformacdes
econdmicas que colocam novas conquistas para as a¢gdes do Estado intensificando
a apropriacdo do fundo publico pelo privado. O Estado vem cumprindo a fungéo de
complementar os mercados naqueles servigos que néo séo de interesse da iniciativa
privada, na producdo de bens publicos e na oferta de servigos sociais para aqueles
gue ndo podem pagar por estes.

Os documentos do Banco Mundial evidenciam dois publicos; de um lado
estdo aqueles individuos que conseguem se desenvolver por meio do mercado — e

gue torna a vida em sociedade mais eficiente — e, de outro, os pobres, incapazes de
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focalizada.

O Estado proposto pelo Banco Mundial é o Estado minimo, no que diz
respeito a questdo social e ao mundo do trabalho. Essas consideracbes estao
postas de forma subjacente nos relatérios sobre o desenvolvimento social
publicados pelo referido Banco em 1997, 2000 e 2001, nos quais 0 mesmo propde
estratégias para o enfrentamento dos elevados custos sociais, consequéncia das
politicas de ajuste, a partir de estratégias de “combate a pobreza”.

A relacdo entre o ajuste macroeconémico e a politica social € congruente com
a matriz tedrica da economia politica que enfatiza a subordinacdo das politicas
nacionais aos processos de globalizacdo dos mercados financeiros e dos fluxos
comerciais. Nesse processo, a Constituicdo cidadd>® ¢é gradualmente
desconfigurada. Os principios norteadores do paradigma neoliberal para o
enfrentamento da questdo social sdo antagbnicos aos da Carta de 1988. Neste, o
Estado de Bem-Estar Social é substituido pelo Estado minimo; a seguridade social
pelo seguro social; a universalizacéo pela focalizacéo; a prestacdo estatal direta dos
servicos sociais pelo Estado Regulador e pela privatizacao e os direitos trabalhistas
pela desregulamentacao e flexibilizagdo (COSTA, 2009).

As orientagBes do Banco Mundial para a politica de satude propdem a quebra
do direito universal, através de politicas seletivas, enfatizando o custo/beneficio dos
servicos, defendendo, para isso, a ampliacdo do setor privado na prestacdo de
servicos de saude e o papel do Estado apenas como regulador e financiador da
politica de saude, quando repassa recursos para qualquer instituicdo prestar tais
servicos. A contrarreforma proposta € de carater econémico, cujo objetivo é baratear
0s servigos de saude, envolvendo “a comunidade na execucgdo de procedimentos e
praticas médicas que sejam simples e baratas, pois assim descarta as complicadas
investigagBes com fins de diagndstico da medicina avangada” (BANCO MUNDIAL,
1975, p. 54).

As propostas apresentadas nos documentos produzidos pela referida
instituicdo apresentam um sistema de saude que desconsidera os principios de

universalidade e integralidade. A atuagdo do Estado no fornecimento de politicas

%8 Constituicdo de 1988, que assegurou os direitos civis, politicos e sociais.
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custo/beneficio.

Tais propostas apontam para uma articulacdo entre o publico e o privado na
provisdo dos servicos de saude e na diminui¢do da intervencdo do Estado que agora
passa a ser via politica seletiva e focalizada na pobreza. Essa articulagcdo sinaliza a
intencdo de rompimento com a universalidade do sistema publico de saude e para a
sua privatizacdo, pois esta é uma area que se transforma em um importante
mercado a ser explorado pelo capital.

Sendo a atencdo basica ndo muito interessante para o mercado, caberia ao
Estado executar a politica publica focalizada na pobreza. Este paradigma fere os
principios de integralidade e universalidade, enquanto direito de todos, ao reduzi-los
a seguimentos populacionais mais empobrecidos.

O projeto do capital no setor saude é apoiado pelo setor privado, pelos donos
de hospitais, diretores de hospitais filantropicos e beneficentes e de grupos privados
de saude. Suas raizes estdo no modelo assistencial privatista que visa a
privatizacdo, contencfes de gastos através de medidas que promovam austeridade
e selecédo de demanda (racionalizacao de oferta e descentralizagdo com isencéo do
poder central e focalizacdo). J4 o projeto da reforma sanitaria tem como uma das
suas estratégias o SUS e, como premissa, a saude como direito de todos e dever do
Estado.

E importante destacar - apesar dos impasses existentes para a concretizago
efetiva dos servicos ofertados pelo SUS e dos parcos recursos repassados - que
esse sistema de salde consegue ter abrangéncia e qualidade em algumas areas.
Sem duvida, o SUS é um dos maiores sistemas publicos de saude do mundo
industrializado.

O sistema é responsavel pelo fato de o Brasil ser o segundo pais no mundo,
atrds apenas dos Estados Unidos, em numeros, de transplantes de 6érgéo
realizados. Presta-se assisténcia a saude de milhbes de pessoas, desde a
assisténcia basica até tratamentos que envolvem média e alta complexidade
tecnoldgica e servicos de emergéncia. Além disso, o SUS conta com um excelente
programa de vacinacdo e um programa de HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana)
reconhecido internacionalmente. Realizam-se pesquisas em diversas areas da
ciéncia, inclusive com células-tronco. Por fim, a despeito dos problemas relativos ao

acesso, o alto custo fica por conta do sistema publico que oferece transplantes,
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cardiaca e hemodialise, fato que explica a ampla

prestacao de servicos caros e sofisticados feita pelo sistema publico para usuérios
do sistema privado.

Para se ter uma idéia, em 2005, o SUS atendeu um volume de 1,3 bilhdes de
atendimento basicos em 64 mil unidades ambulatoriais; 1,1 bilhdes de
procedimentos especializados; 600 milhdes de consultas; 11,6 bilhdes de
internacdes (Carvalho, 2007). Os gastos publicos em saude, no ano de 2006,
totalizaram R$78,91 bilhdes, os gastos privados 44,7milhdes, sendo que dos 186
milhdes de brasileiros, 44,7 milhdes estavam cobertos por planos privados de saude
(MASSON, 2007, p.45 apud CARVALHO, 2007). Assim, faz-se necessario revigorar
o movimento de Reforma Sanitaria, travando uma luta ideoldgica em prol da
universalizacdo e da democratizacdo da salude e da negacdo da sua
mercantilizagao.

O tensionamento entre o projeto do capital e o projeto dos setores
progressistas da sociedade tem desenhado a politica de salde brasileira. E
importante destacar que existem resisténcias da sociedade civil organizada contra o
projeto do capital, o que vem dificultando o repasse da gestdo do SUS para setores
nao-estatais.

A Xl Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 2007, se posicionou
contraria®® ao projeto de Fundacbes Estatais de Direito Privado. Indiferente, o
Ministério da Saude tem reforcado seu projeto de repasse de gestdo do SUS e
segue na aprovacao do projeto de Lei 92/2007, que alinhado as orientagbes do
Banco Mundial para a politica de saude brasileira, compde o quadro das
contrarreformas do Estado brasileiro. Esse cenario demonstra que a proposta de
“reforma” do governo de Luis Inacio Lula da Silva é funcional aos objetivos e as
posicbes das agéncias imperialistas do capital financeiro, que produzem
diagndésticos, planos e dados para cuidar da reproducdo da populacéo para o capital.

A forma de cuidar da reproducdo da populagédo obedece as novas demandas
da acumulacéo capitalista que fragmenta, despolitiza e neutraliza os problemas de
saude, medida justificada pelas necessidades de ajustes econémicos que atendem

as necessidades do mercado.

% %9 Destaca-se que apesar do projeto de Lei ainda ndo ter sido aprovado, e das resisténcias da

sociedade civil organizada, os modelos de gestdo ndo estatais ja estdo em funcionamento em alguns
estados: Sao Paulo, Bahia, Pernambuco, Pard - no forma de Organizacdo Social — OS, e Rio de
Janeiro, Bahia, Sergipe e Acre, na forma de Fundacdes de Direito Privado.
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Ublico tem papel relevante para a manutencdo da

esfera econdbmica e na garantia do contrato social, assegurado pela expansédo das
politicas sociais e da ampliacdo do mercado de consumo que, no periodo de 1945 a
1975, possibilitou o pleno emprego nos paises centrais.

O Estado capitalista no Brasil tem se caracterizado por uma mistura de
interesse entre o publico e o privado, dominado pelo patrimonialismo, com o fundo
publico canalizando recursos, no passado, para acumulacao do capital industrial e,
atualmente, com o predominio dos interesses do capital financeiro. Assim, as
politicas sociais vém percorrendo um longo caminho entre as conquistas inscritas na
Constituicdo de 1988 e sua real efetivagao.

No capitalismo contemporaneo, — particularmente no caso brasileiro — ocorre
uma apropriacdo do fundo publico da seguridade social para a valorizagdo e a
acumulacao do capital vinculado a divida publica. O desvio dos recursos destinados
a seguridade impede maiores investimentos nas politicas e na ampliacéo de direitos.
Com isso, a arrecadacdo dos recursos da seguridade social tem se constituido em
importante fonte de composicéo do superavit primario.

E assim que no atual estagio de desenvolvimento do capitalismo, os
organismos internacionais vém desenhando novos enfoques de politicas que
orientam 0s ajustes estruturais dos paises da América Latina. Ajustes, que na sua
esséncia, visam ao equilibrio fiscal das contas publicas, através de contrarreformas
econdmicas e politicas que sao fundamentais para o pagamento de dividas e,
consequentemente, para novos endividamentos junto aos bancos internacionais,
gual seja o Fundo Monetario Internacional e o Banco Mundial.

A permanéncia de uma politica econdmica que subordina o social no pais: as
politicas econémicas neoliberais do governo de FHC tiveram continuidade, o que
inviabilizou a garantia de um financiamento para as areas sociais, principalmente
para a saude publica brasileira. Nesse contexto, a politica de saude publica
formulada na década de 1980 é desconstruida. A saude passa a se vincular ao
mercado, enfatizando-se as parcerias com a sociedade civil, responsabilizando a
mesma para assumir 0s custos da crise.

Assim, o projeto universalizante do Sistema Unico de Salde encontra
dificuldades na sua concretizagéo, pois colide com dos interesses do projeto
neoliberal expressos nas orientacdes dos organismos internacionais, que beneficiam

apenas o setor privado. Existe uma relacdo reciprocamente vantajosa entre 0S


http://www.pdfcomplete.com/cms/hppl/tabid/108/Default.aspx?r=q8b3uige22

Your complimentary
use period has ended. 115
. 3 CO m p I ete Thank you for using
PDF Complete.
Click Here to upgrade i
Unlimited Pages and | ionais, e 0s paises hegemodnicos, no sentido da

sustentacdo de condi¢cBes ideais a movimentacdo dos grandes capitais financeiros
internacionais.

Nesse sentido, o processo de privatizagdo da saude publica, vai além da
retirada de direitos, esta incluso no movimento crescente do capital financeiro, que
atinge a todos os recursos de natureza publica, promovendo o deslocamento dos
investimentos em infra-estrutura basica e na ampliagdo do setor publico, para

alimentar o circulo do capital financeiro.
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