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APRESENTACAO

José Paranagud de Santana*

A reforma do sistema de satide implica uma questido fundamental e substantiva,
qual seja a prépria mudanga de paradigma de sadide ou, mais especificamente, a
superagdo do atual modelo assistencial na dire¢éio de uma concepgio mais abrangente de
acesso universal e igualitdrio de a¢Bes e servigos de promogao, protegio e recuperagio da
saide e de prevengdo do risco de adoecer. Entretanto, esse € um significante implicito
cuja abordagem se faz, em geral, sob 0 manto de valores doutrindrios ou na forma de
propostas idealistas. A énfase dos processos de reforma setorial em satide que vém sendo
implementados em muitos paises recai muito mais sobre aspectos pragmaticos de
organiza¢do administrativa e de custeio dos servigos. Por conseguinte, tais processos
apresentam como componentes relevantes propostas de descentralizagdo dos servigos e
de mudangas no seu sistema de financiamento.

Esses componentes representam fatores de grande impacto sobre a
normatividade e as préticas de gestdo do trabalho no 4mbito institucional dos servicos de
satide, bem como sobre os processos de regulagdo da oferta e demanda da forca de
trabalho nesse setor. :

A descentralizag@o envolve questoes de redistribui¢do do poder e possibilidades
de democratizagdo das decisdes. A importincia desse componente ndo decorre, portanto,
de sua dimensdo ou racionalidade administrativa, isto é, enquanto estratégia gerencial
contraposta aos esquemas burocraticos e hierarquizados que, atualmente, sdo apontados
como contribuintes da ineficiéncia e baixa resolutividade dos sistemas de servigos. O que
interessa ressaltar diz respeito aos requerimentos de maior participaciio dos trabalhadores
de saude na condugio politica e técnica dos servigos. A proposta de descentralizagio dos
servigos de satide implica uma dimensdo politica cuja expressdo objetiva situa-se no
campo das relagbes de poder que se estabelecem entre os atores que participam do
processo de produgio e consumo desses servigos. A pugna pela redistribui¢io do poder,
que se realiza no conjunto da sociedade entre grupos sociais, se expressa no interior das
instituigdes de satide na forma de conflitos e enfrentamentos entre grupos corporativos e
destes com a geréncia dos servigos.

As propostas de mudangas no sistema de financiamento apontam para a adocio
de mecanismos que assegurem maior produtividade dos recursos disponiveis, diante da
escassez dos mesmos e, simultaneamente, do crescimento das demandas sociais. H4
ainda um fator agravante, observado em muitos pafses entre os quais se inclui o Brasil,
representado pela limitacdo do gasto piblico com satide no bojo de politicas de ajuste
econdmico. Tendo em vista a natureza da produgéo dos servigos de satde, caracterizada
pelo uso intensivo do trabalho, é facil vislumbrar onde se d4 o principal reflexo das
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mudanga no sistema de financiamento setorial: sobre as modalidades de remuneragdo do
trabalho.

O enfrentamento dessas questdes, relacionadas ao novo arranjo do poder e a
novos esquemas de apropriacao de valor gerado pelo trabalho no dmbito dos servigos de
saide, exigird a adocdo de praticas de gestdo participativa e a flexibilizagdo das formas
de remuneragdo do trabalho. No caso dos servigos publicos, tais exigéncias se fazem de
modo ainda mais evidente, por duas razdes principais: de um lado, como decorréncia do
fortalecimento do movimento de trabalhadores pela ampliagdo de sua influéncia na
gestdo dessas instituigdes; de outro, como alternativa para a superagdo da rigidez dos
mecanismos vigentes na administragdo publica.

Desse modo, os temas de negociagiio e de sistemas de compensagéo do trabalho
adquirem grande interesse, em se tratando de uma abordagem atualizada da gestdo de
recursos humanos, de modo consentdneo com os desafios apresentados pela reforma
setorial no campo da satide.

A linha de argumentago acima exposta, ainda que em tragos muito genéricos,
explica, em boa parte, o crescimento da importincia politica que o tema da gestdo de
recursos humanos no campo da saide vem adquirindo.

Por essa razdo, buscando contribuir para a sistematizagdo e divulgagdo de
contribuigdes tedricas e experiéncias praticas nesse campo, o Programa de
Desenvolvimento de Recursos Humanos da Organizagdo Pan-Americana da Satde estd
promovendo uma série de iniciativas, entre as quais se inclui esta publicagfo feita pela
Representacdo do Brasil.

Os trés primeiros textos dessa coletinea foram elaborados em 1992, como parte
do programa de cooperagdo técnica com o Ministério da Satide, consubstanciado no
Projeto CADRHU II - que visa o fortalecimento da capacidade técnico-politica das
instituicdes do Sistema Unico de Saiide na area de desenvolvimento de recursos
humanos. O primeiro artigo apresenta uma discussdo das bases conceituais para
compreensdo do processo de trabalho em saide em suas dimensdes gerenciais. O
segundo contem uma descri¢do analitica do ordenamento institucional e juridico da
administra¢do de pessoal no servigo piblico brasileiro. O terceiro documento trata das
questdes juridicas implicadas na concepgdo e na pratica da negociagdo coletiva do
trabalho no servigo puiblico. A divulgagdo desses textos restringiu-se, inicialmente, a sua
utilizagdo como material didatico dos cursos de especializagdo do referido Projeto.
Entretanto, considerando a atualidade dos temas tratados e a demanda por parte de
técnicos e dirigentes de secretarias de satide e de escolas e niicleos de ensino e pesquisa
em satide coletiva, decidiu-se inclui-los na presente publicagdo.

Os dois textos seguintes fazem parte de uma publicagdo do Programa de
Desenvolvimento de Recursos Humanos da OPAS, contendo um conjunto de relatos de
experiéncias inovadoras de gestdo de recursos humanos desenvolvidas em diversos
pafses latino-americanos. Desse conjunto, estdo aqui editados os artigos que tratam de
duas experiéncias de implantagdo de sistemas de negociagdo permanente do contrato de
trabalho, realizadas no Brasil, mais precisamente no Hospital do IAMSPE/SP e na
Prefeitura de Campinas.

O sexto documento aborda a questdo dos sistemas de compensag@o do trabalho
em organizagdes de saide, a partir de uma revisdo da literatura norte-americana sobre




modalidades de incentivo financeiro a profissionais médicos. Essa aproximacao, como
assinalado pelo préprio autor, ndo revela nenhuma preferéncia conceitual ou
metodoldgica no tratamento do tema, sendo apenas uma decorréncia da escassa
acumulagido tedrica e pritica sobre o assunto, principalmente na literatura e na
experiéncia dos paises latino-americanos.

Por tltimo, inclui-se nesta edi¢do um artigo (ja divulgado em semindrios,
cursos, painéis etc, desde sua apresentagdo inicial na Il Conferéncia Nacional de
Recursos Humanos de Saide, em setembro/93) que apresenta uma proposta para
implantac@io de um sistema de gestdo do trabalho em estabelecimentos de satide, levando
em conta justamente a instalagdo de processos de negociagdo permanente, de incentivos a
produtividade e de responsabilizagdo.

-
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BASES SOCIAIS, TECNICAS E ECONOMICAS
DO TRABALHO EM SAUDE: IMPLICACOES
PARA A GESTAO DE RECURSOS HUMANOS

Adolfo Furtado*

A preocupagdo com niveis mais adequados de gestdo dos servicos piiblicos de
saide no Pais torna-se fundamental, na medida em que estes passam, atualmente, por
uma fase extremamente delicada. Sofrem, de inicio, os efeitos de uma profunda crise
fiscal do Estado, cujas manifestacGes mais evidentes estdo no ressurgimento de velhas
endemias e na deterioragdo da infraestrutura hospitalar, decorrente da crénica sub-
alocagdo de recursos governamentais, presentemente agravada pelos reflexos da crise
financeira da Previdéncia Social.

Mais importante, talvez, que o recrudescimento da crise financeira dos servigos
publicos de satide, é a discussdo em torno de sua prépria existéncia, precisamente no
momento em que se busca a consolida¢do de um novo aparato institucional e
administrativo para a 4rea, consubstanciado no Sistema Unico de Saiide-SUS.

A polémica atual em torno da manutengdo da prestacéo piiblica de saidde ou de
sua privatizaco nada mais é do que um subproduto de uma controvérsia mais ampla,
também relacionada a crise do Estado. A perda da capacidade estatal de dinamizar a
economia brasileira, motivada pelo esgotamento de seu padrido de financiamento, tem
sido confusamente associada, principalmente por defensores de teses neoliberais, com o
conceito de ineficiéncia. A oferta de servigos pelo setor publico €, "ex-ante”, considerada
por estes como de baixa qualidade e de altissimo custo, em contraposi¢cdo ao setor
privado que, por receber os corretos estimulos de mercado, atinge niveis 6timos de
eficiéncia.

No Brasil, essa tese da ineficiéncia intrinseca do setor piblico ganhou contornos
de discurso oficial, tendo dado inclusive margem ao aparecimento de inimeras propostas
de redugdo do tamanho do Estado pela via da privatizacdo, mesmo em &4reas onde sua
intervencio ja é tradicional, como as relacionadas com a seguridade social .

(*) Assessor Legislativo da Camara dos Deputados
(1) Recorde-se, por exemplo, a divulgagéo, pelo Ministério do Trabalho e da Previdéncia Social, de anteprojetos de lei cujo objetivo principal era ampliar a
privatizagao dos sistemas de previdéncia e de saude, este ultimo mediante a criagéo de um seguro de riscos sociais
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A critica radical do Estado, baseada em sua ineficiéncia "congénita", obscurece o
fato de que até mesmo a teoria econémica que da suporte as teses neo-liberais prevé a
necessidade da intervengdo piblica em determinadas situagdes de mercado. A verdadeira
questdo, portanto, em muitos casos, ndo é privatizar porque o Estado é ineficiente, mas
torna-lo eficiente para cumprir um papel que ndo pode ser coberto pelo setor privado.

Deste modo, € necessdrio diagnosticar quais os fatores institucionais e
econdmicos que contribuem para a redugido do desempenho dos servigos priblicos, a fim
de estabelecer corregdes de curso.

Neste contexto, este trabalho apresenta algumas reflexdes preliminares sobre os
elementos determinantes do trabalho em satde, especialmente no 4mbito do setor
publico. As bases sociais, técnicas e institucionais que conformam o mercado de trabalho
em saude sdo examinadas, com o objetivo de fornecer elementos mais precisos para a
gestdo de recursos humanos na drea.

A primeira segdio faz uma breve digressdo histérica sobre as mudangas na base
técnica do trabalho em sadde. Procura-se demonstrar que a atual divisdo do trabalho
médico € parte de um processo mais geral de organizagio da produgio -e,
conseqiientemente, do processo de trabalho - no sistema capitalista.

Na segunda secdo sdo abordados aspectos institucionais que conformam a
organizagdo do trabalho e a gestdo de recursos humanos em satide. Enfase especial sera
dada aos objetivos do setor piiblico, enquanto produtor ou provedor de servicos de saiide,
e os interesses corporativos dos seus empregados.

A iltima seg@o retine, a guisa de conclusdes, alguns possiveis cendrios para a
superacdo de ineficiéncias na prestagdo de servigos pidblicos, mediante um
gerenciamento mais adequado dos recursos humanos. A adaptagdo de técnicas de gestdo
participativa as realidades especificas da administra¢@o piblica e o estimulo a negociagdo
coletiva sdo apontadas como alternativas a serem exploradas.

I. Um Pouco de Histéria

1. Determinantes Técnicos e Ideoligicos da
Organizacdo de Trabalho Capitalista

Um observador leigo que examine a configuragio atual do trabalho em satide, e
especialmente do trabalho médico, podera ser levado a pensar que a relagdo entre o
profissional da satide e seu objeto de trabalho o corpo humano-, assim como a base
técnica do seu trabatho, dada pela estrutura peculiar da divisdo do trabalho no espago do
hospital, caracterizam uma forma natural e imutdvel de organizagido do trabalho. As
mudangas ébvias seriam imputadas exclusivamente a tecnologia, que contribuiria para
tornar esta organizagdo natural do trabalho mais eficiente, pela introdugfo de novos
equipamentos, métodos de diagndstico, etc.

Na realidade, porém, a base técnica e social do trabalho em satide, tal como a
conhecemos, & produto de transformagdes ocorridas em periodo relativamente recente da
histéria da Medicina, as quais coincidem, de modo geral, com um processo mais global
de mudangas sociais, econdmicas e técnicas que caracterizam o surgimento do
capitalismo industrial.

O modo de produgio capitalista, ou seja, o conjunto especifico de relacoes
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sociais com fundamento na generalizacdo do trabalho assalariado, s6 se tornou uma
forma dominante de organizagfo social apds longa transi¢do, a partir da desagregacio do
sistema feudal. Foi um demorado processo que levou néo sé a reorganizacio da base
produtiva, mas também a redefini¢do de um conjunto de valores éticos e culturais.

Entre os elementos dessa nova estrutura ideoldgica que surge com o capitalismo,
trés sdo particularmente importantes para a andlise da evolucdo da organizagdo do
trabalho em satde.

Em primeiro fugar, a expansido do assalariamento permitiu romper com a velha
relacdo de serviddo, pela qual o trabalhador era subordinado ao senhor feudal por um
pacto social e religioso de mitua dependéncia, que o obrigava a trabalhar somente para
este em suas terras ou em sua propriedade, sem qualquer mobilidade social ou
geogrifica, em troca de protegdo. A generalizagdo do trabalho assalariado, ao contririo,
pressupunha a possibilidade de o trabalhador ofertar sua for¢a de trabalho a quem lhe
aprouvesse. A ideologia associada a este processo desenvolveu o conceito de cidadania,
segundo o qual todos os individuos sfo iguais em sociedade e livres para transacionarem
no mercado. Do ponto de vista juridico e politico, o conceito embriondrio de cidadania
criado pelo assalariamento permitiu o surgimento das modernas teorias do Direito, assim
como da democracia representativa.

Em segundo lugar, o conceito capitalista de liberdade e igualdade de direitos e
oportunidades traz implicita a necessidade da valorizacdo do trabalho, ao contrario dos
antigos modos de produgio escravista e feudal, onde o trabalho era nitidamente
vinculado a uma posic¢ao de classe inferior. A valoriza¢do social do trabalho, assim como
o conceito de cidadania, cumprem o papel de atenuar ou obscurecer as diferencas entre
classes, na nova forma de organizagio da sociedade. O trabalhador s6 € proprietario de
sua forga de trabalho, mas pode oferti-la no mercado, como mercadoria igual as outras e,
portanto, passivel de se transformar em dinheiro que, por sua vez, possibilita ao
trabalhador exercer com igual liberdade seu papel de consumidor.

Em um plano mais filoséfico, a valorizagdo social do trabalho engendrada pelo
modo de producdo capitalista correspondeu a uma valorizagfo social do corpo humano
enquanto veiculo do trabalho que, como veremos, passou a ser de fundamental
importancia para o desenvolvimento da Medicina e do trabalho em satide. A importincia
social que passa a ser dada ao corpo humano, como veiculo e agente do trabalho, surge
em oposi¢do aos valores da sociedade medieval, fundada na polarizagio entre corpo e
espirito, pela qual este dltimo concentrava todas as virtudes essenciais do ser humano.

Em terceiro lugar, o processo de acumulagéo de capital, baseado na expansdo dos
mercados e na produgdo em massa de mercadorias, engendrou uma estrutura produtiva
cuja principal caracteristica € a divisfo técnica do trabalho. A relagio do produtor com a
mercadoria deixa de ser a do artesdo que executa integralmente a produgdo, e evolui no
sentido do trabalhador coletivo, formado por imimeros trabalhadores individuais e
parciais. Estes executam tarefas simples e articuladas por um processo produtivo,
baseado na maquinaria, que ji nio conhecem e dominam completamente. Esta forma
peculiar de organizagdo da produgdo capitalista influenciou e foi influenciada por uma
revolu¢do no campo do conhecimento: o método cientifico passa a privilegiar a
observagdo empirica controlada, a delimitagdo e a parcializacio do objeto cientifico.

Como a divisdo técnica do trabalho, a valorizagéo social do trabalho e o conceito
de cidadania langaram as determinag¢Ges mais gerais das atuais bases técnicas e sociais do
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trabalho em satde? Para melhor compreendermos este processo, nosso ponto de partida
deve ser a prética da medicina sob o modo de produgio feudal.

2. Organizagdo do Trabalho em Saiide na
Transigao do Feudalismo para o Capitalismo

Na sociedade feudal, a pratica da medicina era polarizada entre o trabalho do
fisico e o do cirurgido, entre a medicina interna e a medicina do corpo. Tal polarizacio do
trabalho médico, por sua vez, correspondia as dicotomias basicas deste modo de
produgdo, quer no plano concreto, quer no plano ideoldgico, e se expressava tanto em
relagdo ao objeto do trabalho, quanto no que diz respeito a posicdo de ambas as
categorias no contexto das classes sociais.

Do ponto de vista do objeto de trabalho, a medicina feudal espelhava, na pratica,
a ideologia dominante, que pregava a diversidade entre espirito e corpo. O trabalho do
fisico era voltado para a cura das enfermidades internas ao corpo que, por serem
reconditas e somente perceptiveis por suas manifestagdes, conferiam ao trabalho desta
categoria de médicos um ar essencialmente mistico e de observador. O fisico, assim,
lutava intelectualmente contra a enfermidade, como entidade alheia ao individuo,
reproduzindo de certa forma, no ambito da prética médica, a relagéo do religioso com a
virtude e o vicio, com a retiddo e o pecado:

"A explicagdo da causagdo das enfermidades e de
seus movimentos interiores levava
inevitavelmente a um compromisso com o
ideolégico, patenteado particularmente no caso
das epidemias, em que o comportamento da
populagdo constituia constante ponto de
referéncia. Numa obra datada de 1348, o fisico
cataldo Jacme D'Agramont perfilava-se com todos
0s seus contemporineos em assegurar que a
'pestiléncia do ar' é muitas vezes mandada por
Deus, 'por causa de nossos pecados'®.

O cirurgido, por sua vez, lidava com objetos concretos e perfeitamente visiveis,
decorrentes do processo de trabalho ou da guerra: ferimentos, membros quebrados, etc.
Sua pratica dava-se sobre o corpo, ndo sobre a enfermidade. Seus instrumentos de
trabalho niio eram as ervas, as infusdes e as po¢Ges, mas a faca, a agulha, a linha, etc.

Essa divisdo técnica da pritica médica feudal, entre o fisico e o cirurgido,
engendrava intervengdes diversas sobre o doente, que raramente se complementavam. O
fisico assumia o papel do sdbio, do alquimista e do exorcista: ao lidar com a
enfermidade, aproximava-se do religioso e, portanto, do pdlo espiritual. O cirurgido, por
oposigdo, identificavase com o trabalho artesanal e, por conseguinte, com o pdlo
material.

A divisdo técnica da pratica médica, por via de conseqiiéncia, ndo podia dar

(2) Nogueira, R.P. - "Medicina Interna e Cirurgia: a Formagao Social da Pratica Médica', citado por Schraiber, Lilia, "Educagdo Médica e Capitalismo’,

HUCITEC/ABRASCO, Sao Paulo-Rio de Janeiro, 1989, p. 77. As idéias expostas nesta sego baseiam-se preponderantemente no trabalho de Scraiber.
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margem ao surgimento do trabalho cooperativo do hospital®, inclusive porque a
aquisi¢do do conhecimento, por parte do fisico e do cirurgido, davase através de dois
processos distintos e independentes:

"Enquanto os cirurgides se qualificavam nas

corporagdes de oficio - uma vez que o saber

tedrico e pratico da cirurgia, devido a sua

constituicdo técnica, tinha que ser

adquirido/transmitdo numa relagio imediata com o

exercicio profissional -, os fisicos qualificavam-se

no saber amplo e universalistico ministrado nas

universidades"®

Do ponto de vista social, por outro lado, a organizagdo técnica do trabalho
médico no modo de produgio feudal correspondia a diferenciacdo hierdrquica de classes
entre nobres e servos. O fisico era geralmente membro da "entourage” de um nobre
feudal, ocupando um cargo, assim como ocorria com os pintores e musicos. O cirurgido,
por sua vez, pertencia a categoria dos artesdos, e sua posi¢do social pouco diferia em
hierarquia dos demais servos que habitavam as pequenas urbes medievais. Neste sentido,
existia uma clara subordinagéo politica, no dmbito dos trabalhadores em medicina, do
cirurgido em relacéo ao fisico:

"As universidades, portanto, congregando os
interesses dos fisicos -e na defesa destes-, era dada a
incumbéncia de zelar pela manutencao da
superioridade hierdrquica dos fisicos, e da
subordinag@o dos cirurgides, o que realizavam
fiscalizando e normatizando suas priticas, assim
reproduzindo as distingdes técnicas € sociais de
seus trabalhos."®

A abrangéncia da pritica médica também refletia a realidade e a ideologia do
modo de producado feudal. A subvalorizagdo do corpo e a relagdo evidente de
subordinacdo dos servos aos senhores feudais refletiase no alcance restrito da medicina
sobre a populagdo. A medicina era quase exclusivamente dirigida a classe dominante,
sendo que apenas uma pequena fragdo dos fisicos e cirurgides era permanentemente
mantida pela Igreja em hospedarias e casas de misericérdia.

Na transicdo do feudalismo para o capitalismo, especialmente na fase de
dominagdo do mercantilismo, a pritica médica comeca a alterar sua funcio social. O
surgimento de uma burguesia mercantil rica e, principalmente, o nascimento do conceito
de nagdo, derivado da transformacio do Estado feudal em Estado absolutista, expandiram
a atuacdo do trabalho em sadde para além do atendimento a classe dominante.

Com a burguesia mercantil, surge uma nova classe social capaz de arcar com os
custos de um tratamento médico, o que faz aparecer o fisico e o cirurgido autbnomos em

(3) O hospital medieval era, como o préprio nome o indicava, uma "santa casa de misericérdia“. Sua fungdo ndo era, pelo menos primordialmente, a cura do
paciente, mas a de praticar a caridade para com os miseraveis e sem abrigo, inclusive como forma de peniténcia e elegéo espiritual dos que l&
trabalhavam, na sua maioria religiosos.

(4) Schraiber, op. cit., p. 79.
(5) idem, p. 80.
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relagio a nobreza e ao clero, que prestam servicos mediante pagamento em moeda. No
segundo caso, o desenvolvimento do Estado absolutista traz consigo o conceito de
riqueza nacional, da qual um dos elementos mais importantes era o tamanho da
populagdo. Passava a ser uma preocupacdo do Estado manter e ampliar sua populacio,
pois a maior parte da riqueza era obtida pela anexacdo de territérios e, para tanto, a
criagdo de grandes exércitos era de fundamental importancia.

Neste contexto, surgia um embrido do servigo publico de saiide, cuja tarefa
principal era garantir a expansao demografica:

"Tarefa que, identificando-se com os interesses do
Estado, é efetivada através do controle sanitario:
as medidas tomadas ndo se ddo principalmente no
sentido da extensdo do cuidado médico individual,
mas no controle demografico, no controle das
epidemias e epizootias, no controle do espaco
urbano."®

O desenvolvimento dessa particular pratica médica associada ao Estado
possibilitou uma progressiva redefini¢do da relacdo do médico com seu objeto de
trabalho e, por conseqiiéncia, da base técnica do trabalho em satide. Nao € objetivo deste
trabalho detalhar a evolugdo do processo de conhecimento na drea da salde, mas importa
saber que a énfase no controle epidemiolégico permitiu que a polarizagio medieval entre
a enfermidade - enquanto entidade externa - e o corpo desse crescentemente lugar a
"anatomizagdo"” da doenca, ou seja,

"a identificacfio da localizagdo da enfermidade na
estrutura anatémica do corpo (nos 6rgios, nos
tecidos); a identificacéo das alteracdes de estrutura
e funcionamento que a enfermidade, através das
lesdes anatOmicas, provoca no corpo (...). Assim,
nesse processo, o espagco da enfermidade
identifica-se ao espago do corpo (...) e a prépria
enfermidade ndo se concebe mais como uma
esséncia nosoldgica (...), mas como a forma
patoldgica de vida."?

O processo de mudanga da concepgdo do objeto do trabalho médico (da
enfermidade para o corpo humano) aconteceu, a partir do surgimento do Estado
absolutista, em funcdo do fato de que a énfase sobre o controle epidemiolégico implicou,
do ponto de vista do conhecimento sobre a doenga, um exercicio crescente de
identificacdo da enfermidade a partir da observagdo sistemadtica de grandes conjuntos de
situag¢des individuais e de sua relagdo com o meio.

Por outro lado, a preocupacio em isolar os efeitos que o meio ambiente produzia
sobre a doenca redefiniu o papel do hospital:

"Ainda é o lugar dos doentes sem domicilio, mas
ao mesmo tempo lugar de exclusio e protecao, e

(6) Idem, ibidem, p. 81.
(7) ldem, ibidem, p. 92
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espacgo apropriado para essa nova forma de
experiéncia médica, (...) porque € espago coletivo,
no qual € possivel controlar o meio."®
A redefini¢do do hospital como espago de pratica médica antecede por certo
espaco de tempo o surgimento do capitalismo industrial. Por isto, passa a ser o "locus"
privilegiado da reorganizagdo do trabalho em saide, a absorver a dindmica geral da
expansado técnica do modo de produgio capitalista.

3. A Organizacdo Técnica do Trabalho em Saiide no
Capitalismo: Especificidades do Mercado de Trabalho

A reorganizacio do trabalho em saiide acompanha de forma muito proxima a
reestruturacdo mais geral do processo de trabalho no modo de produciio especificamente
capitalista que, do ponto de vista ideolégico, fundamenta sua tecnicidade no método
cientifico cartesiano. Assim como na fébrica, que suplanta a manufatura mercantil por
um salto qualitativo na organizagido da produgdo, pela parcializagdo de tarefas, pela
existéncia de uma instincia externa de controle a cada trabalhador individual, pela
maquinaria e pelo trabalho em cooperagio, o hospital redefine-se fisicamente (na
determinacio do nimero de pacientes por leito, do nimero de leitos por enfermaria, etc.),
tecnolégicamente e qualitativamente, sob o ponto de vista da pratica médica:

"As transformagdes que se processam no espago
do hospital sdo efetuadas pelos distintos agentes
do trabalho médico que realizam ai,
conjuntamente, sua pratica.(...) Os agentes do
trabalho médico ndo estdo dispostos segundo as
mesmas posi¢des hierdrquicas que diferenciavam
as categorias das quais sdo provenientes,
reduzindo-se as diferengas entre seus trabalhos a
uma questdo de indicacido terapéutica.(...) Estes
distintos profissionais estio colocados de modo
igual diante de uma mesma forma de proceder(...):
a intervencéo terapéutica individual com base na
observagdo coletiva dos casos, no registro
sisteméatico dos dados, no estudo individual e
comparativo dos casos, no estudo do meio € na
intervencgdo nele."®

A essa unificagdo do método de abordagem do objeto de trabalho -que passa a
ser, indistintamente para "fisicos” e cirurgides, o corpo humano e suas patologias -
corresponde um movimento especifico no sentido da especializagdo, no trabalho em
satide. O processo dominante de apreensdo do saber em satide segue, como de resto toda
a sistematizagdo cientifica tipica do capitalismo industrial, o método cartesiano, do qual
uma das caracteristicas é a compreensido do funcionamento do todo a partir do estudo

(8) Ibid, p. 88
(9) Idem, ibidem, pp. 89-90
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detathado das partes.

Neste sentido, multiplicaram-se as especialidades médicas e, no trabalho do
hospital, reproduziu-se o fendmeno da parcializacao das tarefas tipico da fabrica,
especialmente pelo desenvolvimento de profissdes auxiliares do trabalho médico. O
trabalho em sadde assume, assim, uma base técnica prépria do modo de producio
capitalista, mantendo, todavia, suas especificidades. Duas delas decorrem do objeto de
trabalho do profissional em satide.

Em primeiro lugar, na medida em que o objeto de trabalho do profissional de
saide € o corpo humano, e o produto do trabalho -a cura - € algo perceptivel, mas nio
material, a parcializagdo do trabalho em satide, ao contréario da que ocorre na fabrica, ndo
vincula o trabalhador em saide necessariamente ao assalariamento. O operario
especializado na montagem de placas de processamento de computadores tem pouca
esperanca em ganhar sua subsisténcia longe da fébrica. O trabalhador em saidde,
especialmente o médico que nfo necessite operar com equipamentos de elevadissimo
valor unitdrio, ainda é capaz de oferecer autonomamente seus servigos, embora a
tendéncia geral seja a de assalariamento"?.

Esta caracteristica especial do produto ofertado pelo profissional de saide
engendra, portanto, um mercado de trabalho extremamente diversificado que, do ponto
de vista da relagcdo de trabalho, se traduz tanto no profissional auténomo quanto no
assalariado, com varios matizes intermedidrios de contratacio, a exemplo do médico que
presta seus servigos aparentemente como auténomo, mas subordinado total ou
parcialmente a empresas de prestacio de servicos médicos.

Em segundo lugar, a difusdo do conceito de cidadania e a valorizagdo do corpo
humano enquanto veiculo de trabalho no modo de produgéo capitalista refor¢aram a
tendéncia a prestagdo publica de servigos de saide. Enquanto a chamada medicina do
Estado, sob o mercantilismo, cumpria uma fungéo de reproducio da populagéo a ser
utilizada na formacdo dos exércitos, no capitalismo modemo seu papel € o da reproducdo
da forga de trabalho, que se torna mais importantes quanto maiores sao as desigualdades
de renda pessoal. Por isto, assume o cardter de servigco piblico de saidde.A
universalizagdo da satide €, pois, decorréncia de sua prépria fungio no capitalismo.

A chamada medicina preventiva, a cargo do Estado, necessariamente pressupde a
existéncia de um contingente de funciondrios publicos assalariados. De outro lado, a
chamada medicina curativa geralmente determina a implantagio de uma rede hospitalar e
ambulatorial piblica, com profissionais de satide contratados sob regime de
assalariamento, embora esta ndo seja uma forma exclusiva de prestagdo de assisténcia
médica pelo Estado V. Neste sentido, a relagdo de trabalho, no dmbito estatal, € mais
préxima da relacdo puramente capitalista do assalariamento.

A presenga dominante de profissionais assalariados a servigo do Estado coloca,
por sua vez, uma série de particularidades para a prestagdo piblica de servigos de satide,
quando confrontadas com as caracteristicas peculiares a esses servi¢os, que os
diferenciam do setor privado.

(10) A tendéncia do modo de produgao capitalista, de que esta se realiza através da maquinaria, também esté presente na medicina, elevando o capital
minimo necessario para o trabalho auténomo do médico e, assim, levando & organizagao capitalista da ofera de servigos médicos e & generalizagao do
assalariamento.

(11) A prestagéo publica de assisténcia médica, em fungdo da prépria especificidade ja apontada no objeto de trabalho do médico, poderia se dar pela
distribuigio de subsidios de renda, na forma de bonus ou cupons, para os cidadaos escolherem liviememente seu servigo. O Estado deveria, neste
caso, normatizar e fiscalizar tais servigos.
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II. ASPECTOS INSTITUCIONAIS DO MERCADO DE TRABALHO
DO SETOR PUBLICO E ESPECIFICIDADES NA AREA DE SAUDE

Na primeira se¢do observou-se que a organizagéo técnica da pratica médica
segue as linhas gerais da organizag¢do do trabalho no moderno capitalismo industrial,
baseando-se no trabalho coletivo realizado no espago hospitalar. Do ponto de vista das
relagdes de trabalho, embora as especificidades do objeto de trabalho permitam maior
flexibilidade ao profissional de saiide, a tendéncia geral é a de assalariamento,
principalmente no setor piiblico, que toma para si o encargo da universalizagio da satide.

Neste ponto, cabe fazer outra breve digressdo histérica. Tem sido uma tendéncia
universal do capitalismo industrial, desde as primeiras décadas do século XIX, o
processo de organizagdo dos trabalhadores assalariados em entidades destinadas a defesa
de seus interesses, que evoluiram até se constituirem nos sindicatos, tal como os
conhecemos atualmente. Estas entidades tiveram um papel fundamental na humanizagio
do processo de trabalho capitalista recém-implantado no século XIX, ao conquistarem a
duras penas direitos hoje consagrados, como jornadas de trabalho compativeis com a
capacidade laborativa, hordrios de descanso, folgas semanais, etc.

No plano politico, este processo de organizagdo da classe trabalhadora gerou os
movimentos trabalhistas, socialistas, comunistas e social-democratas da Europa,
responsaveis, paradoxalmente, por conquistas legais e institucionais que aproximaram
mais o conceito capitalista de cidadania da realidade, como a extensao do direito de voto
as mulheres.

O processo de reconhecimento dos sindicatos como institui¢des legitimas para o
capitalismo ndo se deu, todavia, sem grandes sobressaltos. A teoria econémica e a
sociologia dominantes néo hesitaram em reconhecer nos sindicatos um entrave ao livre
funcionamento das forgas de mercado, na medida em que o trabalhador, enquanto
proprietdrio de sua forca de trabalho, tinha cerceada sua liberdade de ser contratado em
bases salariais ou condi¢des de trabalho inferiores as estipuladas pela contratagio
coletiva.

A explicagdo da grande depressdo na terceira década deste século, até que
Keynes publicasse sua Teoria Geral, estava centrada precisamente no fato de que os
sindicatos impediam a queda dos saldrios reais e, portanto, desequilibravam o mercado
de trabalho, provocando desemprego. Foi somente com a publica¢do da Convengio n® 87
da Organizagdo Internacional do Trabalho, que a livre organizacdo sindical dos
trabalhadores passou a ser reconhecida como parte integrante e necessdria do
capitalismo.

No Brdsil, a organizagio sindical ganhou grande impulso a partir de meados da
década de 30, mas sob inspira¢do fortemente corporativista, baseada no sindicalismo
corporativista-fascista italiano. As entidades sindicais eram atreladas ao Estado,
dependendo da carta de registro sindical expedida pelo Ministro do Trabalho para
poderem funcionar. Ademais, era o Ministro quem decidia como os trabalhadores
deveriam se organizar, ao definir as categorias profissionais e a base territorial da
entidade. Na realidade, o sindicato getulista era uma quase-autarquia: era custeado com
recursos fiscais - através do imposto sindical - , seu estatuto incorporava
obrigatoriamente iniimeras normas e procedimentos dos 6rgdos publicos e cumpria tantas
fungdes assistenciais e previdencidrias que mal lhe sobravam tempo e recursos para
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dedicar-se a fungio de interlocutor no processo de negociagéo coletiva.

Esta situa¢do perdurou até meados da década de setenta, quando comegou a
surgir um novo sindicalismo paralelo a velha estrutura sindical oficial, que tornou-se o
embrido das atuais centrais sindicais e do Partido dos Trabalhadores. A diferenga basica
deste novo sindicalismo das centrais em relagdo a velha organizagdo das federagdes e
confederagBes estd na autonomia em relagdo ao Estado e na legitimidade conseguida no
processo de negociagdo com os empregadores, através da real capacidade de mobilizagao
dos trabalhadores da categoria.

Uma das caracteristicas interessantes deste novo movimento organizado dos
trabathadores no Brasil reside na sua composi¢do. Para além do operariado industrial
paulista, que foi seu bergo, as categorias organizadas compreendem os setores industriais
do Centro-Sul, o setor financeiro e o setor publico, abrangendo dos trabalhadores das
empresas estatais aos servidores civis da administragao direta, autirquica e fundacional.
Os trabalhadores do setor ptblico certamente sdo majoritdrios na composi¢do da maior
central sindical do Pais.

Dois outros aspectos de fundamental importéncia no sindicalismo liderado pelas
centrais, pelo menos até o final da década de oitenta, quando o poder de barganha
sindical nao havia sido duramente afetado pela recessdo do inicio da década seguinte,
podem ainda ser mencionados.

Em primeiro lugar, a dinAmica da negociagao coletiva pode ser caracterizada pela
centralizacfio das pautas de reivindicagOes e estratégias de mobilizacdo, combinadas com
a atomizagiio do processo de negociacdo. A centralizacdo da pauta de reivindicagdes €
resultado da importincia crescente das centrais sindicais, que passam a homogeneizar o
discurso sindical e as formas de organizacdo das greves, como estratégia de legitimagao
junto as préprias bases, aos empregadores ¢ ao Estado. A atomizagio do processo de
negociagio é heranga legal da velha organizagdo sindical que, por meio de diversos
dispositivos''?, ainda impede que as centrais sindicais atuem como interlocutores
legalmente reconhecidos na negociagio coletiva.

Em segundo lugar, as centrais sindicais tém procurado credenciar-se ndo apenas
como interlocutores na negociaciio coletiva, mas também como partes legitimas do
processo politico. O movimento sindical, neste contexto, é entendido também como
instrumento de canalizacdo das reivindicag¢des populares. Neste sentido, parcela
substancial das pautas de reivindicagdes dos sindicatos filiados as centrais sindicais
abrange cldusulas ndo trabalhistas.

Essas duas caracteristicas da atuagdo do sindicalismo brasileiro contemporaneo
adquirem novas particularidades quando se trata de categorias de servidores publicos,
especificamente da administragdo direta, autdrquica e fundacional, na medida em que seu
mercado de trabalho é regulado por instituigées bem diversas das que estdo subjacentes
aos demais mercados. Este é o caso, por exemplo, da maioria esmagadora dos
profissionais de saide ligados ao setor publico. Nao € objetivo deste trabalho detalhar o
ordenamento juridico que rege as relagdes de trabalho dos servidores, mas abordar as
diferenciacdes relevantes que este gera sobre o funcionamento do mercado de trabalho.

A primeira diferenga é dada pelos baixos indices de mobilidade e rotatividade da

(12) Notadamente a manutengdo do principio da unicidade sindical e a existéncia de inumeras datas-bases de negociagdo ao longo do ano.
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mao-de-obra do setor piiblico, e em particular no segmento néo empresarial, que em
grande parte derivam das regras de acesso aos

diversos mercados internos de trabalho, baseadas em concurso publico, assim como do
instituto da estabilidade no emprego. O ingresso em carreiras e a relativa estabilidade no
emprego criam, pelo menos potencialmente, maior coesdo e identidade no 4mbito de
carreiras diferenciadas de servidores, fator que facilita o processo de associagcdo em
grupos especificos (fiscais da Receita, professores universitdrios, médicos, etc.), mas
dificulta a unificacfo das pautas de reivindicacgoes.

Decorre dai a multiplicidade de entidades representativas de servidores,
organizadas quer sob uma orientagio verticalizante, abrangendo todos os funcionérios de
determinado 6rgdo piblico ou fungdo, por inspiragdo das centrais sindicais; quer de
forma horizontal, segmentados em fungfo das carreiras especificas, abrangendo virios
orgdos ou fungdes. Tal fato estimula ainda mais a atomizaggo do processo de negociagao,
desta vez em fungdo dos intimeros interlocutores dos trabalhadores.

Uma segunda diferenca fundamental estd na determinacdo dos padrdes de
remuneracdo dos servidores piblicos. Enquanto os constrangimentos legais sobre o setor
privado e as empresas estatais atuam basicamente sobre o piso salarial minimo e,
eventualmente, sobre a recomposi¢do periddica minima dos salérios, deixando ao
empresdrio e aos trabalhadores, em negociagdo coletiva, a possibilidade de fixarem e
alterarem tanto o saldrio médio, quanto a escala hierdrquica dos saldrios dentro da
empresa, as regras salariais para os servidores piuiblicos da administragdo direta,
autarquica e fundacional sdo muito mais rigorosas.

Os principios da legalidade e da publicidade justificam, por exemplo, a
necessidade de aprovacdo legislativa para tabelas salariais, planos de carreira e quaisquer
alteracdes nestes que impliquem elevacdo de gastos com pessoal. Tal exigéncia reduz
grandemente o escopo do processo de negociagdo coletiva na solugdo de conflitos em
torno de saldrios, pois cria simultaneamente um constrangimento para o administrador
publico e uma segunda instincia de negociagdo, que é o Poder Executivo.

A rigidez da estrutura salarial € um fator desagregador das pautas de reivindigdes
unificadas e incentivador da atomizagio da negociagdo ao nivel dos préprios servidores
publicos, pois a mobilizagdo sindical geral dos funcionarios em torno de aumentos
salariais geralmente € substituida por negociac¢des reservadas, conduzidas separadamente
por corporacdes especificas com o Executivo e o Legislativo, que véem nesta estratégia
melhores condi¢des de sucesso, na medida em que altera¢Ses salariais isoladas produzem
impactos supostamente menores sobre o gasto global com pessoal.

A determinagdo constitucional de que os gastos com pessoal nao excedam certa
porcentagem das receitas também reduz a eficicia da centralizacdo das pautas de
reivindica¢des, uma vez que as clisulas de reajuste salarial baseadas na variagdo do custo
de vida podem encontrar no comportamento da receita um obstdculo concreto.

Em terceiro lugar, em fungdo da natureza dos objetivos do seu empregador, os
sindicatos de servidores piblicos s@o os tnicos que podem, teoricamente, negociar
cldusulas que dizem respeito 4s demandas sociais, na medida em que estas podem
confundir-se especificamente com a discussdo em torno do seu préprio processo de
trabalho.

As categorias organizadas de servidores publicos apresentam, por conseguinte,
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especificidades em sua forma de organizagdo, no escopo de sua atuagdo, além de se
investirem potencialmente, no processo de negociagdo, com uma dupla atribui¢io, muitas
vezes contraditéria: a de interlocutores das corporagdes, com as reivindicagoes gerais e
particulares decorrentes de sua condicio de assalariados; e a de veiculos de expressio das
demandas dos usudrios dos servigos puiblicos.

E este conjunto de determinantes institucionais do trabalho nos servicos publicos
de saiide que se defronta com as particularidades da organizacao da oferta desses servigos
por parte do Estado, ja mencionadas na secdo anterior. Cabe justamente aos
administradores publicos e, em especial, aos responsaveis pela administragio de recursos
humanos, adotarem medidas gerenciais capazes de motivarem a organizagio a atuar com
o maximo de efici€ncia.

Neste contexto, a ultima se¢do deste trabalho procura tragar o tipico quadro
vicioso responsavel pelos baixos niveis de eficiéncia dos servicos publicos de sadde, e
apontar possiveis férmulas para sua superagdo. Algumas delas implicam somente
alteracdes comportamentais dos agentes envolvidos; outras necessitariam de revisdo em
mecanismos estabelecidos por lei.

III. RESTRICOES LEGAIS, PAPEL DAS CORPORACOES
E GESTAO DE RECURSOS HUMANOS NA AREA DE SAUDE

A unidade produtora de servigos piiblicos de saiide se diferencia de sua similar
privada sob diversos aspectos. O primeiro deles diz respeito aos objetivos de uma ou de
outra organizacio, que sio, respectivamente, a obten¢do do maximo bem-estar social e a
maximizacdo de lucros?. Por via de conseqiiéncia, sdo diversos os conceitos de
eficiéncia e os indicadores utilizados para sua mensuragdo: enquanto o produtor privado
pode se servir do sistema de precos, o servigo publico de saide freqiientemente capta
sinais dubios, provenientes quer do orcamento, quer de uma percep¢ao direta, mas nem
sempre adequada, das necessidades dos usuarios.

Nio obstante todas essas diferengas, existe uma identidade fundamental entre as
ofertas privada e piblica de servigos de satide. Ambos repousam sobre a mesma base
técnica e organizacional que, como vimos, é fruto de um longo processo de evolugdo
histérica que culmina com a reorganizacio da pratica médica sob o capitalismo
industrial.

Se os insumos utilizados sdo os mesmos, se sua proporcio de uso é semelhante
ao do setor privado, havera entdo razées para se acreditar que o servigo publico de satide
deva ser congenitamente ineficiente? E claro que nio, pelo menos do ponto de vista
estritamente "tecnoldgico”. Independentemente dos objetivos, ndo haveria razdes
concretas para se crer que dois hospitais, um prtiblico e outro privado, semelhantes no
tamanho e na qualificacdo da mao-de-obra, bem como nas instalagdes e equipamentos,
ndo possam operar com niveis semelhantes de eficiéncia.

As eventuais ineficiéncias dos servigos piiblicos de sadde sdo, portanto,
corrigiveis, porque decorrentes nio de distor¢des estruturais em sua base técnica, mas de

(13) Um economista tradicional certamente argumentaria que, a0 maximizar lucros, o produtor privado estara contribuindo, mesmo sem saber, para a
obtengéo de um ponto 6timo de bem-estar social. Isto pode ser verdade, desde que atendidas varias condiges comportamentais. A diferenca, de todo

modo, & que a maximizagao do bem-estar social € objetivo intrinseco ao setor piblico.
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caracteristicas especificas do ambiente institucional, que afetam negativamente sua
gestdo. Dois exemplos sfo bastantes para ilustra-las.

Confusio de Objetivos e Motivacio:

As dificuldades para se traduzir, em objetivos organizacionais mais concretos, o
propdsito mais amplo do servigo publico, que é a maximizagdo do bem-estar social,
podem levar a sérios problemas de perda de motivagdo. Na medida em que um hospital
publico recebe sinais contraditérios ou imprecisos das metas de desempenho que precisa
perseguir, ocorre uma profunda influéncia negativa sobre a motivagdo quer das chefias,
quer dos trabalhadores.

Do ponto de vista das chefias, pode surgir tanto uma sensagdo de frustracio,
quanto de resignacdo, diante dos reduzidos graus de liberdade com que contam para
gerenciarem o ambiente microeconémico do hospital: a necessdria observancia do
principio da legalidade obriga o gestor piblico a nada fazer sendo em virtude da lei, e
esta pode ndo ser suficientemente flexivel para permitir a adaptagio da unidade
prestadora de servigcos a mudangas conjunturais da demanda. O exemplo da "camisa-de-
for¢a" do orgamento ilustra bem esta situagdo.

Do ponto de vista dos trabalhadores, a imprecisdo do conceito de eficiéncia ou o
claro desequilibrio entre a oferta de servigos e as necessidades sociais mais aparentes
pode dar margem a dois comportamentos igualmente desagregadores.

Em uma primeira hipétese, os servidores simplesmente se acomodam e
continuam a fazer seu trabalho sem qualquer motivagio. Este comportamento encontra
rafzes na cultura paternalista do Estado brasileiro, segundo a qual, no servigo ptblico, o
bom funcionério é medido ndo por sua produtividade, mas por sua obediéncia. O objetivo
da organizagdo € dado pelo chefe, e a tnica fungdo do servidor é cumprir ordens.

Em uma segunda hipétese, os servidores, em fungio de sua organizagio, ja
superaram os valores culturais paternalistas e se indignam contra o que se lhes apresenta
como uma administra¢do insensivel a realidade das necessidades dos usudrios. Como nio
existe no Brasil, e muito menos no setor publico, tradi¢do de negociacdo permanente, o
provével resultado € que a indignagio resulte em confronto.

Assim, qualquer das quatro combinagdes possiveis de estados de animo da chefia
e dos trabalhadores (frustragdo x acomodagio; resigna¢do x indignagdo; frustragdo x
indignagio; e resignagdo x acomodagdo) tendem a ampliar as ineficiéncias, seja pela
inércia, seja pela elevacgdo das tensdes e das possibilidades de conflito.

Duplicidade de Papéis, Direitos e Deveres:

Outra possivel fonte de geracdo de ineficiéncias pode decorrer do duplo carater
da agdo corporativa, ao nivel da unidade de prestagdo de servigos piiblicos de saide. Na
medida em que as chefias sdo recrutadas entre quadros pertencentes a carreiras
especificas do setor (médicos, enfermeiras, etc.) e que os sindicatos ou associagdes
dessas categorias de servidores podem potencialmente assumir o carater de
representantes dos interesses dos usudrios, a possibilidade de se tomarem os objetivos do
hospital pelos da corporacdo é muito elevada. Neste momento, a nogio de direitos e
deveres, tanto da chefia quanto dos servidores, passa a ser muito ténue e pode mesmo
desaparecer.

Tomemos como exemplo concreto um hospital que organiza um servigo de
emergéncia e, para tanto, institui determinada gratificagdo de incentivo para os médicos
alocados ao setor. A principio, tal gratificagdo ndo integra salario e deveria estar
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vinculada ao exercicio daquela atividade especifica.

Ap6s algum tempo, os profissionais passam a reduzir sua jornada de trabalho na
emergéncia ¢ a compensar, informalmente, tal reducdo no atendimento ambulatorial
normal. A chefia ¢ "compreensiva” com os colegas, ndo controla o cumprimento da
jornada de trabalho e logo solicita uma ampliacdo dos quadros do servigo, elevando o
ndmero de profissionais que recebem a remuneragéo.

Na préxima revisdo geral da remuneracdo dos servidores, o sindicato coloca a
reivindicagdo da incorporagio daquela gratificagdo ao saldrio de todos os profissionais,
por uma questio de isonomia. Com alguma sorte, tal gratificacio transforma-se em lei,
com a justificativa de corrigir injustigas, e a chefia volta a ter problemas para administrar
seu servico de emergéncia, posto que ja ndo dispde do incentivo da gratificacdo.

Este é um exemplo tipico das dificuldades de delimitacdo dos papéis a serem
desempenhados pelos diversos agentes do processo de trabalho no hospital piblico: o
médico que oscila entre suas atribui¢des de chefe e o sentimento de lealdade para com os
colegas, além do natural "esprit de corps”; e as representacdes de servidores, que oscilam
entre seu papel legitimo de defesa da corporagio e a postura que assumem de agentes do
processo politico.

Ambos os exemplos apresentam situagdes de ineficiéncia em funcdo de
combinagdes infelizes de determinantes institucionais. No primeiro caso, sormaram-se as
restrigdes legais, que impedem o gerente piiblico de ser capaz de administrar com tanta
flexibilidade quanto no setor privado e a desinformacio, por parte dos servidores, destes
constrangimentos impostos a chefia. No segundo caso, a ambigiiidade nos papéis tanto da
chefia quanto dos servidores, aliada a atitudes ndo institucionais de flexibiliza¢do do
comportamento frente as mesmas restri¢des legais'?, acabaram por desencadear um
processo que engendrou a prestagdo do mesmo servigo, com mais profissionais e a custo
maior, portanto com menos eficiéncia.

Os dois exemplos, por sua vez, apresentam uma caracteristica comum: a
inexisténcia de canais institucionalmente aceitos de intercdmbio de informagdes ¢ de
negocia¢do entre a chefia e os servidores. A essa caracteristica pode somar-se outra, mais
geral: métodos imperfeitos de determinacdo dos objetivos especificos das instituicdes
prestadoras de servigos de satide publica, em virtude da fraca pressdo exercida pelos
usudrios sobre o sistema.

Poder-se-ia argumentar, nfio sem alguma razdo, que a solugdo definitiva de todos
esses desvios comportamentais de usudrios, administradores publicos e servidores passa
por um longo processo que se inicia na educac@o bésica e que completa o ciclo na
compreensio e no exercicio da cidadania.

Niao obstante, tal constatagdo ndo pode levar ao imobilismo. Apesar de todas as
restricdes institucionais apontadas, existem espagos ndo explorados na forma de
gerenciamento da coisa piblica, especialmente na gestdo de recursos humanos, que, se
corretamente aproveitados, certamente contribuiriam para o aumento da motivagdo para
o trabalho e para a redugdo dos conflitos entre chefias e servidores, com 6bvias
conseqtiéncias positivas sobre a produtividade e a eficiéncia.

Caberia, neste sentido, explorar precisamente as mesmas caracteristicas

(18) Representadas pelo "jeitinho” no cumprimento da jomada de trabalho, com assinatura formal do ponto e jomada flexivel. Daf a redugdo voluntaria da
jornada, para tratamento de assuntos pessoais, & um passo.
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institucionais que hoje sio fontes de problemas, e transforma-las em vetores positivos de
transformacdo dos métodos de administragdo. Tomemos, por exemplo, a possibilidade de
aproveitamento positivo de duas varidveis institucionais: o objetivo global do servigo
publico, que é a maximizagdo do bem-estar social, e a postura das entidades
representativas de trabalhadores enquanto agentes politicos, precisamente com 0 mesmo
objetivo.

Essa coincidéncia de objetivos - embora possa as vezes apresentar aspectos
contraditérios, da parte dos trabalhadores - significa um ponto de partida muito superior
ao da iniciativa privada, para a implantacio de métodos de administracfio participativa.

No caso da iniciativa privada, a tradi¢do de mais de um século de relagdes
trabalhistas € a da administracdo do conflito de dois objetivos aparentemente
irreconcilidveis: a busca da maximizagao do lucro, por parte do capitalista, em
detrimento da expansdo dos saldrios, e a luta por melhores saldrios e condi¢des de
trabalho. Mesmo assim, e apesar de todos os componentes ideoldgicos envolvidos, o
desenvolvimento das sociedades andnimas e a busca de sobrevivéncia a longo prazo das
empresas deu margem a que novos métodos de gestdo participativa, com &nfase na
elevagdo da produtividade e na qualidade total - do produto, do processo produtivo e das
condi¢des de trabalho-, fossem implantados no Japdo, na Europa ocidental e nos Estados
Unidos.

Do ponto de vista das rela¢des entre administracio e empregados, a caracteristica
principal € a intensa participagdo destes tltimos na reorganizaciio do processo de
produg@o™ e a introdugio de mecanismos permanentes de negociacio e intercadmbio de
informagdes, além da definicdo conjunta de sistemas de remuneragdo vinculados ao
desempenho de grupos ou setores.

Se, no setor publico, existe maior afinidade de objetivos entre a organizagdo e os
servidores, por que ndo aproveitd-la para a implementacéo de sistemas de administragdo
participativa?

Muitos argumentariam que a propria rigidez legal impediria tal iniciativa. A
alegacdo ndo se sustenta, na medida em que, no Ambito restrito da unidade prestadora de
servigos de sadde, muitos métodos informais - mas viciados -de convivéncia com a
ordem legal sdo implantados. A administragdo participativa meramente canalizaria a
criatividade da instituicdo de acordo com objetivos acordados e de conhecimento geral.
Ademais, ndo existem quaisquer impedimentos de ordem legal a que as chefias alterem
seu processo de tomada de decisdes sobre o conjunto de assuntos que estdo no rol de suas
atribuigdes.

Que tipo de providéncias deveriam ser tomadas, neste contexto, para a
implementacdo de esquemas de administragdo piiblica participativa?

A premissa bdsica, antes de qualquer providéncia de ordem pratica, € a efetiva
vontade politica da chefia, pois a primeira conseqiiéncia da implanta¢ido da administragao
participativa é a perda de poder, porque este passa a ser necessariamente compartilhado
com os servidores e, eventualmente, com os usudrios. Isto ndo deve significar, todavia,

(15) Um exemplo classico desse processo € o crescimento das sugestdes feitas pelos empregados da Toyota, para aperfeicoamento de produtos e
processos, entre 1960 e 1983. Naquele primeiro ano foram encaminhadas 9.000 sugestdes de empregados, dos quais 39% foram aproveitadas. Ja em

1983, 1.655.858 opinides de trabathadores sobre a organizagdo da produgao foram paresentadas, das quais 96% foram incorporadas.
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reducdo da autoridade, pois o que muda sdo as regras do processo de tomada de decisdes,
ndo a forma pela qual elas s3o implementadas.

Atendido tal pressuposto, o objetivo deve ser o estabelecimento de um
mecanismo permanente de negociag¢do e de intercambio de informagdes entre a
administracdo e os servidores. Tal mecanismo pode tomar a forma, por exemplo, de uma
comissdo paritdria, que se retina rotineiramente e sempre que uma das partes solicitar,
com o objetivo de negociar a solugio de uma controvérsia ou um problema gerencial, ou
para acompanhar e avaliar a implementacdo de algo previamente acordado ou, ainda,
simplesmente para disseminar de informagcdes.

A deflagracio do processo de negociagdo permanente deve ser antecedida de
uma série de tarefas preparatdrias, que se tornam tanto mais complexas quanto menor for
a cultura negocial da institui¢do: no setor publico esta é praticamente nula. As férmulas
utilizadas para viabilizar o processo sdo muitas, e por certo dependerio das
caracteristicas técnico-organizacionais e da cultura institucional de cada organizagio,
mas, sem pretender transformd-los em roteiro, alguns procedimentos mais gerais sio
apontados a seguir.

O primeiro passo € a definicdo dos_interlocutores, que pode vir a ser um
complicado esquema de "engenharia politica". A preocupagdo basica deve ser a de que
todas as carreiras de servidores devam estar representadas, na medida em tais carreiras
correspondam, o mais proximamente possivel, a estrutura ocupacional e, portanto, a
divisdo técnica do trabalho dentro da unidade prestadora de servigos publicos de satide.

Definida, a principio, a composi¢do da comissdo paritdria, apresenta-se o
problema da escolha dos representantes dos servidores. Este é o ponto mais sensivel do
processo, porque da garantia de representatividade depende o sucesso futuro do sistema
permanente de negociagdo. Neste momento, e na medida em que os trabalhadores
estejam suficientemente organizados em sindicatos ou associa¢des, deve-se apresentar a
estas entidades a proposta do sistema permanente de negociagdo!'” e propor-lhes uma
negociagdo sobre a forma de escolha dos representantes.

Existem duas férmulas polares de escolha dos representantes. Pela primeira, as
entidades representativas de servidores indicam seus representantes. Pela segunda,
processas-e algum tipo de consulta direta aos servidores da unidade para a escolha (uma
elei¢do, por exemplo). Um arranjo intermedidrio seria uma escolha direta, entre os
servidores, assistida e organizada por suas entidades, que teria a vantagem do
comprometimento das entidades e da participagio direta dos servidores da casa que, em
dltima instancia, sdo os que vivenciam a institui¢do no dia-a-dia.

O terceiro momento € o da defini¢do das regras do jogo. Toda a processualistica
da negociagdo, a forma de decisdo (se por consenso, por maioria, etc.) e os instrumentos
pelos quais as decisdes serdo formalizadas'” deverdo estar previamente acordados entre
as partes, antes do exame do primeiro caso concreto pela comissdo paritdria.

Finalmente, a tltima tarefa preparatéria é a definicdo das pautas de assuntos que,
obviamente, tenderd a se tornar atividade permanente. Neste caso, o essencial é que a
disposicao das partes seja suficientemente flexivel para discutir quaisquer tipos de
assuntos (reformula¢des organizacionais, do processo de trabalho, controvérsias entre

(16) Neste momento, 6 praticamente certa alguma redefinigdo da composi¢&o da comissao.
(17) Onde fiquem absolutamente transparentes os direitos e deveres de cada uma das parntes.
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chefias e subordinados, etc.), desde que todas as partes concordem, com base em dados
objetivos, que os pontos levados a comissdo podem gerar solugdes no Ambito da
organizagdo, ou seja, dentro do escopo de atribui¢des da chefia.

E importante ressaltar que a introdugio de esquemas de negocia¢io permanente,
que redundam na administrac@o participativa, ndao substitui a negociagdo coletiva. Ainda
restard uma ampla gama de problemas - a questdo salarial, por exemplo -que $6 poderdo
ser solucionados em outras instancias. Neste ponto, uma série de adapta¢des precisa ser
realizada na legislagdo que regula as relagdes de trabalho do servidor piblico,
principalmente nos que estdio submetidos a regimes juridicos do tipo estatutdrio. A
comegar pela propria admissédo explicita, na Constitui¢do Federal, da negociagdo coletiva
no dmbito da administragdo piblica direta, indireta e fundacional.

Finalmente, ainda resta a questio da introducdo de novas formas de apreensao
das demandas dos usudrios. Neste sentido, e ainda a nivel interno da unidade prestadora
de servigos de sadde, poderiam ser implantados mecanismos de pesquisa de opinido,
pelos quais os usudrios externariam sua avaliacido em relaciio a diversos aspectos
relacionados com a qualidade do servigo. Em principio, o mero conhecimento, por parte
do usudrio, de que sua opinido € importante para a forma de organizagio do servigo de
saide ja é capaz, por si s6, de lhe elevar o nivel de satisfagdo. Do ponto de vista do
servico de saide, e com muito mais énfase para alguns setores, o "feedback”
proporcionado pelas reagbes dos usudrios pode ser importante instrumento para a
reorganizac¢io do préprio processo de trabalho.

As modifica¢Bes aqui sugeridas sfio certamente de dificil implantagdo, mas
acarretam certamente grandes impactos sobre a gestdo de recursos humanos, em
particular, e sobre a qualidade da administragido ptblica em geral. E apresentam uma
vantagem adicional: por lidarem basicamente com informac¢do e mudangas
comportamentais, seus custos financeiros sdo quase despreziveis. Trata-se, tio somente,
de fornecer pequena quantidade de fermento a uma massa critica que estd pronta a se
expandir. E, neste caso, o fermento atende pelo nome de vontade politica.
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1-INTRODUCAO

O presente texto consiste em uma abordagem geral dos aspectos mais relevantes
do ordenamento institucional e juridico que rege a administragdo de pessoal no servigo
publico federal. O universo abrangido compreende ndo apenas os 6rgdos da
administragdo direta mas também as autarquias e fundagdes publicas federais, uma vez
que estas, por for¢a de mandamento constitucional, passaram a partilhar o mesmo regime
juridico para os seus servidores.

Tendo presente a probabilidade de que o texto venha a ser utilizado por ndo
especialistas em administragdo de pessoal, que também ndo terdo necessariamente
formagdo juridica, julgamos necessério fazer com que a discussdo especifica do tema
fosse precedida por uma se¢do dedicada a apresentar os principios da Administracio
Puablica. O primado da legalidade como fundamento de toda a a¢do na esfera piiblica,
inclusive na administragdo de pessoal, € nogdo indispensavel a compreensio dos limites
de agdo do administrador publico.

Apés a breve apresentacdo desses principios, cujas conseqiiéncias para a agdo
administrativa podem ser mais profundamente estudadas nos textos dos diversos autores
citados ao longo da explanagdo, segue-se a seciio em que se aborda especificamente o
ordenamento institucional da administragdo de pessoal civil no servigo
publico federal. Este ordenamento, amparado na organizagéo sistémica que tem sido
adotada para as atividades auxiliares nos tltimos vinte e cinco anos, sofreu mudangas
sucessivas no governo anterior e no inicio deste. A instabilidade do ordenamento
institucional da administragdo de pessoal veio somar-se a altera¢do profunda no
ordenamento juridico, cuja unificagdo determinada pela Constitui¢@o concretizou-se
através da Lei no 8112, de 11 de dezembro de 1990, em torno da qual é centrada a parte

* Assessor legislativo da Camara dos Deputados
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mais extensa deste trabalho.

Ao contririo de muitos outros paises, a tradi¢@o brasileira acolhe Constituigdes
longas e minuciosas. Este fato reflete-se na definicdo, a nivel da Carta Magna vigente,
de todos os aspectos de maior importancia no ordenamento juridico a que estd submetido
o servidor publico. Assim, é a prépria Constitui¢do que define como o servidor serd
admitido, como sera remunerado, em que condigdes pode ser demitido € em que termos ¢
valores ele terd direito a aposentadoria e seus beneficidrios a pensdo. O nivel de
especificidade dos dispositivos constitucionais referentes & matéria conduziu a
necessidade de destacdlos numa secdo propria.

Segue-se entdo a se¢do de maior folégo do trabalho, em que se procura
condensar a estrutura do regime juridico do servidor civil federal mantendo, tanto quanto
possivel, uma segmentagdo semelhante & da prépria lei que o instituiu. Esta segmentacao
favorece também, caso haja algum interesse especifico, a leitura isolada de um tépico,
saltando os antecedentes sem grandes prejuizos a compreensdo do contetdo.

O texto é concluido por uma breve se¢do contendo alguns comentdrios finais
sobre temas pertinentes 2 matéria que estao ainda pendentes de legislagéo.

2-PRINCIPIOS DA ADMINISTRACAO PUBLICA

A supremacia do interesse puiblico sobre o particular, que € a caracteristica propria
da Administracido Publica; exige seja esta fundada sobre principios bdsicos que
propiciem alcangar o necessdrio equilibrio entre as prerrogativas da Administragdo ¢ o
direito dos administrados. Esses principios informam as normas e as praticas
administrativas, ainda que nem sempre sejam formalmente expressos, e conferem a
Administracio Piiblica, em qualquer esfera de governo e independentemente da pessoa
do governante, uma racionalidade e unidade indispensaveis a continuidade dos servi¢os
publicos.

Embora com pequenas variagdes, 0s mesmos principios sdo reconhecidos por
praticamente todos os autores que se dedicam ao estudo da Administracdo Pdblica e ao
ramo do Direito que lhe é especifico, ou seja, o Direito Administrativo. As divergéncias
tornam-se mais evidentes quanto a quais sejam efetivamente os principios bdsicos ou
originarios e quais aqueles que sdo derivados dos primeiros.

Nio sendo pertinente numa abordagem introdutéria aprofundar a discusséo
terica quanto 2 origem e a hierarquia entre os principios da Administragdo Pdblica,
optamos por apresentd-los de forma que sejam, tanto quanto possivel, desenvolvidos a
partir dos quatro principios enunciados no art. 37 da Carta Magna, quais sejam: de
legalidade, impessoalidade, moralidade e publicidade. Entendemos que , ao fazé-lo,
estamos respeitando a énfase e o ordenamento que os constituintes julgaram mais
adequados, sem prejuizo da validade dos demais principios, quer estejam eles presentes
em outros dispositivos constitucionais, quer sejam decorréncias légicas dos principios
basicos.

2.1. Principio da legalidade

O principio da legalidade vinculase indissociavelmente ao Estado de Direito, em
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que o poder do Estado submete-se a lei. A Constituigdo consagra tal principio no art. 50,
11, ao dispor que "ninguém serd obrigado a fazer ou deixar de fazer alguma coisa sendo
em virtude de lei”. Fica assim a Administragdo Piblica impedida de impor ou vedar uma
conduta ao particular se ndo amparada por lei.

O efeito do principio da legalidade ndo se esgota, contudo, em tal limitagio, uma
vez que a administragdo de bens ou interesses privados estd também condicionada as
vedacdes ou limitagdes legais. A diferenga fundamental é que a administragdo privada é
fundada na autonomia da vontade do administrador, sendo a lei apenas um limite para
sua ag¢do. Na Administracdo Piblica, ao invés, a lei é o préprio fundamento da acdo do
Estado, cabendo ao agente publico apenas dar a lei o necessdrio nivel de concrecdo
diante das circunstincias.

E inevitdvel , a esse respeito, transcrever a sintese admirdvel do mestre Hely
Lopes Meirelles, que pontifica (in Direito Administrativo Brasileiro. Ed. Revista dos
Tribunais, Sdo Paulo, 16a edigio, 1991, p.78):

" A eficdcia de toda a atividade administrativa
estd condicionada ao atendimento a lei. Na
Administra¢do Publica ndo hd liberdade nem
vontade pessoal. Enquanto na administragdo
particular é licito fazer tudo que a lei ndo proibe,
na Administracdo Piiblica sé é permitido fazer o
que a lei autoriza’.

A subordinagiio da Administragdo Piblica a lei ndo se resume apenas a ndo
confrontd-la, mas, especificamente, a s6 poder agir quando antecipadamente autorizado
por lei, nos seus exatos termos e em respeito a sua finalidade. A finalidade €, por sinal,
um principio que muitos consideram fnsito no principio da legalidade, embora outros
autores prefiram consideralo auténomo. _

Além do principio da finalidade, sdo também decorrentes ou, pelo menos,
relacionados ao principio da legalidade os seguintes principios que a seguir abordaremos:
o da discricionariedade, o da razoabilidade, o da proporcionalidade, o da motivacdo, o da
presungao de legalidade e o da executoriedade.

2.1.1. Principio da finalidade

Os atos da Administragio Publica ndo estdo condicionados apenas pelos aspectos
formais e de competéncia estabelecidos em lei. E indispensével que sejam eles pautados
pelo interesse piblico expresso especificamente na lei, atendendo 2 finalidade da mesma.
Constitui burla a lei tomar seus aspectos formais como suporte para a pritica de atos que
contrariem sua finalidade.

O desrespeito ao principio da finalidade é muitas vezes observado
simultaneamente a violagdes do principio da moralidade e da impessoalidade, quando o
agente piblico pratica atos que, embora aparentemente respaldados na lei, tem o claro
propésito de propiciar vantagens pessoais, para si ou para outrem, ou de prejudicar
terceiros. O desvio de finalidade constitui-se, assim, em abuso de poder, invalidando o
ato e sujeitando o agente as san¢des cabiveis.
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2.1.2. Principio da discricionariedade

Nio sendo factivel prever e disciplinar de forma completa todas as hipSteses em
que a Administragdo deve atuar de forma a atender o interesse publico, a lei reserva ao
agente publico, em alguns casos, o poder de decidir, total ou parcialmente, o motivo e o
objeto de seus atos. Este poder discriciondrio ¢, de qualquer modo, limitado, pois a
Administragdo estara sempre subordinada ao que dispde a lei quanto a competéncia para
o exercicio do ato, quanto a observancia de sua correta finalidade e quanto a sua forma.

O ato administrativo que € amparado no principio da discricionariedade quanto
ao motivo e objeto € dito discriciondrio, enquanto que o ato em que também o motivo e o
objeto sdo expressamente previstos em lei € dito vinculado.

2.1.3. Principios da razoabilidade e da proporcionalidade

Ainda que no exercicio da discricionariedade que lhe é conferida pela lei, a
Administra¢do Publica ndo podera valer-se deste poder discriciondrio para praticar atos
que fujam aos limites do que possa ser considerado razodvel sob o prisma do senso
comum. A intengdo da lei, ao deferir ao agente publico uma certa flexibilidade de acéo,
normalmente cognominada margem de discrigdo, ¢ a de que ela seja usada de forma a
adotar sempre, diante das circunstancias especificas de cada situagio, a solu¢do mais
adequada do ponto de vista do interesse publico.

Em face disto, a valoracdo dos motivos e a escolha do objeto dos atos
discriciondrios deve ter uma base racional prépria. A oportunidade e a conveniéncia da
acdo administrativa sdo pardmetros aos quais a discricionariedade estd atada.

O ato discriciondrio quando agride o principio da razoabilidade produz efeitos
ndo pretendidos pela lei, tornandose assim invélido.

Dentro do principio da razoabilidade estd compreendido também o da
proporcionalidade, que condiciona a abrangéncia e a intensidade da agdo administrativa a
proporgio do que seja justificadamente necessério para o cumprimento da finalidade de
interesse ptblico que se pretenda alcangar.

2.1.4. Principio da motivacéao

A submissdo da Administragdo Piblica a lei exige, para sua concretizagdo, sejam
expressamente identificados os fundamentos legais e racionais de cada ato por ela
determinado. E através das razdes e das leis tomadas como justificativa para a pratica de
um ato administrativo que os cidaddos terdo condi¢des de exercer seu direito politico
coletivo de fiscalizag@o sobre os governantes, que em seu nome exercem o poder. E ainda
pela expressdo dos motivos que deram origem ao ato que o cidaddo terd os elementos
necessarios para insurgir-se contra decisdes arbitrdrias, que o afetem pessoalmente ou a
seus direitos e interesses.

A motivacio do ato vinculado pode resumir-se a citagdo de seu fundamento
legal. J& o ato discriciondrio deve ter, em sua motivagdo, os elementos que permitam
aferir sua razoabilidade. Em ambos os casos é exigivel que a Administragdo apresente a
motivagdo, prévia ou contemporaneamente a edigdo do ato a que se refere. Evita-se assim
o expediente viciado de, apds impugnada sua conduta, venha a Administragdo a
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apresentar razoes ad hoc, apropriadamente escolhidas para rebater as acusagdes, e que
podem ser diversas daquelas que efetivamente tenham originado o ato.

2.1.5. Principio da presuncdo de legalidade, legitimidade e veracidade

Estando a Administragdo sujeita a ter na lei o proprio fundamento de sua agio,
inclusive quanto a finalidade, e estando os graus de liberdade de sua acdo discriciondria
limitados pelas exigéncias da razoabilidade e da motivagdo, tem ela, em contrapartida, o
beneficio da presuncdo de legalidade e legitimidade de seus atos e de veracidade dos
fatos que tenham sido apresentados como motivagio dos mesmos.

A fé publica dos atos as Administragdo prevalece até prova em contrario, cujo
Onus recai em quem se insurge contra o ato.

2.1.6. Principio da executoriedade

Importante conseqiiéncia pratica do principio da presuncido de legalidade,
legitimidade e veracidade € a permissdo legal de que a Administracdo via de regra é
detentora para promover, por seus proprios meios, a execugio dos seus atos
administrativos. A possibilidade de obter prontamente o efeito de seus atos tem por
objetivo conferir a desejada agilidade 2 Administragdo, dispensando-a de recorrer
previamente ao Judicidrio para comprovar a legalidade de seus atos, uma vez que a
vontade da Administragio €, até prova em contrério, a vontade da lei.

A executoriedade ou, como também € designada, a auto-executoriedade dos atos
administrativos encontra ainda respaldo na reconhecida supremacia do interesse piiblico
sobre os interesses privados. Apenas em alguns casos, para atos que possam implicar em
cerceamento dos direitos do administrado, a lei impde também & Administracio o recurso
a via judiciaria.

2.2. Principio da impessoalidade

O segundo principio enunciado no art. 37 da Constitui¢iio & o da impessoalidade,
que se reflete tanto no sujeito como no objeto da agfio administrativa.

Quanto ao objeto da agdo, o principio da impessoalidade proscreve quaisquer
atos que impliquem em tratamento diferenciado dos administrados quando para isto nio
houver explicito fundamento legal. Sdo inadmissiveis, assim, quaisquer atos
discriminatdrios, cuja inten¢do ou conseqiiéncia seja a de favorecer ou prejudicar alguém
ou algum grupo especifico.

Neste sentido, o principio da impessoalidade conduz ao da finalidade,
anteriormente mencionado. A elei¢do do interesse piblico como objetivo inafastavel de
todo ato administrativo, determinado pelo principio da finalidade, é reforcado aqui pela
vedagdo a favoritismos ou perseguicdes de qualquer espécie.

O segundo sentido do principio da impessoalidade diz respeito ao sujeito do ato
administrativo, que ndo é o agente pidblico, mas sim o érgio ou entidade em nome do
qual ele age, por estar legitimamente investido para tal. Este aspecto é retratado com
muita propriedade por José Afonso da Silva (in Curso de Direito Constitucional Positivo.
Ed. Revista dos Tribunais, Sdo Paulo, 7a edigdo, 1991, p. 562), que diz sobre o
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funcionario:

" Este ¢ um mero agente da Administracdo

Piblica, de sorte que ndo é ele o autor

institucional do ato. Ele é apenas o orgdo que

formalmente manifesta a vontade estatal.”

A impessoalidade que caracteriza a Administragdo tem como conseqUéncias

importantes principios derivados como o da responsabilidade, o da continuidade e o da
descentralizag@o.

2.2.1. Principio da responsabilidade

Sendo a Administragdo Piblica o sujeito dos atos praticados por seus agentes, a
ela cabe responder por tais atos . Este principio estd expresso no art. 37, par. 60 da
Constitui¢do, que determina:

" Par. 60 As pessoas juridicas de direito publico e
as de direito privado prestadoras de servicos
publicos responderdo pelos danos que seus
agentes, nessa qualidade, causarem a terceiros,
assegurado o direito de regresso contra o
responsdvel nos casos de dolo ou culpa.”

Verifica-se a amplitude da responsabilidade da Administragdo: ndo precisa quem
tenha sido prejudicado provar que o agente procedeu com culpa ou dolo para ter o direito
ao ressarcimento pelos danos causados; o 6nus da prova neste sentido cabe a
Administragdo no exercicio de direito de regresso contra o agente.

2.2.2, Principio da continuidade

A Administragdo Piblica responde pelos atos praticados e pelos compromissos
assumidos, ainda que os governantes e 0s agente publicos que na ocasifio representaram o
Estado ndo estejam mais investidos em suas fungdes. A alternincia do Poder decorrente
da troca de governantes nfio reduz nem modifica a responsabilidade da Administragéo.

Nio é permitido ao agente publico desconhecer os atos e compromissos firmados
por seu antecessor. Poderd anulalos, quando ilegais ou ilegitimos, ou entdo revoga-ios
quando ndo mais forem convenientes ao interesse piblico. Mas néo poderd desconhecé
los.

A atividade da Administragdo nao deve sofrer qualquer solugdo de continuidade
com a mudanga de titulares de cargos eletivos ou de chefia, uma vez que é pautada
exclusivamente pela lei. A continuidade do servigo piblico estd associada a
indisponibilidade do interesse publico pela Administragio.

2.2.3. Principio da descentralizacdo

A complexidade das a¢des a cargo da Administragio Publica e a imensa extensao
territorial do pais exige seja feita uma adequada reparti¢do de competéncias dentro da
mdquina administrativa, sem prejuizo da responsabilidade do Estado antes mencionada.

Nas palavras de Diogo de Figueiredo Moreira Neto (in Curso de Direito
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Administrativo. Ed. Forense, Rio de Janeiro, 9a edi¢do, 1990, p.75) , " o poder do
Estado, embora politicamente nele concentrado , se reparte juridicamente entre diversas
entidades e orgdos de criagdo constitucional e legal, atuando, em consegiiéncia, sob-
diferentes pressupostos de competéncia, que sdo as quotas e modalidades de poder a eles
atribuidas”.

Pode ser considerado como decorrente da descentralizagio, embora formalmente
considerado autdnomo na prépria Constitui¢do, o principio da separagdo organica dos
Poderes do Estado.

A descentralizagdo informard ainda a divisdo territorial administrativa, a
desconcentracdo burocratica (delegacdo de competéncias a 6rgios) e a desconcentragio
funcional (delegagio de competéncias a entidades autdrquicas ou fundacionais), e a
delegacdo a concessiondrios ou permissiondrios de servigos piblicos.

Na organizacdo das fungdes do Estado, o principio da descentralizagdo desdobra
se nos principios da hierarquia e da disciplina.

A especializacio dos 6rgdos que integram a Administracido Piblica restringe a
atuacio dos mesmos aos exatos limites da competéncia que lhes € atribuida. Nao podem
exorbitar da mesma para praticar atos com outras finalidades, ainda que de interesse
publico, diversas das de sua especializacéo.

O principio da hierarquia, presente em toda a Administragdo Publica, ¢
particularmente enfatizado em suas organiza¢gdes militares, leva a defini¢do da
subordinagio dos 6rgdos entre si. E através da hierarquia que se coordenam os esforcos
da Administracdo Piblica, articulando-se suas atividades de modo a atender da melhor
forma possivel ao interesse publico.

Indissociado do principio da hierarquia caminha o principio da disciplina,
necessdrio a preservagdo da ordem interna da Administragcdo Piblica. O principio da
disciplina permite a imposic¢do de san¢des disciplinares, sem prévia apreciagao do Poder
Judiciario, mas respeitando o direito a ampla defesa e desde que presentes as
circunstincias previstas em lei e atendidas as formalidades processuais nela
estabelecidas.

2.3. Principio da moralidade

A moralidade administrativa € requisito de validade de qualquer ato praticado no
ambito da Administragdo.

A moralidade administrativa nio é questio meramente subjetiva. Ela é
objetivada pela finalidade do ato e pelos meios utilizados para sua consecucdo. O ato
determinado por fins imorais ou desonestos, ainda que formalmente revestido de
legalidade, é passivel de anulag3o.

O ato administrativo ndo pode ser pautado pelo interesse privado de quem o
pratica, ou de alguém que deseje beneficiar. Ndo pode tampouco ser direcionado a
cria¢do de obstaculos ao exercicio de legitimos direitos por parte dos cidaddos em geral,
ou de alguém em particular, o que configuraria a persegui¢do, inadmissivel no servigo
publico.

A moralidade administrativa condena igualmente a utiliza¢do de meios
ilegitimos, af compreendida a prética pelo agente piiblico de atos para os quais ndo tem a
necessdria competéncia, invadindo, por isso, esfera de atuagdo de terceiros. A moralidade
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administrativa tem seu contetido juridico muitas vezes especificado em regras explicitas,
como no caso dos procedimentos de licitagdo. Descumpri-las, ainda que sem propésitos
desonestos, é também comprometer a moralidade administrativa.

A improbidade administrativa, caso particular e importante de violagfio da
moralidade administrativa, caracteriza-se pelo uso dos recursos publicos em proveito
préprio ou de alguém a quem se queira beneficiar e importa, nos termos do art. 37, par.
40, da Constitui¢gdo, em suspensdo dos direitos politicos, perda da fungdo piblica,
indisponibilidade dos bens e ressarcimento ao erdrio, na forma estabelecida em lei, sem
prejuizo da a¢do penal cabivel. Ressalte-se que, por for¢a do par. 50 do mesmo artigo, a
acdo de ressarcimento ndo prescreve, sendo os prazos de prescricdo que a lei fixar
aplicdveis apenas as demais sangdes.

2.4. Principio da publicidade

A publicidade dos atos administrativos é requisito indispenséavel para que os
mesmos produzam seus efeitos. E através da publicidade dos atos que os administrados
tomam conhecimento da agdo dos governantes, seja no sentido de saber como foram
afetados seus interesses particulares, quando for o caso, ou apenas no exercicio da
cidadania - para verificar a legalidade dos atos, que lhes permita impugna-los em juizo
quando ilegais, - ou meramente para julgar da conveniéncia e oportunidade dos mesmos,
que lhes permita formar seu préprio juizo de valor sobre o desempenho dos governantes.

A Administragiio Publica tem a obrigacdo de providenciar a publicidade de seus
atos, o que nem sempre implica em publica¢io impressa dos mesmos. A afixacdo em
quadros expostos em locais publicos ou de livre acesso € muitas vezes suficiente para
determinadas finalidades. Em qualquer caso, o cidaddo tem direito a receber as
informagdes que deseje, nos termos do art. 5o, XXXIII, da Constitui¢io, que dispde:

"ATE 50 s,

XXXIII - todos tém direito a receber dos érgdos
piiblicos informagdes de seu interesse particular,
ou de interesse coletivo ou geral, que serdo
prestadas no prazo da lei, sob pena de
responsabilidade, ressalvadas aquelas cujo sigilo
seja imprescindivel a seguranga da sociedade e do
Estado”.

A conjugacdo do principio da publicidade com o ja anteriormente discutido
principio da impessoalidade determina o cardter obrigatoriamente impessoal da
publicidade dos atos piiblicos. Esta determinagdo estd expressa no art 37, par. lo, da
Constituicdo, que estabelece:

"Par. 1o A publicidade dos atos, programas,
obras, servigos e campanhas dos drgdos piiblicos
deverd ter cardter educativo, informativo ou de
orientac¢do social, dela ndo podendo constar
nomes, simbolos ou imagens que caracterizem
promogdo pessoal de autoridades ou servidores
ptiblicos".
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3 ORDENAMENTO INSTITUCIONAL DA ADMINISTRACAO DE PESSOAL

A administragfio de pessoal € uma atividade-meio no servi¢o piblico. Sua misséo
compreende: o recrutamento e sele¢do de servidores, mediante a realizacdo de concursos
publicos; o cadastro de servidores e a manuten¢do de seus assentamentos funcionais
individuais; o controle da lotagdo autorizada; a concessdo das vantagens e beneficios
previstos em lei; a classificacio e retribui¢do dos carggos incluindo a elaboragio da folha
de pagamento dos servidores ativos e inativos; a concessio de aposentadorias e pensdes;
a coordenacdo das atividades de aperfeicoamento dos servidores e outros assuntos
referentes a relagio entre o servidor e o 6rgdo a que estd vinculado.

Sendo uma atividade comum a todos os érgdos e entidades da administragao
publica direta, autdrquica e fundacional, as tarefas executadas pelos respectivos 6rgdos de
pessoal sdo basicamente semelhantes, em que pesem as diferengas relativas a
especializagdo dos servidores e as funcdes por eles desempenhadas. Por este motivo, o
ordenamento institucional da administragdo de pessoal no servigo piblico federal tem
uma estruturacio sistémica, cujos propdsitos sdo os de maximizar a utilidade dos
recursos humanos existentes e assegurar o maior nivel possivel de coeréncia entre as
acoes e decisdes tomadas por cada um de seus componentes.

A organizagdo sob a forma de sistema das atividades auxiliares, como ¢ a de
administragdo de pessoal, foi formalizada a partir da edi¢do do Decreto-Lei no 200, de 25
de fevereiro de 1967, que "dispde sobre a organizacdo da administragio federal,
estabelece diretrizes para a reforma administrativa da outras providéncias". O art. 30
deste diploma legal inclui explicitamente as atividades de pessoal dentre aquelas a serem
estruturadas sob a forma de sistema. O pardgrafo 1° do mesmo dispositivo estabelece que
os servicos incumbidos do exercicio dessas atividades ficam integrados no sistema
respectivo e, conseqiientemente, sujeitos a orientagdo normativa, a supervisio técnica e a
fiscalizagdo especifica de um 6rgéo central do sistema, sem prejuizo da subordinacgio ao
Orgao em cuja estrutura administrativa estiverem integrados.

Tal concepgio, inovadora para a época, foi longamente debatida e demorou a ser
aceita por uma burocracia que tendia a reagir & mudanca, enxergando a ag¢do do 6rgido
central como intromissio conflitante com o principio da hierarquia. Embora nem todas as
resisténcias tenham sido totalmente superadas, hoje ja se tem uma avaliagdo de que o
saldo da implantagdo dos sistemas na administracdo piblica federal foi, sem divida,
positivo.

3.1. O Sistema de Pessoal Civil da Administragao Federal

O Decreto-Lei no 200, de 1967, em seu art. 31, previa que a estruturagido dos
sistemas e a subordina¢ido dos respectivos Orgdos cantrais seriam estabelecidas por
decreto. No caso de nosso interesse especifico, o Sistema de Pessoal Civil da
Administra¢do Federal - SIPEC foi instituido pelo Decreto no 67.326, de 05 de outubro
de 1970. Integravam o SIPEC, desde entdo, todas as unidades organizacionais, de
qualquer grau, incumbidas especificamente das atividades de administracdo de pessoal da
administragdo direta e das autarquias.

Em decorréncia da inclusdo do pessoal das fundag¢des piiblicas federais no
mesmo regime dos servidores da administragao direta e das autarquias, determinada pelo
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art. 39 da Constituigdo, e efetivada pela edigdo da Lei no 8112, de 11 de dezembro de
1990, que instituiu este regime, o SIPEC passou a compreender também as unidades de
pessoal das fundagdes priblicas.

A época em que o SIPEC foi criado, tinha por 6rgdo central o Departamento
Administrativo do Pessoal Civil - DASP. Com a extingdo do DASP, sucedido que foi
pela Secretaria de Administracdo Piblica da Presidéncia da Repiblica - SEDAP, o
SIPEC passou a té-la como 6rgdo central, nos termos do Decreto no 93.215, de 03 de
setembro de 1986, sendo 6rgdos setoriais os departamentos, divisdes e outras unidades
especificas de pessoal civil dos Ministérios e dos 6rgaos da Presidéncia da Repiblica, de
maior hierarquia na respectiva area administrativa. O sistema completava-se pelos érgios
seccionais, que eram os departamentos, divisdes ou outras unidades especificas de
pessoal das autarquias e 6rgdos auténomos, admitida ainda a existéncia de unidades
regionais e subunidades seccionais, quando necessarias.

Com a extingdo da SEDAP, em 1989, e a absor¢ado de suas atividades pela
Secretaria de Planejamento da Presidéncia da Repiblica - SEPLAN, esta passou a
desempenhar o papel de 6rgao central do SIPEC.

3.2. Ordenamento institucional atual

Com a reforma administrativa efetuada a partir de margo de 1990, as estruturas
basicas dos Ministérios civis foram uniformizadas, notadamente no que diz respeito aos
orgdos comuns. Dentre estes, todos os Ministérios civis passaram a contar com uma
Secretaria de Administragdo Geral, instituidas pelo art. 21 da Lei no 8028, de 12 de abril
de 1990, e que, nos termos do art. 80 do Decreto no 92.444, de 10 de maio de 1990,
tornaram-se os 6rgaos setoriais do Sistema de Pessoal Civil, dentre outros. Nesta
condigdo, receberam as competéncias para:

- formular a politica de recursos humanos do Ministério, mediante planos de
recrutamento e selegdo e de desenvolvimento e aperfeicoamento profissional;

- orientar e coordenar, no Ambito do Ministério, a execug¢do das politicas de
recursos humanos, de assiténcia e de medicina social, observada a legislacdo pertinente;

- promover o levantamento e andlise das necessidades de recursos humanos dos
Orgdos do Ministério.

Para o desempenho de suas fungdes, cada Secretaria de Administragao Geral foi
dotada de uma Coordenagdo de Recursos Humanos. Na prética, tais Coordenacdes sdo as
sucessoras dos extintos Departamentos de Pessoal dos Ministérios em suas fungdes de
execugao.

A Secretaria da Administracdo Federal - SAF, 6rgédo de assisténcia direta e
imediata ao Presidente da Republica, criada também pela Lei no 8028, de 1990, recebeu,
pelo art. 15 da mesma, a competéncia para realizar estudos, formular diretrizes, orientar
normativamente, planejar, coordenar, supervisionar e controlar os assuntos referentes ao
pessoal civil da administragio publica federal direta, indireta e fundacional.

A identificacdo formal da SAF como novo 6rgédo central do SIPEC veio a ser
feita no art. 58, pardgrafo tnico do ji referido Decreto no 92.444, de 1990, que "dispde
sobre a organizagdo e funcionamento dos 6rgaos da Presidéncia da Republica e dos
Ministérios ¢ da outras providéncias”. No art. 61 do mesmo Decreto sdo atribuidas ao
Departamento de Recursos Humanos da Secretaria da Administragdo Federal DRH/SAF

28



ADMINISTRACAO DE PESSOAL NO SERVICO PUB{./CO:
ORDENAMENTO INSTITUCIONAL E JURIDICO

as competéncias para planejar, coordenar, supervisionar e controlar as atividades relativas
a integragdo sistémica e ao desenvolvimento de recursos humanos. Por dltimo cabe citar
o Decreto no 99.606, de 13 de outubro de 1990, que aprovou a estrutura regimental da
SAF e que, em seu art. 80, estabelece ser o DRH/SAF a unidade gestora do SIPEC.

No exercicio de tal atribui¢ao, o Departamento de Recursos Humanos da SAF,
apos a edi¢do da Lei no 8112, de 11 de dezembro de 1990, que instituiu o novo regime
juridico dos servidores civis da Unido, das autarquias e das fundagdes piiblicas federais,
passou a expedir orientagdes normativas sobre o assunto, com o intuito de, rapidamente,
superar as principais dividas de interpretagdo sobre o novo regime, no dmbito do Poder
Executivo. Foram publicadas 115 orientagdes normativas no Didrio Oficial da Unido,
entre 20 de dezembro de 1990 e 27 de maio de 1991.

Encerrada esta etapa de sua agdo, o DRH/SAF prossegue em suas atividades de
carater permanente, dentre elas a de elaboragiio de pareceres sobre questdes de pessoal,
0s quais, uma vez aprovados pelo Secretdrio da Administragdo Federal, passam a ter
cardter normativo para os 6rgdos setoriais e seccionais do SIPEC.

Uma dltima mencdo a ser feita com respeito ao ordenamento institucional da
administragdo de pessoal no servigo publico federal refere-se ao papel desempenhado
pelo Tribunal de Contas da Unido. Dentre suas fungdes constitucionais, como 6rgio
auxiliar do controle externo exercido pelo Congresso Nacional, cabe ao Tribunal de
Contas da Unido (Constitui¢do Federal, art. 71), dentre outras incumbéncias as de:
"apreciar, para fins de registro, a legalidade dos atos de admissdo de pessoal, a qualquer
titulo, na administragdo direta e indireta, incluidas as fundacées instituidas e mantidas
pelo Poder Piiblico, excetuadas as nomeagdes para cargo de provimento em comissdo,
bem como a das concessdes de aposentadorias, reformas e pensées, ressalvadas as
melhorias posteriores que ndo alterem o fundamento legal do ato concessorio”.

Exerce-se assim, naquela Corte, a verificagdo da legalidade dos principais atos
administrativos referentes a gestdo de pessoal no servigo publico federal, sem prejuizo da
prévia atuacdo, no mesmo sentido, dos respectivos 6rgdos de controle interno.

4-DISPOSITIVOS CONSTITUCIONAIS REFERENTES AOS SERVIDORES CIVIS

Em ateng@o ao principio de auto-organizagio dos Estados, do Distrito Federal e
dos Municipios, o art. 39 da Constitui¢do Federal remete a eles a responsabilidade de
instituirem, no dmbito de sua competéncia, regime juridico unico e planos de carreira
para os servidores civis da administra¢do publica direta, das autarquias e das fundagdes
publicas. Em conseqiiéncia, a Lei no 8112, de 11 de dezembro de 1990, que dispds sobre
o regime dos servidores civis federais ndo tem formalmente qualquer efeito sobre os
servidores de outras esferas de governo.

Cabe observar, contudo, ocorrer com freqiiéncia, na pratica, ser a legislagdo
estadual ou municipal predominantemente pautada pela legislagdo federal sobre a
matéria. Isto quando ndo ocorre o caso extremo de adocdo pura e simples da norma
federal, como fez, por exemplo, o Distrito Federal, determinando em lei ser o estatuto
federal vélido também para seus servidores.

No entanto, em diversos Estados e em muitos Municipios, notadamente nos das
capitais, ja existe uma efetiva capacidade legislativa e uma visdo prépria quanto a
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aspectos do regime juridico dos servidores cuja diferenciagdo € desejavel no sentido de
atender peculiaridades locais. Neste caso, os legisladores estardo sempre condicionados a
observar os dispositivos referentes aos servidores contidos na Constitui¢do Federal, na
respectiva Constitui¢do Estadual e, em se tratando de Municipio, na sua propria Lei
Orgénica.

De forma similar, a nivel federal, os dispositivos constitucionais sdo de tal sorte
detalhados que, na verdade, ja determinam todas as questdes fundamentais pertinentes ao
regime dos servidores. A esse respeito, Diogo de Figueiredo Moreira Neto (in Curso de
Direito Administrativo. Ed. Forense, Rio de Janeiro, 9a edi¢do, 1990, p.232) comenta
sobre os principios constitucionais dos servidores piblicos:

"Neste particular, a Carta de 1988 é ainda das
malis analiticas do mundo, sendo o caso de
meditar-se se nosso regime estatutdrio é mais
constitucional que legal e se esta op¢do se tem
mostrado satisfatoria”.

Assim, vérios dos dispositivos da Lei no 8112, de 1990, ao reproduzirem as
determinacdes de ordem constitucional pertinentes 4 matéria, encontram-se fora do
alcance do legislador ordindrio, que ndo podera alterar o teor dos mesmos, exceto se em
decorréncia de Emenda Constitucional. Por esta razdo, convém destacar aqui quais sdo
esses pontos, verdadeiras pedras angulares sobre as quais se erige a estrutura legal afeta
ao regime dos servidores civis.

4.1. Direitos sociais

De imediato, merece aten¢do o fato dos constituintes terem, por meio do art. 39,
par. 20, da Carta Magna, estendido aos servidores civis a maior parte dos direitos sociais
dos trabalhadores em geral, elencados no art. 7o da Constitui¢do. Nio foram abrangidos
nesta extensdo os incisos correspondentes a direitos que tornam-se desnecessarios em se
considerando a estabilidade no cargo conferida ao servidor - tal € o caso da indenizacédo
por despedida arbitraria, do seguro-desemprego, do fundo de garantia do tempo de
servico e do aviso prévio. Também ndo foram incluidos na extensdo direitos que a
Constitui¢do outorga de forma especifica e mais completa aos servidores publicos, como
a aposentadoria e a ndo discriminacdo do portador de deficiéncia, e outros que sdo
exclusivamente aplicaveis a atividade privada, como a participagio nos lucros.

Os direitos sociais aplicdveis aos servidores civis, referidos a numeragdo dos
incisos do art. 7o da Constitui¢do séo:

IV - salario-minimo;

VI - irredutibilidade de salario;

VII -garantia de saldrio ndo inferior ao minimo para os que recebem
remuneracio varidvel;

VIII - décimo-terceiro salario;

IX - remuneragdo do trabalho noturno superior a do diurno;

XII - salario-familia;

XIII - duracio de trabalho normal ndo superior a oito horas diarias e quarenta e
quatro semanais;

XV - repouso semanal remunerado, preferencialmente aos domingos;
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XVI - remuneragio de servigo extraordinario superior, no minimo, em cingiienta
por cento a do normal;

XVII - gozo de férias anuais remuneradas com, pelo menos, um ter¢o a mais do
que o saldrio normal;

XVIII - licenga a gestante, sem prejuizo do emprego e do saldrio, com a duragio
de cento e vinte dias;

XIX - licenga-paternidade, nos termos fixados em lei (de cinco dias, enquanto
ndo houver let especifica, por for¢a do art. 10, par. 1o, do Ato das Disposic¢oes
Constituctonais Transitérias);

XX - prote¢do do mercado de trabalho da mulher;

XXII - redugédo dos riscos inerentes ao trabalho, por meio de normas de saude,
higiene e seguranca;

XXIII - adicional de remunerag@o para as atividades penosas, insalubres ou
perigosas, na forma da lei;

XXX - proibicdo de diferenga de saldrios, de exercicio de fungdes e de critério de
admissio por motivo de sexo, idade, cor ou estado civil.

Todas essas determinagdes, como pode ser constatado, foram refletidas no texto
da Lei no 8112, de 1990, que instituiu o regime juridico dos servidores civis da Unido,
das autarquias e das fundages piiblicas federais.

.

4.2. Aposentadoria e pensdo

A estes mesmos servidores, a Constituicdo, em seu art. 40, proporciona
aposentadoria nas seguintes condi¢des:

"l - por invalidez permanente, sendo os proventos integrais
quando decorrente de acidente em servigco, moléstia
profissional ou doenga grave, contagiosa ou incurdvel,
especificada em lei, e proporcionais nos demais casos;

Il - compulsoriamente, aos setenta anos de idade, com
proventos proporcionais ao tempo de servigo;
Il - voluntariamente:
a) aos trinta e cinco anos de servigco, se homem, e aos trinta se
mulher, com proventos integrais,

b)aos trinta anos de efetivo exercicio em fungdes de magistério,
se professor, e vinte e cinco se professora, com proventos
integrais;

c¢) aos trinta anos de servigo, se homem, e aos vinte e cinco
anos se mulher, com proventos proporcionais a esse tempo;

d) aos sessenta e cinco anos de idade, se homem, e aos
sessenta se mulher, com proventos proporcionais ao tempo de
servigo”.

Admite ainda a Constituigdo (art. 40, par. 10) possam ser estabelecidas excegdes,
mediante lei complementar, aos tempos exigidos para aposentadoria voluntdria, nos casos
das alineas 'a' e 'c', acima, quando o cargo do servidor lhe impuser o exercicio de
atividades consideradas penosas, insalubres ou perigosas. As regras para a aposentadoria
em cargos ou empregos tempordrios sdo igualmente remetidas para lei ordindria
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especifica.

Na contagem do tempo de servigo a Constitui¢do (art. 40, par. 30) determina
sejam computados integralmente os tempos de servi¢o piblico federal, estadual ou
municipal. Este dispositivo tem seu sentido complementado pelo art. 202, par. 20, da
prépria Carta, que dispde:

"Par. 20 Para efeito de aposentadoria, é
assegurada a contagem reciproca de tempo de
contribui¢cdo na administra¢do publica ¢ na
atividade privada, rural e urbana, hipdtese em que
os sistemas de previdéncia social se compensardo
financeiramente, segundo critérios estabelecidos
em lei”,

Nao sao mais admissiveis, portanto, exigéncias de tempo minimo no servico
publico e, muito menos, no servigo puiblico federal. O tempo de servigco é computado de
um sistema de previdéncia para outro sem qualquer restricao.

O constituinte preocupou-se também em assegurar a preservagio do valor real da
aposentadoria, evitando continuasse sendo possivel o expediente através do qual os
governantes, ao concederem beneficios especificamente aos servidores em atividade em
lugar de reajustes gerais, faziam com que se deteriorasse, via inflagdo, o poder de compra
dos proventos da aposentadoria, logrando com isso reduzir o peso da folha de servidores
inativos. Para impedir tal procedimento a Constitui¢do determina (art. 40, par. 40) que os
proventos da aposentadoria sejam revistos na mesma propor¢do e na mesma data, sempre
que se modificar a remuneragiio dos servidores em atividade, inclusive quando isto
ocorrer em conseqliéncia de beneficios ou vantagens posteriormente concedidos aos
servidores em atividade, bem assim quando resultar de transformagao ou reclassifica¢io
do cargo em que tenha se dado a aposentadoria.

Com respeito as pensdes, a Constituigdo (art. 40, par. 50) faz aplicar a mesma
regra de revisdo, incidente sobre o beneficio original correspondente a totalidade dos
vencimentos ou proventos do servidor falecido, até o limite estabelecido em lei. No caso
do servidor federal, o tnico limite que a lei impde € o teto correspondente & remuneracio
de Ministros de Estado, de Deputados ¢ Senadores, e de Ministros do Supremo Tribunal
Federal, no A&mbito dos respectivos Poderes.

4.3. Estabilidade

A Carta assegura também, em seu art. 41, a estabilidade ao servidor puiblico da
administragdo direta, das autarquias e das fundagGes piiblicas, que tenham sido nomeados
em virtude de concurso publico, apés dois anos de efetivo exercicio. Sendo estavel, o
servidor publico s6 perde o cargo por sentenca judicial transitada em julgado ou mediante
processo administrativo em que lhe seja assegurada ampla defesa. Ocorrendo a
invalidagdo da demissdo do servidor estdvel, por for¢a de sentenca judicial, ele serd
reintegrado ao cargo e o eventual ocupante de sua vaga serd reconduzido ao cargo de
origem, sem direito a indeniza¢do, aproveitado em outro cargo ou posto em
disponibilidade.

Em caso de extin¢éo do cargo ocupado por servidor estavel, ou sendo declarada a
desnecessidade do mesmo, o servidor ficard em disponibilidade remunerada, até seu
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adequado aproveitamento em outro cargo.

Além da estabilidade adquirida pelos servidores que, tendo ingressado por
concurso, venham a completar dois anos de efetivo exercicio, a Carta Magna concedeu,
através do art. 19 do Ato das Disposi¢des Constitucionais Transitdrias, estabilidade aos
servidores publicos civis da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, da
administra¢do direta, das autarquias e das fundagdes piiblicas que estivessem em
exercicio, na data de sua promulgacdo, hd pelo menos cinco anos continuados. Embora
estdveis no servigo publico, tais servidores permanecem dependendo de concurso priblico
para fins de efetivacdo nos cargos, devendo a lei estabelecer a contagem do tempo de
servigo como titulo. Foram expressamente excluidos desta estabilidade, pelo par. 20 do
mesmo dispositivo, os ocupantes de cargos, fungdes e empregos de confianca ou em
comissdo, e os que a lei declare de livre exoneracao.

4.4. Obrigatoriedade de concurso, remuneragio e vedagdo & acumulagéo

E importante ressaltar que os dispositivos constitucionais até aqui citados nesta
secdo aplicam-se aos servidores da administragdo direta, das autarquias e das fundacédes
pablicas em todas as esferas de governo. Os servidores das empresas piblicas e das
sociedades de economia mista ndo pertencem ao mesmo universo legal, nio sendo
submetidos ao regime juridico dnico cuja institui¢do na Unido, nos Estados, no Distrito
Federal e nos Municipios é prevista, pelo art. 39 da Constituicdo, no Ambito das
competéncias respectivas.

Ao contrdrio, a prépria Carta determina, em seu art. 173, par. 1o, sejam as
empresas publicas, as sociedades de economia mista e outras entidades que explorem
atividade econdmica sujeitas ao regime juridico proprio das empresas privadas, inclusive
quanto as obrigacdes trabalhistas e tributdrias. Em conseqiiéncia, os servidores dessas
empresas estatais sdo na verdade empregados, cujas condi¢des de trabalho ndo sdo
definidas por um estatuto, mas sim por seu contrato de trabalho, celebrado conforme o
disposto na legislagdo trabalhista. Nessas condiges, aos empregados dessas empresas
sao assegurados ndo apenas os direitos sociais aplicdveis aos servidores piiblicos por
for¢a do art. 39, par. 20, da Constitui¢do, mas sim todos os direitos dos trabathadores
elencados nos incisos do art. 70.

Apesar desta diferenga, os empregados das empresas publicas e das sociedades
de economia mista sdo alcangados, juntamente com os servidores dos Poderes da Uniio,
dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, de suas autarquias e fundacdes
publicas, por vdrios incisos e pardgrafos do art. 37, que tratam indistintamente da
administragdo publica direta, indireta e fundacional. Assim, entendem-se como aplicaveis
a ambos os géneros de servidores:

- a obrigatoriedade de aprovagdo prévia em concurso publico de provas ou de
provas e titulos para a investidura em cargo ou emprego ptblico, ressalvadas as
nomeagoes para cargo em comissdo declarado em lei de livre nomeagio e exoneragio,
implicando a ndo observancia de tal preceito em nulidade do ato e em punicio da
autoridade responsdvel, nos termos da lei;

- garantia de livre associag@o sindical e direito de greve nos termos e limites
definidos em lei complementar;

- reserva de percentual definido por lei de cargos e empregos publicos para as
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pessoas portadoras de deficiéncia;

- fixacdo por lei da relag@o entre a maior e a menor remuneragdo dos servidores
publicos, observados, como limites maximos no Ambito dos respectivos Poderes, os
valores percebidos como remuneragéo, em espécie, a qualquer titulo, por membros do
Congresso Nacional, Ministros de Estado e Ministros do Supremo Tribunal Federal e
seus correspondentes nos Estados, no Distrito Federal e nos Territérios, e, nos
Municipios, os valores percebidos como remuneragdo, em espécie, pelo Prefeito;

- vedacdo a acumulagdo remunerada de cargos publicos, estendida a empregos e
funcdes, abrangendo autarquias, empresas publicas, sociedades de economia mista e
funda¢des mantidas pelo Poder Piiblico, admitindo-se exce¢do, em havendo
compatibilidade de hordrios, para dois cargos de professor, um cargo de professor com
outro técnico ou cientifico e de dois cargos privativos de médico (extensivo ainda, em
decorréncia do art. 17, pardgrafos lo e 20 do Ato das Disposi¢gdes Constitucionais
Transitérias, aos médicos militares e profissionais de sadde que estivessem em exercicio
de dois cargos a época da promulgacdo da Constituicdo).

Os outros incisos ou pardgrafos do art. 37 da Constitui¢gdo, por serem
estritamente referentes a cargos ou por impossibilidade de conciliagdo com outros
dispositivos constitucionais, tém sua aplica¢o restrita aos servidores civis submetidos ao
regime juridico estatutdrio. E o caso da revisdo geral da remuneracio dos servidores
publicos, a ser feita sempre na mesma data, sem distingdo de indices entre servidores
publicos civis e militares, ndo sendo tal revisdo aplicivel aos empregados de empresas
estatais que, por serem regidos pela Consolidagao das Leis do Trabalho, conforme
comentado, tém suas revisdes salariais efetuadas por ocasiio das respectivas datasbase.

De forma semelhante, a irredutibilidade de vencimentos, que é absoluta para os
servidores civis e militares, admite, para os empregados de empresas estatais, excegdo
mediante convengdo ou acordo coletivo.

5 - REGIME JURIDICO DO SERVIDOR CIVIL FEDERAL

O regime juridico dos servidores publicos civis da Unido, das autarquias e das
fundagdes publicas federais é o definido pela Lei no 8112, de 11 de dezembro de 1990.
Esta lei veio atender, na esfera federal, a exigéncia de implantagdo de um tinico regime
para os servidores civis, contida no art. 39 da Constitui¢do Federal.

Na verdade, a Lei foi decretada pelo Congresso Nacional e sancionada pelo
Presidente da Republica quando ji se encontrava esgotado o prazo de dezoito meses,
previsto para sua edi¢do no art. 24 do Ato das Disposi¢des Constitucionais Transitorias.
Este atraso evidentemente nao prejudica a validade da lei, nem diminui sua importincia.
Serve, ao contrdrio, para demonstrar a dificuldade que os legisladores tiveram para
elaborar e votar matéria tio extensa e complexa.

Cabe registrar que o texto votado sofreu diversos vetos parciais do Presidente da
Repiblica, alguns dos quais foram posteriormente derrubados pelo Congresso Nacional.
As partes que haviam sido vetadas mas foram mantidas pelo Legislativo foram
promulgadas, nos termos do par. 7o do art. 66 da Constitui¢do Federal, pelo Presidente
do Senado Federal, em 18 de abril de 1991, passando a vigorar a partir de sua publicagio,
no dia subseqiiente. Tais partes serdo destacadas na apreciagdo do texto que se fard a
seguir, sempre que tal destaque seja relevante 2 interpretagdo dos dispositivos da Lei.
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E importante também assinalar que, embora a Lei no 8112, de 1990, nido se auto
denomine formalmente como Estatuto do Servidor, ela o é de fato. O regime juridico do
servidor caracteriza-se pela unilateralidade. Inexiste o contrato, tipico do regime
trabalhista e que, por ser um acordo de vontades, define a natureza bilateral daquele
regime. Um estatuto, segundo José Cretella Junior (in Diciondrio de Direito
Administrativo. Rio de Janeiro, Ed. Forense, 3a Edigdo, 1978, p. 235) nada mais é do que
um "conjunto de prescrigbes certas e estdveis que tém por objetivo assegurar de forma
positiva os direitos e deveres dos funciondrios".

Equivoca-se, assim, quem diz ndo mais existir um "estatuto” do servidor,
apegando-se apenas a ementa da Lei no 8112, de 1990, e desconsiderando o seu real
contetido. O regime juridico por ela instituido € unilateral, € estatutdrio e € fundamentado
na Constitui¢do e na tradi¢do do servigo piiblico brasileiro.

A existéncia legal de um sé regime significa que todos os servidores da
Administracdo direta, de todos os Poderes da Unido, bem como os servidores das
autarquias e da fundagdes piblicas federais estdo sujeitos as mesmas condi¢des de
provimento de cargos, aos mesmos direitos e vantagens, inclusive no que se refere a
seguridade social, e a0 mesmo regime disciplinar. Isto ndo impede a existéncia presente
ou futura de carreiras diversificadas, em funcdo da necessdria especializa¢do da
Administracdo Pidblica.

5.1. Servidores alcangados pelo regime juridico

O regime juridico instituido pela Lei no 8112, de 1990, doravante denominada
simplesmente RJU, alcanga todos os servidores publicos civis dos Poderes da Unido, das
autarquias, inclusive as em regime especial e das fundagdes priblicas federais. No estdo
submetidos a esse regime os empregados de empresas piiblicas e de sociedades de
economia mista, que sdo contratados na forma da Consolidacdo das Leis do Trabalho -
CLT, por forca do disposto no art. 173, par. 1o, da Constituicéo.

A unica excegdo a esta regra de enquadramento, ainda que tempordria, € a
imposta pelo art. 251 do RJU, que exclui do regime os servidores do Banco Central do
Brasil, até a edi¢do de lei complementar regulando o sistema financeiro nacional. Esta
exclusdo afigura-se injustificada, pois a lei complementar em questdo dispora sobre a
organizagdo, o funcionamento e as atribui¢des do banco central, nos termos do art. 192,
IV, da Constitui¢do Federal, ndo interferindo no regime a que estardo submetidos seus
servidores.

A Lei no 8112, de 1990, impds o novo regime juridico, tanto aos servidores da
Administracdo direta e indireta regidos pelo antigo Estatuto da Lei no 1711, de 28 de
outubro de 1952, como aos que até entdo eram contratados pela Consolidag@o das Leis
do Trabalho - CLT. Neste dltimo caso, por for¢ca do art. 243, par. 1o, do RJU, os
empregos ocupados pelos servidores ficaram transformados em cargos. Tal regra ndo se
fazia aplicar, contudo, aos contratos por prazo determinado que se extinguiam nos
vencimentos dos mesmos, nem aos empregos dos servidores estrangeiros com
estabilidade no servico publico que passaram a integrar tabela em extingdo (art. 243, par.
60, do RJU).

Com a implanta¢io do regime tnico deixou de ter sentido a nomenclatura até
entdo adotada distinguindo o funcionario ptiblico - aquele ocupante de cargo publico
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cujo regime era o estatutdrio, do empregado - aquele detentor de emprego cujo regime
era o celetista. A redagdo da Lei no 8112, de 1990, foi feita tendo sempre por referéncia a
figura do servidor, assim entendido todo aquele legalmente investido em cargo piblico.

Assim, s6 pode ser caracterizada a condigdo de servidor da Administragio direta,
das autarquias e das fundagdes piiblicas federais se pré-existente o cargo a ser ocupado,
criado por lei, com denominagdo propria e vencimento pago pelos cofres piiblicos (art.
3o, pardgrafo tinico, do RJU).

As pessoas contratadas para atender a necessidades tempordrias de excepcional
interesse publico, na forma prevista no art. 37, IX, da Constitui¢io, ndo sio legalmente
servidores. Surpreende, portanto, tenha o legislador incluido na Lei no 8112, de 1990,
dispositivos (arts. 232 a 235) que disciplinam tal contratagdo. Trata-se, sem diivida, de
matéria estranha ao regime juridico do servidor e que, muito provavelmente, vird a ter
uma disciplina prpria melhor estabelecida em lei especifica.

A remuneragdo pelos cofres publicos é também elemento integrante da
caracterizagdo do cargo publico. A prestagdo de servigos gratuitos como ocorre, por
exemplo, durante as elei¢des qualifica o cidaddo como agente piiblico, naquela ocasido e
para aquela finalidade determinada, ndo o fazendo, contudo, servidor ou ocupante de
cargo publico.

5.2. Provimento, exercicio e vacdncia dos cargos publicos

Os atos através dos quais as autoridades competentes determinam a ocupagiio de
um determinado cargo publico por um cidaddo sio chamados de atos de provimento
(RJU, art. 60). A Lei no 8112, de 1990, prevé nove formas diferentes de provimento,
cada uma das quais caracteristica de uma dada situagéo e condicionada por determinadas
exigéncias legais.

A nomeagdo € a forma bdsica de provimento de cargos na Administragdo
Publica. Qualquer brasileiro, maior de idade, no gozo de seus direitos politicos e quite
com suas obrigagdes militares e eleitorais pode vir a ser nomeado para ocupar cargos
publicos.

Quanto a forma de provimento, os cargos podem ser de dois tipos. Para os cargos
de carreira ou para os cargos isolados de provimento efetivo, a nomeagiio é feita em
cariter efetivo, recaindo obrigatoriamente em pessoa apta fisica e mentalmente, que
comprove o nivel de escolaridade exigido para o exercicio do cargo e tenha sido
previamente aprovada em concurso de provas ou de provas e titulos, obedecidos a ordem
de classificagdo e o prazo de validade do concurso. Para os cargos de confianga, a
nomeacdo € feita em comissdo, por livre escolha da autoridade competente para a
nomeacdo, sendo igualmente livre a exoneracio a qualquer momento,
independentemente de motivo.

Para os servidores habilitados em concurso piiblico e nomeados para cargo de
provimento efetivo, a lei assegura, em decorréncia de dispositivo constitucional (art. 41),
estabilidade ap6s dois anos de efetivo exercicio. O art. 22 do RJU, reproduz a
determinagéo contida no art. 41, par. 1o, da Constituicdo de que servidor estdvel s6
perderd o cargo em virtude de sentenca judicial transitada em julgado ou de processo
administrativo disciplinar no qual lhe seja assegurada ampla defesa.
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Até que se complete o perfodo de dois anos, o servidor nomeado para cargo de
provimento efetivo permanece em estdgio probatdrio, durante o qual sua aptidio e
capacidade para o desempenho do cargo serdo objeto de avaliagdo (RJU, art. 20),
considerando-se os fatores: assiduidade, disciplina, iniciativa, produtividade e
responsabilidade.

Quando ndo aprovado no estdgio probatdrio o servidor deve ser exonerado. A
tnica excecdo ocorre quando se trata de servidor que ja tenha adquirido estabilidade em
outro cargo anteriormente ocupado; neste caso o servidor € reconduzido ao cargo original
ou, estando este provido por outro servidor, aproveitado em cargo de atribuicdes e
vencimentos compativeis.

Os cargos de provimento efetivo, em sua maior parte, sdo ou deverdo vir a ser
organizados em carreiras. Nas carreiras, os cargos sdo escalonados em classes e padrdes,
aos quais correspondem atribui¢Ses de responsabilidade crescente e vencimentos
sucessivamente mais elevados. Assim, a partir de um provimento originério por
nomeagdo no primeiro padréo de sua classe inicial, decorrente de aprova¢io em concurso
publico, o servidor tem a perspectiva de ascender na carreira mediante promog¢éo, que é
uma forma de provimento derivado, conseqii€ncia que é da nomeag¢3o primeira.

Os critérios para promog¢do normalmente sdo os de antiguidade e de mérito,
conforme dispuser a lei da carreira respectiva.

Existe uma segunda forma de provimento derivado associado a carreira, que € a
ascensdo. Esta ocorre quando uma carreira compreende cargos de diferentes niveis de
escolaridade; permite-se entdo que um servidor ocupante de cargo de determinado nivel
possa ascender a cargos de nivel mais elevado, desde que possua a escolaridade exigida
para tal e atenda outras condi¢des exigidas em lei especifica.

No entanto, € necessério registrar que a validade constitucional do provimento de
cargo piblico por ascensfo tem sido contestada recentemente, sob o argumento de que o
concurso prestado para um determinado nivel qualifica o cidaddo apenas para ocupar
cargos do mesmo nivel, ndo podendo ser considerado extensivamente vilido para cargos
de nivel de escolaridade mais elevado. A constitucionalidade do provimento por ascensdo
ainda est4 sob exame do Supremo Tribunal Federal.

Além da promogido e da ascensdo, que estdo vinculadas ao desenvolvimento do
servidor na carreira (art. 10, pardgrafo dnico, do RJU), outras formas de provimento de
cargos publicos sdo previstas para casos especificos, sendo todas derivadas, isto &,
posteriores a um provimento origindrio por nomeacdo. Sio elas: a transferéncia, a
readaptacao, a reversdo, o aproveitamento, a reintegracio e a recondugfo.

A transferéncia (RJU, art. 23) é a passagem de servidor estivel de um cargo
efetivo para outro de igual denominacdo. A transferéncia é condicionada a existéncia de
cargo vago no 6rgao ou entidade para o qual o servidor & transferido e pode ser efetuada
de oficio ou a pedido do servidor, desde que atendido o interesse do servigo.

A readaptagdo (RJU, art. 24) é a forma de provimento em um cargo cujas
atribui¢des e responsabilidades sejam compativeis com limitagbes que o servidor tenha
sofrido em sua capacidade fisica ou mental, verificada em inspecdo médica.

A reversdo (RJU, arts.. 25 a 27) ocorre quando o servidor aposentado por
invalidez deva retornar a atividade, ao serem considerados, por junta médica oficial,
insubsistentes os motivos da aposentadoria. A reversdo faz com que o servidor volte a
eXercer 0 mesmo cargo que ocupava antes da aposentadoria; caso esteja este provido, o
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exercicio se dard na condigio de excedente, até a ocorréncia de vaga.

A reintegragdo (RJU, art. 28) se d4 quando o servidor estavel indevidamente
demitido retorna ao servigo piiblico por decisdo administrativa ou judicial. Neste caso o
servidor € reintegrado ao cargo anteriormente ocupado; caso este esteja provido, o
ocupante € reconduzido ao cargo de origem, aproveitado em outro cargo ou posto em
disponibilidade.

A recondugdo (RJU, art. 29) € a forma de provimento pela qual o servidor estdvel
retorna ao cargo anteriormente ocupado quando ndo aprovado em estdgio probatério para
um novo cargo ou quando ocorre a reintegra¢do do antigo ocupante do mesmo.

A Constitui¢do determina, em seu art. 41, par. 30, que uma vez "extinto o cargo
ou declarada sua desnecessidade, o servidor estivel ficard em disponibilidade
remunerada, até seu adequado aproveitamento em outro cargo”. A remuneragio,
conforme interpretagdo do Supremo Tribunal Federal, permanece integral durante a
disponibilidade. O aproveitamento (RJU, arts. 30 a 32) € entdo a forma de provimento
através da qual o servidor em disponibilidade retorna a atividade, passando a ocupar
cargo de atribuigdes e vencimentos compativeis com o que ocupava anteriormente.

Como a disponibilidade é uma situagdo excepcional, na qual o servidor recebe
seus vencimentos sem trabalhar, seu prolongamento € indesejdvel e contrario ao interesse
publico. Por esta razdo, o aproveitamento é compulsério, tanto para a Administra¢io, que
estd obrigada a promover o imediato aproveitamento do servidor, quando ocorrer vaga,
como para o servidor, que ndo pode se furtar a entrar em exercicio no prazo legal.

O provimento € um ato administrativo que apenas qualifica o servidor para o
exercicio de determinado cargo puiblico. Em se tratando de nomeagdo, seja para cargo
efetivo ou em comissdo, ou de ascensdo, o exercicio € antecedido por inspecio médica e
pela posse, que € efetivada pela assinatura do respectivo termo (RJU, art. 13), através do
qual o servidor manifesta sua aceitagdo em assumir o cargo com as atribui¢des, deveres,
responsabilidades e direitos a ele inerentes. Na ocasido da posse, o servidor deve
apresentar declaragdo de bens e valores que constituem seu patrimonio.

O exercicio do cargo inicia-se no maximo até trinta dias da data da posse, sob
pena de exoneragdo do cargo. Para as formas derivadas de provimento para as quais nio
hd posse, os trinta dias de prazo sdo concedidos a partir do ato de provimento apenas
quando o servidor passa a ter exercicio em localidade diversa da anterior.

Uma vez em exercicio, o servidor tem seu tempo de servi¢o contado para todos
os efeitos. A contagem do tempo ndo se interrompe nos seguintes casos, cujos periodos
de ocorréncia sdo considerados como de efetivo exercicio:

- auséncias (RJU, art. 97) por motivo de doagdo de sangue (por um dia), a
listamento eleitoral (dois dias), casamento ou luto (oito dias);

- férias (RJU, art. 102, I);

- licengas, sob diversas circunstancias (RJU, art. 102, VIII);

- exercicio de cargo em comissdo em 6rgdo ou entidade dos Poderes da Uniio,
dos Estados, Distrito Federal ou Municipios ou outros casos previstos em leis especificas
(RJU, art. 93 e art. 102, II e III), como ocorre com os servidores do Ministério da Satde,
de suas autarquias e fundagdes publicas vinculadas que, nos termos do art. 20 da Lei no
8270, de 17 de dezembro de 1991, podem ser colocados a disposi¢do dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, sem prejuizo dos direitos e vantagens do cargo efetivo,
mediante convénio com vistas a implementacio do Sistema Unico de Sadde, criado pela
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Lei no 8080, de 19 de setembro de 1990;

- desempenho de mandato eletivo federal, estadual, municipal ou do Distrito
Federal (RJU, art. 94 e art. 102, V);

- missdo ou estudo no exterior (RJU, art. 95 e art. 102, VI);

-participagdo em programa de treinamento, em jiri ou outros Servigos
obrigatdrios por lei, ou em competigdes desportivas integrando representacdo nacional
(RJU, art. 102, IV, VI e X);

- periodo de 30 dias para o deslocamento para nova sede quando passar a ter
exercicio em localidade diversa da original (RJU, art. 18 e art. 102, IX).

O servidor pode, sem alteragdo do cargo que ocupa, passar a ter exercicio em
outro local, mediante remogdo ou redistribui¢do. A remogio (RJU, art. 36) é o mero
deslocamento do servidor, a pedido ou de oficio, no Ambito do mesmo quadro, com ou
sem mudanga de sede. J4 a redistribuicdo (RJU, art. 37 com a redagio dada pelo art. 17,
da Lei no 8216, de 13 de agosto de 1991) € o deslocamento, com o cargo, para o quadro
de pessoal de outro 6rgdo ou entidade "observados a vinculagdo entre os graus de
complexidade e responsabilidade, a correlagdo das atribuicdes, a equivaléncia entre os
vencimentos e o interesse da administragdo”. A redistribui¢do deve ser efetuada
unicamente para ajustamento de quadros as necessidades do servigo, inclusive nos casos
de reorganizago, extingio ou criagio de 6rgdo ou entidade.

Os cargos piiblicos ficam vagos (RJU, art. 33) em decorréncia de exoneracio ou
demissdo de seu ocupante; também quando o mesmo passa a ocupar outro cargo piblico
por promogado, ascensdo, transferéncia ou readaptac@o; ou quando toma posse em outro
cargo inacumuldvel; ou, finalmente, quando o ocupante se aposenta ou morre.

A exoneragdo de cargo em comissdo (RJU, art. 35) tanto ocorre a pedido como
de oficio, a juizo da autoridade competente, independentemente do motivo. J4 a
exoneragdo de cargo efetivo (RJU, art. 34) resulta normalmente de pedido do servidor,
tendo como tnicas exce¢des, que justificam a exoneragdo de oficio, a reprovacio do
servidor no estdgio probatdrio ou o vencimento do prazo para entrada em exercicio apés
a posse.

A demissdo do servidor piiblico é penalidade disciplinar que é aplicada somente
quando aquele comete falta grave, definida no préprio estatuto e apurada por processo
disciplinar, em que se assegure ao acusado ampla defesa.

5.3. Direitos e vantagens do servidor piiblico federal.
5.3.1. Vencimento do cargo

Pelo exercicio do cargo piiblico o servidor faz jus a uma retribuigdo pecunidria,
denominada vencimento,cujo valor deve ser fixado em lei, ndo podendo ser inferior ao
saldrio minimo. Ao vencimento s3o acrescidas vantagens pecunidrias, algumas de cardter
permanente e outras ndo. A remuneragdo, que ¢ a soma do vencimento as vantagens do
caréter permanente, ¢ irreditivel (RJU, art. 41, par. 30).

Em decorréncia de mandamento constitucional (art. 39, par. 1o) é assegurada a
1sonomia de vencimentos para cargos de atribuicdes iguais ou assemelhadas do mesmo
Poder ou entre servidores dos trés Poderes, ressalvadas as vantagens de cardte individual
e as relativas a natureza ou ao local de trabalho. Tal isonomia, entretanto, sé se
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conseguird mediante um processo de aproximacgdo gradativa, que permita eliminar as
discrepancias hoje verificadas entre vencimentos de servidores que, embora
desempenhando atividades idénticas, percebem vencimentos diferenciados em fungio de
ocuparem cargos que, por vezes, s6 se distinguem pela denominagao.

As atribuigdes dos cargos constituem o elemento fundamental para definicdo de
sua semelhanca justificando isonomia dos vencimentos correspondentes.

5.3.2. Vantagens pecunidrias

Além do vencimento o servidor pode fazer jus a outras vantagens pecunidrias,
que sdo as indenizagdes, as gratificacdes e os adicionais.

As indenizacdes sdo devidas quando, em func¢do do trabalho, o servidor é
obrigado a efetuar despesas que normalmente ndo realizaria de moto-préprio. Sdo
indenizacgoes previstas no RJU: a ajuda de custo (arts. 53 a 57), "destinada a compensar
as despesas de instalagdo do servidor que, no interesse do servigo, passa a ter exercicio
em nova sede, com mudanga de domicilio em cardter permanente’; as didrias (arts. 58 e
59) devidas em caso de afastamento da sede, a servigo, em caréter eventual ou
transitério, destinada a cobrir as despesas de pousada, alimentac¢do e locomogio urbana; ¢
a indenizagdo de transporte (art. 60) destinada a compensar as despesas com a utilizagio
de meio préprio de locomocio para a execucdo de servigos externos. Além destas
indenizacgdes, a Lei no 8216, de 1991, estabeleceu, em seu art. 16, uma indenizacio aos
servidores que se afastam de seu local de trabalho sem deixar a sede e, portanto, sem
direito a didrias, para execugdo de trabalhos de campo tais como os de campanhas de
combate e controle de endemias ou de saneamento basico, dentre outros. Pelo seu préprio
sentido, as indeniza¢des ndo se incorporam ao vencimento sob qualquer hipétese ou para
qualquer efeito.

Conceitualmente os adicionais e as gratifica¢cdes sdo vantagens pecunidrias de
espécies distintas. Os adicionais sdo vantagens concedidas em razdo do tempo de servico
ou da natureza peculiar da funcdo que € desempenhada pelo servidor em cardter
permanente ou habitual. J4 as gratificagdes visam compensar o servidor por riscos ou
onus de servigos comuns quando realizados em condi¢Bes extraordindrias. Assim,
originalmente, os adicionais seriam incorporados ao vencimento, inclusive para efeito de
disponibilidade remunerada e de aposentadoria, o mesmo ndo ocorrendo com as
gratificacdes.

No entanto, a pratica legislativa brasileira ndo preservou esta coeréncia
conceitual: vantagens caracteristicas da fun¢do desempenhada foram instituidas sob a
forma de gratificacdes, assim como vantagens associadas a condi¢des adversas de
trabalho foram criadas sob o titulo de adicionais. Reconhecendo a existéncia de tais
imperfei¢des de denominacdo, o RJU estabeleceu (art. 49, par. 20) que tanto as
gratificacdes como os adicionais incorporam-se ao vencimento nos casos e condi¢oes
indicados em lei.

As gratificacdes previstas no RJU sdo a gratificagdo pelo exercicio de fungio de
diregdio, chefia e assessoramento e a gratificagdo natalina. A gratificagdo pelo exercicio
de funciio de dire¢do, chefia ou assessoramento (RJU, art. 62) serd devida ao servidor de
carreira investido em tais fun¢des. No entanto, o acesso as mesmas ainda depende da
fixagdo dos requisitos para tal em lei que estabelega as diretrizes do sistema de carreira
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na administragdo publica federal.

A outra gratificag@o prevista no RJU € a gratificagdo natalina (arts. 63 a 66), que
equivale, na verdade, ao 130 saldrio da legisla¢o trabalhista.

Os adicionais ja definidos no RJU sdo: o adicional por tempo de servico, o
adicional pelo exercicio de atividades insalubres, perigosas ou penosas, o adicional pela
prestacdo de servigo extraordindrio, o adicional noturno e o adicional de férias.

O adicional por tempo de servigo substitui o quingiiénio e o triénio anteriormente
existentes para algumas carreiras ou categorias de servidores piblicos. Tal adicional
(RIU, art. 67) € devido a razdo de 1% por ano de servigo publico efetivo, incidente sobre
0 vencimento.

Os adicionais de insalubridade, periculosidade ou de atividades penosas (RJU,
arts. 68 a 72) sdo devidos aos servidores que, no exercicio regular de seu cargo, estejam
sujeitos a condi¢des adversas reconhecidas naquelas categorias nos termos das normas
legais e regulamentares pertinentes aos trabalhadores em geral. A Lei no 8270, de 1991,
em seu art. 12, determinou que o adicional de insalubridade seja calculado com base nos
percentuais de cinco, dez e vinte por cento sobre o vencimento do cargo efetivo,
correspondendo aos graus minimos, médio e maximo de insalubridade. O mesmo
dispositivo legal uniformizou o adicional de periculosidade em dez por cento do
vencimento.

O adicional por servigo extraordindrio (RJU, arts. 73 e 74) é pago & razio de
50% sobre a hora normal de trabalho, obedecido o limite maximo de duas horas por
Jornada. O adicional noturno (RJU, art. 75), devido em casos de servicos prestados entre
as 22 horas e as 5 horas do dia seguinte, corresponde a 25% do valor da hora normalde
trabalho. O adicional de férias (RJU, art. 76), finalmente, é pago ao servidor, por ocasiio
das férias, em valor igual a 1/3 de sua remuneragdo no perfodo.

Além destas gratificagdes e adicionais o RIU admite outros, relativos ao local ou
a natureza do trabalho. De fato, proliferam no servigo piiblico federal as mais diversas
gratificacdes e adicionais, cuja institui¢do, em muitos casos, teve como tnico motivo real
propiciar a uma determinada carreira, categoria ou grupo de servidores um acréscimo de
remuneragio que os diferenciasse em relagdo aos demais. Embora a maior parte de tais
vantagens tenha sido criada anteriormente ao RJU, outras tém sido estabelecidas ou
estendidas a outros servidores que ndo os originalmente contemplados por meio de leis
editadas jd em 1991 (vide Lei no 8162, de 08/01/91; Lei no 8216, de 13/08/91; e Lei no
8270, de 17/12/91). Isso faz crer que tende a ser mantida ou mesmo ampliada a tendéncia
a multiplicidade e a diversidade de vantagens de toda sorte concedidas a servidores de
determinados segmentos do servigo piiblico federal.

Gratificagdo de outra ordem que merece ser destacada e que nido discrimina
servidores de carreiras ou categorias diversas é a gratificacdo especial de localidade,
definida pelo art. 17 da Lei no 8270, de 1991, que é concedida aos servidores da Unifo,
das autarquias e das fundag¢des publicas federais que estejam em exercicio em zonas de
fronteira ou em localidades cujas condi¢des de vida o justifiquem. A gratificagdo em
questdo ndo € incorporavel e corresponde a 15% do vencimento do cargo efetivo para
exercicio em capitais, € 30% para exercicio em outras localidades.

As vantagens de cardter permanente integram, juntamente com o vencimento, a
remuneracio; esta, por sua vez, ndo pode ser maior, a cada més, do que a soma dos
valores percebidos como remuneragido, em espécie, a qualquer titulo, no Ambito dos
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respectivos Poderes, pelos Ministros de Estado, por membros do Congresso Nacional e
pelos Ministros do Supremo Tribunal Federal. Excluem-se deste teto de remuneragio a
gratifica¢do natalina, o adicional por tempo de servigo, o adicional pelo exercicio de
atividades insalubres, perigosas ou penosas, o adicional pela prestagdo de servigos
extraordindrios, o adicional noturno e o adicional de férias.

5.3.3. Outros direitos

Além das vantagens pecuniarias, os servidores publicos t€ém capitulados outros
direitos: férias, licencas por varios motivos, afastamentos, concessdes, contagem do
tempo de servico e direito de peticio.

As férias sdo de 30 dias consecutivos em cada exercicio, ressalvads as hip6teses
determinadas por legislagdo especifica, sendo facultado ao servidor converter 1/3 das
férias em abono pecunidrio. A acumulagio de até dois periodos de férias depende da
necessidade do servigco, sendo a interrupg¢do das mesmas, apds iniciadas, permitida
apenas em casos excepcionais.

As licengas (RJU, arts. 81 a 92) que podem ser concedidas ao servidor piblico
sdo resumidamente as seguintes:

I - licencga por motivo de doenga em pessoa da familia, caso a assisténcia direta
do servidor seja indispensdvel, concedida sem prejuizo da remuneragdo por até 90 dias,
prorrogaveis por mais 90, passando a ser sem remunera¢@o quando exceder estes prazos;

11 - licenga por motivo de afastamento do cénjuge, concedida por prazo
indeterminado e sem remuneragfo, quando o servidor se deslocar para outro ponto do
territério nacional ou para o exterior, acompanhando o conjuge ou companheiro, e nio
for possivel sua lotagdo proviséria em outro 6rgdo da administraciio publica federal para
exercicio de atividade compatfvel com o seu cargo;

IIT - licenga para o servigo militar, quando o servidor for para tal convocado,
conforme legislagio especifica, podendo ter, ap6s concluido o servigo militar, 30 dias
adicionais, sem remunerac¢fo, para reassumir o exercicio do cargo;

IV - licenca para atividade politica, sem remuneragdo durante o periodo que
mediar entre a sua escolha em conveng¢do partiddria, como candidato a cargo eletivo, € a
véspera do registro de sua candidatura perante a Justica Eleitoral, e com remuneragio a
partir do dia do registro até o décimo quinto dia seguinte ao da elei¢do;

V - liceng¢a-prémio por assiduidade, com remuneracéo integral, por trés meses
apoOs cada quingiiénio de exercicio ininterrupto, sendo os periodos de licenga-prémio
adquiridos e ndo gozados contados em dobro para a aposentadoria (art. 50 da Lei no
8162, de 1991) ou convertidos em pecuinia em favor dos beneficidrios do servidor, no
caso de seu falecimento (direito vetado pelo Presidente da Repiblica, mas amntido pelo
Congresso Nacional);

VI - licencga para tratar de interesses particulares, sem remuneracio, que pode ser
concedida por até dois anos consecutivos, a pedido do servidor, podendo ser interrompida
a qualquer tempo, e exigindo dois anos mais de exercicio para uma nova concessio do
mesmo tipo;

VII - licenca para o exercicio de mandato classista, com a remuneragdo integral
do cargo, quando eleito para cargo de dire¢do ou representagdo em confederagdo,
federagdo, associagdo de classe de ambito nacional, sindicato da categoria ou entidade
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fiscalizadora da profissdo, com duragdo igual 4 do mandato.

Os casos de afastamento sem prejuizo da contagem de tempo de servigo ja foram
anteriormente comentados, o mesmo ocorrendo, dentre as concessdes, com os casos de
auséncia justificada ao servico. As outras concessdes previstas no RJU dizem respeito ao
servidor estudante, a quem é concedido horario especial (art. 98) se necessério, e
assegurada matricula em institui¢do de ensino na localidade préxima de sua nova
residéncia (art. 99) em caso de mudanga de sede no interesse da administracio, direito
este que € extensivo a seus familiares.

O ultimo direito a ser aqui mencionado, dentre os assegurados ao servidor
federal € o direito de peti¢do (RJU, arts. 104 a 115). Compreendidos neste direito estdo:

I - o direito de dirigir requerimento, em defesa de direito ou interesse legitimo, a
autoridade competente para decidilo, encaminhando-o por intermédio de seu superior
hierdrquico imediato;

II - o direito de apresentar por uma vez pedido de reconsideracgdo a autoridade
que houver expedido o ato ou proferido a decisio;

III - o direito de dirigir recurso a autoridade imediatamente superior a que tiver
expedido o ato ou proferido a decisdo, e, sucessivamente, em escala ascendente, as
demais autoridades.

Os dispositivos do RJU estabelecem os prazos de prescri¢do, de despacho e de
decisdo para o exercicio das agdes inseridas no direito de peti¢do, assegurando também,
para estes fins, vista do processo ou documento, na reparti¢do, ao servidor ou a
procurador por ele constituido.

5.4. Regime disciplinar do servidor e processo administrativo disciplinar

O regime juridico a que o servidor piblico estd submetido imp&e-lhe uma série
de deveres e veda-lhe a prdtica de atos que contrariem a lei ou os principios-da
administragdo publica. O servidor responde civil, penal e administrativamente pelo
exercicio irregular de seu cargo.

As sangdes disciplinares que sdo aplicdveis ao servidor publico tém rito préprio
para sua aplicagdo, compreendendo sindicincia e eventual processo administrativo
disciplinar.

Os deveres comuns aos servidores civis federais em geral sdo relacionados no
art. 116 do RJU. Pelo descumprimento desses ou de outros deveres funcionais previstos
em lei, regulamentacdo ou norma interna, que néo justifique a imposi¢ido de penalidade
mais grave, fica o servidor sujeito a adverténcia por escrito (RJU, art. 129), o mesmo
ocorrendo, especificamente, por:

I - ausentar-se do servigo durante o expediente, sem prévia autorizacio do chefe
imediato;

I - retirar, sem prévia anuéncia da autoridade competente, qualquer documento
ou objeto da reparticio;

III - recusar fé a documentos publicos;

IV - opor resisténcia injustificada ao andamento de documento e processo ou
execugdo de servigo;

V - promover manifestagio de apreco ou desapreco no recinto da reparti¢ao;

VI - cometer a pessoa estranha & reparti¢éo, fora dos casos previstos em lei, o
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desempenho de atribui¢do que seja de sua responsabilidade ou de seu subordinado;

VII - coagir ou aliciar subordinados no sentido de filiarem-se a associag¢io
profissional ou sindical, ou a partido politico;

VIII - manter sob sua chefia imediata, em cargo ou fungio de confianga, cOnjuge,
companheiro ou parente até o segundo grau civil.

Ja a penalidade de suspensio, de no mdximo 90 dias, serd aplicada em caso de
reincidéncia nas faltas punidas com adverténcia e de violagdo de outras proibi¢des que
ndo tipifiquem infragdo sujeita a penalidade de demissdo.

A demissdo do servigo piiblico serd aplicada (RJU, art. 132) nos casos de:

I - crime contra a administrag¢do publica;

II - abandono de cargo, caracterizado pela auséncia intencional do servidor ao
servigo por mais de trinta dias consecutivos;

III - inassiduidade habitual, caracterizada pela falta ao servico, sem causa
justificada, por sessenta dias, interpoladamente, durante o periodo de doze meses;

IV - improbidade administrativa;

V - incontinéncia piblica e conduta escandalosa na reparti¢ao;

VI - insubordinagio grave em servigo;

VII - ofensa fisica, em servigo, a servidor ou a particular, salvo em legitima
defesa prépria ou de outrem;

VIII - aplicacdo irregular de dinheiros publicos;

IX - revelagdo de segredo do qual se apropriou em razao do cargo;

X - lesdo aos cofres publicos e dilapida¢do do patrimdnio nacional;

XI - corrupcio;

XII - acumulagio ilegal de cargos, empregos ou fung¢des piblicas, na
administracdo direta, autarquias, fundagdes piblicas, empresas publicas e sociedades de
economia mista da Unido, do Distrito Federal, dos Estados, dos Territérios e dos
Municipios;

XIII - utilizagdo do cargo para lograr proveito pessoal ou de outrem, em
detrimento da dignidade da funcdo publica;

XIV - exercicio de cargo simultdneo a participagdo na geréncia ou administragdo
de empresa privada ou de sociedade civil, ou ao exercicio do comércio, exceto se na
qualidade de acionista, cotista ou comanditario;

' XV - atuagdo, como procurador ou intermediario, junto a reparti¢des ptiblicas,
salvo quando se tratar de beneficios previdencidrios ou assistenciais de parentes até o
segundo grau, e de cénjuge ou companheiro;

XVI - recebimento de propina, comissio, presente ou vantagem de qualquer
espécie, em razdo de suas atribui¢des;

XVII - aceitagdio de comissdo, emprego ou pensdo de estado estrangeiro;

XVIII - pratica de usura sob qualquer de suas formas;

XIX - procedimento desidioso;

XX - utilizagdo de pessoal ou de recursos materiais da reparticio em servigos ou
atividades particulares.

Em se tratando de cargo em comissdo exercido por ndo ocupante de cargo
efetivo, aplica-se a destitui¢do do cargo em comissdo nos casos de infrag@o sujeita as
penalidades de suspensio e de demissio (RJU, art. 135).
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A demissdo do cargo efetivo ou a destituigdo do cargo em comissdo nos casos
dos incisos I, IV, VIII, X e XI anteriormente elencados implica na indisponibilidade dos
bens e no ressarcimento ao erdrio e impede, em cardter definitivo, o retorno ao servigo
publico federal. Nos casos dos incisos XIII e XV este impedimento perdura por cinco
anos.

No caso de demissdo por acumulagdo ilegal de cargos (RJU, art. 133), havendo
boafé, serd permitido ao servidor optar por um dos cargos. Provada a m4-fé, contudo,
perderd ambos os cargos e restituira o que tiver recebido indevidamente.

Serd cassada a aposentadoria ou a disponibilidade do inativo que houver
praticado, na atividade, falta punivel com a demisséio (RJU, art. 134).

Além das sang¢des administrativas, o servidor respondera civilmente por ato
omissivo ou comissivo, doloso ou culposo, que resulte em prejuizo ao erdrio ou a
terceiros, e responderd penalmente por crimes ou contravengdes a ele imputados na
qualidade de servidor. As sangdes civis, penais e administrativas poderdo cumular-se,
sendo independentes entre si.

Em caso de prejuizo que o servidor, nesta qualidade, tenha causado a terceiros, o
6rgdo ou entidade responderd pelos danos, devendo providenciar-se posteriormente o
ressarcimento pelo servidor, mediante agdo regressiva. A obrigagdo de reparar os danos
causados ao erdrio ou a terceiros estende-se aos sucessores, até o limite do valor da
heranca rrecebida.

A aplicagdo das sang¢bes administrativas estd condicionada aos procedimentos
formais determinados em lei. As a¢bes na esfera disciplinar prescrevem em 5 anos para
as infragGes puniveis com a demissdo, em 2 anos para as puniveis com suspensio, e em
180 dias para as puniveis com adverténcia. Dentro desses prazos, tendo recebido
dendncia de autor identificado, ou tido ciéncia por qualquer forma de irregularidade no
servigo publico, compete a autoridade promover a sua apuragio imediata, mediante
sindicéincia ou processo administrativo disciplinar, assegurada ao acusado ampla defesa.

Resultando da sindicéncia a apuragdo de falta a qual corresponda penalidade de
adverténcia ou de suspensio de até trinta dias, ela serd aplicada pelo chefe da reparti¢io
ou autoridade indicada no respectivo regimento ou regulamento. Caso o ilicito praticado
enseje penalidade de suspensdo superior a 30 dias, de demissdo, cassacio de
aposentadoria ou de disponibilidade, ou destitui¢do de cargo em comissio, serd
obrigatdria a instauragdo de processo disciplinar. Neste caso, é facultado a autoridade
determinar o afastamento preventivo do servidor do exercicio do cargo, sem prejuizo da
remuneragdo, por até 60 dias prorrogaveis por igual periodo, para que 0 mesmo ndo
venha a influir na apuracéo da irregularidade.

O processo disciplinar € o instrumento destinado a apurar a responsabilidade do
servidor por infracdo praticada no exercicio de suas atribui¢des. O processo disciplinar
deve ser conduzido por comissdo de trés servidores estaveis que tem prazo de 60 dias,
prorrogéveis por igual periodo, para concluir o inquérito administrativo (RJU, arts. 153 a
166), compreendendo instrugdo, defesa e relatério.

O inquérito administrativo obedece ao principio do contraditério, assegurada ao
acusado ampla defesa, com a utilizagdo dos meios e recursos admitidos em direito. O
servidor tem direito a acompanhar o processo pessoalmente ou por intermédio de
procurador, arrolar e reinquirir testemunhas, produzir provas e contraprovas, e formular
quesitos, quando se tratar de prova pericial.
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Concluida a instrucio e tipificada a infracdo disciplinar, serd formulada a
indiciag@o do servidor, com a especificagido dos fatos a ele imputados e das respectivas
provas. Abre-se entdo o prazo para apresentag@o de defesa escrita. Uma vez apreciada a
defesa, a comissdo elaborard relatério minucioso e conclusivo quanto a inocéncia ou 2
responsabilidade do servidor, remetendo-se entdo o processo disciplinar a autoridade que
tiver determinado a sua instauragio, para julgamento.

Se a penalidade a ser aplicada exceder a alcada da autoridade instauradora do
processo, este serd encaminhado a autoridade competente. As penalidades de demissio e
de cassacdo de aposentadoria ou disponibilidade de servidor somente serdo aplicadas
pelo Presidente da Reptblica, pelos Presidentes das Casas do Poder Legislativo e dos
Tribunais Federais e pelo Procurado-rGeral da Repiiblica, no Ambito dos Poderes e
Orgdos respectivos. A penalidade de suspensdo por prazo superior a 30 dias € aplicada
por autoridade de hierarquia imediatamente inferior as que tém competéncia para impor a
demissao.

Quando a infragdo disciplinar estiver capitulada como crime, o processo
disciplinar serd remetido ao Ministério Publico para instaurago da acéo penal.

5.5. Seguridade social do servidor federal

O servidor publico federal e sua famflia sdo amparados por Plano de Seguridade
Social mantido pela Unido. Os beneficios a que o servidor tem direito sdo quase sempre
concedidos e mantidos pelo érgédo ou entidade a que estd vinculado, sendo a principal
excegdo a assisténcia a satide que pode ser igualmente prestada pelo Sistema Unico de
Saide, diretamente pelo 6rgdo ou entidade, ou ainda, mediante convénio, na forma
estabelecida em regulamento.

O principal beneficio concedido ao servidor ¢ a aposentadoria. A lei (RJU, arts.
186 a 195) prevé a aposentadoria do servidor piblico federal:

"l - por invalidez permanente, sendo os proventos integrais
quandodecorrente de acidente em servigo, moléstia
profissional ou doengca grave, contagiosa ou incurdvel,
especificada em lei, e proporcionais nos demais casos;

Il - compulsoriamente, aos setenta anos de idade, com
proventos proporcionais ao tempo de servigo;

HI - voluntariamente:

a) aos 35 (trinta e cinco) anos de servico, se homem, e aos 30

(trinta) se mulher, com proventos integrais;

b) aos 30 (trinta) anos de efetivo exercicio em fungoes de

magistério, se professor, e 25 (vinte e cinco) se professora, com

proventos integrais;

c) aos 30 (trinta) anos de servigo, se homem, e aos 25 (vinte e

cinco) anos se mulher, com proventos proporcionadis a esse

tempo;

d) aos 65 (sessenta e cinco) anos de idade, se homem, e aos 60

(sessenta) se mulher, com proventos proporcionais ao tempo de

servigo”.

Além do tempo de servigo publico federal, contado para todos os efeitos, sdo
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contados, especificamente para efeito de aposentadoria (RJU, art. 103) os tempos:

I - de servigo publico prestado ao Distrito Federal, Estados e Municipios;

IT - em que o servidor tenha estado licenciado com remunerag@o para tratamento
de satde de famihar;

IIT - em que o servidor tenha estado licenciado com remunerag¢do, como
candidato a cargo eletivo;

IV - correspondente ao desempenho de mandato eletivo anterior ao ingresso no
servigo publico federal;

V - de servico em atividade privada, vinculada a Previdéncia Social;

VI - de servico relativo a tiro de guerra.

Quando o servidor contar tempo de servigo para aposentadoria com provento
integral fara jus a ser aposentado com a remuneragdo do padrdo da classe imediatamente
superior aquela em que se encontra posicionado e, quando ocupante da dltima classe de
carreira, com a remuneragdo do padrdo correspondente, acrescida da diferenga entre esse
e o padrdo da classe imediatamente anterior. Poderd ainda optar por se aposentar com a
gratificagio da fung¢do de diregdo, chefia ou assessoramento ou remunerac¢do do cargo em
comissdo, desde que os tenha exercido por 5 anos consecutivos ou dez anos interpolados.

O provento da aposentadoria ¢ irredutivel e deve ser revisto na mesma data e
proporg¢do, sempre que se alterar a remuneracdo dos servidores em atividade. Sio
igualmente assegurados aos inativos quaisquer beneficios ou vantagens posteriormente
concedidas aos servidores em atividade, inclusive quando decorrentes de transformagio
ou reclassifica¢do do cargo ou fungdo em que se deu a aposentadoria.

Ocorrendo a morte do servidor, seus dependentes fazem jus a uma pensido mensal
do valor correspondente ao da respectiva remuneragdo, se o servidor ainda estava em
atividade, ou do provento, se ja era aposentado.

O valor da pensdo é rateado entre os beneficidrios habilitados de acordo com
regras (RJU, arts. 216 a 225) cujos pontos principais sdo:

- o desdobramento da pensdo segundo sua natureza em pensio vitalicia,
composta de cota ou cotas permanentes, que s6 se extinguem ou revertem pela morte de
seus beneficidrios, e pensdo tempordria composta de cota ou cotas que podem se
extinguir por morte, cessagdo de invalidez ou maioridade do beneficidrio;

- os primeiros beneficiarios da pensdo vitalicia sdo o cOnjuge, o companheiro ou
companheira designado de unido estavel e a pessoa desquitada, separada judicialmente
ou divorciada, com percep¢do de pensdo alimenticia;

- inexistindo cdnjuge ou companheiro, sdo beneficiarios de pensdo vitalicia a
mie ou o pai do servidor, ou outra pessoa designada, maior de 60 anos ou portadora de
deficiéncia, que vivam sob a dependéncia do servidor;

- 0s primeiros beneficidrios da pensdo tempordria sdo os filhos ou enteados até
21 anos de idade, ou invélidos, e o0 menor sob guarda ou tutela do servidor até 21 anos de
idade;

- inexistindo filhos, enteados ou menores sob guarda ou tutela, sdo beneficidrios
de pensdo temporaria o irmdo 6rfdo ou outra pessoa designada até 21 anos de idade, ou
invalido, que comprove dependéncia econémica do servidor;

- metade do valor da pensdo caberd ao titular ou titulares de pensdo vitalicia e a
outra metade aos titulares de pensdio temporaria, sendo cada metade rateada entre os
respectivos beneficidrios habilitados;

47



ADMINISTRACAO DE PESSOAL NO SERVICO PUBLICO:
ORDENAMENTO INSTITUCIONAL E JURIDICO

- inexistido beneficidrios de pensdo tempordria, o valor total serd concedido aos
beneficidrios de pensio vitalicia e viceversa;

- por morte ou perda da qualidade de beneficidrio a respectiva cota revertera aos
beneficidrios remanescentes de mesma natureza (vitalicia ou tempordria) ou, na falta
destes, para os demais.

As pensdes sdo automaticamente atualizadas na mesma data e propor¢do dos
reajustes dos servidores, inclusive quando decorrentes de quaisquer beneficios ou
vantagens, transformagdo ou reclassificagio de cargos.

Além da aposentadoria, os outros beneficios da seguridade social concedidos ao
servidor sdo (RJU, arts. 196 a 214): auxilionatalidade, saldrio-familia, licenga para
tratamento de saide, licenca a gestante e a adotante, licenga-paternidade e licenga por
acidente em servico. A familia do servidor, além das pensdes vitalicias e tempordrias,
tem direito a auxilio-funeral no caso de falecimento do mesmo, ainda que ja aposentado
(RJU, arts. 226 a 228). Pode também ter direito a auxilio-reclusdo, por motivo de prisdo
do servidor, nos termos definidos em lei (RJU, art. 229).

O Plano de Seguridade Social do servidor € custeado pela arrecadacdo de
contribui¢des sociais obrigatérias dos proprios servidores, conforme estabelecido pelos
arts. 80, 90 e 10 da Lei no 8162, de 1991. As contribui¢des mensais incidentes sobre a
remunerac¢do mensal do servidor sdo calculadas por aliquotas progressivas de 9% a 12%
em fungdo do valor, com faixas determinads com base no Plano de Classifica¢io de
Cargos, e devem ser recolhidas ao Tesouro Nacional nos prazos e condi¢des
estabelecidos pelo Ministério da Economia, Fazenda e Planejamento. E importante
registrar que o custeio da aposentadoria é de responsabilidade integral do Tesouro
Nacional, por for¢a do art. 231, par. 20, do RJU, vetado pelo Presidente da Repiblica
mas mantido pelo Congresso Nacional.

6 - COMENTARIOS FINAIS

O regime juridico a que estdo submetidos os servidores civis da Unido, das
autarquias e das fundagdes publicas federais ndo pode ser dado como completamente
definido enquanto nido forem editadas algumas normas legais cuja inexisténcia impede ou
limita o exercicio de direitos previstos na prépria Constituigdo.

Em primeiro lugar, nessa circunstincia, cabe destacar a situagdo dos planos de
carreira, cuja instituicdo obrigatéria em cada esfera de governo decorre do mesmo
mandamento constitucional (art. 39) que impds a unicidade do regime juridico dos
servidores civis. A estruturagdo dos cargos piiblicos em carreiras organizadas deverd
abrir um horizonte profissional bem definido para o servidor, que passard a ter
perspectivas concretas de evolucdo na carreira, mediante programas de capacitagio e
aperfeigoamento.

Enquanto ndo editada a lei que definird as diretrizes para a implantagcdo das
carreiras, a maior parte dos servidores federais, que ocupam cargos nio vinculados a
carreiras, ficam privados dos beneficios que, conforme indicagdo do préprio RJU, estio
indissociavelmente vinculados as mesmas.

O regime juridico ficou também incompleto naquelas questdes que, por expressa
exigéncia constitucional, dependem de lei complementar para sua definigdo legal. Sendo
a Lei no 8112, de 1990, uma lei ordindria, tais matérias nela ndo puderam ser incluidas.
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Este € o caso, principalmente, do direito de greve que, de acordo com o art. 37, VII, da
Carta Magna, sé poderd ser exercido "nos termos e nos limites definidos em lei
complementar”.

Tal lei devera harmonizar o exercicio da greve com o regime estatutirio do
servidor e, especialmente, com a indispensavel manutengdo dos servigos piblicos em
niveis minimos que preservem o atendimento de carater inadidvel a populacdo. Embora
Justificdvel sob esse prisma, a exigéncia de lei complementar, cuja iniciativa ¢ privativa
do Poder Executivo, termina por manter o direito a greve indefinidamente "congelado”.

Igualmente condicionado a uma lei complementar, permanece também
irrealizado o direito a aposentadoria especial pelo exercicio de atividades penosas,
insalubres ou perigosas, que exigiria tempos de servico menores do que 0s necessérios
quando ndo exposto o servidor a tais condi¢des adversas.

Além destas questdes ainda pendentes, pode-se esperar que o regime juridico do
servidor publico federal venha a sofrer diversas alteragdes ao longo dos préximos anos,
ndo s6 corrigindo excessos e imprecisdes normais em leis de tal complexidade e
abrangéncia, mas também em conseqiiéncia do que vier a ocorrer por for¢a da revisio
constitucional prevista para 1993.
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L. INTRODUCAO

1. O aumento da produtividade e a melhoria da qualidade do servigo publico sdo
metas atuais da Administragdo Publica que fazem parte de uma estratégia administrativa
global, apoiada sobre determinada base juridica.

2. Os servigos publicos de satde destacam-se, como objeto de estudo, em
primeiro lugar, em virtude da especificidade do préprio servi¢o. Além disso, devido a
organicidade que vem recebendo a disciplina juridica da saide, desde a promulgagio da
Constitui¢do Federal de 1988,

Ao consagrar entre os direitos sociais o direito a satide (artigo 60), e ao lhe
reservar uma se¢do dentro do titulo da ordem social, a Constitui¢do Federal explicitou
direito que vinha consignado nos textos constitucionais anteriores apenas de forma
limitada e incompleta. Essa explicitagdo se conjuga, sob o ponto de vista sistemadtico,
com a nova configuragio dos direitos e garantias individuais e com a previsdo expressa
de mecanismos destinados a assegurar o seu cumprimento (mandado de injuncio,
mandado de seguranga coletivo e outros).

A implanta¢do dessa nova ordem, no entanto, nfo faz tdbula rasa das rela¢des
Jjuridicas existentes. Convive com elas, absorve-as ou as repele, impondo a reforma das
situagdes que com ela ndo se conformam.

3. No que tange a disciplina dos servidores publicos, o quadro em vigor depois da
promulgacdo da Constituicdo e sua regulamentacdo, na esfera federal, pela Lei no
8112/90 € de tal complexidade, que mesmo entre especialistas ndo h4 unanimidade sobre
a forma de aplicagio do estatuto dos servidores.

4. A institui¢do da negociagio coletiva instituto oriundo do direito do trabalho
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para os servidores publicos é, como toda inovagio, objeto de polémica entre os
especialistas. A despeito da relativa tranquilidade a se admitir o instituto, tanto em
relagdo a forma, como aos limites e demais aspectos do processo de negociagio, hd muita
controvérsia a ser superada.

5. No que diz respeito ao regime juridico dos servidores piblicos e, em particular,
quanto a aplicabilidade do instituto da negociagéo coletiva ao servigo publico, conforme
se verd, a tendéncia atual € de aplicacdo de tratamento uniforme entre servidores de
diversas dreas, sem distinguir os da area da satide dos demais.

I1. SISTEMA UNICO DE SAUDE, POLITICA DE RECURSOS HUMANOS
E INDICES DE PRODUTIVIDADE E QUALIDADE.

6. A politica de recursos humanos hébil a estimular a produtividade e a qualidade
do servigo publico se traduz num conjunto de medidas tais como saldrios, condigdes de
trabalho, beneficios, prestigio profissional, progressdo na carreira € muitos outros.

7. Essa foi a posi¢ido assumida no texto da Lei Orgénica da Sadde, considerada,
sob o aspecto da gestdo de pessoal, avangada, se comparada ao tratamento tradicional da
matéria na esfera piblica no Brasil.

A lei federal no 8.080, de 19 de setembro de 1990, disciplina o Sistema unico de
Saide-SUS, e regula o aspecto humano dos servigos sob a estratégia da formacfo e do
desenvolvimento continuado dos recursos humanos, conforme se depreende dos artigos
14 e seu pardgrafo tnico, 15, incisos Vle IX, e 27, L.

O artigo 27, que trata dos objetivos da politica de recursos humanos na drea da
saude, tem a seguinte redacfo:

"Art. 27- A politica de recursos humanos na drea
da saude serd formalizada e executada,
articuladamente, pelas diferentes esferas de
governo, em cumprimento dos seguintes objetivos.
I - organiza¢do de um sistema de formagdo de
recursos humanos em todos os niveis de ensino,
inclusive de pés-graduagdo, além de elaboragdo
de programas de permanente aperfeicoamento de
pessoal;” (grifos nossos)

O artigo 27 teve vetados seus incisos II e III, os quais previam a institui¢do, em
cada esfera de governo, de planos de cargos e saldrios para o pessoal do Sistema Unico
de Sadde-SUS e a fixacdo de pisos nacionais de saldrios. As razdes do veto, a nosso ver
corretas, se fundam na existéncia de projeto de lei de iniciativa do Executivo federal,
instituindo o Sistema de Carreira do Servigo Civil da Unido, em tramitagdo pelo
Congresso Nacional, o que vem cumprir o previsto no caput do artigo 39 da
Constituicdao. Tal projeto visa conceder maior racionalidade ao servigo publico,
observando a isonomia de salarios entre servidores, dentro de um equiliblrio entre as
diferentes carreiras que o integram. Assim, as carreiras ligadas a saiide no servigco
publico serdo disciplinadas, nos aspectos especificos e genéricos, de acordo com a Lei do
Sistema de Carreira.

8. Como se vé, a Administracdo vem buscando medidas que em tese visam a
eficdcia da meta de produtividade e qualidade no servigo puiblico.
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A Portaria no 5 da Secretaria-Geral da Presidéncia da Repiiblica, de 14 de
novembro de 1991, publicada no Didrio Oficial da Unido de 22 de novembro de 1991,
aprova o documento "Critérios para geragao de indicadores da qualidade e produtividade
no servigo publico", cuja aplicagao é recomendada no ambito da Administragio Piblica
Federal. Esse documento parte das Normas ISO 9000/NBR 19.000 da Associagio
Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) e formula conceitos de qualidade, politica da
qualidade, qualidade do servigo e outros correlatos, buscando adapta-los aos requisitos
do servico publico.

A transcri¢do de alguns tépicos do documento dd a medida da explicita¢do dos
conceitos de produtividade e qualidade no dmbito da administragdo.

"Qualidade Total: é um novo modelo gerencial,
fundado na motivag¢do e participagdo de todo
pessoal na estrutura organizacional formal. Seus
resultados se materializam, continuamente, em
todas as facetas da institui¢do, traduzidos,
sobretudo, em bem-estar de seus empregados e
satisfacdo de seus clientes.”

"A percepgdo normal em relagdo a qualidade
tende a ser objetiva quando se refere a produtos,
mas, quando se trata da presta¢do de servigo,
reveste-se, em geral, de subjetivismo e
adjetivacdo. Neste setor, principalmente,é
fundamental a fixacdo e o acompanhamenito de
indicadores precisos, atrelados também aos
processos e atividades de suporte componentes do
servico em todas as suas etapas intermedidrias,
paralelas, simultdneas ou complementares. O
indicador deve ter em conta especialmente a
perspectiva do cliente, em muitos casos, parte
diretamente integrante do sistema de prestacdo do
servico como, por exemplo, no atendimento
médico."” (grifo nosso)

Além desses critérios, o documento fornece, ainda, a conceituacgio e
diferenciagdo entre as nogdes de indices, padrdes e metas e outros aspectos necessarios a
efetivagdo da produtividade e qualidade no servigo publico.

Portanto, a sistematizacdo e publicacdo desses critérios demonstram que a
questdo de pessoal Administra¢io publica dispde de meios para ser tratada de forma
objetiva. O modo pelo qual se organizam tais meios, entre os quais estdo os instrumentos

juridicos de cobranga da responsabilidade funcional dos servidores piiblicos, é decisio de
competéncia de cada governo.

IIL. SERVIDORES PUBLICOS

9. As atividades do setor privado distinguemse daquelas exercidas pelo setor
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publico, particularmente no que se refere a satide, porquanto é através do servigo piiblico
que o Estado desempenha as fungdes essenciais ou necessdrias a coletividade. '

Ao servidor piblico deve ser frisado o cardter piblico das atividades que exerce
e € nesta perspectiva, isto €, sob o ponto de vista da coletividade, que devera ser avaliado
o desempenho de suas fungoes.

10. O regime federativo brasileiro adota o sistema imediato de execuc¢io dos
servigos publicos, segundo o qual cada uma das esferas, Unido, Estados, Distrito Federal
€ Municipios, realiza os servigos ptiblicos diretos com seus préprios servidores.

H4, portanto, quadros de servidores federais, do Distrito Federal, estaduais e
municipais, cada qual organizado em regime juridico auténomo, subordinado aos
principios estabelecidos nos artigos 37 a 42 da Constitui¢do Federal, que tratam da
Administrag¢do Pidblica.

Embora a institui¢do de regime tnico e planos de carreira seja exigéncia
constitucional, a interpretacdo do significado dessa imposi¢do e as formas de
regulamentag@o sdo temas que vém ocupando os doutrinadores.?

1. Os direitos e deveres dos servidores piiblicos estdo estabelecidos na
Constituicdo Federal e nos estatutos dos servidores das entidades estatais, autarquias e
fundagdes de cada esfera federativa.

Observa HELY LOPES MEIRELLES:

"Na imposi¢cdo desses deveres e na concessdo
desses direitos, a Administracdo deverd ter sempre
presente o interesse coletivo na obtencdo dos
servigos publicos, lembrando-se de que - como o
nome estd indicando - sdo servicos para o piblico,
e que seus agentes sdo servidores piiblicos, vale
dizer, servidores do publico: public servants, na
expressdo inglesa consagrada por Brandeis"*

12. Os estatutos impdem deveres e restri¢des funcionais que configuram a
conduta dos servidores e o regular funcionamento dos servigos piblicos.

Além disso, o exercicio da responsabilizacdo - dever legal atribuido a toda
Administragdo e em particular ao chefe em relacio aos subordinados - pelas infragdes
cometidas pelo servidor é importante caminho na moralizagio do servico publico,
refletindose de modo indireto na produtividade.

Em linhas gerais, no estabelecimento de mecanismos de incentivo nos servicos
publicos, a produtividade incluindo nesta a qualidade do servi¢o produzido -, deve ser
um pressuposto para o recebimento de incentivo de qualquer natureza. Isto &, ndo
verificada a condigdo, deixa o incentivo de ser exigivel. Por conseqiiéncia, ndo deve ser
incorporado ao saldrio para outros efeitos, vez que se trata de estimulo suplementar &
atividade do servidor, a exemplo do prémio para o trabalhador comum, que cria apenas

(1) cf. Maria Sylvia ZANELA DI PRIETO, Direito Administrativo, Sao Paulo, Atlas, 1990, p.64

(2) Consulte-se Euripedes de CARVALHO PIMENTA, "Servidores publicos - regime unico”, Revista de Informagéo Legislativa,
a.27 n. 108: 169-182 out./dez, 1990

(3) Hely LOPES MEIRELLES - Direito Administrativo Brasileiro, 162 Ed. atual., Sdo Paulo, Editora Revista dos Tribunais, 1991,
p. 389.
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uma expectativa de direito.*

A distribuicdo de incentivo ndo deve visar apenas o servidor de modo direto mas
sim o beneficio do setor em que estd inserido, revertendo ao servidor, indiretamante, em
forma de melhoria de qualidade das condigdes globais de trabalho e do servigco de forma
geral.

13. Com essa introducdo, podemos abordar o problema especifico dos muiltiplos
regimes de pessoal no servigo piiblico e das incontdveis excegdes legalmente
consentidas.

O insucesso na fixagdo, em todas as esferas federativas, de uma politica de
recursos humanos que prestigie a produtividade e a otimizagio dos servigos ndo se deve a
falta de disciplina legal, mas, ao contrario, ao excesso de textos que regulam os diversos
regimes de pessoal e as excecdes a eles cabiveis.

14. Atualmente estd em vigor a Lei federal no 8112, de 11 de novembro de 1990,
que institui o regime juridico dos servidores piiblicos civis da Unido, das autarquias e das
fundacdes puiblicas federais, nos termos do artigo 39 da Constitui¢do Federal.

Desde a edi¢do da lei, o quadro de servidores, na sintese feliz de CELSO
ANTONIO BANDEIRA DE MELLO ficou da seguinte maneira:

"a"Dentre os servidores piblicos destinguemse espécies, a saber:

a) servidores publicos civis (s6 existem na administragdo direta, nas autarquias e
fundagoes publicas). Entre eles se compreendem atualmente os:

a.1) funciondrios piblicos, isto é titulares de cargo, sob regime estatutario;

a.2) servidores de autarquias, também titulares de cargo e sob regime estatutdrio,
similar ao do funcionario;

a.3) empregados, ou seja, contratados pela legislagdo trabalhista (pela
administrac@o direta, autarquias e fundagdes piblicas);

b) contratados, a teor do art. 37, IX, da Constituigdo, para atender necessidade
temporaria de excepcional interesse publico e por tempo determinado.

c) servidores de empresas publicas, sociedades de economia mista e fundagdes
governamentais ndo caracterizdveis como fundagdes publicas, todos sob regime
trabalhista.”’

15. CELSO ANTONIO BANDEIRA DE MELLO® , acompanhado de outros
doutrinadores de prestigio, é extremamente critico a respeito da implantagdo do novo
regime dos servidores publicos civis da Unido. Entende ele inconstitucional a conversao
indiscriminada dos empregados (os contratados pelo regime trabalhista, da CLT) - sem
se fazer distincdo entre concursados e ndo concursados publicamente, estiveis e ndo
estdveis - no equivalente de funciondrio ptiblico sob um regime juridico tnico, debaixo
da nova e equivoca designagdo de "servidores”. O correto, na opinido do autor, teria sido
inclui-los em um "quadro em extingdo", preservando seu direito a0 emprego mas nao
lhes assegurando automaticamente o tratamento reservado aqueles que preenchem as

{4) Sobre as formas de remuneragfio suplementares ver Orlando Gomes e Elson Gottschalk, Curso de Direito do Trabaino, 112 Edigdo, vols. | e Ii, Rio de
Janeiro, Forense, 1990 p. 283 e na drea dos servidores piblicos sobre vencimentos e vantagens pecunirias ver Hely Lopes Meirelles, ob.cit.p. 392 ¢
segs.

(5) cf. Regime Constitucional dos Servidores da Administragéo Direta e Indireta, 2° edigdo, Sao Paulo, RT, 1991

(6) ob. cit. p. 13/17.
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condigdes de acesso ao cargo piiblico.”

A critica € oportuna na medida em que denuncia os mecanismos legais de burla
dos critérios, legalmente estabelecidos, de admissio no servigo publico e conquista de
garantias funcionais. No cerne do presente trabalho, na pesquisa de férmulas de estimulo
a produtividade e qualidade do servigo piiblico, dos maiores desafios é como imunizar o
sistema contra os "marinzdes", "trens de alegria" e outros casuismos perpetrados
legalmente, corriqueiros na tradicio brasileira, através dos quais se outorgam vantagens a
servidores que ndo cumprem os critérios legais para tanto. Essas verdadeiras fraudes
consistem no maior desestimulo 4 observéncia dos requisitos ordindrios de valorizacio
do trabalho. Com elas tém sido premiados aqueles que sem se dar ao trabalho de prestar
concurso, progredir na carreira e assim conquistar as vantagens e as retribui¢des do cargo
ptiblico, as recebem sem esforco, através de espuirias benesses legais.

16. A despeito da mudanga de visdo que vem marcando a idéia de uma politica
de recursos humanos na 4drea da satide, nio ha medida juridica que resista a reiteracdo das
iniciativas notese, quase sempre legais - de conceder privilégios aqueles que ndo
preenchem os requisitos legais para obté-los. A solugdo do problema nesse caso nio é
juridica, mas de politica administrativa. Depende da decisdo de cada esfera de governo
ser mais rigoroso ou mais permissivo com o seu quadro de servidores e assim valorizar
ou ndo a qualidade de seus recursos humanos.

IV. NEGOCIACAO COLETIVA DO TRABALHO

I7. Em virtude da novidade da institui¢io dessa figura no Ambito do servico
puablico (o regime estatutdrio que regulava as atividades dos funcionarios publicos nido
previa o direito a sindicalizagdo, direito de greve e outras garantias associadas i relagdo
de emprego) e da complexidade do quadro de pessoal hoje existente, impoe-se a
necessidade da criagdo de uma disciplina prépria das negociagdes coletivas de trabalho
no servigo publico. Tal disciplina ha de aproximar-se, por analogia, do funcionamento do
instituto no universo das relages trabalhistas stricto sensu, niio obstante reger situagdes
juridicas bastante peculiares, em quase tudo diversas das relagdes de trabalho entre
particulares.

Passaremos, entdo, a delinear algumas das caracteristicas desse mecanismo para
que possamos avaliar a sua transposi¢do para o setor piblico.

18. A negociagdo coletiva do trabalho é processo inserido no direito coletivo do
trabalho, ramo do direito do trabalho que estuda a dimensdo coletiva da relagédo
trabalhista, em seus desdobramentos como a organizacdo sindical, os conflitos coletivos
do trabalho e suas formas de solugio.

O acordo ou convengéo coletiva sdo produto da autonomia da vontade das partes
convenentes, caracterizando, assim, contrato bilateral ou contrato normativo, pois t€m o
conddo de determinar o contetido de contratos individuais. "A normatividade inerente &

(7) "Na Constituigdo atual, tanto como ocorria nas Caras precedentes, o ingresso em cargo publico depende do concurso
publico de provas ou de provas e titulos, ressalvadas certas situagdes excepcionais. Sem embargo, no passado, muiltiplas
vezes admitiu-se pessoal mediante contrato pela CLT. De conseguinte, por essa via transversa, ingressavam no servigo
publico levas de pessoas sem concurso publico. Mas ndo ingressavam em cargo - pois a proibicdo constitucional era
evidente; apenas eram contratados. Burlava-se, assim, sistematicamente o Texto Constitucional, fraudando-lhe o objetivo.
Tal fraude, na Unido, tradicional camped em inconstitucionalidades - chegou mesmo a se converter em regra, logo
seguida, sobretudo, pelos Municipios.” ¢f. Bandeira de Mello, ob. cit. p. 14
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convengdo coletiva do trabalho provém do poder transferido aos sindicatos ou
agrupamento legitimado a celebrdla, pelos individuos que se inserem na organizagdo."

19. O direito privado brasileiro prevé duas espécies de convengio coletiva,
aquela pactuada entre sindicatos, denominada conveng¢io coletiva propriamente dita e o
acordo coletivo, que tem como partes, de um lado uma entidade sindical e de outro o
empregador (artigo 611 e seu pardgrafo 1o da Consolidagdo das Leis do Trabalho).

A exigéncia da participagdo do sindicato na negociagdo coletiva € feita pela
propria Constitui¢do Federal em seu artigo 8o, inciso VL.

20. O contetdo obrigatério da convengdio coletiva é regulado pelo artigo 613 da
CLT.

» Cumpre, aqui, ressaltar os limites ao principio da liberdade contratual, prépria da
convenc¢do coletiva no setor privadoo, que sdo os relativos s disposi¢Oes contrdrias as
normas de protegdo ao trabalho, contrdrias a ordem piblica, 2 moral e a liberdade
sindical, consoante o disposto nos artigos 90 e 444 da CLT e Cédigo Civil.

21. Quanto a extensdo, considerando sua natureza, entende Magano que em
principio, a convencdo sé € aplicdvel aos individuos inseridos na organizagdo legitimada
a celebra-la, os quais, no caso do sindicato, correspondem aos associados. Mas como os
interesses destes sdo comuns aos dos ndo associados, ha a tendéncia de que a convengio
se aplique a todos os integrantes de um grupo homogéneo, seja este o da categoria, o da
empresa ou de qualquer outro, embora considere ser outra a concepgdo da Constituigdo
atual.’

Esclarece, nesta questdo, Orlando Gomes, que como a convengio e o acordo
coletivos aplicamse apenas no ambito das respectivas representagdes (artigo 611 da CLT)
as relagOes individuais de trabalho, fica manifesto que ndo atingem os ndo associados.
Acrescenta que ainda que se interprete o novo texto constitucional no sentido de dar
generalidade automadtica a convengdo, isto em nada modificaria sua natureza juridica.
"Neste caso, a Constitui¢do ndo faria mais do que dar eficdcia geral a convengio coletiva,
respeitados a sua formagao e contetido, que permaneceriam essencialmente contratuais”."

V.NEGOCIACAO COLETIVA DO TRABALHO NO SETOR PUBLICO

22. A aplicabilidade do instituto da negociag¢do coletiva de trabalho ao setor
publico em face de suas peculiaridades, nos coloca frente a alguns questionamentos
juridicos, desde sua instauracdo até a identificagdo do 6rgdo competente para dirimir
controvérsias dela oriundas."

A possibilidade de participacdo em processo de negociagido coletiva no setor

(8) cf. Octavio Bueno MAGANO, Direito Coletivo do Trabalho, volume il do Manual de Direito do Trabalho, 2¢ Edigao, Sao
Paulo, Ltr, 1990, p.136 fazendo referéncia a Valente SIMI /I Contrato Coletivo di Lavoro, Padova, Cedam, 1980 p. 13 e
Gino GIUNI, Diritto Sindicale, Bari, Cacucci, 1980, p.131

(9) ob. cit. p. 136.

(10) ob. cit. p. 688.

(11) Consulte-se, a proposito, Octavio Bueno Magano que traz manifestagdes do Comité de Liberdade Sindical, do Conselho
de Administragao da OIT, a evolugdo e a tendéncia internacional de expanséo da convengao coletiva no setor publico, que
contribuiu para a elaboragdo da Convengdo n. 151 de 17 de Junho de 1978, cujo artigo 7 recomenda a utilizagdo mais
ampla possivel da negociagdo sobre condigdes de emprego entre autoridades publicas e a organizagdo dos agentes
publicos. ob. cit. pp. 153 e 154. Essa recomendacéo supera a Convengéo n. 98, a qual discriminava os servidores publicos
para efeito de aplicagcdo da negociagdo coletiva, cf. texto em Tarso Fernando Genro, Contribuicdo a Critica do Direito
Coletivo do Trabalho, Editora Sintese, Porto Alegre
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ptblico passou a ser admitida com a promulgagdo da Carta de 1988 que garante ao
servidor publico civil o direito a livre associagdo sindical. Diz o texto constitucional:

Artigo 37: "A administragdo piblica direta,

indireta ou fundacional, de qualquer dos poderes

da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos

Municipios obedecerd aos principios da

legalidade, impessoalidade, moralidade,

publicidade e, também, ao seguinte:

VI - é garantido ao servidor publico civil o direito

a livre associacdo sindical.

A negociagdo coletiva de trabalho é figura cuja aplicacdo se anuncia no regime
juridico dos servidores publicos. A lei federal no 8112, de 11/12/1990, que institui o
regime juridico dos servidores publicos civis da Unido, das autarquias e das fundagdes
publicas federais, prevé, no capitulo das disposi¢des gerais, como decorréncia do direito
a livre associacdo sindical, a negociagdo coletiva (artigo 240, d).

23. Entretanto, a possibilidade de celebragdo de convencdo ou acordo coletivos,
além da prépria negociacdo com o Poder Piblico, vém sendo objeto de discussao.

Na contestac@o dessa prerrogativa normalmente sdo evocados alguns dispositivos
constitucionais. O primeiro deles € o artigo 39 ao tratar dos servidores puiblicos civis e
enumerar, em seu pardgrafo 20, os direitos dos trabalhadores comuns (artigo 70) a ele
aplicdveis , omitiu o inciso XX VI que dispde:

"XXVI - reconhecimento das convencgoes e acordos coletivos de trabalho”.

Antonio Carlos Flores de Moraes' , no que se refere ao setor piiblico, entende
que ndo se lhe aplicam as convengdes, por serem elas celebradas entre sindicatos de
empregados e empregadores e, a partir de uma interpretacio semintica do texto
constitucional, considera acertada a omissdo no pardgrafo 20 do artigo 39 do inciso
XXVI, pois inexistia até aquela data, com relagio a servidores ptblicos, acordos ou
convencdes a serem reconhecidas.

O autor ndo admite, entretanto, que se cerceie o estabelecimento da negociagio
coletiva entre sindicato e Poder Piblico, pois este € o instrumento de que dispde o
sindicato para transmissdo das expectativas e pretensdes da classe que representa, sem o
qual serlheia negada a prépria existéncia .-

De fato, hd que se interpretar a norma a partir de determinados critérios 16gicos
e sistematicos, como nos ensina Miguel Realg:

"Toda lei tem um significado e um alcance que
ndo sdo dados pelo arbitrio imaginoso do
intérprete, mas ao contrdrio, revelados pelo exame
imparcial do texto. Apos essa perquiri¢do
filolégica, impde-se um trabalho ldogico, pois
nenhum dispositivo estd separado dos demais....E
preciso, pois interpretar as leis segundo seus
valores lingiiisticos, mas sempre situando-as no

(12) Para o autor o dispositivo constitucional em tela tem sua razao de ser pois ratifica a validade das convengdes e acordos a época existentes, afastando
qualquer possibifidade de interpretagdo no sentido de estarem aqueles entendimentos revogados com a vigéncia da Carta (cf. Antonio Carlos Flores de
Morags, "0 Servidor Publico e a Associago Sindical", Revista LTr, vol 55 n. 11: 1323-1326, Novembro de 1991).

(13) ob. cit. p.1324
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conjunto do sistema . '*
E prossegue:
" Interpretar um lei importa,
previamente, em compreendé-la na
plenitude de seus fins sociais, a fim de poder-se,
desse modo, determinar o sentido de cada um de
seus dispositivos. Somente assim ela é aplicdvel a
todos os casos que corresponde aqueles
objetivos". "

Nesse mesmo sentido é o argumento de Suzete Carvalho, estampado em artigo
brilhante sobre o tema:

"E expressa, portanto, nossa Constituicdo Federal
ao erigir associagdo sindical no setor piiblico em
liberdade, direito, garantia e principio. Ora, diz-se
que a Constituicdo ndo contém palavras iniiteis,
portanto como ndo depreender dessa incisiva
disposi¢do, no minimo, o direito ao exercicio das
prerrogativas mais obvias do sindicato,
consubstanciadas na possibilidade de negociagdo
coletiva..."* .

Para José Afonso da Silva a negociacgdo coletiva é uma das prerrogativas
especiais da associagdo sindical pela qual cabe aos sindicatos representar, perante as
autoridades administrativas e judicidrias, os interesses gerais da categoria ou os interesses
individuais dos associados e especialmente celebrar convengdes coletivas de trabalho. '’

24. O que se verifica, por outro lado é que alguns autores parecem distinguir
entre a prerrogativa de participar de processo de negociagio coletiva e a de celebragdo de
convengao ou acordo, remetendo, quanto a esta tiltima, a sua formalizacdo mediante lei.

Antonio Carlos Flores de Moraes observa no que se refere a convengdes, por
serem celebradas entre sindicatos de empregados e de empregadores, ndo sdo, de fato,
aplicdveis ao setor publico. E acrescenta que a lei pode estabelecer tratamento
diferenciado, tratando-se do Poder Publico, porque, dispondo ele de outros instrumentos,
como a prépria lei e o decreto, o acordo pode ser substituido por esses instrumentos
legais.®

O projeto de lei municipal no 01-0616/91-8, de iniciativa da Prefeita Municipal
de Sdo Paulo, também opta pelo formalizagdo através de instrumento legal quando assim
estipulado na Constitui¢do Federal, na sua Lei Organica e nos Estatuto dos Funciondrios.
E o seguinte o seu texto:

"Art. 8o Os instrumentos celebrados em Negociacdo Coletiva de Trabalho que,

(14) Miguel Reale, Ligdes Preliminares de Direito, 162 Ed. Sao Paulo, Saraiva, 1988,p. 275.

(15) ob. cit. p. 285.

(16) Suzate de Carvalho, "0 Sindicato no Setor Publico-Hermenéutica dos Dispositivos Consitutcionais Respectivos', Revista LTr, vol. 55 (3): 307-313, Margo
de 1991.

(17) ¢f. Curso de Direito Consitucional Positivo, 72 Ed. Snao Paulo, Editora Revista dos Tribunais, 1991, p. 266

(18) ob. cit. p. 1324.

(19) Na visdo de José Afonso da Silva, em comentario ao artigo 39, XI, a previsdo de acordo ou convengo coletiva de trabalho aplicavel ao trabalhador
comum, para sistema de compensagdo de horas de trabalho, no que tange aos servidores publicos, s poderia ser instituido mediante lei. ob. p. 584
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na conformidade da Constituicdo Federal, da Lei Orgdnica do Municipio e do Estatuto
dos Funciondrios Piiblicos do Municipio de Sdo Paulo, sé possam ser estabelecidos por
lei, terdo sua validade condicionada a apreciagdo e aprovacdo pela Camara Municipal.

Pardgrafo nico - O Executivo remeterd o Projeto de lei a Camara Municipal, na
conformidade do instrumento coletivo que for celebrado com as Entidades Sindicais do
Funcionalismo Municipal e no prazo nele estipulado pelas partes.” *

A hipdtese aqui nos parece outra pois indica estar a exigéncia ligada ao contetdo
da negociacio, ou seja, matéria que depende de lei, e ndo propriamente a um requisito
procedimental para dar validade ao acordo celebrado.

25. No tocante ao objeto da negociagéio coletiva no setor publico, os limites
postos ao setor privado devem ser acrescidos dos inafastdveis principios balisadores da
Administra¢do Pidblica, como a indisponibilidade do interesse piblico, a supremacia do
interesse publico sobre o interesse particular e o principio da legalidade.

26. Outro 6bice a admissido da negociagdo coletiva no setor publico diz respeito
aos limites estabelecidos pelo artigo 169, como quando se tratar de despesas com pessoal
que ndo poderdo exceder os limites estabelecidos em lei complementar . Tal impecilho
deve ser afastado pois, como lembra Suzete Carvalho, as dotagdes podem estar previstas
por proje¢do de despesas. *

27. Embora admissivel a negociacdo coletiva de trabalho no servigo publico,
como decorréncia da liberdade sindical, ¢ em virtude de previsdo legal, no processo da
negociagdo surgem entraves que nem sempre podem ser resolvidos com a pura e simples
transposicdo das solug¢des do direito do trabalho.

Instaurado o processo de negociagdo coletiva - com a possivel criagdo de um
sistema permanente de negociagdo (Mesa de Negociacdo) -, ao requerimento deduzido
por qualquer das partes devera corresponder uma resposta da parte contréria. Isso da
forma e nos prazos estabelecidos em protocolo que discipline o procedimento da
negociacdo naquela esfera do servigo publico.

O resultado da negociagido serd formalizado através de um acordo coletivo,
instrumento escrito, de natureza juridica contratual que cria imediatamente obrigagdes
para as partes. Nao obstante, detendo a Administraciio interesse piiblico indisponivel,
deverd sacramentar o acordo através de ato normativo, decreto ou lei, conforme dispuser
o diploma que vier a regulamentar o instituto.

Isso por uma razdo légica, por que nido pode a Administragdo, em matéria de
servidores piiblicos, ser mais permissiva no plano coletivo que no plano individual. Isto
é, ndo pode, de um lado, estar obrigada a cumprir com rigor todas as formalidades do
estatuto dos servidores pidblicos civis e, por outro, agir com informalidade e mesmo
liberalidade ao tratar com determinada categoria de servidores, representados pelo
sindicato em negociagio.

CARLOS MOREIRA DE LUCA, aprofunda o tema da relagido entre o acordo
coletivo e a norma regulamentar com as seguintes consideracdes:

"(...) a celebrag¢do do acordo ndo exaure o iter da disciplina do emprego piiblico,
pois que é determinada ainda a emanagdo de ato do poder puiblico para a vigéncia do
que tenha sido estabelecido através do acordo.

(20)Publicado no Didrio Oficial do Municipio de S&o Paulo, 36 (213), sabado, 9 de Novembro de 1991. p. 116
(21) ob. cit. p.310-313.
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Essa dualidade de atuag¢ées (acordo celebrado pelas delegagées que
participaram das negociagdes de um lado, e atos unilaterais do poder piiblico do outro)
faz com que se torne necessdrio definir a natureza e as funcées de cada um desses atos."

"A construcdo mais elaborada que se fez para explicar a relagéo entre acordo e
norma tem por autor Orsi Battaglini, que se valeu de categorias conceituais préprias do
direito internacional. O pressuposto de tal construgdo estd na identificacdo de um
ordenamento intersindical distinto do estatal: assim o acordo se qualificaria, no
ordenamento intersindical, como um verdadeiro contrato, produzindo para as partes
uma obrigagdo, enquanto no ordenamento estatal ele seria um mero pressuposto
procedimental. De outro lado, o ato normativo, que no ordenamento do Estado
apareceria como fonte unilateral, no intersindical figuraria como cumprimento de uma
obrigagdo (a de introduzir modificagdes na disciplina da relagio de emprego).

A consequéncia extraida pelo autor de tal colocagéo é a de que, de um lado, o
Governo pode ndo autorizar a subscri¢do deo acordo por qualquer motivo de mérito;
mas ndo pode introduzir-lhe modificagdes, sendo através de fontes legislativas
primdrias."

E sintetiza o articulista:

"A conclusdo a que chegam os autores é que a diferenca entre a contrata¢do
coletiva no setor privado e no publico é apenas de forma juridica, ndo se justificando
que assim se mantenha; embora ndo ignorem as dificuldades (de ordem constitucional e
de ordem prdtica) para que se chegue a uma verdadeira contratacdo no setor publico.” *

28. No direito do trabalho, quando a negociagdo coletiva ndo tem éxito instaura
se o dissidio coletivo, regido pelos artigos 856 a 875 da CLT, o qual se soluciona com
prolacdo de uma "sentenca normativa” pelo Tribunal competente.

Esse € o desdobramento normal da disciplina da negociag@o coletiva, aplicdvel
em caso de insucesso dos mecanismos de conciliagdo. Ndo obstante, a sua aplicagdo no
ambito do servigo publico é controvertida, em fungdo do problema do foro competente
para o julgamento das questdes relativas a servidores publicos.

O artigo 114 da Constitui¢do Federal dispde:

"Artigo 114 - Compete a Justica do Trabalho
conciliar e julgar os dissidios individuais
e

coletivos entre trabalhadores e empregadores,
abrangidos os entes de direito piblico externo e
da administracdo publica direta e indireta dos
Municipios, do Distrito Federal, dos Estados e da
Unido, e, na forma da lei, outras controvérsias
decorrentes da relagdo de trabalho, bem como os
litigios qwe tenham origem no cumprimento de
suas proprias sentengas, inclusive coletivas.
Pardgrafo 1° - Frustrada a negociacdo coletiva, a s
partes poderdo eleger drbitros.

(22) Carlos Moreira de Luca, "Negociagéo Coletiva no Servigo Publico e Disciplina da Greve em Servigos Essenciais na Itafia", LTr 55-11:1299
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Pardgrafo 2° - Recusando-se qualquer das partes
a negociag¢do ou a arbitragem, é facultado aos
facultado aos respectivos sindicatos ajuizar
dissidio coletivo, podendo a Justica do Trabalho
estabelecer normas e condi¢oes, respeitadas as
disposicoes convencionais ¢ legais minimas de
protecdo ao trabalho.”

Segundo a leitura estrita do texto constitucional, realizada por Suzete Carvatho, o
foro competente para julgamento das questdes "de trabalho”, envolvendo trabalhadores e
empregadores no servigo publico € a Justi¢a do Trabalho.

Nio obstante, a tradicdo juridica brasileira € no sentido de conceder tratamento
diferenciado aos servidores publicos estatutarios, regidos por estatuto préprio, € a justica
competente para julgar questdes relativas ao funcionalismo € a justiga comum.

Embora o artigo 114 e seus pardgrafos sejam meridianamente claros sobre a
atribui¢do de competéncia a justica trabalhista para julgamento "dos dissidios entre
trabalhadores (note-se, o texto ndo fala em empregados, mas trabalhadores, lato sensu) e
empregadores”, "abrangidos os entes da Administragdo piiblica direta e indireta dos
Municipios, do Distrito Federal e da Unido", administrativistas de prestigio relutam em
entender assim, persistindo na tese de que a justiga trabalhista permanece competente
apenas para as questdes de "empregados” contratados pela Administragdo, de acordo com
o regime da CLT. Os demais servidores, ditos estatutdrios, permanecem, para conflitos
que envolvam relagdes de trabalho, sob a jurisdi¢do da justiga comum. *

Como essa € a tradicdo legal, em todas as esferas da federacio, fez-se letra morta
do dispositivo, continuando a ser julgados os dissidios sobre relagdo de trabalho como o
eram antes da Constitui¢do de 1988. Havendo relacdo de emprego, perante a Justiga do
Trabalho; tratando-se de estatutarios, perante a justica comum.

Com isso temos irresolvido aspecto importante da negociagdo coletiva. Como ja
dissemos, a frustra¢do do processo de negociagdo enseja a instauragdo do dissidio
coletivo, perante a Justica do Trabalho, que termina com a prolagdo de sentenca
normativa.

Esta difere das decisdes comuns, em razdo da sua reconhecida eficicia erga
omnes, em contraposicdo as primeiras, as quais, como regra geral (excepcionada pelas
inovagdes do mandado de seguranga coletivo, da agdo civil piblica) geram efeitos inter
partes. No entender de Orlando Gomes e Elson Gottschalk, "a controvérsia coletiva de
interesses ndo pode ser resolvida sendo com critérios de oportunidade econdmica e,
genericamente, de equidade. Deferida ao juiz, como observa Passarelli, da lugar a uma
atividade formalmente jurisdicional, e materialmente legislativa".”

A se firmar o entendimento de que compete a justica comum julgar as questdes
relativas a servidores estatutdrios, restard o problema dos dissidios coletivos, vez que s6 a
Justi¢a Trabalhista tem atribuic@o para a prolacdo da sentenga normativa, nos termos em
que acima descrita.

0O mesmo foro competente para a instauragao do dissidio coletivo o serd para as

(23)ob. cit p. 311/312.
(24) José Afonso da Silva ob. cit p. 940. e Hely Lopes Meirelles ob. cit. p. 388
(25) ob. cit. p. 749.
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agOes de cumprimento, nos termos do caput do artigo 114.

Convém notar que, embora ndo regulamentado, esse ponto nio tem sido
obstdculo, na pritica, para a realizagdo da negociagdo coletiva. Os acordos de que temos
noticia trazem cldusula de elei¢do de foro, recaindo sobre a justica especializada.
Controvérsias coletivas levadas aos Tribunais nfo o foram ainda em nimero suficiente
para que se firmasse jurisprudéncia nesse sentido.

A guisa de conclusio se pode extrair que esse € um dos pontos controvertidos da
matéria, que, sem se constituir em obstdculo para a realizagdo da negociagdo coletiva no
dmbito do servigo piblico, ha de ser solucionado através da aplica¢io de analogia com as
normas do direito do trabalho, dos principios gerais de direito e da interpretac¢do
sistemdtica da Constituigdo, de modo a assegurar a plenitude das garantias da liberdade
sindical e da protecdo ao trabalho ali previstas.

VI. CONCLUSOES

29. As metas de racionalizac@o e otimizacdo do servi¢o piiblico na 4rea da satide,
através do aumento da produtividade e da qualidade do servigo, serdo alcancadas com a
implantagdo, plena e eficaz, da politica de recursos humanos prevista no artigo 39 da
Constituicdo Federal, na Lei Organica da Satide e demais textos que disciplinam o
regime juridico dos servidores publicos, nas diversas esferas federativas.

Essa politica de recursos humanos envolve, em primeiro plano, aspectos
tradicionalmente desenvolvidos no setor privado, diretamente relacionados com o
trabalhador, quais sejam, saldrios, condi¢des de trabalho, planos de carreira, beneficios
etc. No setor piiblico, no entanto, a prevaléncia do interesse publico altera a substancia
do relacionamento entre trabalhador (servidor piblico) e empregador (o ente estatal), de
tal maneira que essa relagdo deve ser orientada para obter o melhor servigo para o
usudrio final, a coletividade.

A atuag¢do estatal hébil a melhorar os indices de produtividade e qualidade do
servigo publico de satde resultard da adogdo de um conjunto de medidas, entre as quais
se incluem os estatutos dos servidores publicos, planos de carreira, um sistema de
produgdo e coleta de indices de desempenho, bem como a plena garantia da liberdade
sindical e a realizag@o da negociagio coletiva.

Cabe ressaltar, finalmente, que todas essas medidas necessitam de um
instrumento e via legalmente previstos. Entretanto, a reciproca ndo é verdadeira, nao
bastando a formalizacdo para que elas ganhem eficdcia. Uma vez formalizados os
instrumentos, a auséncia de determinagdo politica de aplicagdo rigorosa das metas
propostas ao servigo piiblico colocard a perder todo o empenho legislativo investido.

Relembre-se o comentario de BANDEIRA DE MELLO, de que as grandes
burlas e fraudes as restrigdes impostas aos servidores ptiblicos provém, tradicionalmente,
no sistema brasileiro, de dentro do préprio sistema, sendo reguladas por outras leis que
vém agasalhar a distor¢do da politica formulada para o servigo publico.

30. A negociag@o coletiva é um entre varios instrumentos capazes de por fim a
alienagdo dos servidores em relagdo ao préprio servigo, envolvendo-os na
responsabilidade pela organizagdo do servico e seus resultados.

Nio €, ressaltamos, panacéia que va encerrar as mazelas do servigo publico
acumuladas numa tradi¢do de muitos anos. Ainda assim, como instrumento de larga
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utilizacdo nas relagdes trabalhistas privadas, traz uma histéria de indiscutiveis resultados.
Dentro da estratégia da Administragdo para a melhoria da qualidade e o aumento da
produtividade no servigo publico, com certeza serd um instrumento de importante
utilizagdo, especialmente em razdo de seu cariter de conciliagdo e de colaboracdo dos
servidores, ndo apenas com o empregador, mas com o servigo publico e seus efeitos para
a comunidade.

31. Sob o ponto de vista estritamente legal e constitucional, a conclusdo a que
chegamos com o presente estudo é que a negociagio coletiva de trabalho foi admitida no
ambito do servigo publico, como decorréncia l6gica e indissocidvel da liberdade de
organizagdo sindical, prevista no inciso VI do artigo 37 da Constitui¢do Federal. As
limita¢des do artigo 169 e a omissdo do pardgrafo 20 do artigo 39 ndo podem ser
interpretadas no sentido de limitar o direito dos servidores publicos civis de realizar
negociagdo coletiva de trabalho, porque isso contraria a estruturagdo sistemdtica do texto
constitucional.

32. A negociagdo coletiva no ambito do servigo publico, ainda que necessite de
certas defini¢des e procedimentos que esclaregam a sua forma de aplicagéo, € auto -
aplicdvel, nao dependendo de lei que a regulamente para ser plenamente eficaz. A falta
de regulamento, as lacunas quanto ao procedimento, alcance, limites e outros aspectos
pertinentes ao tema da negociagdo coletiva serdo resolvidos pela aplicagdo de analogia
com a negociagdo coletiva de direito do trabalho e dos principios gerais de direito, de
modo a fazer prevalecer a indisponibilidade do interesse publico, as garantias ao trabalho
e a liberdade sindical.

33. Conquanto seja instituto origindrio do direito do trabalho, largamente
experimentado nas relagdes do direito privado, a negociagéio coletiva deve vencer as
resisténcias dos teédricos de direito piblico e do trabalho, dos administradores e dos
Tribunais, de modo a que venha a se configurar numa disciplina das relagdes de trabalho
na esfera publica, somatério dos ensinamentos do direito do trabalho e do direito
administrativo, capaz de conciliar os principios acima enumerados.
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NEGOCIACAO COLETIVA DO TRABALHO NO SETOR
PUBLICO: UM RESULTADO EM CAMPINAS

~ David Braga Jr.*
INTRODUCAO

As relagdes no trabalho no setor piblico sdo regidas por um Estatuto e
complementarmente por instrumentos normativos, que sao os Decretos, Portarias,
Normas e Leis.

Para os funciondrios que ndo estdo regidos pelo Estatuto existe um contrato que
obedece a Consolidagdo das Leis do Trabalho (C.L.T.), complementada pelas normas
emanadas dos instrumentos ja citados.

No entanto, na pratica, os conflitos decorrentes das atividades cotidianas ndo
conseguem ser resolvidos por esses instrumentos juridico-burocraticos, colocando com
muita frequéncia a Administragéio e os servidores em posi¢do de confronto. A
impossibilidade de resolver essas situagbes acaba por provocar desmotivagdo para os
servidores ¢ desgaste para a Administracdo. Qualquer que seja o resultado desses
enfrentamentos sempre acaba por causar prejuizo para os usudrios que, além de clientes
desses servigos, sdo, como cidaddos, os financiadores dos sistemas de servigos piiblicos.

Paralelamente, em decorréncia da impropriedade dos instrumentos normativos
(estatutos e contratos), para dar solugdo aos conflitos surge uma verdadeira
"industria"que, pautada nesses mesmos atos, leva para os tribunais a suposta discusséo e
equacionamento dos desentendimentos decorrentes do processo de trabalho.
Procuradores dos 6rgéos piblicos e advogados trabalhistas, vinculados ou nio aos
Sindicatos, desencadeiam verdadeiras avalanches de reclamacdes trabalhistas que
atulham as Delegacias e os Tribunais do Trabalho.

Longe de resolver os conflitos gerados no processo de trabalho, as reclamagdes
trabalhistas criam uma falsa expectativa de solugdes que jamais ocorrem no tempo de
evitar maiores prejuizos aos usudrios dos servigos ptiblicos.

Buscando redirecionar e encontrar formas alternativas de solu¢do para esta
inevitavel fonte de conflitos cotidianos, e sem ferir os principios da liberdade
contratual: de protecdo ao trabalho, da ordem piblica, da moral, da liberdade

* Professor da FCM/PUC-Campinas, ex-Diretor do Departamento de Saude da Secretaria Municipal de Salde de Campinas e ex-Presidente do Hospital
Municipal "Dr. Mario Gatti'- Campinas.
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sindical, da indisponibilidade do interesse piblico e da supremacia do interesse
publico sobre o interesse particular, realizamos na Prefeitura de Campinas uma mesa
de negociagdo dentro de um Processo Permanente de Negociacio Coletiva de Trabalho,
que permitiu encontrar solugdes rapidas para uma situagio de conflito envolvendo os
servidores da Secretaria Municipal de Sadde e do Hospital Municipal Dr. Mério Gatti
com a Administra¢do, durante o segundo semestre de 1992.

Este trabalho foi redigido com o objetivo de, ao ser divulgado, propiciar aos
gestores de sistemas ou de servigos publicos a visualizagdo de alternativas para a dificil
arte de administrar no setor piblico com eficdcia, eficiéncia, efetividade e equidade. Nio
tem a pretensdo de ser um trabalho estritamente cientifico, mas devera indicar caminhos
e facilitar o acesso a informagdes de ordem teérica, td0 necessdrias para manter os frageis
equilibrios técnico-politicos que permeiam a organizagdo dos nossos servigos piblicos.

2. PERFIL DO MUNICIPIO DE CAMPINAS

O municipio de Campinas estd situado a 100 km da cidade de Sdo Paulo, tem
uma populac@o de 850 mil habitantes e € polo de influéncia para uma populagio de
aproximadamente 1,5 milhdo de pessoas, na regido mais industrializada do interior do
Estado de Sdo Paulo.

A Prefeitura de Campinas tem aproximadamente 11.000 servidores, sendo que
3.000 deles estdo lotados na Secretaria Municipal deSatide (SMS).

A SMS conta com um érgdo central; 46 unidades prestadoras de servigo
ambulatorial, sendo 40 Centros de Sadde e 6 unidades especializadas; um Hospital e
Pronto-Socorro com 120 leitos; um Laboratério de Patologia Clinica; um Centro de
Vigilancias; um Servigo de Controle de Zoonoses; um Almoxarifado e uma frota de
ambulancias.

Dentre os grandes municipios do Brasil, ¢ um polo importante de incorporacio e
divulgacio de tecnologia - particularmente na drea de Sadde Piblica, o municipio tem se
destacado pelos investimentos e pelo grau de organizagdo que tem empreendido ao longo
dos dltimos 12 anos. E fonte de referéncia nacional nesta drea para implementacdo do
Sistema Unico de Sadde (SUS).

3. UM POUCO DA HISTORIA DO PROCESSO DE NEGOCIACAO COLETIVA
DE TRABALHO NO MUNICIPIO

A peniltima gestdo municipal, iniciada em janeiro de 1989, eleita pelo Partido
dos Trabalhadores (PT), teve como Prefeito um sindicalista e fundador do PT e da
Central Unica dos Trabalhadores (CUT).

Nos dois primeiros anos da gestdo, dentro do programa do PT, foram feitas
algumas tentativas de instalar um processo de negociagdo coletiva e permanente do
trabalho, que foi normatizada pelo Decreto n. 10.213, de 22 de agosto de 1990. Por esse
Decreto foi criada a Comissdo Permanente de Negocia¢do (CPN), bem como foram
estabelecidas as regras e procedimentos suficientes para garantir o cardter legal € a
formalizagao da matéria produzida no processo de negociagio.

No entanto, a ruptura politica ocorrida entre 0 Governo Municipal e o Partido
provocou sérios danos ao processo de negociagio e, apesar da manuten¢do da CPN,
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pouco se conseguiu realizar em termos de resultados. O préprio processo de negociagio
nao avangou.

Em consequéncia, as relagdes de trabalho de um modo geral caminharam para
um acirramento dos conflitos naturais do funcionalismo com a Administracio, incluindo-
se af alguns perfodos de greve prolongados, especialmente no ano de 1992.

As relagbes da Administragdo e do Governo com o Sindicato dos Servidores
Municipais também pioraram muito e o confronto passa a ser a légica do relacionamento.

Dentro desse cendrio, questdes importantes deixaram de ser discutidas. Na drea
da saidde, onde a principal caracteristica é a presta¢do direta de servi¢o ao usudrio, a
situagdo tornou-se critica.

Especialmente na drea da satide, que congrega cerca de 3.000 funcionarios em 50
unidades distribuidas pela cidade, havia uma reivindicag¢do antiga mas consensual entre
os servidores de que a jornada de trabalho mais racional, e de melhor resultado para os
usudrios e funciondrios, era a de seis horas continuas e niio a de oito horas em dois turnos
de quatro. Havia também uma certa predisposi¢do e rea¢do por parte das Secretarias
relacionadas a administragdo de pessoal em relagdo a Secretaria Municipal de Satide e as
suas jornadas de trabalho muito diversas daquelas mais tradicionais para uma Prefeitura.
Deve-se chamar a aten¢do ainda para a novidade que representa para as prefeituras a
implantagdo de grandes redes de servigo de satide e a incorporagdo de antigas estruturas e
funciondrios das redes publicas estadual e federal.

A cultura burocratico-administrativa da Prefeitura estd em fase de adaptagdo com
as demandas geradas pela SMS em decorréncia dos avangos na implantagdo do SUS, o
que provoca dificuldades de compreensdo e atritos inevitdveis dentro da maquina
administrativa.

Na aus€ncia de um canal de negociagdo efetiva, cerca de 300 funciondrios da
rede municipal de saide organizaram-se num movimento e passaram a cumprir jornada
de 30 horas semanais em turnos continuos de 6 horas didrias, a partir de outubro de 1992.

Esse fato desencadeou a necessidade de encontrar-se rapidamente uma solugo
para o problema instalado, ndo sé pela desorganizagdo que provocou na institui¢do como
pelas consequéncias trabalhistas a que ficaram expostos esses funciondrios.

S6 havia dois caminhos para enfrentar a situacdo: o tradicional juridico-
burocratico ou iniciar um processo de negociagdo que equacionasse por consenso o
problema, sem provocar danos aos usudrios do Servico Piblico de Saide.

Na opgdo pela negociagdo dentro das regras do processo formal instaurou-se um
Grupo de Trabalho (Mesa de Negociagao), onde debateu-se ndo sé a questio principal do
problema mas, e o que talvez tenha sido o resuitado mais importante: - inaugurou-se uma
nova forma de relacio dentro das instincias do Poder Juridico-Administrativo e de
Governo com o Sindicato e os Servidores Municipais. Os ganhos com o processo foram
simplesmente fantdsticos. Apés uma convivéncia conflituosa, desgastante e
desorganizada de quatro anos, todos os envolvidos perceberam na pratica a existéncia de
uma metodologia eficiente, capaz de demover preconceitos, ndo prejudicar usudrios e
obter resultados legitimos para as partes envolvidas.

O Conselho Municipal de Saide (CMS), 6rgido legalmente constituido para
representar os usudrios e deliberar sobre a organizacdo e funcionamento do SUS no
municipio, acompanhou o desenrolar das negocia¢des, no entanto, ndo houve tempo para
um aprofundamento dessa participagdo no processo, 0 que certamente teria ndo sé
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enriquecido os debates, bem como poderia ter acrescentado ao produto da matéria
negociada a indispensdvel validagdo dos usudrios, legitimando, através do controle social
direto, o avango que representa a busca do consenso entre as partes envolvidas para a
solugdo dos conflitos decorrentes do processo de trabalho no setor piblico.

4. 0 PROCESSO DE NEGOCIACAO

A negociagdo foi formalmente instalada pela Portaria do Prefeito de n. 27.799,
em 20 de outubro de 1992. Por essa Portaria foi criado um Grupo de Trabalho (Mesa de
Negociagdo) com o objetivo de apresentar a Comissdo Permanente de Negociacdo
(CPN), conforme o Decreto n. 10.213, de 22 de agosto de 1990, um relatério sintese da
matéria negociada, com justificativas e compromissos estabelecidos, bem como um ante-
projeto do instrumento normativo desejado para equacionar o conflito.

A composi¢io deste "grupo” obedeceu a seguinte determinagio: 3 representantes
da Prefeitura, sendo 1 da Secretaria de Administra¢do, | da Secretaria dos Negécios
Juridicos e | da Secretaria de Saide; 2 representantes da Comissiio dos Servidores,
cleitos em Assembléia; 2 representantes do Sindicato dos Servidores Publicos
Municipais.

Na pritica os representantes nomeados mantiveram estreita relagdo com suas
bases de representagdo e toda matéria negociada foi passo a passo sendo debatida
concomitantemente na "Mesa de Negociagdo" e em paralelo no movimento dos
servidores, no Sindicato dos funciondrios, na Prefeitura, no Conselho de Governo e no
Colegiado de Coordenadores da Secretaria Municipal de Satide.

E importante destacar que a riqueza do processo de negociacdo fez com que
alguns dos membros da prépria CPN passassem a frequentar a Mesa de Negociagio,
tendo sido muito importante a participacdo do Secretdrio da Administracio e do
Secretdrio da Sadde, que abreviaram, com suas presengas, o processo de tomada de
decisdo, uma vez que detinham legalmente poderes para isso em nome do governo.

A coordenagdo da Mesa foi decidida pelo préprio grupo, cabendo ao Diretor de
Saude essa tarefa. A secretaria e arquivamento das atas couberam ao Sindicato dos
Servidores Publicos Municipais, conjuntamente com a Secretaria da Administragdo. A
reda¢@o do ante-projeto a ser enviado a CPN, e posteriormente ao Prefeito, ficou por
conta do representante da Secretaria dos Negécios Juridicos.

O relatério final do grupo, que tem o cardter de um acordo coletivo sobre uma
questdo especifica, estabelecendo justificativas, compromissos, a proposta de
regulamentacdo da jornada, foi redigido coletivamente pelo grupo, levando a chancela
final do Secretdrio da Administracdo, do Secretdrio da Sadde, do Presidente do Hospital
Municipal, do Presidente do Sindicato dos Servidores, dos assessores juridicos do
Sindicato e da Prefeitura e dos participantes nomeados pela Portaria que o criou.

O relatério, acompanhado pelo ante-projeto de lei de flexibilizacdo da jornada
de trabalho dos servidores da Prefeitura Municipal de Campinas, foi aprovado pela CPN
e apresentado ao Prefeito que, concordando com seus termos, remeteu-o a Camara de
-Vereadores.

Nessa fase foi importante o papel do movimento dos servidores, cujos membros
procuraram individualmente os vereadores e suas assessorias, bem como as comissdes
formais da Camara, num trabalho de esclarecimentos e demonstragdo da preocupagdo e
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respeito pelos 6rgdos decisérios do poder publico.

Diante desse quadro a Camara analisou e aprovou a Lei Municipal n. 7363, que
flexibilizou a duragdo da jornada de trabalho dos servidores municipais, regularizou as
jornadas realizadas em sistema de plantdo, atribuiu e assegurou a participacio da CPN na
solugdo dos conflitos individuais e coletivos decorrentes da aplicacdo desta lei, bem
como na sua alteragao ou regulamentagdo. O Prefeito Municipal sancionou esta Lei em
07 de dezembro de 1992.

O relatério do grupo e o texto da Lei estdo anexados e devem ser vistos para que
se compreenda melhor como se deu o processo de negociagio.

5. CONCLUSOES

Um conflito com duragéio de anos, causando desmotivagdo e angiistia para os
servidores,

Uma necessidade administrativa de ampliar o hordrio de atendimento dos
Centros de Sadde, impedida de ocorrer pelos custos que representava, caso fossem
mantidas jornadas de oito horas em turno de quatro com intervalo de duas horas.

Uma burocracia incapaz de encontrar uma solugfo para o problema.

Usudrios deixando de ser beneficiados com a expansio do hordrio de
atendimento dos Centros de Satde.

Estas quatro constata¢des, acrescidas dos termos do acordo coletivamente
firmado, sdo suficientes para nos convencer de que o processo de negociagio de cardter
permanente, formalmente implantado, regido, coordenado e arbitrado pelas préprias
partes envolvidas, respeitador dos principios constitucionais e sob a égide do controle
social, € um importante instrumento ndo s6 de mediagdo de conflitos decorrentes das
relagdes no trabalho, mas fundamental para a consolidagido de politicas publicas
efetivamente comprometidas com os interesses da populagio.
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ANEXO I - "Relatorio do Grupo de Trabalho constituido pela Portaria 27.799/93 para
subsidiar a Comissdo Permanente de Negociacdo - CPN

1. Objetivo

Propor medidas regulamentadoras da jornada de trabalho na drea da saiide e das
relagcOes de trabalho no Setor Pablico Municipal de Campinas.

2. Introdugdo

O grupo de trabalho designado pela Portaria 27.799/92 realizou estudos e
reunides envolvendo a representacio dos trabathadores da drea da saude, a dire¢do do
Sindicato dos Trabalhadores do Servigo Piblico Municipal de Campinas e sua assessoria
juridica, o Secretdrio de Administragiio, o Secretdrio Municipal de Satde, Procuradores
representantes da Secretaria dos Negoécios Juridicos, o Presidente do Hospital Mario
Gatti e outros técnicos das dreas envolvidas, com o objetivo de propor & CPN protocolo
de alteragdo da jornada de trabalho dos funciondrios envolvidos com a prestacdo da
assisténcia e preservagao da saide da populagdo de Campinas, lotados na Secretaria
Municipal de Sadde e nas autarquias municipais a ela relacionadas.

As atas das reunides, bem como as deliberagcdes tomadas pelo grupo, encontram-
se arquivadas na Secretaria Municipal de Administragdo e na secretaria do Sindicato dos
Trabalhadores do Servigo Publico Municipal de Campinas.

Adotou-se para essas discussdes as regras contidas no Decreto Municipal n.
10.213/90.

Como principios bédsicos que nortearam os trabalhos ficou estabelecido que:

- nenhuma alteragdo poderia ser proposta caso ndo pudesse ser demonstrado que
ndo haveria prejuizo aos usudrios do Sistema de Satde;

- todo novo direito a ser estabelecido necessariamente implicaria, na contra-
partida, indicar uma nova obrigagiio a ser contratada.

Diante destes principios basicos ficou estabelecido um termo que contém as
justificativas que nortearam o pleito de redugio de jornada dos trabalhadores da area da
saude, com destaque para o item que descreve o conjunto de obrigagdes pactuadas entre
os representantes legais dos funciondrios e a Secretaria Municipal de Satdde, cujo teor
estd exposto a seguir.

3. Exposicao de Motivos para justificar a flexibilidade de jornada
3.1. Consideragoes Gerais

A crescente demanda atendida pelo Sistema Publico de Satdde e o grau de
complexidade das atividades profissionais da drea evoluem concomitantemente com a
implantagdo do Sistema Unico de Saiide

Os profissionais de satde, cientes de seu compromisso com o bem pblico e com
a populacdo, procuram, através da reivindicagdo de flexibilidade das jornadas contratuais
de trabalho, criar condigdes exatamente para acompanhar esse processo de ampliagdo do
atendimento, de atuagio em diferentes niveis de resolutividade e complexidade, enfim ,
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de caminhar para a consolidagao do SUS em seu modelo de assisténcia integral a saide,
garantindo ainda aos trabalhadores, que sdo os artifices dessa construgio, as condi¢des
necessdrias para o pleno e bem qualificado desenvolvimento de suas atividades,
aumentando sua satisfagiio e diminuindo a rotatividade de méo de obra que se capacita no
servi¢o publico.

A drea do atendimento a sadiude ¢ a doenga apresenta inobjetdveis
peculiaridades, que vdo desde a convivéncia cotidiana com a dor e o sofrimento, até as
amplas responsabilidades na manutengao e preservagdo da vida.

A particularidade mais evidente se dd a partir da constante ameaga a satide que
qualquer cidaddo estd exposto, com a consequente necessidade dos servigos e seus
profissionais estarem adequadamente estimulados e dimensionados para esta atuac@o.

A possibilidade de flexibilizagdo de jornada de trabalho para a drea da satide vem
por se constituir na adequagio funcional para melhoria dos servigos, a exemplo do que ja
se vem fazendo no setor privado.

3.2. Desgaste Ocupacional no Processo de Assisténcia

Diferentemente de outras dreas, os trabalhadores que lidam com a assisténcia a
populag@o na drea da saide estdo expostos a vérios fatores que levam a consideravel
desgaste ocupacional do préprio desenvolvimento de suas atividades.

Hé uma relagio direta entre o processo de trabalho e o consumidor. Isto é, o
produto do trabalho do profissional de saide é consumido instantaneamente, no ato da
relacdo entre o profissional e seu "cliente".

O fato de se lidar diretamente com a angistia, a dor e o sofrimento da populaco,
atribui ao profissional a responsabilidade de estar "inteiro" para o exercicio de suas
fungdes. Ndo hd como negar que, apesar de néo se furtar a essa responsabilidade, o
excesso de carga de trabalho e exposigdo do trabalhador as mazelas da vida faz com que
seguidamente haja um processo de degradac¢do de seu préprio bem estar e satide,
contribuindo decididamente para a concretiza¢do desse tipo de desgaste ocupacional com
inevitdveis consequéncias no desempenho das fungdes.

Neste contexto, a luta pela "flexibilizagdo da jornada" € a luta pelo direito de se
ter uma jornada de trabalho que seja condizente & preservagdo do préprio bem estar e
aprimoramento da qualidade das a¢des desenvolvidas individualmente ou em equipe.
Direito esse que advenha da livre opgdo e concilie expectativa de vida de cada pessoa ao
seu melhor desempenho profissional.

3.3. Necessidade de Capacitagdo Profissional Permanente

O setor satide é onde mais se fazem sentir as inovagdes tecnolégicas da
sociedade moderna.

Seja na drea de produgdo de farmacos, na de recursos diagndsticos, na de
reabilitagdo, como também na de técnicas de recuperagdo da doenga, ha necessidade de
permanentemente se recorrer a informacdes € se submeter a constantes processos de
reciclagens, capacitagiio e formagao profissional propriamente dita.

A capacitagdo profissional pode e deve se dar dentro e fora da Institui¢fo,
dependendo do interesse e da necessidade desta e do trabalhador.
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E dever ¢ deve ser prioridade da Instituigio, em nome da melhoria da qualidade
de atendimento 2 populagdo, procurar manter esquemas que possam garantir esse
processo de capacitagio profissional, levando em conta também a necessidade de se ter
mecanismos que estimulem o trabalthador a ter evolugdo dentro de sua carreira.

A possibilidade de se ter jornadas de trabalho menores, tanto no que diz respeito
ao desgaste fisico derivado da atividade laboral, quanto a compatibilizagdo de horarios,
abre as portas para que se tenha dentro dos servigos publicos profissionais que
acompanhem a evolugdo das inovagdes técnicas e tecnoldgicas, além de criar
mecanismos de estimulos para a diminuigdo da atual rotatividade no servigo publico,
levando assim a permanéncia de bons profissionais, o que certamente serd revertido em
beneficio do servico e da populag@o.

3.4. Organizagdo dos Servigos

Considerando as diretrizes da Secretaria Municipal de Satde a luz do Sistema
Unico de Satde (SUS), e ainda os pardmetros utilizados nos anos anteriores para o
planejamento e avaliagdo das atividades dos servigos de satide, entende-se que a proposta
da opcdo de jornada deve ter como pardmetro fundamental a manutengdo e melhoria da
quantidade e da qualidade dos servigos prestados.

Desta forma, caberd 2 Administragdo Pdblica Municipal a defini¢do de condigdes
para a implantagdo da opg¢do de jornadas de trabalho para o funcionalismo do SUS-
Campinas, a partir do interesse do funciondrio e da necessidade institucional que, por
extensdo, € a dos seus usuarios.

Entende-se que deverd estar garantida a execucdo das atividades laborais de
forma que a composi¢ido de jornadas permita melhorar o desempenho geral do
funcionalismo, devendo salientar que a proposta em si ndo deverd aumentar de forma
significativa as necessidades, hoje ja existentes, de recursos humanos.

A possibilidade de se montar dois turnos de seis horas didrias nos servigos de
saiude implica:

- na otimizacio e na ampliagdo do hordrio de atendimento em quatro horas
didrias, considerando que nilo haja interrupgdo de duas horas de trabalho para o almoco ¢
que o servico passe a fechar as dezenove e ndo as dezessete como € hoje;

- num maior comprometimento do funciondrio para dar conta da assisténcia
ininterrupta;

- num melhor aproveitamento de outros profissionais, principalmente o médico,
na medida em que se amplia a possibilidade de horério de trabalho para este profissional;

- na otimizagdo dos espagos fisicos e dos equipamentos;

- a curto prazo, num aumento de produgdo. na medida em que a populagdo passa
a usufruir mais dos servigos pela ampliagdo do periodo de funcionamento ¢ pela
possibilidade de funciondrios mais presentes, pois ndo hd mais necessidade de saidas
para banco, consultas eletivas médicas, reunides em escola de filhos, etc.;

- na eliminagdo gradativa do nimero de horas extras considerando que a
reestruturacdo dos servigos em turno de seis horas, propicia ao Coordenador da unidade
de sadde instrumento de anilise que permite equacionar e estabelecer as necessidades
reais da cobertura da assisténcia.

Nos ambitos gerenciais local, regional e central fica assegurada, em qualquer das
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unidades ou servigos, a prestagdo da assisténcia no minimo o equivalente a quarenta
horas semanais na jornada comum dos expedientes das reparti¢des piblicas municipais.

Os funciondrios no 4mbito gerencial devem constituir-se para efeito de opgédo de
jornada em dois grupos:

- 0s que ndo podem optar pela jornada semanal menor que as quarenta horas, ou
seja, os Diretores, Chefes, Coordenadores, Supervisores e integrantes das equipes
técnicas que realizam trabalhos de assessoria permanente a atividades e projetos.

- 08 que podem optar por outras jornadas semanais e que estio incumbidos das
atividades técnico-operacionais e de apoio 2 assisténcia direta.

3.5. Compromissos assumidos frente a flexibilidade da jornada

Os funciondrios de dmbito de prestagdo de servigcos poderdo compor jornadas
alternativas assegurando:

1. o funcionamento ininterrupto dos hospitais nas atividades de pronto socorro e
internacio;

2. a recepg¢@o aos usudrios nos demais servigos, bem como a dispensacido de
medicamentos;

3. a manutengdo da assisténcia aos programas de atendimento dos Centros de
Saude, Policlinicas e demais Ambulatérios, incluidas as atividades de assisténcia social e
laboratorial;

4. manutengdo do agendamento de consultas de rotina, com dia e hora marcados,
para as grandes especialidades (pediatria, gineco-obstetricia, clinica médica e cirurgia),
para as atividades de sadde mental (incluida a assisténcia a desospitalizagdo) e da satide
bucal, bem como das demais especialidades;

5. manutengdo das agdes de vigilancia epidemiolégica, sanitdria e ambiental,
com destaque para as atividades de vacinagdo, de controle e registro adequado das
doengas de notificagdo compulséria ou sob vigilancia epidemiolégica, das coberturas
vacinais e das visitas domiciliares e ambientais;

6. demais procedimentos de enfermagem como curativos, inalagdes, verificagio
de sinais vitais, ministragdo de medicamentos, coletas de materiais biolégicos, etc.;

7. manutengdo da coleta de citologia oncética nos casos indicados, incluidas as
atividades educativas correspondentes;

8. manutengdo das atividades educativas e terapéuticas de grupo, como no caso
da puericultura e amamentagdo, dos hipertensos, diabéticos, dos adolescentes e
menopausadas, do planejamento familiar e pré-natal, dos psicéticos, dos alcoolistas,
familiares e outros;

9. manutengdo das atividades de fisioterapia, fonoaudiologia, laborterapia e
satide ocupacional;

10. manuten¢do de retaguarda as escolas, creches e outros equipamentos
assemelhados da drea de cobertura da unidade ou servigo;

11. acompanhamento dos alunos do Projeto Larga Escala;

12. manutengio das reunides periédicas da equipe e Conselho Local de Satde.

4. Proposta de Regulamentagdo da Jornada

No entender do grupo de trabalho, e por unanimidade, estabeleceu-se a seguinte
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proposta de regulamentagdo da jornada de trabalho para os trabalhadores do Servigo
Piblico Municipal lotados na Secretaria Municipal de Satide e autarquias a ela
vinculadas:

1. A todos os trabalhadores do Servi¢o Piblico de Campinas, lotados na
Secretaria Municipal de Satde ou em autarquias a ela vinculadas, fica garantido o direito
de op¢do por alteracdo de jornada de trabalho na forma deste acordo.

2. Os ocupantes de cargos ou empregos ndo especificos da Secretaria de Satde
poderdo beneficiar-se do presente acordo. Ao deixarem de estar lotados na Secretaria, de
acordo com o previsto no item I, deverdo retornar a jornada de origem, ndo gerando a
opc¢do efetuada direito adquirido.

3. Ndo serd permitida a opg¢do prevista para os servidores que estiverem
ocupando cargos de chefia, fungdes gratificadas e cargos em comissao.

4. As jornadas para cada cargo ou emprego previstas no protocolo de alteragio
de jornada modificam, naquilo que for incompativel, o disposto nas tabelas anexas das
leis 667/91 e 7017/92, que alteraram o Plano de Cargos ¢ Emrpegos no Municipio.

5. O calculo do vencimento padrio ou saldrio base do trabalhador serd efetuado
proporcionalmente a jornada.

Para que seja vilida esta proposta, que € consensual no grupo, foram feitas as
seguintes sugestdes de encaminhamentos:

- que o artigo 134 da Lei Organica do Municipio seja regulamentado pelos
respectivos representantes juridicos junto a CPN e que a mensagem seja enviada ao
Legislativo para discusséo e criacdo da Lei complementar necessdria para a regularizagio
da jornada;

- que a CPN solicite ao Senhor Prefeito Municipal autorizagdo da Camara
Municipal para implanta¢do do Sistema Permanente de Negociagido Coletiva de
Trabalho, objetivando o Contrato Coletivo de Trabalho;

- que seja aprovado pela CPN e pelo Senhor Chefe do Executivo Municipal um
protocolo contendo um Termo Aditivo ao Contrato de Trabalho e relagdes estatutdrias
dos funciondrios da Sadde e Autarquias para que, por opgdo dos trabalthadores, sejam
realizadas mudangas nas respectivas jornadas individuais de trabalho;

- que este protocolo, se aprovado pela CPN, seja registrado na Sub-Delegacia
Regional do Trabalho;

- havendo autorizagio da Camara Municipal para implementagdo do Sistema
Permanente de Negociagio Coletiva de Trabalho, que a CPN instale um grupo especifico
para elaboragdo do protocolo de auto-regulamentagio deste Sistema;

- que, aprovado o protocolo de auto-regulamentagao, sejam ele e o protocolo de
alteracdo de jornada dos trabalhadores da drea de saide e qualquer outro que venha ser
firmado na vigéncia desta Administragdo, os constituintes do Primeiro Acordo Coletivo
de Trabalho do Setor Piblico Municipal do Brasil;

- que este acordo coletivo, acrescido das resolugdes do préximo dissidio coletivo
da categoria, constituam o Primeiro Contrato Coletivo de Trabalho do Setor Piblico
Brasileiro.

5. Cronograma de Implantacdo da Opgado de Jornada

Como tltima atividade do grupo foi elaborada uma proposta de cronograma de
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implantagdo do processo de opg¢do e das novas jornadas, com o seguinte contetido:

1. Os trabalhadores que desejarem optar por alteragdo de jornada deverio
manifestar sua vontade, através de Termo de Opcdo Irretratavel, fornecido pelo setor
competente da Secretaria de Saude, até cinco dias vteis contados a partir da vigéncia do
presente protocolo.

2. O servidor que ndo exercitar sua op¢ao dentro do prazo previsto no item 1, por
motivo de licengas legais, suspensdo contratual, penalidade administrativa e férias
poderdo fazé-lo dentro de cinco dias titeis a contar da data de seu retorno.

3. No caso de op¢do por ampliagdo de jornada, a Secretaria de Saide decidird a
viabilidade da mesma, atendendo o interesse do Servigo Piblico, no prazo de noventa
dias, aguardando o interessado no exercicio de sua jornada normal. Caso decida-se pela
ampliagdo solicitada, o cumprimento da nova jornada fica autorizado a partir do primeiro
dia util do més subsequente.

4. Novas opgdes somente poderdo ser efetuadas ap6s um ano, contado do
término da implantagio prevista no item 5 e observados os principios basicos constantes
no item 3.5. deste relatdrio.

5. O direito de nova opgdo fica condicionado a um intervalo minimo de um ano
na nova jornada.

6. A partir do primeiro dia util do. més subsequente & op¢do de redugio, fica
autorizado o cumprimento da nova jornada.

7. Fica preservada a aplicag@o do contido no artigo 20 e seus pardgrafos, da Lei
6767/91, que se referem ao célculo de proventos de aposentadoria.

8. As opc¢des de jornadas por Familia Ocupacional sdo as seguintes:

- Familias Ocupacionais Operacional e Administrativa: jornada de trinta e
quarenta horas;

- Familia Ocupacional Universitaria de profissionais nao especificos da drea da
satde: jornada de trinta e quarenta horas;

- Familia Ocupacional Universitaria de profissionais especificos da drea de satde
(Analista Clinico, Bidlogo, Bioquimico, Enfermeiro em todas as suas especialidades,
Farmacéutico, Dentista, Fisioterapeuta, Fonoaudiélogo, Médico em todas as suas
especialidades, Nutricionista, Psic6logo, Terapeuta Ocupacional): jornada de doze, vinte,
vinte e quatro, trinta e quarenta horas.

s

Observagoes:

1. As opg¢des de jornada por plantdes de 12x36 ficam vinculadas as unidades de
satide prestadoras de servi¢o 24 horas, tipo hospital e pronto-socorro.

2. As opgdes de jornada de 12 horas semanais ficam restritas as vagas abertas
pela Secretaria Municipal de Sadde para aquelas unidades que, de acordo com o Plano
Diretor de Saide do Municipio, prestem servigos de pronto atendimento ou estejam
vinculadas a projetos especificos.

Sendo o que cabia relatar finalizamos este relatério solicitando a CPN que faca a
apreciacdo desta proposta, a0 mesmo tempo que o grupo se coloca a disposi¢do para os
esclarecimentos técnicos e politicos necessdrios para mais perfeita interpretagéo do
trabalho realizado.

Campinas, 28 de outubro de 1992"
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ANEXOIII - "Decreto N. 10.213 de 22 de agosto de 1990 - Dispée sobre a Comissdo
Permanente de Negociacées (CPN)

O Prefeito Municipal de Caminas, no uso de suas atribuicdes legais e,

CONSIDERANDO a necessidade de manter 6rgio paritdrio mediador de negociagdes
permanentes que envolvam as relagdes e os conflitos individuais e coletivos de trabalho,
no ambito da Administragdo Municipal;
CONSIDERANDO a necessidade de regulamentacio e implantagcdo do Regime Juridico
Unico (Art 9 das Disposi¢des Transitérias da LOM), bem como do desencadeamento de
projetos prioritdrios na area administrativa, tais como a reforma administrativa da
Prefeitura Municipal de Campinas, o Plano de Carreira Funcional, o Plano de
Cargos/Empregos, o Estatuto do Servidor e o Sistema Previdenciario dos Servidores,

DECRETA:

Artigo 1 - Fica criada a COMISSAO PERMANENTE DE NEGOCIACAO
(CPN), com o objetivo de solucionar conflitos individuais ou coletivos, surgidos na
prestacio de servigos e relagdes de trabalho
1 - a CPN participard, ainda, das discussdes dos estudos sobre regulamentacio do Regime
Juridico Unico - Estatutdrio, Reforma Administrativa, Plano de Carreira Funcional, Plano
de Cargos/Empregos, Estatuto do Servidor e Sistema Previdenciario dos Servidores.

Paragrafo 1. - Para o cumprimento de seu mister, a COMISSAO poderd propor
a cria¢do de "Grupos de Trabalho", determinando-lhes etapas e prazos para a conclusio
dos trabalhos que lhes forem cometidos.

Paragrafo 2. - Os "Grupos de Trabalho" serdo instituidos por Portarias do Sr.
Prefeito Municipal, e seus elementos serdo indicados pelos titulares das Secretarias
envolvidas com a matéria, no maximo um elemento por assunto € mais um representante
do Sindicato.

Paragrafo 3. - Cabe 3 COMISSAO PERMANENTE DE NEGOCIACAO a
supervisdo dos trabalhos dos "Grupos de Trabalho", que deverdo apresentar suas
propostas em forma de anteprojeto do ato administrativo cabivel para a espécie, sendo
passiveis de convocagdo para prestar esclarecimentos.

Paragrafo 4. - Observar-se-4 o principio da autonomia e independéncia das
partes, da transparéncia administrativa, prioridade as solu¢des negociadas e da autonomia
e liberdade sindical.

Artigo 2. - A COMISSAO PERMANENTE DE NEGOCIACAO (CPN) sera
integrada por:

I - 03 (trés) representantes da Prefeitura Municipal;

I - 03 (trés) representantes do Sindicato (sendo que estes deverdo ser servidores
sindicalizados);

IIT - 06 (seis) suplentes, sendo 03 (trés) para cada uma das partes.

Paragrafo 1. - A coordenaciio da COMISSAO serd exercida pelo Sr. Secretério
de Administracao, na qualidade de membro nato dentre os representantes da Prefeitura,
ou pessoa por ele designada.

a) os membros da CPN serdio nomeados através de Portaria do Sr. Prefeito Municipal.”
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ANEXO III - "Lei N. 7363, de 07 de dezembro de 1992 - Dispée sobre a reducdio de
Jornada de trabalho dos servidores municipais e dd outras providéncias

A Camara Municipal aprovou e eu, Prefeito do Municipio de Campinas,
sanciono e promulgo a seguinte lei:

Artigo 1. - A jornada de trabalho dos servidores publicos municipais, com
fundamento no disposto no pardgrafo 15 do artigo 134 da Lei Orgénica, poderd ser
reduzida, observadas as normas estabelecidas nesta lei.

Artigo 2. - Nenhuma jornada de trabalho podera ser inferior a 6 horas didrias e
30 horas semanais, salvo aquelas legalmente previstas com outros limites.

Pardgrafo Unico - Nio serd permitida a redugdo de jornada para os servidores no
exercicio de cargo em comissio ou de funcio gratificada.

Artigo 3. - A redugdo de jornada de trabalho deverd ser requerida pelo servidor
interessado e poderd ser autorizada pelo Prefeito ou por autoridade com competéncia
delegada, desde que:

I - ndo implique em aumento do quadro de pessoal, salvo se ocorrer criagdo, ampliagdo
ou aumento de servigo publico devidamente comprovado;

II - a redugdo de jornada ndo implique na realizagdo de horas extras ou na contrata¢do de
pessoal temporidrio, ressalvadas as excegoes legais;

HI - ndo contrarie o interesse publico e assegure atendimento integral e com qualidade a
populagio, notadamente quanto as obras e aos servigos prestados pelas dreas fins;

IV - ocorra a redugdo proporcional do vencimento padrdo ou saldrio-base do servidor.

Artigo 4. - O integrante da Familia Ocupacional Universitaria, lotado nas dreas
da saide, Hospitais Municipais e Secretaria de Saiide, poderdo, observados os requisitos
estabelecidos no artigo anterior, requerer a redugio de jornada para 20 ou 30 horas
semanais, ou para plantdes de 12 ou 24 horas, com jornada semanal de 12 ou 24 horas.
Pardgrafo Unico - O trabalho em regime de plantdo a que se refere este artigo fica
vinculado as unidades de satide prestadoras de servigos ininterruptos.

Artigo 5. - Fica estabelecido o intersticio minimo de 1 (um) ano na jornada
reduzida para o servidor solicitar nova alteracdo e de 5 (cinco) anos para fins de
aplicag¢@o do disposto no artigo 20 e paragrafos da Lei Municipal n. 6767, de 20 de
novembro de 1991, na hipétese de ocorrer aumento da jornada de trabalho.

Artigo 6. - Fica assegurada a participagdo da Comissdao Permanente de
Negocia¢do na solugdo dos conflitos individuais e coletivos decorrentes desta lei, bem
como na sua alteragdo ou regulamentagio.

Artigo 7 - Esta lei entra em vigor na data de sua publicacdo, revogadas as
disposi¢des em contrério.

Pago Municipal, 07 de dezembro de 1992"
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SISTEMA PERMANENTE DE NEGOCIACAO COLETIVA DO
TRABALHO NO HOSPITAL DO IAMSPE/SP

José Carlos Oliveira*

David Braga Jr.**

I- INTRODUCAO

A andlise da implementag@o do Sistema Permanente de Negociagio Coletiva de
Trabalho no ambito do Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Piblico do Estado,
sua descrigdo e seus resultados, requer, primeiramente, reflexdes que permitam uma
contextualiza¢do clara da Institui¢ao e dos determinantes pol’ticos que envolveram essa
Iniciativa.

Em seguida a essas reflexdes, discutiremos o modo com que a proposta foi sendo
assimilada pelos representantes dos servidores da Instituicdo, e como ela pode tomar sua
forma final, definindo-se seus limites de abrangéncia, sua operacionalidade e os aspectos
legais que embasaram esta iniciativa. Alguns exemplos de protocolos obtidos através da
negociagdo coletiva serdo enumerados.

Os resultados obtidos serdo mostrados através dos reflexos ocorridos no dmbito
institucional. O comparativo dos resultados quantitativos, realizado através de alguns
indicadores de produgdo hospitalar, envolve um periodo de 4 anos, que vai desde o ano
imediatamente anterior a nossa indicagdo para a dire¢do daquela autarquia estadual
(1987), até€ o final de 1990, ja que no primeiro semestre de 1991, deixavamos a direc¢do
daquele 6rgdo.

Por fim, a guiza de conclusdo, comentaremos alguns pontos que o Sistema
Permanente de Negociacdo Coletiva do Trabalho permite alcangar no que se refere ao
trato com os recursos humanos e as relagoes de trabalho no setor publico.

II - CARACTERISTICAS ADMINISTRATIVAS E INSTITUCIONAIS DO
TAMSPE E,EM ESPECIAL, DO HSPE

O Instituto de Assisténcia Médica ao Servidor Piblico do Estado de Sio Paulo

* Professor da FCM/PUC-Campinas e ex-Superintendente do IAMSPE/SP.
** Professor da FCM/PUC-Campinas e ex-Diretor do Hospital do IAMSPE/SP.
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(IAMSPE) é uma autarquia do Governo do Estado de Sdo Paulo, ligada funcionalmente a
Secretaria de Estado dos Negécios da Sadde, mas administrativa e politicamente ao
Gabinete do Governador do Estado.

Sua organiza¢do administrativa segue um modelo matricial, encabe¢ado por uma
Superintendéncia, sob a qual estdo afetos trés departamentos - Departamento de
Administra¢do (Financas e Or¢amento e Servicos Gerais); Departamento de Convénios
Ambulatoriais -DECAM- responsével pela execuc¢do e acompanhamento de convénios
com outras institui¢des de saide que fazem eventual atendimento complementar aos
usuarios do IAMSPE, e pelo funcionamento das 14 unidades ambulatoriais existentes em
cidades de médio porte do interior do Estado e, finalmente, o Departamento do Hospital
(Hospital do Servidor Pdblico do Estado -HSPE -), sobre o qual recai a maior parte
(90%) do orgamento anual de, aproximadamente, 100 (cem) milhdes de dolares
americanos, seja para o custeio direto , seja para investimentos.

Essa estrutura administrativa foi formada em 1970, data da aprovacio do
Regimento da Autarquia pela Assembléia Legislativa do Estado. Elaborado no contexto
politico-social e de assisténcia médica daquela época, o Regimento - ainda vigente - €
altamente centralizador e autoritdrio, na medida em que possibilita plenos poderes
gerenciais ao Superintendente da autarquia (de indicagdo direta do Governador), que
dispde da escolha direta de todos os cargos de dire¢do e chefias.Por outro lado,
inexistem, regimentalmente, 6rgios colegiados deliberativos ou mesmo consultivos que
fiscalizem ou opinem sobre as diretrizes administrativas da Instituicdo. A assisténcia
médica foi concebida, como era modelo na época, a populagdo especifica de funcionérios
publicos estaduais e seus dependentes (ascendentes ou descendentes).

Na composi¢io das receitas orgamentarias, ao longo do ano, pode-se afirmar que,
na média, 50% tem origem na contribui¢io (compulséria) de 2% dos vencimentos do
servidor publico, e a outra metade vem de verbas do tesouro do Estado.

O HSPE, principal Departamento do IAMSPE, constitui-se num complexo
hospitalar de grande porte (95 mil metros quadrados erigidos numa érea de 42 mil metros
quadrados de terreno), com capacidade instalada de 1.000 leitos. Ao longo de sua histéria
e pela capacidade técnica dos seus profissionais de satde, o Hospital incorporou novas
tecnologias, ampliando a capacidade de atendimento sub-especializado de alta
complexidade, além de continuar prestando servicos com niveis de compiexidade
secunddria e, até mesmo, priméria.

A populagiio potencialmente usudria do IAMSPE (funciondrios ptiblicos e seus
dependentes ) é estimada hoje em 2 milhdes e quatrocentas mil pessoas. Deste
contingente, 65% reside na Capital ou na Grande Sdo Paulo. O estudo da origem da
demanda ao HSPE mostra que seus usudrios sio funciondrios piblicos ou dependentes
(98%), sendo os 2% restante pacientes classificados como de 'interesse cientifico' pelos
servigos médicos ou odontolégicos, e outros provenientes de programas da Secretaria de
Estado da Sadde, como por exemplo a internagdo de pacientes com AIDS.

Os servigos ambulatoriais e de internagdo contabilizam cérca de 3.500
atendimentos diarios, sendo que 92% tem origem na capital ou na Grande S.Paulo, e
apenas 8% vem do interior do Estado.

Examinando-se a distribui¢do por faixa etédria, depreende-se que a maioria dos
pacientes atendidos (52%) apresenta-se nos grupos de maiores que 45 anos, o que faz
muito til o Servigo de Atendimento Domiciliar, cujas equipes multi-profissionais
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acompanham, no domicilio, mais 700 usudrios.

Os pacientes do HSPE servem-se dos servigos de 3547 funciondrios que
representam cerca de 65,7% do total de 5400 que compdem o corpo funcional do
IAMSPE, sendo quase todos de regime celetista. A distribuigdo do quadro de
funcionarios do HSPE, num corte efetuado ao final do primeiro semestre de 1990,
mostrava: 1.106 médicos; 236 enfermeiras; 709 auxiliares de enfermagem; 289 técnicos
de outras modalidades e 800 profissionais de servigos gerais.

Os funciondrios sdo representados por quatro associa¢des,a saber: Associacdo
dos Médicos do Iamspe - AMIAMSPE - Associagio dos Funciondrios do Iamspe -
AFIAMSPE-, Associag@o dos Enfermeiros do Iamspe e Associagdo dos Farmacéuticos
do Iamspe.

Além destas caracteristicas institucionais agora descritas, resta apontar que 0s
usudrios , desde 1983 ( por ocasido da posse dos primeiros governos estaduais escolhidos
por elei¢des diretas apés o regime de ditadura militar ), compdem a chamada Comissao
Consultiva Mista - CCM - onde tém assento 66 associagdes e sindicatos representativos
das diferentes categoriais do funcionalismo estadual.

Nas reunides de periodicidade mensal, os usudrios trazem suas demandas em
relagdo aos servigos prestados pela instituicdo e tém a oportunidade de debater os
problemas ndo somente com a administragdo como também com as entidades
representativas dos trabalhadores do IAMSPE, também membros da CCM.

I - CARACTERIZA};AO DO CONTEXTO POLITICO E SEUS REFLEXOS
NA INSTITUICAO

O TAMSPE nasceu a partir de reivindicacdes dos servidores publicos estaduais,
tendo sido criado por lei, ainda como departamento de assisténcia médica, no inicio dos
anos 50. Ao final da década de 50, iniciam-se as obras de constru¢io do Hospital do
Servidor Publico do Estado que ¢ inaugurado nos primeiros anos da década de 60. O
corpo clinico que organiza os servigos nas diferentes especialidades e sub-especialidades
médicas origina-se, na sua maior parcela, de professores oriundos da Faculdade de
Medicina da USP que , naquela ocasido,encontravam obstdculos de ordem estrutural para
alcangar maior desenvolvimento em suas carreiras docentes. Assim é que o HSPE pode
alcangar, ao final da década de 60 e inicio da década seguinte seu apogeu técnico-
cientifico, tanto no que se refere a prestagdo de assisténcia médica de ponta, como pela
exceléncia da Residéncia Médica oferecida a egressos das faculdades de todo o pafs, e
até mesmo do exterior. ( Alids, o HSPE ainda procura, hoje em dia, essa sua "vocacio" e
vém oferecendo cursos de pés-graduagdo, 'strictu sensu', em algumas dreas especificas,
assim como desenvolve alguns servigos com tecnologia de alta complexidade ).

Esse grande complexo hospitalar dotado de reconhecida capacitacio técnico-
cientifica e de formacédo de recursos humanos sofre, como todos os setores da sociedade
brasileira, as conseqiiéncias do regime autoritdrio e os resultados desastrosos de
administragdes descompromissadas com as atividades e os objetivos da Instituigio.
Assim € que, paulatina mas inexoravelmente, ocorre o "sucateamento” dos recursos
materiais existentes, a desorganizagdo administrativa e gerencial e, principalmente, a
desmotivagdo da forca de trabalho.
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Esses fatos siio agravados no periodo em a Superintendéncia do IAMSPE foi
ocupada por um coronel-médico indicado pelo ultimo governador do Estado escolhido
pelo regime militar. A dissociagdo de interesses entre a administragdo € os funciondrios
da instituiciio, associada a auséncia de diretrizes e metas administrativas, e o "modus
operandi” autoritdrio daquela superintendéncia, segundo os depoimentos dos que
vivenciaram aquele perfodo, serviram de excelente meio para fomentar o corporativismo,
propiciar o aparecimento de liderangas politicas locais e desestruturar as atividades
administrativas.

Neste cendrio, ocorre a chamada "abertura politica" e as primeiras elei¢des
diretas para o Governo Estadual (1983). Respondendo as reivindicagdes dos servidores
da institui¢io e de seus usuérios, o Governo do Estado permite que os dirigentes dos
diferentes setores da autarquia sejam eleitos diretamente por seus pares. Dessa forma sao
escolhidos desde o Superintendente até os encarregados de setor, em composi¢des
politicas internas muitas vezes frageis ou até inexistentes, fazendo com que a
administragdo perca de vista o objetivo maior da institui¢do, qual seja o da assisténcia a
satide da populacdo usudria. A perda de padrdes administrativos, substituidos por prdticas
politicas de interesse imediato e corporativo, ocasionou, dentre outros aspectos, o
aparecimento de "remendos" em situagdes de trabalho (p.ex. 'horas-extras' permanentes ),
que geraram processos na Justica do Trabalho, além do surgimento de movimentos
grevistas, muitos dos quais originados por disputas internas de poder, além daqueles de
natureza eminentemente politico-partidéria .

Todos esses fatores contribuiram para o decréscimo da capacidade de produgio
da instituicdo e para o descaso com a sua atividade-fim . Nesse contexto ocorreu também
o surgimento da CCM, ja citada, "forum" no qual os conflitos existentes entre 0s
prestadores, os usudrios ¢ a administracdo eram evidenciados, mostrando que os
interesses proprios de cada uma das partes procurava prevalecer aos objetivos maiores da
Instituigdo.

Os resultados advindos dessa situacdo podem ser sintetizados em dois pontos
principais: alta entropia administrativa e grave crise institucional.

Neste contexto, quase um ano apds a posse do novo Governo Estadual, € num
periodo de mais de 30 dias de greve, que se seguiu a um dos momentos mais agudos da
crise, inadequadamente administratada pelos dirigentes da instituicdo ( indicados de
comum acordo entre os funciondrios d6 IAMSPE e o Governo Estadual), o Governador
resolve substituir aquela administragiio indicando o nosso nome para tal fim.

Desse modo, no final de fevereiro de 1988 tomamos posse, e as manchetes dos
jornais da época retratam fielmente este relato :

" CAMPANHA TENTA SALVAR HOSPITAL" - O Estado de Sdo Paulo,27/11/87;
"SECRETARIO VISITA HOSPITAL EM GREVE E AFASTA SUPERINTENDENTE" -
Folha de Sao Paulo, 24/02/88;

"PROTESTO NA POSSE DO NOVO SUPERINTENDENTE" - Folha da Tarde,
25/02/88;

"MANIFESTO - INTERVENCAO NO IAMSPE"- assinado pela AMIAMSPE,
AFIAMSPE, com apoio das entidades CREMESP (Conselho Regional de Medicina -
SP); Associacio Paulista de Medicina e Sindicato dos Médicos de S.Paulo.

Como pode ser depreendido dessas noticias, as associagdes dos servidores do
IAMSPE entenderam nossa nomeagiio como mais um processo intervencionista "espurio”
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por que passava aquela autarquia, comparando-o com 0 que ocorrera anteriormente na
ocasido do regime autoritério.

Com este clima, nossa administragdo negociou o final da greve com as liderancas
locais e tentou imprimir diretrizes administrativas mais claras para resgatar,
primordialmente, a confiabilidade entre os trés segmentos da institui¢iio - servidores,
administragdo e usudrios. Neste sentido, tentamos a manutengio do diretor do HSPE da
administragdo anterior, procurando estabelecer um trabalho mais préximo do corpo
diretivo do Departamento do Hospital, através de reunides semanais para tracar
estratégias de a¢do no Ambito do Hospital.

Da mesma maneira, reunfamo-nos semanalmente com as liderangas das
associagdes locais, no sentido de se procurar resolver os problemas, sempre dentro do
objetivo maior da institui¢do, qual seja, o atendimento das demandas de satide da
populagdo usudria. :

Essas tentativas resultaram-se, entretanto, infrutiferas visto que, em maio daquele
ano, o entdo diretor do Hospital escreve e distribui aos usudrios, via associagdo dos
médicos, um manifesto que coloca em divida os planos e os atos que a nova
administragdo do IAMSPE vinha executando. Com isso, ocorre a inevitivel demissdo da
diretoria de Departamento do Hospital, e a nomeagio, ap6s alguns dias, de um diretor (
DBJ ) da mais estrita confianga do Superintendente ( JCRO ), e também nio pertencente
aos quadros do HSPE, originariamente.

Deve ser ainda apontado que antes da posse do novo diretor do HSPE (ocorrida
em 01/06/88), a Superintendéncia recebe um "relatério da visita de inspegio que
representantes do CREMESP, da Comisséo de Etica do HSPE, do Conselho Regional de
Enfermagem e da Comissdo Permanente de Sadde da Assembléia Legislativa de S.
Paulo, fizeram as instalagdes do Hospital do Servidor Publico Estadual, quando
constataram graves problemas ...". ( Cabe aqui o seguinte esclarecimento: a seqiiéncia de
eventos politicos por que passou o IAMSPE, principalmente os decorrentes da época do
regime militar, provocou, conforme ji explicitado, o surgimento de liderangas politicas
que, ao depois, assumiram cargos diretivos nos diferentes 6rgdos de classe profissionais;
assim ¢ que o entdo presidente do CREMESP era médico da institui¢io, que também
tinha enfermeiras na direg¢do do conselho regional da categoria; os dirigentes da
AFIAMSPE sido hoje diretores do Sindicato dos Trabalhadores da 4rea de Sadde do
Estado; dois deputados estaduais eleitos no dltimo pleito eram dirigentes da
AMIAMSPE, assim como a atual presidente do CREMESP e outros dirigentes de
centrais sindicais tém origem nos quadros da autarquia ). Portanto, o grau de politizacio
e organizagdo dos quadros do IAMSPE era, ¢ €, um dos mais elevados dentre os érgios
publicos do Estado.

Todos esses elementos politico-culturais foram compreendidos e,
principalmente,considerados como embasamento para implementacdo de estratégias
concebidas dentro de principios democriéticos de gestdo e de defesa da coisa publica.

Com tais principios, nossa administragfo procurou tracar objetivos definidos de
recuperagdo da instituigdo, tanto nos seus aspectos fisicos e organizacionais, como,
fundamentalmente, no que se refere aos seus recursos humanos. E neste ponto que se comeca
a delinear a necessidade de um forum para negociagdo permanente entre administracio e os
trabalhadores do IAMSPE, que possa equacionar solugSes para os conflitos naturais das
relagdes de trabalho, antes que eles se transformem em confrontos indesejaveis.
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IV - O SISTEMA PERMANENTE DE NEGOCIACAO COLETIVA DE
TRABALHO NO IAMSPE

Conforme foi demonstrado no item anterior , o grau de conflito entre
administracdo e prestadores ( e, também, usudrios) , jd bastante elevado nos servigos de
atengdo a satde, estava extremamente agravado pelas condigdes descritas. E 6bvio que
isso afetava, ao lado dos outros fatores de ordem estrutural, a qualidade dos servigos
prestados. Neste sentido, a estratégia concebida procurou buscar instrumento que
permitisse solu¢des negociadas, de carater coletivo, segundo os interesses das partes,
contrapondo-se as solu¢bes autoritarias ou judiciais, mas SEMPRE respeitando o
interesse do usuario.

Dentro desta concepgio bésica, a administragdo convidou para participar na
elaboraciio e na implantagdo do projeto, um profissional com experiéncia na drea e que
fosse aceito por ambas as partes. Sem vinculo empregaticio ou qualquer outra forma de
remuneracdo com a instituigdo, um advogado com experiéncia nas dreas administrativa e
trabalhista e conhecedor de mecanismos de negociagdo coletiva no setor publico em
paises da Europa (Dr. Douglas Gerson Braga) foi consensualmente acatado como
coordenador do processo.

O sistema negocial, iniciado nesse periodo de confronto aberto entre as entidades
dos servidores e a administragdo local, ndo seguiu qualquer modelo previamente fixado.
Havia, 'ab initio', a disposi¢do de se celebrar convénios coletivos de trabalho resultantes
da negociagdo direta.

Apbs aproximadamente seis meses de avaliagdes prévias, durante os quais algum
grau de confiabilidade entre as partes pode ser estabelecido, foi instalada a Mesa de
Negociacdo Coletiva de Trabalho, formada por representantes das entidades locais dos
trabalhadores e da administracdo. As reunides de periodicidade semanal eram
coordenadas pelo advogado j4 referido e secretariadas por uma funcionaria do IAMSPE,
indicada pelas entidades e aceita pela administragao.

A primeira preocupagdo da Mesa foi a de estabelecer e demonstrar a eficiéncia
do processo negocial, cujos resultados eram obtidos, sempre, de modo consensual. Os
limites das negociagdes eram os estabelecidos pelas competéncias cabiveis a
superintendéncia da autarquia estadual, além, € claro, daqueles definidos pelos principios
e normas constitucionais e do Direito. Destarte, estabeleceu-se a criaciio de instrumento
que tivesse impacto politico no resgate da confiabilidade entre servidores e administragiao
(transparéncia), e que fosse dotado de "fundamental importancia juridica” (formalizagao
imediata de diretos e obrigagdes).

Foram criados, assim, os Protocolos da Mesa de Negociacao Coletiva de
Trabalho, que tém caréter normativo , prazo indeterminado e sdmente podem ser
revogados por vontade das partes. Durante o primeiro ano de funcionamento do processo,
foram estabelecidos 14 protocolos, que constituiram o primeiro Acordo Coletivo de
Trabalho no Setor Publico do pais, cujo conteido passou a fazer parte integrante dos
contratos individuais de trabalho, tanto dos trabalhadores sindicalizados, como dos
demais componentes dos grupos homogéneos.

A simples citacdo de alguns desses protocolos permitird ao leitor estabelecer o
alcance do Sistema Permanente de Negociagdo Coletiva do Trabalho no ambito da
organizacio administrativa e das conquistas sociais dos trabalhadores: critério de cdlculo
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de horas suplementares; interpretagdo de normas constitucionais (p.ex. licenca gestante);
critérios para acordos em reclamagio trabalhista;

normas de seguranca e medicina do trabalho; garantias relativas a demissio imotivada;
exercicio de liberdades sindicais; critérios de cdlculos de horas e distribui¢io de plantdes
e obrigagdes relacionadas as atividades de pronto-socorro; criagdo da Comissio
Processante Permanente (cujo principio bésico é o direito do contraditério, com defesa
assegurada ao(s) indiciado(s), dentre outros.

O Sistema Permanente de Negociagdo Coletiva de Trabalho apresenta, entio,
as seguintes caracteristicas:

1. Componentes = A Mesa de Negociacio, formada por representantes das
partes, estabelece protocolos através de consenso. Tais protocolos comporio o Acordo
Coletivo de Trabalho, assinado anualmente, e que passa a fazer parte integrante dos
contratos individuais de trabalho. Em todo e qualquer caso a ser apresentado para a
discussdo e o estabelecimento do acordo consensual, o interesse dos usuarios da
Instituicao ¢ SEMPRE prioritario.

2. Principios = Como todo sistema de natureza contratual, existem principios
do Direito Constitucional e Normas da esfera do Direito Trabalhista e da
Administracao Piblica que devem ser respeitadas,servindo como limites para o
Sistema. Neste sentido, eventuais condi¢des que ferem a ordem publica, os principios
da moral e da legalidade, a liberdade sindical, as normas de protecdo ao trabalho
nao podem ser estabelecidas por quaisquer instrumentos de acordo coletivo. Por outro
lado, em se tratando de 6rgdo publico, hd que se observar a supremacia do interesse
publico sobre o particular e, os acordos deverdo ser, sempre, oficializados através de ato
normativo da autoridade competente (portaria, decreto,etc.), a fim de que seja
respeitada a indisponibilidade do interesse piblico.

3. Bases Legais Para o Setor Piblico = Existe, ainda, discussio dos aspectos
Juridicos relacionados a negociagdo coletiva do trabalho no setor ptblico. A instala¢do do
processo no IAMSPE baseou-se no principio constitucional da livre associacdo sindical
aos servidores civis do setor publico (art. 37-inciso VI), reafirmado no artigo 115, inciso
VI da constitui¢do paulista promulgada em 1989.

Como se trata de matéria especifica de ordem juridica recomendamos a leitura
dos trabalhos de Douglas Gerson Braga publicados nos "Cadernos da CUT - Juridico e
Relagdes Sindicais, nimeros 3 e 4, de 1990" e o aprofundado estudo juridico apresentado
a OPAS,em 1992,"Recursos Humanos e Negociagdo Coletiva no setor piblico"de autoria
das professoras Maria Paula Dallari Buca e Valéria S.L. Fonseca, da Faculdade de Satide
Piblica da USP. Estes trabalhos concluem que, tanto do ponto de vista constitucional,
como no legal, a negociagdo coletiva do trabalho € auto-aplicdvel no setor piiblico, desde
de que os principios anteriormente enunciados sejam respeitados.

V - REFLEXOS E RESULTADOS

Os principais reflexos decorrentes da implantagdo do Sistema Permanente de
Negociagio Coletiva de Trabalho no TAMSPE podem ser assim enumerados:

1. Definicao clara dos papéis da administracio e das entidades de classe. Nos
ultimos anos,houve confusdo e mistura de papéis entre as entidades de classe € a
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administracdo, cujos componentes passaram a responder quase sem distin¢do e, com
permissividade corporativa, pelos destinos do 6rgédo. O processo da negociagéo coletiva
devolveu cada uma das partes a seu campo de atuagdo, permitindo & administragdo
maior lucidez, balizando suas decisdes também pelas ponderagoes levadas pelas
entidades a4 mesa de negociagdo, sem perder de vista o interesse dos usudrios. Desse
modo, de maneira l6gica e com um minimo de resisténcias pode-se modificar fluxos e
reimplantar sistemas de atendimento ao publico, alterar escalas de trabalho, reestruturar
escalas de plantdes e desfazer preconceitos relacionados a questdo "direitos adquiridos
versus obrigagdes contratadas". O exemplo mais significativo deste aspecto pode ser
visto nos protocolos relativos ao reescalonamento de médicos em jornadas
extraordindrias para o atendimento de porta do hospital. Estes profissionais recebiam
"hora extra"sob a denominagao "Sisplan" hd anos. No decorrer do tempo, a atividade
desenvolvida dentro desta jornada foi desvirtuada e fugiu ao controle administrativo. De
forma preconceituosa e erroneamente interpretada era defendido o direito do médico
continuar a receber estas horas (‘direito adquirido'), mas sem se responsabilizar no
cumprimento da escala a que estava submetido pela administragdo (‘obrigagdo
contratada'). Esta discussdo durou anos na institui¢do e foi solucionada em dias na mesa
de negocia¢do. Nenhuma das partes perdeu, ao contrdrio, os médicos incorporaram
beneficios aos seus vencimentos, a administracdo conseguiu reimplantar o Pronto
Atendimento sem problemas nas escalas e o usudrio viu seu atendimento
substancialmente melhorado por redugdo do tempo de espera para ser atendido, com
alivio da sobrecarga que havia no servigo de Pronto Socorro.

2. Maior velocidade na resolu¢do de conflitos trabalhistas, diminuindo a
ingeréncia do Poder Judicidrio. Nas situagdes de inequivoca favorabilidade juridica ao
funciondrio, o Sistema permitia a imediata incorpora¢do do beneficio, sem ter que se
aguardar a natural morosidade do sistema juridico trabalhista. De fato, na auséncia da
mesa de negociacdo, o tempo decorrido entre a existéncia do fato e o julgamento
trabalhista impedia que o beneficio incorporado fosse traduzido em produgédo ou
melhoria de qualidade no atendimento ao paciente. A questdo, rapidamente resolvida
pela negociagdo, permitia que a administragdo trabalhasse a satisfacdo do beneficio
imediatamente incorporado em proveito do atendimento ao usudrio. E evidente que para
as liderancas politicas locais o saldo positivo era também traduzido sob a forma de
credibilidade politica.

3. Consolidacao dos avancos politicos e administrativos. Desde que os direitos
e as obriga¢des contratuais acordadas no Sistema passavam a fazer parte integrante dos
contratos individuais de trabalho, e também eram oficializados por atos normativos
(portarias) do superintendente, os avangos assim conseguidos viam-se perfeitamente
consolidados.

4. Liberdade e autonomia sindical e da administracao. O acordo assinado
pelas partes referentes a este topico ndo somente estabelecia a liberdade de atuagio
sindical, apontando os limites operacionais para as agdes das entidades representativas
dos trabalhadores, respeitando-se os direitos dos usudrios, como também tornava
indiscutivel o direito da administra¢do em realizar atos de sua competéncia, sem
necessariamente atreld-los 2 mesa de negociagdo, que nunca poderia ser confundida com
o indesejavel sentido de eventual co-gestao.

5. Instrumento Mediador de Conflitos e de estabelecimento de Equilibrio
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Politico. Além dos exemplos ja relatados e que sio emblemadticos no sentido da
mediagdo dos conflitos, vale ressaltar que, durante o transcorrer do processo negocial, as
entidades politicas locais, de forte capacitagdo politica como j4 foi colocado,
participaram da organizagdo e da deflagragdo de movimentos grevistas em relacio aos
niveis salariais, cuja competéncia extrapola ao Ambito da autarquia.

Este aspecto deve ser assinalado em razdo de que o Sistema negocial implantado resolvia
ou equacionava as situagdes dos conflitos locais, estabelecendo,dessa forma, um
equilibrio politico que,apesar de toda a situagdo de confronto existente por ocasido da
nossa posse , pode se manifestar ja a partir do sexto més de gestio.

E oportuno relatar também o depoimento que as liderangas da AMIAMSPE e da
AFIAMSPE estamparam no encarte " " Informe Sindical ", publicado no Jornal do
Brasil, edigdo de 25/03/91 : A negociagdo permanente é a grande responsavel por essa
situagdo [...diminuigdo do mimero de greves motivadas por més condi¢des de trabalho
...]J. Semanalmente, quando nos reunimos e os problemas sdo colocados, nos antecipamos
ao confronto”, observa Regina Ribeiro Parizzi Carvalho, presidente da Associagio dos
Médicos do IAMSPE. Além disso, "para cada direito adquirido na negociacdo estamos
aceitando uma nova obrigacdo. Nao exageramos nas reivindicagdes porque sabemos que
isso amplia o impasse, com o qual ji estavamos acostumados a conviver”,afirma a
sindicalista Célia Regina Costa da AFIAMSPE"".

Estas afirmativas comprovam cabalmente a eficdcia do instrumento de
negociacdo permanente como de grande utilidade no trato dos recursos humanos e
das relagdes de trabalho da Institui¢do, principalmente levando-se em consideracio
toda a contextualizagiio politica em que o processo se realizou.

No entanto, além desses aspectos extremamente importantes enquanto resultados
positivos da iniciativa, cabe mostrar alguns indicadores da produgio hospitalar que
mostram os reflexos ocorridos apds a implementag¢do do Sistema Permanente de
Negociagdo Coletiva de Trabalho:

ANO 1987 1988 1989 1990
INDICADORES INTERNACAO
Leitos disponiveis 1.007 947 928 880
Taxa Média de Ocupagio 60,91 71,05 74,80 78,43
M¢dia de permanéncia 10,94 10,59 10,67 111,00
N’ de Internagdes 23177 23.074 23.597 22710
M¢édia mensal pac./leito 2,36 243 2,54 2,58
INDICADORES AMBULATORIAIS
Conusltas 481.359 403.482 403.343 457.247
Cirurgias 21.654 25.045 29.307 33734
TOTAL 503.013 428.527 432.650 490.971
SISTEMA PORTA
Pronto Socorro 115.815 129.567 117.156 112.812
Pronto Atend/o -X- -X- 58.561 77459
TOTAL 115.815 129.567 175.717 190.271
OUTROS
Atend/o Domiciliar 6.804 6.444 7.584 8.100
Hosp. Retaguarda 816 732 1.248 1.440
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A andlise dos dados acima, vale lembrar, conforme ja assinalado anteriormente
que, o processo de negociagdo teve seu inicio efetivo a partir de janeiro de 1989. Além
disso, em razido do sucateamento da drea fisica, deteriorada ao longo dos anos, sem nunca
ter havido a preocupacdo de uma reforma substancial, iniciou-se em agosto de 1988 uma
ampla reforma dos préprios do hospital, o que obrigou a uma reducao de drea fisica de
40% nos setores ambulatoriais e a exclusao de 100 leitos nas areas de internacao.

A andlise dos dados de produgdo mostra, no geral, um incremento importante nas
atividades-fim do HSPE, especialmente considerando-se a diminui¢do do espago
operacional acima apontado. Na area de internagdo, mesmo com a diminuicdo de,
aproximadamente, 10% dos leitos disponiveis no periodo, houve um acréscimo na
utilizagdo mensal de pacientes por leito.

O impacto mais evidente, no entanto, ¢ mostrado pelos resultados das areas
ambulatoriais e do sistema porta. Com cerca de 40% da drea util desativada a partir de
meados de 1988, ocorre uma elevagio global de cerca de 10% nos atendimentos de
pacientes externos do HSPE. Note-se, ainda mais, que o nimero desses atendimentos
sofre a mais significativa elevacdo nos anos de vigéncia do Sistema de negociacdo (1989,
1990).

O mesmo fendmeno ocorre, também de maneira bastante significativa, nos dois
outros sistemas de retaguarda hospitalar do IAMSPE - Assisténcia Domiciliar, com
crescimento de quase 18%, e o encaminhamento para o hospital de retaguarda que
acresce cerca de 75%. Ressalte-se que esses dois servigcos dependem de equipes
profissionais multidisciplinares, além do apoio dos funciondrios dos servicos gerais,
especialmente do setor de transportes.

E evidente que esses resultados de aumento na produgdo das atividades de
atenc¢ado a sadde do usudrio do HSPE, dependeu, também, de outros fatores,
especialmente aqueles relacionados a reorganizacdo administrativa. No entanto, como a
atencao a saide, especialmente aquela de ambito hospitalar, ¢ atividade de
prestacao de servico e depende, por essa razdo, da fundamental participacao dos
recursos humanos em todos os seus niveis, sejam os diretos ou os indiretamente
ligados ao atendimento do publico, fica evidente que o Sistema Permanente de
Negociacao Coletiva do Trabalho exerceu um papel primordial e inquestionavel
nesse sentido.

VI - CONCLUSAO

O conceito de geréncia pode ser entendido como "a arte de pensar, decidir e agir
para obtengdo de resultados, mas somente alcancados através de pessoas ¢ numa
interacao humana constante' (Motta).

Com este sentido, uma politica de recursos humanos voltada para o entendimento
dos processos envolvidos nas relagdes de trabalho e no trabalho, ¢ onde os recursos
humanos sejam administrados como o principal patrimdnio do sistema, sendo a
atividade-meio imprescindivel para a produgdo dos servicos de satide e os agentes
incontestes dos processos de produgdo,fica evidente que uma permanente negociagio
entre administracdo e trabalhadores, com regras basicas bem estabelecidas e acatadas por
ambas as partes, significa um instrumento de grande competéncia.

A parte das discussoes de natureza juridica jd apontadas, queremos ressaltar,
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como administradores de equipamentos e sistemas de sadde, que a Negocia¢do Coletiva
de Trabalho no setor publico, exemplificada neste caso do IAMSPE, é um instrumento
que:

1. agrega os servidores ao préprio servigo, envolvendo-os na responsabilidade
pela sua organizagio e resultados;

2. encaminha problemas com disposi¢do de conquistar solugdes de "dupla mio"
entre a administragdo e seus recursos humanos, estabelecendo niveis adequados nas
relagOes de trabatho, longe de significar um simples atendimento de reivindicagdes ou
mecanismo de co-gestio;

3. apresenta um carater 'pedagdgico’ do ponto de vista administrativo e sindical,
contribuindo, de um lado, para a diminuigio das atitudes autocrdticas, e de outro, para
atenuar a forca de reivindicagdes de cunho exclusivamente corporativo;

4. reflete-se positivamente na qualidade das atividades meio e nos resultados da
producdo dos servicos de saide,e, finalmente,

5. serve de meio administrativo competente para se alcangar os objetivos de uma
gestdo de qualidade total, gerando conseqiiéncias préticas nos resultados de politicas de
interesse publico na drea da sadde.

Ao lado dessas conclusdes, cabe assinalar no entanto, que os limites
determinados pela competéncia da autarquia, que sdmente pode atuar nos niveis de
vencimento dos trabalhadores através de beneficios indiretos ( também acordados na
mesa de negociag@o), jd que o saldrio e demais gratificacdes sdo de competéncia de
outras esferas do Governo,
representou um obstaculo importante para um maior alcance desta iniciativa.

Por outro lado, a vontade politica dos administradores da instituicdo em utilizar
este instrumento gerencial de modo efetivo parece, ainda, ter grande importincia. Neste
sentido, quando um de nds (JCRO) participou de recente debate sobre o tema, ocorrido
em outra autarquia estadual (SUCEN), foi informado que estdo havendo dificuldades
conjunturais para que a Mesa de Negociagdo volte a ter resultados como na nossa gestio.
De fato, o boletim informativo assinado pelas entidades representativas dos servidores do
IAMSPE, datado de julho/92, aponta :"A Mesa de Negociagdo Permanente nio vem
cumprindo o seu papel e muitas das questdes apresentadas ndo sdo encaminhadas e
outras nem sdo discutidas... O acordo Coletivo de Trabalho firmado entre as Entidades e
a Administragdo anterior na Mesa de Negociagdo Permanente representa um avango na
organizagdo dos trabalhadores".

LEITURAS RECOMENDADAS:

1. SOBRE ASPECTOS JURIDICOS E DE ORGANIZACAO DE SISTEMA DE
NEGOCIACAO COLETIVA DO TRABALHO:

A. Convengdes da Organizagio Internacional do Trabalho, especialmente as de
nimero 87, 98, 151 e 168 (esta sobre a NCT na administraciio puiblica); revista
Legislagdo Trabalhista, volume 54,(3), marco/1990.

B. O Sistema Permanente de Negociagdo Coletiva do Trabalho no IAMSPE -
Douglas Gerson Braga - Cadernos da CUT - Juridico e Relagdes Sindicais n. 3,

89



SISTEMA PERMANENTE DE NEGOCIAGCAO COLETIVA DO
TRABALHO NO HOSPITAL DO IAMSPE/SP

1990.

C. Proposta de projeto de Lei sobre contratagdo coletiva de Trabalho - idem,
ibidem, n.4, 1990.

D. Recursos Humanos e a Negociagdo Coletiva de Trabalho no setor piblico.
Estudo juridico apresentado 2 OPAS - Maria Paula Dallari Buca e Valéria
S.L.Fonseca, 1992.

E. Negociagdo Coletiva do Trabalho no setor ptiblico. Repercussdes da sua
aplicagdo no Hospital do Servidor Puiblico Estadual. Uma anélise de resultados -
David Braga Junior - Cadernos da CUT - Juridico e Relagdes Sindicais, n.4,
1990.

2. SOBRE ASPECTOS DE GERENCIAMENTO GERAL E HOSPITALAR:

A. Times da Qualidade, Como usar equipes para melhorar a Qualidade - Peter R.
Scholtes e outros - Qualitymark Ed.,1992.

B. Garantia de Qualidade. Acreditacio de Hospitais para América Latina e o
Caribe. HM . Novaes e ] M.Paganini, OPAS, FLAH, FBH. Série/Silos n. 13,
1992.
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_ INCENTIVOS FINANCEIROS: )
UMA REVISAO E ALGUNS ELEMENTOS PARA REFLEXAO

Paulo Henrique Seixas *

INTRODUCAO

A incorporagio de conceitos trazidos da administragdo, ainda que potencialmente
lteis, necessitam entretanto de maior desenvolvimento tedrico-conceitual para a sua
adaptagéo ao campo da saide. O préprio conceito de produtividade em sadde necessita
ainda ser melhor desenvolvido, na medida em que o produto final da a¢io em satide no
pode ser considerado apenas do ponto de vista de sua rentabilidade econdmica ou
financeira (do servigo, do sistema como um todo, do seu impacto econémico no pais),
nem a aspectos meramente quantitativos, mas precisa também ser compreendido em
termos de seu impacto na condigdo de saide das pessoas seja do ponto de vista individual
como coletivo, assim como de seu impacto ao longo do tempo.

Por outro lado o processo de trabalho em satde se realiza através de uma
multiplicidade de atores e de relagGes, externas e internas, que obrigam ainda um maior
estudo para o reconhecimento dos diversos fatores envolvidos nesta produgio.

Melhor defini¢@o dos produtos esperados, melhor conhecimento do processo de
trabalho em sadde e dos seus fatores intervenientes permitiriam por sua vez o
desenvolvimento de mecanismos de estimulos e avaliacdo de desempenho mais
adequados.

A produg@o deste conhecimento, entretanto, se faz ndo apenas da construcio de
modelos tedricos, mas também através da andlise e identificagdo de experiéncias
concretas. Neste sentido, um dos temas mais fregiientemente abordados e utilizados para
incremento de produtividade vem sendo a aplicacdo de incentivos, financeiros ou nio
junto a profissionais em geral, e de satide em particular (ainda que menos frequentes).

Ainda que este tema ndo seja novo para o campo da Administracio (e entretanto
parece ndo haver grande consenso a respeito), ha4 muito menos em termos de seus
impactos nas relagdes de trabalho entre diferentes profissionais , qualidade e quantidade
do produto final, aspectos éticos destes incentivos, etc., drea da satde.

O que pretendemos neste trabalho, antes que uma construcdo teérica muito
rigorosa e aprofundada, é promover uma primeira aproximagio e respeito da questio dos

* Residente do Programa de Salde Internacional da Organizagdo Pan-Americana da Satide, Washington/EUA.
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incentivos a profissionais de satde, a fim de fomentar futuras problematizagdes e linhas
de investigacdo. Tal aproximagdo tomou por base uma revisao da literatura sobre
administragio em saide norte-americana, dado, principalmente a caréncia de
informagdes sobre o tema na América Latina. Pretendemos neste primeiro momento,
uma andlise mais dirigida ao uso de incentivos financeiros a profissionais médicos, drea
onde apresentam-se um pouco mais estudados e analisados, o que nos permitiria
portanto, trabalhar com base em algumas experiéncias melhor desenvolvidas.

Tal op¢do ndo representa em absoluto uma valorizagdo deste mecanismo de
motivagdo, por parte do autor, frente a outras modalidades de incentivos. Entretanto,
dado a ampla utilizagdo mecanismos desta natureza, seja por parte Governo, seja por
parte das organiza¢des privadas de prestacdo de servigos de satide, HMOs (health
maintenance organizations), e dado o crescimento do setor privado nos paises latino-
americanos, associado as preocupagdes hoje colocadas pelas necessidades de Reforma do
Estado e Reforma do Setor, nos parece importante compartilhar um pouco destas
experiéncias, possibilidades e problemas que apresentam.

Para tanto, optamos por trabalhar a questao de incentivos através de um enfoque
ampliado. Os sistemas de compensacdo do trabalho sdo definidos como todas aquelas
formas de pagamento, em dinheiro ou espécie, através da qual a organizagdo retribui aos
esforgos daqueles que nela trabalham (1,8,18). Esta retribui¢do € feita em termos do
tempo que o empregado coloca a disposi¢do da empresa, ou do produto ou servigo
realizado, e pode ser constituida por trés elementos bésicos:

I. Base de remuneragdo: responséavel por garantir uma compensagdo que permita
a subsisténcia do empregado em um determinado padrdo de vida. A preocupagio
principal de um bom plano de remunerag@o € garantir que os pagamentos sejam
equitativos, tanto interna como externamente. Ou seja, garantir que cada posto de
trabalho seja remunerado conforme a contribuigdo que dé ao alcance dos resultados da
empresa, bem como garantir que o padrio de remuneragdo seja atraente no mercado. As
vezes, € a Unica forma de compensagdo presente.

2. Beneficios: siio ganhos complementares, em dinheiro ou espécie, fixos, com
destinado especifica, que protegem o empregado contra riscos econdmicos extras ¢
pretendem garantir a continuidade do empregado na empresa.

3. Planos de Incentivos: sdo ganhos extras oferecidos ao empregado, com
intencdo de motivi-lo para o alcance de determinadas metas ou refor¢o de determinados
comportamentos. O principal desafio para sua elaboragdo ¢ garantir a relagdo entre a
meta a ser alcangada, com o trabalho realizado pelo empregado, ¢ o valor
correspondente, em termos de custo-efetividade do valor do incentivo.

Cada sistema de compensagio pressupde também, determinadas normas de
producio e formas de organizagdo do trabalho. Como nos interessa ndo apenas o impacto
dos estimulos financeiros nos resultados da pratica médica, mas também quais as novas
normas de produgdo e organizagiio do trabalho que promovem, optamos por analisar
tanto o sistema de remuneragio, como os planos de incentivos desenvolvidos.

Em funcido da revisiio realizada, entretanto, pudemos identificar dois grandes
enfoques frente ao estudo e utilizagdo dos incentivos, os quais ainda que ndo tenham uma
caracteriza¢io muito rigorosa, pareceram influenciar de maneira diferenciada a prdtica
médica:

- Um primeiro enfoque mais preocupado com a utilizagdo dos incentivos
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enquanto reguladores da pratica no sentido de condicionar ou reforcar determinados
comportamentos, em geral direcionados a redugdo ou incremento de determinados
procedimentos visando o equilibrio/incremento financeiro da institui¢do. Tal enfoque
tende a compreender e desenvolver sua anélise centrada nos incentivos analisados
isoladamente, sem uma preocupagio maior com a interagdo profissional ou com a cultura
organizacional. Chamarfamos estes incentivos de incentivos fixos, ou estruturais, que
estariam mais relacionados ao rendimento individual de cada um dos profissionais, a ao
seu impacto financeiro.

- Um segundo enfoque procuraria analisar o papel dos incentivos na interagio
com outros elementos institucionais e seu papel de potencializador dos processos de
mudanga institucional. Os incentivos dai decorrentes poderiam ser chamados de
incentivos negociados e estdo ligadas mais diretamente ao alcance de algumas metas
especificas pré-definidas, e que pressupde um nivel amplo de comunicagio e
entendimento entre as partes envolvidas na sua defini¢io. Pressupde portanto, alguma
reorganizagdo nas formas de trabalhar e na relagdes com outros setores.

Assim, desenvolveremos o artigo seguindo mais ou menos cada um destes
enfoques e os resultados ou propostas por eles apresentados. Na primeira parte
iniciamos com uma apresentagdo sobre as formas de remuneragio mais frequentes para a
categoria médica e seu impacto em termos de volume de producdo e controle de custo,
bem como apresentamos algumas modalidades de incentivos fixo que intervém na
remuneragdo tradicional. A seguir fazemos uma primeira critica destas modalidades em
termos das tendéncias e contradigdes destas formas de incentivo para o conjunto do setor
saude.

Na segunda parte, discutimos alguns principios bdsicos para a implementagio de
planos de incentivos negociados, as principais criticas aos planos de incentivos
financeiros, fazemos uma andlise das possibilidades de incorporacio de incentivos na
pritica médica sob a dtica do modelo de processo de trabatho em saiide, e discutimos
algumas experiéncias ilustrativas de implementacio de planos de incentivos.

Por fim apontamos algumas conclusdes e elementos para problematizacdes
futuras.

PARTEI - SISTEMAS DE REMUNERACAO DO TRABALHO E
INCENTIVOS FIXOS

1. SISTEMAS DE REMUNERACAO DO TRABALHO

A Organizagdo Internacional do Trabalho (OIT),(11) reconhece dois tipos
bésicos de compensagio monetdria: o sistema de remuneragio por resultado e o sistema
de remuneragdo por tempo.

No sistema baseado em resultados os ingressos dos trabalhadores variam de
acordo ao tipo, quantidade e qualidade dos servigos produzidos, dependendo, portanto,
dos resultados alcangados. As regras sdo em geral previamente explicitadas e o
pagamento € efetuada ao final da tarefa.

Ja no sistema baseado no tempo de trabalho (como no sistema assalariado),
teoricamente o volume e a qualidade da produgdo ndo tem impacto direto no montante da
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remuneragao.

Evidentemente, existe uma grande varia¢do entre estes dois modelos polares,
existindo casos onde a remuneragdo tem uma base salarial fixa, e o profissional recebe
algo mais frente a sua producdo, ou casos onde profissional € remunerado com base na
sua produtividade, porém recebe um fator extra frente ao tempo dedicado ao trabalho.

As principais vantagens do modelo baseado na remuneragdo por tempo seriam
sua maior simplicidade gerencial-administrativa, (ainda que as alternativas para defini¢do
dos postos e niveis salariais ndo sejam assim tdo simples), bem como permitem uma
maior sensagdo de eqiiidade e disponibilidade 4 cooperagdo entre os trabalhadores,
baseados na maior estabilidade nas relagdes contratuais, contribuindo, portanto para
diminuir a conflitividade laboral.

Tal sistema, entretanto tem a desvantagem de promover uma menor relagdo de
empregado com o produto do seu trabalho, com menor estimulo a produgio e a qualidade
final do produto.

Ja o sistema baseado no pagamento por produto promove um maior estimulo a
produtividade e rendimento do empregado, assim como requerem menor supervisao
direta sobre a intensidade do trabalho para o alcance de determinada produgio. Tal
sistema, potencialmente ofereceria maior flexibilidade para adaptagdo as necessidades de
mercado e as politicas de desregulagéo vigentes.

Apresenta entretanto védrios problemas para sua implantacdo: exige um sistema
mais sofisticado e acurado para controle de qualidade dos produtos, dado que o estimulo
4 producgio pode prejudicar a qualidade final do produto; pressupde a organizagdo do
sistema de producio e de controle mais adaptado as variabilidades, bem como um
sistema de remuneragdo coerente em termos de capacidades necessdrios e valor do
produto final.

Paralelamente, pode desestimular a cooperagdo entre os trabalhadores, através da
sensacdo de inequidade e competitividade, além de aumentar o desgaste e diminuir o
cuidado com normas de seguranca.

1.1. FORMAS DE REMUNERACAO NO SETOR SAUDE

Conforme aponta um informe do Sindicato Médico do Uruguai (1992),(40 sao
varias as modalidades de remuneracdo encontradas no setor:

-1) Pagamento direto do paciente ao profissional conforme honorério livremente
negociado entre ambos;

-2) Pagamento de uma tarifa por servico ou ato médico realizado. Esta tarifa
pode ser definida nacional ou regionalmente pelas Sociedades Médicas ou pelos servigos
contratantes, publicos ou privados;

-3) Pagamento de um saldrio fixo segundo o mimero de horas mensais que se
contratem; -4) Pagamento de um saldrio misto, com uma parte fixa, paga por hora e
outra varidvel, paga por ato médico realizado;

-5) Pagamento por pessoa registrada, sem considerar a quantidade de servigos
administrados. Conhecido como pagamento por capitagio;

-6) Pagamento de taxas globais por servicos relacionados; freqiientemente
utilizado por dentistas ao definir um orgamento global por tratamento, ou obstetras ao
definir um valor global por gestacdo, desde pré-natal até€ o parto.
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De qualquer forma tais modalidades de remuneragdo poderiam ser agrupadas
igualmente em pagamento por tempo (saldrio) e pagamento por produto (ato médico ou
procedimento, diagndstico ou taxa global, capitagio).

1.1.a. MODALIDADES DE PAGAMENTO POR PRODUTO

Fee for service O sistema de pagamento mais tradicionalmente utilizado para a
remuneracdo do trabalho médico € o pagamento por procedimento individual, ou como
se padronizou chamar no Brasil, pagamento por unidade de servigo, ou "fee for service"”
nos paises de lingua inglesa. Aqui se remunera cada ato médico realizado
individualmente, ou seja, a visita ou consulta realizada, cada um dos exames solicitados,
a cirurgia, etc.

Do ponto de vista profissional, este modelo tem a justificativa de permitir uma
preocupacdo integral do médico com o paciente, permitindo ofertar-lhe tudo que seja
necessdrio sem qualquer constrangimento, assim como remunera o médico com base no
trabalho realizado.(11,40) Na medida em que a pratica médica, entretanto permite uma
razodvel variedade de opg¢des para um determinado tratamento ou patologia, esta
argumentagdo parece nao ser completamente verdadeira, quando colocada sob pressio de
um mercado concreto.

No sistema de fee for service a remuneragdo final do médico vai depender da
soma total entre as diferengas do valor pago por cada procedimento e o custo final de
cada procedimento. Se o valor por procedimento é igual ou menor ao custo ndo ha
estimulo ao trabalho. Se o valor € positivo, entretanto ha um grande estimulo a sobre-
oferta, particularmente nos procedimentos mais rentaveis. (32) Como nos EUA este
valor era definido com base no mercado, e regulado exclusivamente pelos profissionais, e
nado no estudo real de custos e intensidade de trabatho, havia um constante estimulo ao
aumento do volume e dos precos, principalmente nos procedimentos com uso mais
intensivo de tecnologia, ou mais invasivos. Alguns estudos (27,34), indicam que os
servigos destinados a avaliac@o e acompanhamento dos pacientes sdo remunerados duas
ou trés vezes menos que oS servigos invasivos, equiparando o custo dos recursos
utilizados. Entretanto, muito pouca relagdo tem sido encontrada entre o grau de
utilizagdo de servicos de alta tecnologia e melhoria do estado de saide da populagdo em
geral.

DRG Uma alternativa para o pagamento baseado apenas nos atos médicos
desenvolvidos € a remuneragdo baseada em um valor global, definido prospectivamente
por diagnéstico. Esta modalidade de remuneracio foi instituida nos EUA no programa de
financiamento estatal Medicare, sob a denominagdo de DRG (Diagnostic Related
Groups), e englobava inicialmente (1983), cerca de 467 grupos de diagndsticos ou
condi¢des médicas similares. Seu valor € definido através do custo médio nacional da
internacdo de um paciente para o tratamento de uma determinada patologia. Desta
maneira se pretende estimular aqueles hospitais mais eficientes, permitindo inclusive
uma relativa margem de lucratividade para estes hospitais (11,32,42).

Como esta modalidade de pagamento, s6 se destinava inicialmente para a
remuneracdo da internacio hospitalar e ndo para os procedimentos externos, os hospitais
responderam inicialmente com uma significativa reducdo no tempo de internagio ,
acompanhados de um incremento nas consultas ambulatoriais, e procedimentos
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realizados na sala de emergéncia, inclusive com significativo desenvolvimento de
tecnologia médica nesta diregdo, incremento nas atividades de cuidados domiciliares e
transferéncia de custos para pacientes ndo cobertos pelo Medicare. O aprendizado no
manejo da metodologia de reembolso do sistema, parece inclusive estar provocando o
desenvolvimento de uma "arte" de sobrecarga nos cobrangas, através da subdivisio de
procedimentos que anteriormente eram cobrados conjuntamente, etc., acabando por
praticamente anular, do ponto de vista global, a economia do sistema.(28,42)

A possibilidade de extensdo desta modalidade de pagamento para o atendimento
ambulatorial repousa principalmente na dificuldade de determinar custos para o
seguimento, por exemplo, de patologias cronicas, além uma vez mais de supervalorizar a
remuneragio de cuidado curativos frente a cuidados preventivos. Ainda que este forma
de pagamento tenha sido pensada também para a remuneragio medica, ela esbarra
também na multiplicidade de procedimentos e inter-relagdes possiveis da atengio
médica, particularmente nas instituigdes mais complexas, onde este processo de atengiio
¢ fruto da atividade de um conjunto de profissionais, médicos e nio médicos, e nio
apenas da atividade de um s6 profissional.

Importancia do valor do pagamento no volume dos servigos.

Antes de seguir na descri¢do das modalidades de remunera¢do dos médicos, nos
parece importante discutir que impacto as medidas para redu¢do no valor dos servigos
pagos tem o volume final dos servigos. Este impacto vai depender em idltima andlise, do
significado relativo que este servico tem no ingresso final do profissional.(26,32) Assim,
se um determinado servigo tem pouca importincia relativa no ingresso final do
profissional, e pode ser substituido facilmente por outros procedimentos com melhor
potencial de remuneracio, uma variagio no valor pago por este servico vai acarretar em
uma pequena ou insignificante varia¢do no volume prestado.(10) Entretanto, em
algumas circunstancias, quando a modificagdo nos valores incide sobre a grande maioria
dos pacientes, pequenas reducdes num periodo de inflagio moderada, estimulam
incrementos no volume de servicos, como forma de compensagio da remuneragio final.
Por outro lado, congelamento de prego dos servigos, num periodo inflaciondrio
importante, podem promover uma redugao nos servigos prestados.

Entretanto, mudangas em pregos relativos podem ter um efeito diferente. O corte
em determinados procedimentos cujo valor seja relativamente importante na
remuneragdo final do profissional, mas que possam ser substituidos por outros mais
interessantes economicamente, podem estimular um incremento na oferta destes dltimos
em detrimento dos primeiros.

RBRVS E com base na afirmacio acima, e na constata¢io que grande parte dos
aumentos de custo do sistema de satde norte-americano sio volume induzidos,
principalmente naquelas especialidades com maior utilizacdo de tecnologia, promovendo
um padrdo de praticas pouco eficiente e altamente desigual em termos de remuneracdo
entre as diferentes especialidades, que se elaborou a proposta de pagamentos aos médicos
através do sistema denominado resource-based relative value scale (RBRVS), ou,
traduzido para o portugués, escalas de valores relativos baseado em recursos.

Este modelo segue uma complexa férmula que se utiliza de trés parametros
bdsicos para a remuneragdo (27,34): 1) uma escala de valores relativos para os servigos,
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2) um fator de ajuste geografico por cada drea, 3) um fator de conversao nacional.

A escala de valores relativos por servigos, por sua vez é determinada tomando
por base: a) o total de trabalho dispendido por cada médico, considerando-se tanto o
tempo total gasto antes durante e depois de cada servigo, como a intensidade de trabalho.
Considerando-se aqui tanto o esfor¢o mental para o julgamento clinico, capacidade
técnica exigida e esforco fisico e stress relativo ao risco. Esta intensidade foi medida
considerando-se uma escala de magnitude para cada especialidade onde se tomava um
ato qualquer como referéncia com o qual se comparava os demais. Posteriormente se
utilizava um fator de conversio entre as diversas especialidades; b) os custos da prética
necessdrios para a oferta dos servigos, considerando-se aqui tanto aluguel de salas,
pagamento de pessoal auxiliar, etc., como os custos para o seguro contra ma pratica; c)
custos de oportunidade de treinamento, que seriam os gastos com treinamento e
especializagdo para qualificagdo de especialista. (Posteriormente este dltimo item foi
desconsiderado, e os custos de pratica foram separados nos componentes custos de
prética propriamente e custos contra ma pratica).

Além deste calculo de custos, a proposta pressupde outros componentes:

* A definigdo de standarts de volume de servigos, destinados a controlar o
volume total de servigos prestados. Ao ultrapassar um determinado nivel, o fator de
conversdo nacional seria reduzido na mesma proporgdo para o ano seguinte. Tal proposta
foi flexibilizada em fungio da pressdo das entidades médicas argumentando em favor da
necessidade de se levar em consideragdo elementos como idade da populagdo , avancos
tecnoldgicos, incremento no nimero de beneficidrios do sistema, etc., e portanto o
reajuste dependera da avaliagdo do Congresso.

* A limitagdo na autorizagdo para médicos recebendo por Medicare cobrarem
valor extra por servigos prestados aos pacientes.

* Definigdo uniforme dos servigos, sem o que nio se pode efetuar a
remuneragdo. O que significa redefinir os cerca de 7000 cédigos utilizados para
descrever os servigos médicos.

* Investigagdo sobre efetividade e resultados das praticas médicas, e
desenvolvimento de guias de prética.

As investigagoes para definicdo destes parametros ja levam cerca de dez anos, e
a proposta teve sua implantagio iniciada em 1992, devendo ser totalmente efetivada em
1996.

Algumas avalia¢des preliminares (24), entretanto, parecem indicar que se por um
lado tal proposta tem surtido o efeito positivo de redirecionar as a¢des para praticas de
aten¢do primdria, e parece incrementar a remuneragdo final dos médicos neste nivel de
aten¢ao, assim como ndo parece haver um aumento significativo no volume de consultas
a pacientes segurados por Medicare, por outro lado parece estar havendo uma menor
disposi¢do dos médicos em aceitar pacientes segurados por Medicare, assim como alguns
profissionais vem reduzindo os servigos prestados a estes pacientes. Outra avaliacio de
Hsiao (1993)(21), um dos principais responsaveis pelo desenvolvimento inicial da
proposta, aponta que os valores finalmente adotados para a remunera¢do dos médicos
continuam privilegiando o uso de tecnologia e de servigos mais rentéveis (diagndstico).

CAPITACAO O sistema de remuneragdo por capitagido paga ao médico um
valor fixo por paciente inscrito por determinado periodo de tempo, independente do
servigo prestado. Tal valor sempre é menor que o custo médio de um tratamento provido
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por esta especialidade médica, condicionando o profissional a incorporar e manter o
maior nimero possivel de pacientes inscritos a0 mesmo tempo que obriga a uma menor
utilizagdo de servicos auxiliares. Esta modelo contribuiria, teoricamente, para o
desenvolvimento de praticas mais custo efetivas. E o sistema em que o profissional esta
submetido ao maior risco econdmico, sendo utilizado com alguma frequéncia nas HMOs
norte-americanas. (14,19) Tal sistema, tradicionalmente utilizado pelo sistema de sadide
inglés, garantia originariamente, maior cobertura estatal aos exames, onde inclusive o
profissional recebia um "plus" por servigo preventivo prestado (14). Este sistema vem
sendo flexibilizado, através da possibilidade de livre escolha do médico pelos pacientes
(o que anteriormente niao ocorria, garantindo o monopdlio do médico sobre uma
determinada regido). Paralelamente, determinados generalistas ou um grupo de
generalistas associados, com grande clientela podem receber autorizacdo para
contratarem eles préprios seus servicos de referéncia, e portanto, tem a oportunidade de
auferir lucros, como estratégia para estimular a competitividade, qualidade e efetividade
do sistema. (35)

O grande problema do sistema de capitagdo, principalmente no sistema
americano, ¢ o possilibilidade de selecdo de pacientes que o sistema pode gerar, por parte
dos médicos.(37) Esta critica inclusive é extensiva s HMOs, as quais, apesar de
demonstrarem gastos globais menores, assim como melhores indicadores em termos de
tempo médio de internacdo, custos por paciente, etc., parecem também fazer uma sele¢do
de sua clientela, seja em termos de remuneracgdo, de idade, ou de condigdo de saide,
frente aos sistemas de seguro tradicionais, ou fee for service.

1.1.b. MODALIDADE DE PAGAMENTO POR TEMPO

SALARIO Como j4 referido anteriormente, neste sistema o profissional é
remunerado pelo tempo que coloca a disposig@o da instituigdo. Se ndo ha nenhum outro
estimulo a produtividade, qualquer outro trabalho extra além do determinado €
financeiramente prejudicial ao profissional, o que, portanto, desestimula o uso
desnecessario dos servigos.(19,32) Por outro lado, nesta forma de remuneragéo, o
profissional ndo esta submetido a risco financeiro, a menos que sejam estabelecidos
alguns mecanismos para isto, 0 que teoricamente permitiria uma dedica¢do mais integral
ao paciente.

Em geral, a principal critica da categoria médica a esta forma de remuneragao se
dirigem mais a perda de autonomia frente a institui¢do empregadora, que propriamente
ao mecanismo de remunera¢do.(36)

Os efeitos que estas modalidades de remuneragdo produzem, seja em termos de
controle de custos, seja em termos de produtividade dos servigos, seja em termos de
impacto no estado de satide da clientela ndo estdo ainda suficientemente definidos.

Hilman, Pauly e Kerstein (1989),(18) ao trabalhar sobre um amplo levantamento
das HMOs nos Estados Unidos, identificaram que o uso de capitacdo ou saldrio estavam
associados a uma menor taxa de hospitaliza¢do. Tal diferenca pode ser explicada, além
do menor estimulo a internagio pela forma de remuneragdo, também pela estrutura
organizacional das HMOs que utilizam esta forma de remuneragio, (group model - onde
os profissionais fazem parte de um grupo independente, contratado pela HMO), o que
facilitaria o contato mais préximo entre os profissionais e a estimulos ndo financeiros
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para contengdo de custos.

Estes mecanismos de remuneragfio, entretanto, vem sendo relacionados com
outros tipos de incentivos, econdmicos ou ndo, que potencializam ou modulam os efeitos
anteriores, direcionando os estudos niio mais para efeitos individuais de cada um dos
incentivos, mas para a defini¢do e analise das estruturas organizacionais como um todo.
Conforme aponta Robinson (1993)(37),"After decades of neglecting organizations as
black box, economics is focusing on the comparative performance of alternative
organizational and contractual relationships such as spot contracting, vertical integration,
and complex relational contracting... This comparative aproach highlights the relative
efficiency of alternative combinations of incentive mecanisms and identifies different
organizational structures in terms of wich combinations they best support.”

Neste sentido apresentaremos algumas outras modalidades de incentivos e de que
maneira estas modalidades tem sido relacionadas entre si, permitindo a constitui¢do de
certas tipologias ou padrdes organizacionais.

1.2. MODALIDADES DE INCENTIVOS FIXOS (17,18,19,37)

Uma modalidade muito comum € a retengéo de parte da remuneracdo do médico,
(em geral de 10 a 20%), que associado aos prémios pagos por cada usudrio, constituem
um fundo de risco, ao qual o profissional terd acesso ou ndo, conforme seja o rendimento
financeiro da institui¢do no final do periodo. A redistribuicio do recurso ou prejuizo,
pode tomar por base o rendimento individual de cada médico, o rendimento de um grupo
especifico, ou o rendimento global de todos os médicos das instituicdo.

Outra modalidade de reparti¢do de riscos, é o estabelecimento de um fundo, ou
de limites de gasto, para o referenciamento de pacientes, quer seja para especialistas,
internagio hospitalar ou servigos diagnésticos.

O impacto destes fundos vai depender de quatro fatores principais: - a quantia
retida da remuneragéo; - o tamanho do fundo de risco (quanto maior a quantidade de
profissionais envolvidos e o tamanho do fundo, menor o impacto financeiro no
comportamento individual); - a proximidade entre os membro do fundo e a interagdo
entre eles; - a cultura sobre a qual foi instituido o fundo ( um fundo constituido por um
grupo médico, intermedidrio na contratagio com uma instituicio pode ser mais eficiente
que aquele definido unilateralmente).

Além disso, os médicos podem ser submetidos a penalidades financeiras extras,
além da perda da remuneragéo retida, caso ultrapassem os limites do fundo. Ou receber
bdnus extras, caso seu rendimento financeiro para a instituicio seja adequado.

Outra forma de incentivo financeiro é o estabelecimento de limites para
pagamento de pacientes até um determinado tempo de internagfio, incluindo, portanto,
um mecanismo prospectivo, a exemplo das DRGs, numa modalidade de pagamento
retrospectiva.

O peso destes incentivos pode ser, por sua vez, modulado pela existéncia ou nio
de intermedidrios na contratagdo dos médicos. Algumas vezes as HMOs ou os agentes
pagadores ndo contratam os profissionais diretamente, mas através da intermediacio de
um grupo médico, o qual entdo faz o repasse aos seus participantes. Tal mecanismo, em
geral funciona como uma estratégia para aliviar dos profissionais, individualmente, o
risco financeiro incorporado em uma determinada forma de remuneragio, e transferi-la
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para o conjunto dos profissionais, seja através de um fundo de risco, seja através da
incorporacio de outros mecanismos de controle de custos néo financeiros. Um exemplo é
a transformacgio de um pagamento por capitagdo ,realizado inicialmente pela HMO ao
médico, em um pagamento fee for service, onde o controle de custos se faz através de
revisdo por pares, ou do estabelecimento de um fundo de risco neste nivel.

Alguns dos mecanismos mais comuns utilizados como incentivos ndo
financeiros, tanto por seguradoras como grupos de pratica médica podem ser:

1) a utilizacio de um médico generalista, em geral pago por capitagdo e
submetido aos fundos de risco, como porta de entrada obrigatdria do sistema para
qualquer paciente; o que pretende reduzir o encaminhamento para especialistas e servi¢os
diagndsticos;

2) a exigéncia de certificados de pré-admissao para internagdo aos pacientes
segurados;

3) exigéncia de segunda opinido, mandatéria para realiza¢do de cirurgia;

4) revisdo concorrente para avaliagdo de tempo de estadia,

5) institui¢do de sistemas de gerenciamento de caso para pacientes com custo
muito alto;

6) estabelecimento de estratégias de revisdo continuada por pares, principalmente
nos organizagdes ou grupo de pratica médica;

7) contragdo seletiva, ou seja, contratagdo ou formagdo de convénio apenas com
profissionais com pratica demonstradamente mais custo efetivas, o que significa servigos
com painéis de utilizagdo limitados para os pacientes;

8) desenvolvimento e aplicagdo de guias de pratica mais custo-efetivos.

2. TIPOLOGIAS DAS ORGANIZACOES COM BASE NOS INCENTIVOS

Tradicionalmente, as HMOs sido classificadas como:

- staff; quando a organizagéo contrata diretamente os médicos e estes trabalham
dentro da institui¢ao;

- group models; quando a HMO contrata um tnico grupo médico que coordena
todos os médicos;

- network models; quando a HMO contrata diversos grupos médicos;

- IPA model (independent practice association), quando a HMO contrata com
médicos individualmente em suas praticas privadas.

Entretanto, a prépria organiza¢io que congrega as HMOs nos Estados Unidos -
Group Health Association of America (GHAA) -considera que a presente tipologia €
insuficiente na explicitagiio de importantes varidveis, particularmente aquelas referentes
as diversas relacdes contratuais possiveis entre as organiza¢des e os grupos de multiplas
especialidades, que influenciam na prdtica médica, na entrega dos servi¢os e no
comprometimento do profissional com a organizagdo. Tal limitacdo se da principalmente
entre as IPAs models e Network models, dadas as variabilidades contratuais af presentes.

Welch, Hilman e Pauly (1990),(44) preocupados com o impacto que os sistemas
de incentivos tem sobre a performance dos médicos e da organizacdo, e de que maneira
estes sistemas podem ser conformados de maneira a definir uma estrutura organizacional
especifica, sugerem que uma HMO possa ser distinguida por 5 caracteristicas:

1. Forma bésica de remuneracio dos médicos que desenvolvem atencdo priméaria
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- Saldrio, Capitagdo, Fee for service -, supondo que cada uma destas formas tem um
impacto diferente no consumo dos servigos, conforme j4 apresentado acima.

2. Tipo de vinculagdo da clientela do médico: limitada a contribuintes da HMO,
ou aberta a outro usudrios possuidores de seguros indenizatérios tradicionais,
remunerados com base em fee-for service. Tal diferencia¢do modula, teoricamente, o
impacto das medidas de controle da HMO sobre o médico.

3. Existéncia ou ndo de um grupo contratante intermedidrio entre o médico e a
HMO, como forma de repartir ou potencializar os riscos impostos pela HMO.

4. Modalidade do risco financeiro ou premiagdo - reten¢iio salarial, bénus,
fundos de risco, puni¢do. .

5. Tamanho (n° de médicos) e caracteristicas do fundo de risco - amplo ou
grupal, por especialidades, por hospitalizagdo , genérico, etc.

A primeira categoria de corte ¢ vinculagdo da clientela ao profissional: a
possibilidade ou ndo de atendimento, pelo médico de outros pacientes nio vinculados a
HMO. Esta primeira caracterizag@o define o que denominam de prética de grupo por pré-
pago, quando os profissionais _o atendem pacientes da HMO e em geral sdo
remunerados por saldrio, e IPA model "ampliado”, quando o profissional pode atender
outros pacientes de seguros tradicionais.

Propdem, a partir de entdo, duas tipologias bésicas, articulando as caracteristicas
acima referidas.

Uma primeira tipologia baseada nos incentivos, reflete uma decisiio de basear a
classificagdo nos formas diretas de compensagdo do trabalho, refletidas nas varidveis
formas de remuneragio e caracteristica do fundo de risco. Tal classificagio pressupde que
a pratica médica seja mais influenciada pela modalidade de incentivo diretamente
utilizada, que por mecanismos especificos que modulam estes incentivos.

Os tipos seriam entdo os seguintes:

- Pratica de grupo por pré pago: ja explicitada acima.

- IPA assalariada: IPA onde o médico é remunerado por saldrio. EM geral est4
submetido a um fundo de risco amplo e pode atender pacientes de fora da HMO.

- IPA por capitagdo: IPA onde o médico € remunerado por capitagdo, em geral
estd submetido a fundos de risco por subgrupos, ¢ também pode atender pacientes
externos a HMO.

- FES TPA com fundos de risco por sub-grupo: médico é remunerado por servigo
prestado, estando submetido a fundos de risco individuais ou por sub-grupo, e também vé
pacientes externos.

- IPA Fundagio: medico recebe por servico prestado, estando submetido a um
fundo de risco comum, e também esta autorizado a assistir pacientes externos a HMO.

A segunda tipologia desenvolvida conserva a primeira categorizagdo inicial
(possibilidade do médico receber pacientes ndo vinculados a HMO ou ndo) e combina as
demais caracteristicas acima tomando por base a existéncia ou ndo de intermedidrios no
vinculo entre HMO e médicos e o tamanho e natureza do fundo de risco. Tal tipologia
pressupde que a estrutura organizativa ao qual os médicos estio submetidos é mais
importante que a forma de remunerago bdsica propriamente dita.

Os tipos sdo os que se seguem:

- Préatica de grupo por pré-pago: HMO cujos médicos atendem somente pacientes
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vinculados a HMO.

- [PA com fundos de risco por sub-grupo, com contratacio direta: IPA contrata
aos médicos diretamente, e os subdivide em fundos de risco. Médicos podem atender
pacientes externos.

- IPA com fundo de risco comum, com contratagdo direta: IPA contrata aos
médicos diretamente e estdo todos submetidos a um tnico fundo de risco.

- IPA com fundo de risco por sub-grupo e com intermedidrio na contratacio dos
médicos: IPA paga a um grupo médico, o qual por sua vez paga aos médicos
individualmente. Os médicos sdo subdivididos em fundos de risco, e também podem
atender pacientes ndo vinculados as HMOs.

- IPA com fundo de risco comum ¢ com intermedidrio na contratacdo dos
médicos: IPA paga ao grupo médico que subcontrata os profissionais individualmente.
Estes, por sua vez, estdo submetido a um fundo de risco tinico, ¢ podem atender pacientes
ndo vinculados a HMO.

Uma andlise inicial destas tipologias com alguns indicadores como Hospital
dia/1000 pac. matriculados e referéncia a especialistas por pac. matriculados parece
indicar que as organizagdes de pré-pago tradicionais (médicos sé atendem aos pacientes
vinculados a HMO) parecem ser mais efetivas no controle de visitas a especialistas,
enquanto as IPAs, particularmente aquelas com fundos de risco por sub-grupo e
contrata¢iio por intermedidrios, sdo mais efetivas no controle de internagdes.

Uma hipétese para estas diferengas € a de que nesta ultima categoria (IPA com
fundos de risco por sub-grupo e contratacdo por intermediarios), a internagao hospitalar
seja o elemento financeiro mais importante e mais controldvel quando os médicos estdo
exercendo sua pratica num ambiente de menor integragdo com a institui¢do, inclusive
para reten¢do do paciente. Por outro lado, quando o profissional esta sobre influencia
direta e exclusiva da HMO € possivel que os mecanismos regulatorios para
encaminhamento para especialistas sejam mais poderosos, enquanto a proximidade e
exclusividade institucional funcionem como estimuladores para a internagéo.

Tal discussdo, per se, ja aponta os limites existentes nestas tipologias, na medida
em que, se permitem identificar algumas direcdes sobre o significado dos incentivos
sobre a prética, ainda ndo conseguem dar conta da variabilidade de fatores que sobre ela
intervém, particularmente sobre o ponto de vista da organizagdo do trabalho e das normas
de producio existentes no interior dos servigos.

3. ALGUMAS CONCLUSOES INICIAIS

Aparentemente ou com base nos dados apresentados os profissionais médicos
tendem, ainda que nem sempre se sintam satisfeitos com isto, a responder frente aos
incentivos financeiros, pelo menos no que diz respeito ao elemento que podem controlar
na cadeia produtiva da assisténcia 4 sadde, qual seja, a utilizacdo dos servigos,
principalmente quando colocados sob uma situagdo de risco financeiro importante.
Assim estimulos contra a internagdo, tendem a reduzir internagdo, estimulos contra
utilizacio de exames subsididrios também tendem a reduzir a utilizagdo destes exames.
Tal resposta parece ser ainda mais intensa se o estimulo diz respeito ao incremento de
determinados atos. O incremento na utilizagdo de laboratério e consultas de retorno num
ambulatério médico com fins lucrativos, apds a incorpora¢do de um plus por
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procedimento realizado, num saldrio inicialmente pago por horas trabalhadas é um
exemplo disto.(15)

Tal constatag@o, por sua vez também parece confirmar outras observagdes no
campo da psicologia que apontam que a premiagdo (ou punicio) baseada em recursos
financeiros, definidos unilateralmente, mais que desenvolver um estimulo criativo e
globalizante para o trabatho, tende a reforgar determinados procedimentos mais seguros
dentro dos resultados esperados.

As duas grandes questdes que se colocam € em que medida estes resultados
contribuem seja para a reducdo de custos globais do sistema, seja principalmente, para o
incremento da qualidade da atengio prestada.

No que diz respeito a redugéo de custos globais, aparentemente pouco. Como ja
afirmamos anteriormente, as organizagdes de cuidados gerenciados (managed care), que
tem desenvolvido a maior tecnologia neste sentido, parecem ter um custo cerca 5 a 10%
menor que a atengdo prestada sob o sistema de indenizagdo de seguro tradicional. Mas
esta redugdo ndo parece afetar a taxa de crescimento nos custos globais do sistema. O
mirfade de outros incentivos, financeiros ou ndo que continuam atuando no sistema seja
sobre os prestadores, seja sobre os usudrios, parecem compensar as economias neste area
especifica.

A multiplicidade de estratégias de tratamento para um determinado caso, seja do
ponto de vista técnico-cientifico (dado o relativo empirismo da pratica e as variagoes
individuais dos pacientes), seja do ponto de vista dos fluxos e organizagio do trabatho
determinados pela estrutura assistencial, tendem também a enfraquecer a possibilidade de
efeito de qualquer incentivo ou medida aplicada isoladamente, da mesma maneira que
dificultam uma avaliagdo mais definitiva a respeito do impacto destes incentivos na
qualidade da atengdo. Paralelamente, se nio hd evidencias de que estes incentivos tenham
provocado problemas importantes na qualidade da atengdio, ou se os problemas na
qualidade existem em func¢@o de determinados incentivos financeiros, muito menos hd
evidencias de que os incentivos financeiros, per se, foram capazes de promover qualquer
incremento na Qualidade dos servigos ou da atengdo.

O desenvolvimento e adogdo de "guidelines” cientifica e economicamente
orientados, associados a incentivos financeiros tem sido uma das estratégia preconizada
para melhoria da qualidade dos servigos.

A profissdo médica, entretanto, parece ter um comportamento altamente
corporativo sendo fortemente influenciada pelos valores compartilhados e pelas
interagdes e experiéncias mais préximas entre seus membros e as atitudes de suas
respectivas liderangas.

A possibilidade de promover mudangas nesta prética, portanto, parece estar
muito mais relacionada com as relagdes entre os profissionais de um determinado setor
ou servigo, na cultura institucional e nas praticas de figuras de referéncia dentro da
especialidade, que apenas na utilizagdo incentivos, de feed-backs ou no desenvolvimento
de treinamentos ou educagdo especificas.(13,29)

O aparente sucesso obtido pelos fundos de risco por subgrupos, no sentido de
contencdo de utilizagdo,(19) parece reforgar esta observagido, na medida em que o
impacto financeiro real desta medida na remuneragdo final do médico parece ser muito
pequeno, em func¢ido do tamanho médio destes subgrupos. O incentivo financeiro
funcionaria aqui, muito mais como um justificador e estimulador da interaciio regulatéria
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entre os profissionais e frente a suas proprias praticas em direcdo aos objetivos do grupo,
do que especificamente uma situagio de risco financeiro real.

Portanto, um olhar mais direcionado as relacbes que se estabelecem no interior
da pratica médica e desta no interior das organizac¢des a partir da utilizagio de
determinados incentivos, particularmente aqueles estabelecidos através de negociagio
conjunta, e nio definidos a priori, poderiam orientar um pouco melhor a discussdo a
respeito do impacto destes instrumentos.

PARTE II - POSSIBILIDADES DE IMPLEMENTACAO DE UM PLANO DE
INCENTIVOS PARTICIPATIVO NO SETOR SAUDE

1. A QUESTAO DAS MOTIVACOES

Poucas questdes na drea da administragiio tem gerado tanta polémica e paixdo
como a questdo dos incentivos financeiros. Um bom resumo das criticas mais frequentes
e intensas foi o apresentado por Kohn (1993), em um recente artigo.(22) Segundo ele:

- Os incentivos tem um efeito temporario, promovendo mudangas no
comportamento apenas quando estdo presentes.

- O pagamento ndo é um motivador; pagar mais niao implica em melhores
resultados no trabalho.

- Premiar pune, na medida em que nao alcangar um resultado muito desejado
pode ser mais desmoralizante que uma punicao.

- Premiar prejudica o relacionamento no trabalho, na medida em que estimula a
competicdo tanto entre os empregados dentro de um mesmo nivel, como entre
empregado e supervisor, na medida em que este passa a ser considerado como um fiscal e
um delator das deficiéncias individuais que pode colocar em risco a premiagdo, € nio
como um elemento destinado a cooperar com o desenvolvimento do trabalho da equipe.
Impede o desenvolvimento de um ambiente propicio para exploragéo, aprendizado e
progresso e inibe as solicitagdes de auxilio e cooperagao.

- Premiar ignora as razdes. Ao contririo de procurar entender os problemas e
desenvolver solu¢des conjuntas, estimula a competigao entre os profissionais e diminui a
responsabilidade do gerente.

- Premiar desencoraja assumir riscos. Ao definir objetos de desejo a serem
alcangados, hiperdireciona as a¢des e limita o surgimento de solugdes criativas.

- Premiar reduz o interesse. Individuos intrinsecamente motivados nao
necessitam de premiacdo extra para trabalhar, além do que a implementagdo de controles
necessarios para assegurar o alcance dos objetivos, acabam por limitar esta motivagao.
Portanto, cada vez mais pessoas necessitardo de prémios para trabalhar adequadamente,
cada vez mais trabalhos necessitardo ser premiados para serem bem realizados.

Tais afirmagdes se sustentam em parte nas teorias de Herzberg (16,20,30) ao
identificar fatores de satisfacdo no trabalho denominados de motivadores e fatores de
insatisfa¢do, denominados higiénicos. Os fatores motivadores seriam aqueles capazes de
estimular o trabalhador para a execucdo de uma determinada tarefa. Estariam baseados
principalmente no relagdo direta do trabalhador com a tarefa. Estes fatores sdo o alcance
do resultado esperado, o reconhecimento pelo trabalho realizado, a autonomia, a
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responsabilidade sobre a tarefa, a capacidade de realizagiio e o conteido interno do
trabalho.

Ja os fatores higi€nicos, mais relacionados a organizagio do trabalho e as
relagdes entre o trabalhador e a empresa, ndo sdo capazes de motivar, porém, se nio se
apresentam bem, sdo importantes elementos de insatisfa¢do. Tais fatores sdo: status,
seguranga, saldrio, condi¢des de trabalho e relagdes interpessoais, particularmente a
supervisdo direta.

Portanto o que a organizac@o deve procurar € enriquecer a tarefa dos individuos,
criando oportunidade para que sintam competentes, capazes de realizar a tarefa e receber
reconhecimento por isso. .

Maslow,(1,8,20,30) por sua vez, propde que os individuos se motivam para o
trabalho de acordo a um quadro crescente de necessidades : - fisiolGgicas, - de seguranca,
- sociais, - de estima e reputagdo, - e de auto-realizagio. Na medida em que cada uma
destas necessidades € alcangada, seus fatores de satisfagdo perdem importincia relativa,
passando a ser buscadas as necessidades seguintes. Dentro desta perspectiva, a
remuneracdo seria um fator inicialmente importante para a satisfacdo das necessidades
fisiologicas e de seguranga, cumprindo ai muito mais o papel de retengdo de pessoal do
que de motivador para o trabalho. Por outro lado, se um empregado recebe um aumento
por méritos que o distingua frente aos demais ou comega a receber beneficios que o
distinguam hierarquicamente, este beneficio tem um impacto inicial alto nos primeiros
meses e tende a decair com o tempo.(1)

A teoria das intencionalidades (30) aponta que os individuos agem de acordo a
suas percepgdes do mundo e dos objetivos que valoram e que pretendem alcancar. Agem
portanto em funcdo de uma antecipagdo prévia dos resultados. Para tanto, levam em
consideragdo nas suas alternativas de comportamento a capacidade de desempenhar-se de
acordo as exigéncias das tarefas, a crenca que o desempenho levara ao resultado desejado
(que a organizagdo e os instrumentos de trabalho sdo adequados), e que este resultado e a
sua recompensa terao um valor superior a outras alternativas de comportamento.

A organizagio, portanto deveria ser capaz de incorporar as expectativas dos
profissionais nas suas tarefas assim como deveria ser capaz de promover um acesso a
informagdo adequado para que os profissionais pudessem construir suas expectativas
baseados em percepgdes mais proximas a realidade da empresa.

Entretanto, frente tanto a teoria das necessidades como a das expectativas, a
questdo € como a organizag@o poderia trabalhar com estes elementos, dada a diversidade
de experiéncias de vida e individuais dos quais os trabalhadores sdo portadores, bem
como dada a multiplicidade de necessidades que se articulam para a definicio de uma
motivagio. (30)

Uma interessante contribuigdo ao debate pode ser apresentada por Levine e
Tyson (1990) ao discutirem a relagdo entre participagdo e produtividade.(25) Segundo
eles, a teoria econdmica sugere que uma firma pode ser considerada como um grupo de
individuos envolvidos em um jogo de ganho-reparti¢do de lucro, onde se todos trabalham
no maximo de sua capacidade a firma lucraria mais e os ganhos seriam maiores. Desde
que , entretanto, se algum dos participantes do jogo possa diminuir sua intensidade de
trabalho, sem que sofra uma perda significativa em sua remuneragio, todos os demais
também poderiam diminuir sua intensidade de trabalho, com a firma passando a
funcionar em um nivel sub-6timo.
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Entretanto, uma outra estratégia que ndo se baseasse neste principio ndo
cooperativo individual seria a que se fundamentasse em uma solugdo cooperativa
coletiva, onde a organizacdo conseguisse convencer seus membros "a pular todos juntos".
A questdo é como implementar esta estratégia cooperativa. O desenvolvimento de
estratégias participativas, seriam capazes, sob este aspecto, de permitir um melhor fluxo
de informagdes da empresa para o empregado e do empregado para a empresa através da
incorporagiio do saber-fazer dos trabalhadores nas tarefas formalmente definidas.
Permitiriam uma maior interacdo grupal e desenvolvimento de mecanismos de controle
pelos préprios pares, além de permitir o desenvolvimento de trabalhos mais préximos as
expectativas dos empregados, mais adequados 4s suas capacidades e promovendo a
incorporacdo de responsabilidade as tarefas executadas. Tal esfor¢o dependeria,
entretanto, do desenvolvimento de um sistema de remuneracdo baseado também no
rendimento grupal.

Através de uma ampla revisdo na literatura, os autores identificam que a
participagdo dos empregados nas decisdes da empresa freqiientemente apresentam um
efeitos positivos, em geral ndo muito intensos, sobre a produtividade, algumas vezes nio
apresentam nenhum efeito e quase nunca um efeito negativo. Desenvolvem entdo uma
tipologia da participagio, classificando-a em trés categorias:

1) Participagdo consultiva. Quando a participacdo se baseia fundamentalmente na
possibilidade do empregado apresentar sugestdes a respeito dos processos de trabalho do
qual facam parte, procurando recuperar parte do saber-fazer dos trabalhadores
diretamente envolvidos nas diferentes tarefas, porém a decisdo final sobre a
implementagao das propostas depende de andlise e aprovagao dos niveis superiores.

2) Participacdo substantiva. Pressupde esferas de participagdo direta e formal,
através da conformacdo de equipes de trabalho responsdveis pela defini¢do e gestdo de
um amplo espectro de decisdes sobre o processo e organizacdo de seu trabalho, (p.ex.
carga e hordrio de trabalho, necessidades de treinamento e capacitacdo, relagdes direta
com fornecedores ou clientes externos, etc.). Estdo submetidos a nenhuma ou a pequena
supervisdo direta, ou as vezes a supervisio é rotatéria entre seus membros.

3) Participacdo representativa. Caracterizada pela representagdo dos
trabalhadores em Conselho de Diretores, comités de relacdes de trabalho, etc. Pode
abarcar questdes mais amplas que aquelas diretamente relacionadas a organizacdo do
trabalho propriamente dito, como politicas de recursos humanos, incorporagdo de
tecnologia, relagdes e direitos trabalhistas, politicas de investimento, etc. Como em geral
esta participagdo estd condicionada a um certo nimero de individuos, ou votos, em geral
sua influencia € limitada.

Avaliagdes quantitativas ndo sao facilmente realizdveis, particularmente pelas
dificuldades existentes para separar estas modalidades de participacdo de outras
transformagdes estruturais incluindo novas tecnologias, treinamentos, novas formas de
compensagdo do trabalho, etc.

Entretanto, algumas conclusdes podem ser generalizadas. A participagdo
consultiva, per se, parece nio ser capaz de promover incrementos substantivos na
produtividade. Tais incrementos necessitam de reorganizag@o no trabalho e um crescente
envolvimento dos trabalhadores na tomada de decisdes. Tais incrementos parecem ser tdo
mais intensos quanto mais ampla seja a capacidade das equipes em definir suas formas de
trabalho, principalmente se estas decisdes estdo relacionadas a incorporagdo de
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tecnologia.

Ja a participagdo representativa parece ser importante somente quando esti
articulada a outras formas de participagio dentro da empresa.

Ao estudar especificamente algumas experiéncias empresariais bem sucedidas
em termos de participagdo e produtividade identificam quatro outros elementos
importantes que acompanham o processo:

- Reparti¢@o nos lucros: o incremento na participacio pode ser num primeiro
momento um elemento motivador fundamental aos trabalhadores, porém a longo prazo a
remuneracdo grupal pelo trabalho extra gerado por novas normas de produtividade
parece ser ndo s6 um elemento a mais, mas representa um elemento potencializador
significativo em todo o processo. Tais elementos parecem se refor¢ar mutuamente pois se
a participagdo demanda reparti¢do nos lucros, reparticio nos lucros demanda maior
participagdo nos niveis superiores da empresa em termos de definicdo das politicas
globais da organizagio.

- Mecanismos de reforgo 4 coesdo grupal: a remuneragio baseada apenas no
desempenho individual, a presenga de vdrios niveis hierarquicos e niveis salariais muito
diferenciados parecem ser elementos que estimulam a competitividade interna e
dificultam a coesdo grupal. Por outra lado, quando a remuneragio se baseia no
desempenho grupal se estimula o trabalho cooperativo assim como os problemas
individuais sdo melhor controlados pelo grupo. A reducdo nos niveis hierarquicos
distribui melhor as responsabilidades e permite relagdes mais dgeis dentro da empresa,
assim como uma variag@o salarial menos ampla reforca a percepgio de egiiidade entre os
membros e valoriza o esforgo realizado.

- Garantia de vinculos contratuais de longo termo: tais garantias permitem o
desenvolvimento de estratégias de longo prazo, reduzem a tensdo interna e o medo de
demissdo, reforgam a coesdo e possibilitam o desenvolvimento das estratégias de
capacitagdo e treinamento necessérios para a reorganizacio do trabalho.

- Garantia dos direitos individuais: a garantia da possibilidade de discordancia,
da oposi¢do as normas sem que isto represente penalidades, permite evidenciar e resolver
mais eficazmente os conflitos. Por outro lado, uma empresa onde as relagdes trabalhistas
sdo definidas através de regras e normas claras e explicitas permitem maior
comprometimento. O trabalho passa a ser orientado mais pela motivacio de
remuneragdo e pela parceria com os colegas que pelo medo de demissio.

Tais conclusdes sdo compativeis com as novas tendéncias identificadas, face a
uma revalorizag@o atual dos sistemas de incentivos, que, distintamente do que era
previsto pelo taylorismo, ndo sdo mais centrados exclusivamente na tarefa, nem na
pressao imediata para a produgdo. Ao contrdrio, as tarefas sdo definidas com amplitude e
flexibilidade, mais responsabilidade e variedade, e ndo com base na especializagiio
rigida; a producdo é vista como resultado da conjun¢do de interesses individuais e
organizacionais € o sistema de recompensa € mais complexo, envolvendo retribuicdes
individuais e coletivas.(30)

Assim, tanto a defini¢do das tarefas deve levar em consideragiio as necessidades
individuais e a valoragdo dos trabalhadores sobre os objetivos e caracteristicas do
trabalho e recompensa final, como devem ser articulados a uma missdo organizacional de
longo prazo voltadas ao interesse do consumidor.

O conhecimento a respeito destes mecanismos participativos e de reparticio de

107



INCENTIVOS FINANCEIROS:
UMA REVISAO E ALGUNS ELEMENTOS PARA REFLEXAQ

lucros nas profissdes de saide ainda é pouco desenvolvido, particularmente quando se
tratam de grandes organiza¢des onde os profissionais ndo sdo mais os detentores do
capital e dos bens de producio, formas que vem progressivamente caracterizando a
reorganizacido da pratica médica nas ultimas décadas. A implantacdo destes sistemas
parece tdo mais complicada quando se reconhece nestas instituigdes praticas altamente
hierarquizadas, com divisdes de tarefas e campos da atuagio bastante rigorosos e valores
corporativos muito fortes. Por outro lado tal pratica retém e exige um alto grau de
autonomia e flexibilidade para a tomada de decisdes e detém um significativo grau de
valorizacdo individual e social, o que limita o poder organizacional, per se, de definir
unilateralmente suas normas de producdo. Paralelamente, depende de um alto grau de
motivagdo interno por parte dos trabalhadores o que exige uma preocupacgdo com estes
aspectos por parte da organizacio.

Alguns autores (2,38) ao discutirem a implementagado de programas de
incentivos profissionais através de uma revisdo na literatura de casos no setor,
direcionados ao incremento da eficiéncia operativa da institui¢do identificam beneficios
adicionais destes planos, como : redugdo de turn-over, incremento na produtividade,
redugio de horas extras, redu¢do de horas totais trabalhadas, melhoria na comunicagdo
entre os empregados, melhoria nos sistemas de informagdo e controle gerencial, maior
disponibilidade de recursos, remunera¢do média dos empregados acima da média
regional. Entendem, entretanto, que poucas das experiéncias relatadas foram muito
rigorosas em suas avaliagoes.

Percebem também que algumas modalidades destes planos de reparticdo de
lucros vem apresentando uma vida média bastante curta com uma remuneragao
descendente ao longo dos anos, e identifica como problemas fundamentais para sua
sobrevida, as dificuldades na avaliacdo de desempenho dos profissionais envolvidos,
lentiddo na avaliacdo dos dados, atrasos e dificuldades para defini¢do dos prémios,
auséncia de mecanismos formais e sistemdticos de participagdo.

Nos parece importante, entdo, identificar os pressupostos tradicionalmente
utilizados para a implantacio destas propostas a fim de identificar, a partir de uma anélise
mais interiorizada da prética, elementos que possam contribuir para a constru¢do de um
consenso institucional produtivo mais adequado as necessidades sociais e dos
trabalhadores.

2. CARACTERISTICAS DOS PLANOS DE INCENTIVOS NEGOCIADOS

A 'receita" cldssica para implementagdo de um plano de incentivo tradicional
segue alguns principios basicos:(8,9.45)

Suas fungdes bdsicas seriam a de comunicar prioridades, metas e objetivos;
estimular performance; e reforgar os objetivos de planejamento da organizag@o.

Tais objetivos, em geral, estdo direcionados fundamentalmente ao incremento na
eficiéncia administrativa da institui¢do através de a¢Ses variadas que podem destinar-se
ao incremento na produtividade, incremento na receita, redugio ou contengdo de gastos,
redugdo, controle ou estimulo na utilizagdo dos servigos, etc.

Tais incentivos podem ter como objetivos, eventualmente a retengdo ou
contratacdo de pessoal; o estimulo a qualidade do servico ou o desenvolvimento de
determinadas préticas especificas, como a¢des preventivas.
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Deveriam ter como pré-requisitos, um forte sistema de informagdo financeira:
um forte sistema de informagdo de produgio, relacionado ao sistema de informacgio
financeira; dados comparativos dos anos anteriores; conhecimento do passado e das
tendéncias do mercado; um adequado conhecimento do seu sistema produtivo. Pressupse
um acordo prévio entre os participantes com grande énfase na comunicagdo para o
alcance das metas e objetivos definidos.

Paralelamente, deveriam ser de f4cil gerenciamento, sem gerar burocracias ou
fluxos administrativos adicionais e direcionados a objetivos realistas e prdticos.
Deveriam ser facilmente inteligiveis pelos empregados, particularmente no que diz
respeito ao seu cdlculo, e sua confianga deve ser garantida por standarts de performance
objetivos e consistentes. Seus beneficios deveriam ser distribuidos freqiientemente, assim
como sua efetividade ser medida e divulgada periodicamente.

As metas definidas devem ter um valor significativo para a empresa € os
trabalhadores. Deverdo ser claramente resultado de um esforgo, e ndo apenas do trabalho
usual, assim como devem estar claramente relacionadas ao trabalho. Por outro lado o
insucesso ndo deve ser penalizivel.

Os indicadores para avaliagdo da performance deveriam, como qualquer
indicador, ser tteis ¢ especificos, para a caracterizagdo do problema; sensiveis, na
identificagdo de variagdes; faceis de calcular; faceis de entender; imediatos; comparaveis;
flexiveis, caso sejam necessdrias readaptacdes nas metas; auditdveis, ou seja, devem
resistir a sabotagem ou manipulagdo; justos, ou seja, devem refletir exatamente o
resultado do trabalho, sem desvios.

A utilizacdo e a forma de distribuiciio dos prémios devem ser previamente
acordados.

A premiagdo pode ser feita com base:- na reparticio dos lucros, no final do ano.
Em geral € uma meta muito genérica e ¢ dificil ser percebida em que medida esta
diretamente relacionada com o trabalho, portanto parece ser um fraco motivador; -
relacionada com o desempenho. Apresenta significativa dificuldade no setor satide em
termos de avaliagdo qualitativa nos produtos; -em metas pré-definidas. Em geral é o
modelo que permite maior concertacio, e tarefas melhor definidas. Exige entretanto, um
melhor conhecimento do problema e dos processos produtivos a ele relacionados.

A quantia deve ser competitiva no mercado, e suficientemente alta para motivar,
mas nao tao grande para distorcer a pritica.

3. A PRATICA MEDICA E UMA ANALISE CRITICA A RECEITA

A pritica médica construiu sua legitimidade social fundamentada nos principios
da autonomia e da ética na relagdo médico-paciente, na agio individual, e sustentada pelo
saber cientifico baseado no conhecimento andtomo-fisio-patolégico.

A divisdo do trabalho que foi se processando no seu interior -- verticalmente,
com as enfermeiras, que passam a ser responsaveis pelas tarefas mais manuais, enquanto
o médico mantém as tarefas mais intelectuais, (de diagnéstico, terapéutica, e
procedimentos mais especializados), e, posteriormente, a divisdo horizontal do trabalho
onde foram se incorporando ao trabalho em satide, novos profissionais, como psicélogos,
fisioterapeutas, assistentes sociais, e mais recentemente, cientistas sociais
administradores de salde, etc.- ainda que teoricamente pudessem colocar em cheque a
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hegemonia médica, através dos questionamentos relativos ao objeto e aos produtos desta
prética, niao lograram efetivamente este intento, menos em fun¢do de sua dimensdo
técnica, mas fundamentalmente em funcio de sua dimensdo social.(12)

A capacidade de articulagdo da profissdo na manutencio de sua identidade
ideoldgica, e na defesa e manutencao de seus interesses frente a sociedade, impediu que
esta divisdo do trabalho implicasse em perdas maiores de poder ou questionamentos mais
profundos desta prética.(31)

Parte desta se constréi através da 16gica econdmico-cientificista onde satde se
traduz como consumo de assisténcia médica individual baseada na exceléncia técnico-
cientifica. Tal 16gica que sustenta o crescimento e acumulac¢do no setor médico,
paralelamente vai produzindo também a perda da autonomia da pratica, e sua
substituicio pela espectalizacdo e pela capacidade de manejo de alta tecnologia.(38)
Infelizmente este modelo, fortemente sustentado pelo Estado de Bem-Estar Social, entra
em crise com todas as transformacdes caracterizadas pelo pés-fordismo.

Um modelo de custos crescentes ndo pode seguir incrementando o prego final
dos produtos em um mercado internacional cada vez mais competitivo. O Estado, seja
enquanto prestador ou financiador dos servigos de satde, seja enquanto agente regulador
da economia como um todo se vé obrigado a medidas racionalizadoras que intervém
sobre as decisdes médicas.(38) O consumo de qualquer servico a qualquer preco, sem
resultados efetivamente demonstrados ndo pode mais ser suportado. As empresas €
servigos, ptblicos e privados e saide se vem também obrigados a incrementar sua
eficiéncia econémica, a0 mesmo tempo em que necessitam demonstrar a qualidade e
eficdcia dos servigos a fim de nio perder clientela. Por outro lado, os usudrios se tornam
mais criticos ao ter antigos direitos ameacados ou questionados, ao mesmo tempo em que
se expande, (ainda que esta seja um dos grandes problemas no setor), a informagido em
satde, particularmente no que diz respeito a priticas preventivas, promovendo portanto,
uma diminui¢io na credibilidade absoluta nos atos médicos. O risco de processos
juridicos, particularmente nos EUA, obriga também uma preocupagdo continua, se nio
com a Qualidade ¢ efetividade final da prética e do tratamento realizado, dada a
complexidade de dimensdes que isto pode significar, pelo menos com a execucdo de
préticas mais seguras.(4,31)

O que se traduz, na necessidade de uma nova accountability, de prestacdo de
contas dos médicos para com os servigos e a comunidade, e vice-versa.

A forma e a intensidade de como se dardo a incorporacdo destas novas
normatividades externas, administrativo-financeira e epidemiolégico-social a pratica
médica no interior dos servigos é um problema que as sociedades concretas e cada
servico poderdo resolver. De qualquer forma a corporagdo médica segue tendo um
fundamental poder de decisdo no dmbito interno dos servigos e na deciséo destas
praticas. Assim como a organizagdo do trabalho ainda se d4 de maneira altamente
hierarquizada e com pouca comunicagio direta entre os diversos profissionais.

Uma estratégia facilitadora, a nosso ver, para a renegociagio dos valores internos
da institui¢do pode partir do enfoque que propde a compreender o trabalho em satide
como um processo onde interagem um conjunto de atores e um conjunto de trabalhos
articulados que contribuem, cada qual com um produto distinto, para a satisfagdo da
necessidade do préximo cliente nesta cadeia produtiva, e que em dltima andlise se destina
a satisfagiio da necessidade de satde do cliente final, o cidaddo/usudrio do servico. Se tal
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enfoque, por um lado pressupde uma desconcentragdo sobre a figura do médico no
gerenciamento do processo de atengdo, permitindo compreender as dificuldades
presentes em cada fase deste processo e o papel que joga cada agente neste trabalho,
retirando parte de seu poder simbdlico, por outro permite o desenvolvimento de uma
investigacdo dos problemas preventiva e menos ameagadora ou punitiva que 0s processos
de garantia de qualidade tradicionais, centrados na revisdo pés factum de casos
considerados insatisfatérios.(3,4,31)

Frente a esta proposta, o momento inicial de negocia¢do passa a ter um
significado maior que o de simplesmente a comunicac¢@o de metas definidas pela geréncia
superior. A identificagdo da missdo da instituicdo e dos problemas frente a garantia desta
missdo passa a ser uma questdo coletiva a ser compartithada por todos e ndo apenas pela
direcdo da institui¢do.(33, 41)

Uma vez definida a miss@o institucional, trata-se de identificar quais sdo os
problemas limitam ou dificultam o alcance desta missdo. Uma caracteristica importante
deste processo € que deve ser desenvolvido de maneira sistemética e baseado em uma
avaliagdo criteriosa de informagdes. Uma vez mais a estratégia deve se basear na
consulta ao cliente externo e nos problemas por ele identificados, assim como no
intercruzamento destas informag¢des com os membros de cada setor institucional
envolvido.

Aqui, alguns principios deveriam ser observados para uma defini¢do adequado
do problema:

- 1) o problema necessita ser compreendido e aceitado por todos os
participantes como relevante para a institui¢do, ou seja deve representar valores
compartidos e ter uma proposi¢@o claramente definida. Neste momento, um problema
financeiro associado a possibilidade de remuneragdo extra pode ser um elemento
mobilizador e motivador importante. Entretanto, existem uma série de outros
mecanismos facilitadores da constru¢do de um consenso grupal como técnica de Delphi,
juizos grupais ponderados, férum comunitario, etc.

- 2) o problema deve ser progressivamente focalizado e definido, sempre
quando possivel em termos de elementos mensurdveis, assim como deve ser passivel de
ser resolvido no nivel organizacional em que esteja sendo colocado. O processo de
melhoria continua de qualidade pressupde melhorias e aproximagdes progressivas € ndo
medidas de grande visibilidade inicial e pouco impacto a longo prazo.

- 3) a defini¢do do problema deve ser continuamente reavaliada na
medida em que se obtém novas informagdes, e este passa a ser melhor compreendido.

Tal proposta se sustenta na identificacdo dos sistemas e processos produtivos da
assisténcia 4 saide, assim como em seus pontos de estrangulamento e de inter-relagcdo
entre os diferentes trabalhos, e por consequéncia, na constitui¢io de equipes que trabalho
conjuntas. Para tanto, a utilizagdo de fluxogramas, diagrama de Pareto, diagrama de
causa e efeito, cartas de tendéncia, cartas de controle, etc., sdo instrumentos auxiliares
que podem ajudar nesta defini¢do. Uma vez identificados estes processos criticos e
defeitos os responsdveis pelo seu controle e acompanhamento, a equipe trata de construir
as alternativas proprias do servico e institui¢io para a resolugdo destes problemas.(4,6)

Neste contexto, o papel do médico ganha um significado fundamental no
desenvolvimento de novas normas técnicas articuladas as necessidades institucionais
coletivamente construidas. Tal responsabilidade e significado, se define agora ndo mais
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na pratica individual descontextualizada e enganosamente autébnoma, mas na construgdo
de uma nova autonomia compartida.

Outro aspecto importante quanto 4 defini¢do das metas e objetivos, diz respeito a
transitoriedade destas metas quando se pretende desenvolver um processo de melhoria
continua de qualidade. Satisfeita uma determinada necessidade, imediatamente se coloca
uma nova, reiniciando ciclo. Tal situago € particularmente importante na pratica médica
atual dado o continuo desenvolvimento de novas tecnologias, novos medicamentos, etc.
A avaliagdo criteriosa na utilizacdo destas inovagdes, na verdadeira capacidade de
promover melhorias na condi¢do de saide dos pacientes e de quais pacientes, bem como
a reorganizagdo que a incorporacio destas novas tecnologias promovem sobre a pratica,
sdo questoes que estdo sendo continuamente colocadas. Uma estrutura de incentivos que
se baseie em metas ou indicadores muito rigidos, rapidamente estardo defasados.

A questdo da avaliagdo e seguimento do trabalho, ganha aqui um papel
fundamental. A avaliacdo ndo se faz a posteriori, mas se realiza paralelamente ao longo
do processo, devendo estar presente inclusive na etapa de defini¢ao de prioridades e
objetivos, na medida em que ndo faz sentido definir objetivos que ndo sejam passiveis de
avaliacdo. Neste sentido, se constitui um processo avaliativo concebido
prospectivamente, ¢ que se realiza a cada etapa do ciclo produtivo enfocado, e ndo
apenas em termos de avaliacdo retrospectiva de resultados.

Toda a discussdo até agora desenvolvida pretendeu demonstrar que o processo de
atengdo a saide € um processo de trabalho altamente coletivizado. Portanto, uma
proposta de plano de incentivo que se baseie na performance individual parece ser de
maneira geral, bastante inconsistente com o principio de eqliidade da remuneracéio.

O segundo aspecto importante quanto a remuneragio se refere a necessidade da
apropriacdo ser individual ou ndo. Nada garante que a apropriagdo individual seja mais
eficaz que a apropriacio através de beneficios coletivos. Tal aspecto é particularmente
importante quando se considera as limitagdes legais muitas vezes presentes no servigo
publico para este procedimento.

Por outro lado, o reconhecimento visivel do resultado do trabalho conjuntamente
desenvolvido através da melhoria de suas condi¢des de trabalho e da possibilidade de
incremento nas condi¢des de saide dos pacientes, parece ser um estimulo bastante
importante tanto para médicos como para os demais profissionais de satde. Entretanto, se
esta melhoria pode ser demonstrada por indicadores, e reconhecida através de melhorias
e beneficios adicionais distribuidos ao conjunto da equipe via compra de equipamentos,
financiamento para treinamentos e capacitagdo, etc., conseguidos através de recursos
derivados e identificados como resultado dos esfor¢os de transtormagéo do trabalho, ndo
ha a necessidade de remunerag¢do de quantias competitivas no mercado para a
continuidade do processo.

Assim, nos parece que a implantagdo de um plano de incentivos pode ter sua
eficdcia limitada se é direcionada a conquista de um objetivo que se esgota em si mesmo.
Um dos problemas dos planos de incentivos é o de fixar como meta objetivos apenas de
natureza financeira, o que tende a direcionar o processo para agdes mais lucrativas para a
institui¢do, a ndo para a andlise prévia dos problemas de qualidade. Por outro lado, se
esta estratégia acompanha um esfor¢o de estimulo a participagdo e envolvimento do
conjunto dos trabalhadores num processo de negociado de constru¢do de consenso e
transformacdo institucional, sua possibilidade de sucesso e de ser auto-sustentdvel a
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longo prazo pode ser muito maior.
4. PLANOS DE INCENTIVOS - ALGUNS EXEMPLOS
4.1. FORSYTH MEMORIAL EMPLOYEE SUGESTION PLAN (9)

FORSYTH MEMORIAL HOSPITAL ¢ um hospital privado, nio lucrativo, com

894 camas, empregando aproximadamente 2150 funciondrios. O hospital

oferece internagdo a casos agudos e cronicos e assisténcia ambulatéria a uma

grande populagdo urbana na Carolina do Norte.

O plano de incentivos desenvolvido tinha como objetivo criar oportunidades e
estimular os funciondrios para identificagdo de procedimentos ou medidas que pudessem
reduzir custos ou incrementar a produtividade.

Todos os funciondrios eram elegiveis para apresentar suas propostas, exceto 0s
membros do Conselho Administrativo, Staff da Geréncia de Engenharia, auditores
internos e membros do Comité do Plano de Sugestdes.

Os gerentes dos departamentos s6 poderiam apresentar propostas para outros
departamentos.

Fluxo do processo:

A sugestdo recolhida da caixa de sugestdes era registrada pelo coordenador do
plano e enviada ao supervisor do respectivo departamento para anilise. Este deveria
dentro de 30 dias enviar um parecer ao Comité, a respeito da viabilidade ou nfo de sua
implantagdo, com justificativas, bem como com uma estimativa da quantia
potencialmente economizada.

A sugestdo era entdo reavaliada pelo Comité e em caso de ser aprovada
determinavase o valor da remuneragio - 20% da quantia potencialmente economizada, ou

quando ndo mensurdvel, o comité definia algum valor - premiava-se o funciondrio e
implementavase a sugestéo.

RESULTADOS:

- Mais de 300 sugestdes; 50 individuos premiados.

Economia de $140.000 em sete anos ($20.000 /ano).

- Prémios individuais da ordem de $25 a $5.000.

A partir dos anos seguintes: - elevagdo para 50% do valor economizado até o
teto $5.000. No caso de economia acima de $100.000, prémio $10.000.

COMENTARIOS:

Tal sistema de incentivo tem a vantagem de apresentar grande SIMPLICIDADE
E BAIXO CUSTO para sua implantagio. Entretanto, como se baseia em sugestdes
individuais espontineas e esporadicas, e ndo em um processo sistemdtico e continuo,
representando um baixo poder decisério, tende a se concentrar em problemas pontuais
com pouco impacto nas relagdes inter/intra profissionais e na qualidade final dos
servigos. Tende, constituido desta forma, a manter-se como um programa isolado, a
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espera de contribui¢des brilhantes e ndo como uma estratégia coletiva de incremento de
produtividade e qualidade no servigo.

4.2. BOSTON CITY HOSPITAL - PLANO DE INCENTIVOS PARA
GERENTES INTERMEDIARIOS (39)

O Boston City Hospital € um hospital piblico, municipal, destinado ao
atendimento geral de casos cronicos e agudos. Presta assisténcia tanto a pacientes
segurados como a indigentes e pacientes cobertos por Medicare ou Medicaid.

Seus funcionérios sdo pagos por saldrio, inclusive os médicos.

Sofrera na ano anterior a implementacao de seu plano de incentivos uma redugdo
de 25% no seu orcamento anual, em fun¢ao das dificuldades financeiras do municipio.

Seu plano de incentivos iniciou-se como uma experiéncia piloto em 4 das 15
equipes gerenciais (definidas em funcdo das diversas especialidades médicas existentes),
do Centro de Atencdao Ambulatorial. Tais equipes gerenciais eram compostas por um
Chefe da Equipe Médica, um Gerente Administrativo e um Chefe de Enfermagem.

OBJETIVOS:
1) Promover incremento nos ganhos hospitalares.

2) Estabelecer que através do provimento de incentivos pessoais para liderangas,
médicas e ndo médicas, em um hospital piblico podem levar a um incremento nos
ganhos hospitalares.

3) Reforgar a interdependéncia entre os gerentes das equipes médica, de
enfermagem e administrativa das unidades clinicas, através do estabelecimento de uma
parceria eqiiitativa neste programa.

4) Prover uma forma de bonus salarial aos gerentes das equipes médica, de
enfermagem e administrativa que alcancarem uma contribui¢io mensuravel & melhoria
do status financeiro do hospital.

DISTRIBUICAO:

* Quadrimestral, através das medi¢des dos pardmetros identificados como
adequados pelos departamentos envolvidos, frente ao incremento nos lucros.

* Uma das equipes piloto definiu como pardmetro para remuneragiio a quantia
referente a 50% dos lucros acima de 3% , tomando por base o ano anterior. Outras
equipes definiram seu parametro em fung¢io do incremento nos atendimentos realizados.

RESULTADOS:

* Alta na utilizagdo de todos os servicos

* O incremento na utilizacdo dos servigos ambulatoriais, provavelmente
promoveu um incremento nos ganhos hospitalares, ainda que o sistema de controle
financeiro nio estivesse suficientemente articulado ao sistema de informagéo de
producio, em fungio da diversidade de formas de remuneragdo hospitalar existentes.
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casos controversos; e feed-back aos profissionais médicos.

Desenvolveu-se também um forte sistema de informacido gerencial
computadorizada.

O Programa de incentivos financeiros implementado a partir de entdo, visava
tanto o aumento nos dias autorizados para internagdo, como o declinio nos dias
rejeitados.

Os fundos, distribuidos ao final do ano tinham sua utilizagio decidida pelo conjunto
do staff (médicos, funciondrios administrativos e enfermagem), nio podendo ser
destinados a individuos, sendo aplicados na compra de equipamentos, suprimentos ou
capacitagdo profissional.

O célculo da quantia a ser distribuida baseava-se na multiplicacio dos dias
aprovados no ano pelo ods-ratio entre dias aprovados a dias rejeitados do ano anterior e
do ano atual, calculado sob um intervalo de confianga de 95%. A partir daf identificava-
se as quantidade de unidades a ser remunerada por cada departamento, e o valor era
distribuido percentualmente por cada departamento a partir de uma quantia destinada ao
fundo de incentivos, definida pela dire¢do do hospital.

- Resultados: alta de 25% nos dias aprovados, e declinio de 4% nos dias
rejeitados.

- 20 dos 26 departamentos clinicos ( assisténcia direta), apresentaram aumento
significativo de rendimento.

- Montante: $4.500 a $120.000 média $37.500 p/depto

- Qualidade: segundo o comité de garantia de qualidade, da joint commission of
accreditation of health organizations, ndo houve consequéncias quanto a qualidade
prestada por LACUSC.

Principios éticos:

1) operar de maneira a poupar recursos escassos ¢ limitar assisténcia prestada aos
pacientes ¢ antiético

2) premiar esforgos e promover mudangas construtivas e criativas para garantir
adequada prestaciio de assisténcia e ético.

- Problemas:

* Dificuldades de extensdio do sistema de incentivos para os demais
departamentos ndo relacionados diretamente com a assisténcia, mas que tem influéncia
no resultado final do trabalho realizado.

* Limites de expansdo para departamentos que alcangaram uma produgdo étima.

COMENTARIOS:

A proposta desenvolvida por UCLA parece ter sido implementada frente a um
problema bastante bem definido, qual seja a rejeigiio na autorizagdo de pagamento. Tal
problema gerou todo um esfor¢o de capacitagdo prévio quanto a critérios de aprovagio
ou rejeigao das internagdes, com implementagdo de um sistema de revisdo de utilizacio
em 100% dos casos e de informagio altamente desenvolvido. Paralelamente, se buscou o
envolvimento sistematico do staff médico na revisio dos casos e no desenvolvimento de
"guidelines”, previamente a implantaciio do plano de incentivos.

A remuneracilo, frente aos impedimentos legais, se fez através de um fundo de
incentivos do Hospital, constituido com base no incremento da lucratividade dos
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departamentos. A aplica¢@o dos recursos era decidida conjuntamente entre o staff
médico, de enfermagem e administrativo do departamento e destinava-se a aquisi¢do de
equipamentos, suprimentos, e educacdo profissional. Os resultados apresentados, por sua
vez parecem indicar um programa bem sucedido em termos financeiros. Alguns dos
problemas ou questdes pendentes parecem indicar, entretanto, a dificuldade de relacionar
os incentivos aos resultados financeiros. O incremento na utilizagdo dos servigos foi
proporcionalmente muito maior que a redugdo nos dias rejeitados, o que indica uma
valorizagdo das atividades financeiramente mais interessantes. Este incremento, como ja
discutido anteriormente, ndo garante, necessariamente, maior Qualidade ou menor custo
final na atengdo. O segundo problema colocado, a remuneragio dos outros departamentos
ndo clinicos, como laboratério, anestesiologia, setores administrativos, etc., apresenta
uma dificuldade inicial no planejamento frente a construgdo do processo de atengao
como um todo. Paralelamente, ndo ha a indicagdo de desenvolvimento de outros critérios
de qualidade além dos referidos aos dias aprovados / dias rejeitados. O processo todo
parece estar localizado apenas neste ponto, necessitando portanto de maior abertura para
as questdes especificas de cada drea e de sua inter-relagdo com as demais.

4.5. O 1ltimo caso que nos pareceu importante apontar € o descrito por Koshuta e
McCuddy (23). Aqui os autores pretendem promover um programa de incremento a
produtividade, baseado em quatro componentes basicos:

1) um sistema de trabalho organizado por equipes;

2) um sistema de avaliag@o e controle de produtividade;

3) a definicdo de metas para incremento de produtividade;

4) o desenvolvimento de um sistema de premiacdo para reforgar o envolvimento
do Staff frente as metas de produtividade.

A primeira fase deste processo iniciou-se com um questiondrio distribuido a todo
o staff onde se procurava identificar como o trabalho no hospital estava organizado em
termos de trabalho por equipe e o potencial dos profissionais em responder a um sistema
de trabalho orientado por equipes, bem como o tipo de remuneragio desejada frente a um
possivel incremento de produtividade. Tal pesquisa foi entdo devolvida aos
departamentos para a identificagdo de que mancira e em quais dreas se poderia
desenvolver o trabalho em equipe. Em vdrios departamentos este foi um momento
catdrtico importante para o enfrentamento de antigos problemas que vinham sendo
evitados. De maneira geral, tal esforco permitiu um maior comprometimento da equipe
com o trabalho e a identificacdo da necessidade do trabalho em equipe para o alcance dos
principios de incremento de produtividade e prestagiio de assisténcia de qualidade aos
clientes.

A seguir foram organizadas equipes interdepartamentais com a finalidade de
articular os diversos fluxos e processos de trabalho realizados. Tal esforco, inclusive
redundou em algumas reorganizagdes departamentais e hierdrquicas, com fusido de
departamentos e reducio de linhas de mando contraditorias.

O sistema de avalincdo de produtividade foi constituido com base no seguinte
modelo: produtividade = (output/input) x qualidade. Cada departamento tinha a
responsabilidade de construir seu proprio padrio. A maioria dos departamentos definiu
seu padriio de produtividade em termos de recursos financeiros gerados por custos, ou em
termos de horas disponiveis/contratadas por horas ocupadas/trabalhadas.

O padrio de qualidade funcionava como um modulador da produtividade. Aqui

118



B INCENTIVOS FINANCEIROS:
UMA REVISAO E ALGUNS ELEMENTOS PARA REFLEXAO

casos controversos; e feed-back aos profissionais médicos.

Desenvoliveu-se também um forte sistema de informagdo gerencial
computadorizada.

O Programa de incentivos financeiros implementado a partir de entdo, visava
tanto o aumento nos dias autorizados para internagéio, como o declinio nos dias
rejeitados.

Os fundos, distribuidos ao final do ano tinham sua utilizacdo decidida pelo conjunto
do staff (médicos, funcionarios administrativos e enfermagem), ndo podendo ser
destinados a individuos, sendo aplicados na compra de equipamentos, suprimentos ou
capacitacdo profissional.

O calculo da quantia a ser distribuida baseava-se na multiplicagdo dos dias
aprovados no ano pelo ods-ratio entre dias aprovados a dias rejeitados do ano anterior e
do ano atual, calculado sob um intervalo de confianga de 95%. A partir daf identificava-
se as quantidade de unidades a ser remunerada por cada departamento, e o valor era
distribuido percentualmente por cada departamento a partir de uma quantia destinada ao
fundo de incentivos, definida pela dire¢do do hospital.

- Resultados: alta de 25% nos dias aprovados, e declinio de 4% nos dias
rejeitados.

- 20 dos 26 departamentos clinicos ( assisténcia direta), apresentaram aumento
significativo de rendimento.

- Montante: $4.500 2 $120.000 média $37.500 p/depto

- Qualidade: segundo o comité de garantia de qualidade, da joint commission of
accreditation of health organizations, ndo houve consequéncias quanto a qualidade
prestada por LACUSC.

Principios €ticos:

1) operar de maneira a poupar recursos escassos e limitar assisténcia prestada aos
pacientes € antiético

2) premiar csforcos e promover mudangas construtivas e criativas para garantir
adequada prestacio de assisténcia e ético.

- Problemas:

* Dificuldades de extensdo do sistema de incentivos para os demais
departamentos nio relacionados diretamente com a assisténcia, mas que tem influéncia
no resultado final do trabalho realizado.

* Limites de expansio para departamentos que alcangaram uma produgio 6tima.

COMENTARIOS:

A proposta desenvolvida por UCLA parece ter sido implementada frente a um
problema bastante bem definido, qual seja a rejeigdo na autorizagio de pagamento. Tal
problema gerou todo um esforgo de capacitagio prévio quanto a critérios de aprovagao
ou rejei¢io das internagdes, com implementagdo de um sistema de revisio de utilizacio
em 100% dos casos e de informagiio altamente desenvolvido. Paralelamente, se buscou o
envolvimento sistemdtico do staff médico na revisio dos casos e no desenvolvimento de
"guidelines", previamente a implantagio do plano de incentivos.

A remuneragio, frente aos impedimentos legais, se fez através de um fundo de
incentivos do Hospital, constituido com base no incremento da lucratividade dos
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departamentos. A aplica¢do dos recursos era decidida conjuntamente entre o staff
médico, de enfermagem e administrativo do departamento e destinava-se a aquisi¢ao de
equipamentos, suprimentos, e educagéo profissional. Os resultados apresentados, por sua
vez parecem indicar um programa bem sucedido em termos financeiros. Alguns dos
problemas ou questdes pendentes parecem indicar, entretanto, a dificuldade de relacionar
os incentivos aos resultados financeiros. O incremento na utilizacdo dos servicos foi
proporcionalmente muito maior que a redugdo nos dias rejeitados, o que indica uma
valorizagdo das atividades financeiramente mais interessantes. Este incremento, como ja
discutido anteriormente, ndo garante, necessariamente, maior Qualidade ou menor custo
final na atencéo. O segundo problema colocado, a remuneragdo dos outros departamentos
ndo clinicos, como laboratério, anestesiologia, setores administrativos, etc., apresenta
uma dificuldade inicial no planejamento frente a construgdo do processo de atencao
como um todo. Paralelamente, ndo hd a indica¢do de desenvolvimento de outros critérios
de qualidade além dos referidos aos dias aprovados / dias rejeitados. O processo todo
parece estar localizado apenas neste ponto, necessitando portanto de maior abertura para
as questdes especificas de cada drea e de sua inter-relagdo com as demais.

4.5. O dltimo caso que nos pareceu importante apontar € o descrito por Koshuta e
McCuddy (23). Aqui os autores pretendem promover um programa de incremento a
produtividade, baseado em quatro componentes basicos:

1) um sistema de trabalho organizado por equipes;

2) um sistema de avaliagdo e controle de produtividade;

3) a defini¢do de metas para incremento de produtividade;

4) o desenvolvimento de um sistema de premiagdo para reforgar o envolvimento
do Staff frente as metas de produtividade.

A primeira fase deste processo iniciou-se com um questiondrio distribuido a todo
o staff onde se procurava identificar como o trabalho no hospital estava organizado em
termos de trabalho por equipe e o potencial dos profissionais em responder a um sistema
de trabalho orientado por equipes, bem como o tipo de remuneracfio desejada frente a um
possivel incremento de produtividade. Tal pesquisa foi entdo devolvida aos
departamentos para a identificagdo de que maneira e em quais dreas se poderia
desenvolver o trabalho em equipe. Em vdrios departamentos este foi um momento
catartico importante para o enfrentamento de antigos problemas que vinham sendo
evitados. De maneira geral, tal esforco permitiu um maior comprometimento da equipe
com o trabalho e a identificagiio da necessidade do trabalho em equipe para o alcance dos
principios de incremento de produtividade e prestagdo de assisténcia de qualidade aos
clientes.

A seguir foram organizadas equipes interdepartamentais com a finalidade de
articular os diversos fluxos e processos de trabalho realizados. Tal esforgo, inclusive
redundou em algumas reorganizagdes departamentais e hierdrquicas, com fusdo de
departamentos e redugdo de linhas de mando contraditérias.

O sistema de avalindo de produtividade foi constituido com base no seguinte
modelo: produtividade = (output/input) x qualidade. Cada departamento tinha a
responsabilidade de construir seu préprio padrdo. A maioria dos departamentos definiu
seu padrio de produtividade em termos de recursos financeiros gerados por custos, ou em
termos de horas disponiveis/contratadas por horas ocupadas/trabalhadas.

O padrio de qualidade funcionava como um modulador da produtividade. Aqui
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cada departamento tratou de identificar o elemento central do seu processo de trabatho e
transforma-lo em um indice que indicasse o grau de qualidade atingido. Assim, o
laboratério definiu seu indice através de uma relagdo entre exames realizados e
reclamagbes médicas por exames incorretos. J4 o departamento de enfermaria definiu
uma escala de qualidade baseada na severidade de uma reclamaciio verificada e
justificada.

A partir de entdo foram definidas metas de incremento de produtividade em geral
em torno de 5 a 15% por departamento.

O sistema de premiacdo baseado em equipes previa a distribuicio de
remuneragdo financeira baseada na lucratividade do hospital. Assim parte deste lucro era
retido pela administragdo do hospital. O restante era repartido em parte para a totalidade
dos funciondrios, parte para os membros das equipes interdepartamentais que alcancaram
Ou superaram suas metas, ¢ parte para um fundo por cada departamento especifico que
alcangasse ou superasse suas metas.

De maneira geral o conjunto dos servicos, os quais vinham apresentando uma
tendéncia de incremento na produtividade no ano antecedente a introducdo do programa,
apresentaram um decréscimo durante o ano de implantagdo do projeto e a partir de entiio
recuperaram seu nivel de produtividade a taxas superiores ao ponto maximo de
produtividade prévio a sua implantagdo. Tal periodo de queda foi entendido como o
periodo necessdrio para as defini¢des, aprendizados e adaptacdes necessarias a
implementagdes dos trabalho por equipe.

Os principais problemas identificados dizem respeito a dificuldade e ao tempo
necessario para a defini¢do destas novas normas e formas de organizacio do trabalho, ao
mesmo tempo em que o servico segue tendo que responder as mesmas demandas de
sempre. Por outro lado vdrios do chefes de departamento, anteriormente responsaveis
apenas pela pratica clinica, agora se viam responsiveis também por um gerenciamento
econdmico-financeiro que freqiientemente os colocava em situagdes conflitivas e
contraditérias.

COMENTARIOS:

Este nos parece o caso mais significativo em termos de desenvolvimento de uma
proposta integral de transformagio institucional visando o incremento de produtividade.
Aqui a proposta de incentivo integra um conjunto de outras medidas visando o
desenvolvimento do trabalho em equipe e a transformagdo da cultura da organizagio.
Nos parece apenas que a definicio de um indice de qualidade global para o
departamento, se € um elemento fundamental para permitir sua avaliagdo, evidentemente
nao supera o esforco para uma melhor compreensdo de todos os processos que sejam
necessdrios para a produgido deste resultado. Até porque alguns destes resultados e destes
processos ndo podem ser agrupados com facilidade devido a prépria natureza do
trabalho. Assim ¢ por exemplo, se é mais facil definir um padrdo de qualidade de um
laboratério que tem um determinado padrdo de produgdo em série, é muito mais
complicado definir este referencial para servicos mais complexos, do ponto de vista do
numero de varidveis envolvidas. Tanto que parte dos departamentos referidos no trabalho
ndo tinham ainda conseguido desenvolver seus préprios padrdes, ou ndo tinham
conseguido ainda adapta-los a férmula apresentada. O que, em dltima andlise pode levar,
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novamente a uma valorizagio de aspectos mais facilmente identificiveis, como os
financeiros.

CONCLUSOES:

As discussdes sobre o impacto dos incentivos financeiros a pratica dos
profissionais de satde, particularmente os médicos, vem ganhando espago nos dias de
hoje face as necessidades de readaptagdo dos servigos frente a nova realidade econdmico-
social caracterizada pelo encolhimento do Estado no setor satde, e pelo incremento da
competigio entre os prestadores, caracteristicas das propostas de desregulagio.

As informacdes atualmente disponiveis, indicam que os médicos sdo
responsiveis a estes estimulos financeiros, ainda que o impacto final destas respostas seja
em termos de qualidade, seja em termos de controle de custos ndo estejam bem definidas,
entre outras razdes pela superposicio destes incentivos a outros incentivos, as vezes
divergentes, dirigidos a hospitais, usudrios, seguradores ou outros pagadores.

Assim, algumas medidas seriam importantes do ponto de vista macro-estrutural

para permitir um melhor alinhamento de interesses neste mercado e permitir uma
competi¢do menos enviesada.
Tais medidas se direcionam a garantia de cobertura universal, que impeca a forte
segmentacio de mercado hoje existente, a existéncia de leis anti-truste que visem impedir
o surgimento de grandes monopélios, a responsabilizagdo de seguradoras e outros
intermedidrios na compra dos servi¢os pela qualidade dos servigos prestados, incremento
na participagfio e acesso as informagdes por parte dos usudrios, assim como forte
estimulo ao desenvolvimento de investiga¢des sobre os resultados e impactos dos
servigos ¢ acoes desenvolvidas.(42,43)

No nivel micro-estrutural, por sua vez, a implantagdo de incentivos traz uma
série de riscos relacionados as relagdes intra e inter-profissionais e a disponibilidade a
cooperaciio, frente ao estabelecimento de competicdo ou sentimentos de inequidade na
remuneragio no interior dos servigos. Isto provoca evidentes riscos para a qualidade final
do produto, dada a intensa interdependéncia hoje existente nas praticas de atengao a
satide. Por outro lado, mesmo que o incentivo seja efetivo no incremento, ou reducgdo, na
utiliza¢do do servico, tal processo tem um limite acima ou abaixo do qual ou o
servico/profissional ndo suporta mais a carga de trabalho, ou a redugdo na utilizagdo poe
em risco evidente a satide ou pelo menos, a tolerdncia e satisfagio do usudrio. A questdo
que se coloca entdo € que fazer com o incentivo, a longo prazo, quando se alcanca esta
produgio 6tima?

Por outro lado, especialmente entre os médicos, as decisdes sobre a pritica
parecem ser fortemente influenciada pelas pressdes de seus proprios pares, ou por
liderancas reconhecidas na drea. Entretanto, sdo crescentes os mecanismos de controle e
regulacio das praticas, seja da parte dos servigos, do Estado ou da sociedade.

Tal situacdo poderia facilitar a constru¢do de uma proposta negociada, de
melhoria continua de qualidade para a crise nos servicos de saide, baseados na
incorporagio da visdo do cliente, do compreensdo do trabalho como um processo com
miltiplos atores, do principio da atuag@o preventiva e ndo da identificagdo das "magas
podres"(3), da ndo puni¢do, que permitisse a reconstru¢do de uma autonomia compartida
entre o médico e os demais profissionais do servi¢o, e ndo o atual confronto de visdes
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isoladas e desconectadas da missdo da instituigfo.

Sob esta perspectiva os incentivos jogariam um papel de reconhecimento pelo
trabalho melhor realizado, através do esforg¢o coletivo, € ndo de um objeto desejo
desconectado do entendimento e articulagdo do processo de trabalho como um todo. Por
outro lado, como tal enfoque pressupde explicitamente que o estudo, entendimento e
avaliag@o das préticas seja um processo continuo e participativo, a negociagio e
flexibiliza¢io dos incentivos se faz concomitantemente. Tal caracteristica de trabalho por
equipe, parece permitir um melhor rendimento global, além de ndo exigir remuneragoes
tao significativas, do ponto de vista das quantias individuais se seus beneficios puderem
ser compartidos por todos os membros da equipe.

A questdo da defini¢do dos objetivos, entretanto, nos parece merecer ainda uma
significativa atengdo. Se a proposta de desenvolvimento de melhoramento continuo de
qualidade pressupde um momento de construgdo de consenso coletivo em torno dos
objetivos da organizagdo, onde interagem dados objetivos da realidade e valores
subjetivos de cada ator envolvido no processo, por outro lado, as metas a serem
alcangadas necessitam ser transformadas em fatos mensuréveis. Assim, é possivel definir
custo de uma procedimento, como & possivel construir indicadores de processo através da
identificagdo das diversas etapas que compdem um trabalho. Isto permitiria reduzir
tempo desnecessario, otimizar e agilizar servigos, identificar fluxos de trabalho mais
eficientes, reduzir riscos inerentes aos procedimentos, etc. Entretanto a questio se
complica significativamente quando se pretende trabalhar sobre resultados finais como
impacto de determinados procedimentos sobre a saide dos individuos, ou sobre uma
populagdo determinada servida por um servigo ou conjunto de servicos. Neste nivel se
requerem conhecimentos que nio s3o mais os provenientes apenas do senso comum, da
Medicina ou Administragdo, mas obriga a entrar nos campos das Ciéncias Bdsicas,
Epidemiologia, Sociologia, Histéria, Politica, etc. Ainda que este nivel de discussio
possa colocar a questdo num ponto muito abstrato, ndo buscar aportes nestes campos nos
levaria a correr os risco de estar realizando mudancas, ainda que extremamente
necessdrias, superficiais quanto ao alcance de melhores condi¢des de satide para a
populacio.

BIBLIOGRAFIA:

1. Aquino, Jorge et al. Recursos Humanos. Ediciones Machi, Cérdoba, 1993.

2. Barbusca, Andrew and Cleek, Margaret. Measuring gain-sharing
dividends in acute care hospitals/ Health Care Manage Rev, 1994, 19(1), 28-33.

3. Berwick, Donald M. Continuous Improvement as an Ideal in Health Care. N Engl J
Med 1989; 320:53-56.

4. Berwick, Donald M. Curing Health Care: new strategies for quality improvement/ San
Francisco, California: Jossey-Bass Inc., 1994.

5. Burns, Lawton R. and Thorpe, Darrell P. Trends and models in physician-hospital

121



INCENTIVOS FINANCEIROS:
UMA REVISAO E ALGUNS ELEMENTOS PARA REFLEXAO

organization/ Health Care Management Review, 1993, 18(4),7-20.

6. Carr, David K. e Littman, Ian D. Excelencia nos servigos piblicos: gestdo da qualidade
total na década de 90/ Rio de Janeiro: Qualitymark Ed., 1992.

7. Chan, Linda S., Wagers, Park W., Hernandez, Ramona and Bernstain, Sol. An

incentive program to increase revenue in a public hospital/ Health Care Manage Reyv,
1990, 15(2), 31-41.

8. Channon, Brian. Executive incentive plans for hospitals/ THCF, 1986, 12(4), 27-38.

9. del Bueno, Dorothy J. and Bridges, Peggy B. Providing Incentives While Reducing
Costs: An Employee Suggestion Plan/ Nursing Economics, 1985; 3:212-215.

10. Fanning, Thomas and Alteriis, Martin. The limits of marginal economic incentive in
the Medicaid Program: Concerns and Cautions/ Journal of Health Politcs, Policy and
Law, 1993, 18(1): 27-43.

11. Girardi, Sabado Nicolau. Proyecto Patrones de Utilizacion de Recursos Humanos en
Salud en America Latina: Un Estudio de Casos en Mexico y Paraguay - Informe Final/
PAHO HRD, Washington DC, 1993,

12. Gongalves, Ricardo Bruno Mendes. Priticas de Saide: processos de trabalho e
necessidades/ Sdo Paulo: CEFOR, 1992.

13. Greco, Peter J. and Eisenberg, John M. Changing Physicians' Practices/ N Engl J
Med 1993, 329(17):1271-1273.

14. Grumbach, Kevin and Fry, John. Managing Primary Care in the Unidet States and in
the Unidet Kingdom/ N Engl J Med 1993; 328(13):940-945.

15. Hemenway, et al. Physicians' Response to Financial Incentives: evidence for a for-
profit ambulatory care center./ N Engl ] Med, 1990, 322(15):1059-1063.

16. Herzberg, Frederick. One More Time: How do you motivate employees? / Harvard
Business Review, September-October, 1987:109-120.

17. Hillman, Alan L. Financial Incentives for Physicians in HMOs: Is There a Conflict of
Interest?/ N Engl J Med, 1987, 317(27):1743-1748.

18. Hillman, Alan L., Pauly, Mark V., Kerstein, Joseph J. How do Financial Incentives
Affect Physicians' Cinical Decisions and the Financial Performance of Health
Maintenance Organizations?/ N Engl J Med 1989; 321:86-92.

19. Hillman, Alan L., Welch, W. Pete and Pauly, Mark V. Contractual Arrangements
Between HMOs and Primary Care Physicians: Three- Tired HMOs and Risk Pools/

122



B INCENTIVOS FINANCEIROS:
UMA REVISAO E ALGUNS ELEMENTOS PARA REFLEXAQ

Medical Care 1992, 30(2), 136-148.

20. Hornby, Peter and Sidney, Elizabeth. Motivacion and Health Service Performance/
World Health Organization, Division of Health Manpower Development, Geneva, 1988.

21. Hsiao, William C. and cols. Assessing the implementation of Phyician-Payment
Reform/ N Engl J Med 1993; 328:928-933.

22. Kohn, Alfie. Why Incentive Plans Cannot Work/ Harvard Business Review,
September-October, 1993:54-63,

23. Koshuta, Michael and McCuddy, Michael K. Improving Productivity in the Health

Care Industry: an argument and supporting evidence from one hospital/ Health Care
Superv 1989, 8(1), 15-30.

24. Lee, David W. and Gillis, Kurt D. Physician Responses to Medicare Physician

Payment Reform: Preliminary Results on Access to Care/ Inquiry 30: 417-428 (Winter
1993).

25. Levine, David I. and Tyson, Laura D'Andrea. Participation, Productivity, and the
Firm's Environment, p.183-243, in Blinder, Alan S.(ed.). Paying for Productivity: a look
at the evidence/ Washington,DC: The Brookings Institution, 1990.

26. McGuire, Thomas G. and Pauly, Mark V. Phisician response to fee changes with
multiple payers/ Journal of Health Economics, 1991, 10:385-410.

27. Medical Care, The Resource-Based Relative Value Scale: Its Further Development
and Reform of Physician Payment. Suplement, November 1992, vol30 N°11. J.B.
Lippincott Company, Philadelphia.

28. Miller, Mark E. and Welch, W. Pete, Growth in Medicare Inpatient Physician Charges
Per Admission, 1986-1989./ Inquiry 30:249-259 (Fall 1993).

29. Mittman, Brian S. and Siu, Albert L. Changing Provider Behavior: Applying
Research on Outcomes and Effectiveness in Health Care, p.195-226, in Shortell, Stephen
M. and Reinhardt, Uwe E.(ed.). Improving Health Policy and Management: nine critical
research issues for the 1990s/ Ann Arbor: Health Administration Press, 1992.

30. Motta, Paulo Roberto. Gestdo Contemporanea: a ciencia e a arte de ser dirigente/ Rio
de Janeiro: Record, 1991.

31. Nogueira, Roberto Passos. Perspectivas de Qualidade em Saiide/ Rio de Janeiro,
Qualitymark Ed., 1994,

32. Pauly, Mark V. Effectiveness Research and the Impact of Financial Incentives on
Outcomes, p.151-194, in Shortell, Stephen M. and Reinhardt, Uwe E.(ed.). Improving

123



INCENTIVOS FINANCEIROS:
UMA REVISAO E ALGUNS ELEMENTOS PARA REFLEXAQ

Health Policy and Management: nine critical research issues for the 1990s/ Ann Arbor:
Health Administration Press, 1992.

33. Pine, Michael and Kongstvedt, Peter R., Quality Management, p.161-170, in The
Managed Health Care Handbook, Peter R. Kongstvedt/ Gaithersburg, Maryland: Aspen
Publishers,Inc., 1993.

34. Rakich, Jonathon and Becker, Edmund R. Unidet States physician payment reform:

Background and comparasion with the Canadian model/ Health Care Manage Rev, 1992,
17(1), 9-19.

35. Ratcliffe, Julie. Extra-market incentives in the new NHS/ Health Policy, 25(1993)
169-183.

36. Relman, Arnold S. Salaried Physicians and Economic Incentives/ N Engl J Med,
1988 319:784.

37. Robinson, James C. Payment Mechanisms, Nonprice Incentives, and Organizational
Innovation in Health Care/ Inquiry 30: 328-333 (Fall 1993).

38. Santana, Paranagua (org.). Regulagdo do Trabalho em Satde/ OPS, Brasilia, 1994.

39. Shyavitz, Linda, Rosenbloom, David and Conover, Lynn. Financial incentives for
middle managers: pilot program in an inner city, municipal teaching hospital./ Health
Care Manage Rev, 1985, 10(3), 37-44.

40. Sindicato Médico do Uruguai. Los Cambios Necessarios en el Trabajo Médico/
Montevideo, 1992.

41. Smith, Howard L., Reid, Richard A. and Piland, Neill F. Managing hospital-physician
relations: A strategy scorecard/ Health Care Manage Rev, 1990, 15(4), 23-33.

42. Steinwachs, Donald M. Redesign of Delivery Systems to Enhance Productivity,
p.275-310, in Shortell, Stephen M. and Reinhardt, Uwe E.(ed.). Improving Health Policy
and Management: nine critical research issues for the 1990s/ Ann Arbor: Health
Administration Press, 1992.

43. Teisberg, Elizabeth O., Porter, Michael E., Brown, Gregory B. Making Competition
in Health Care Work/ Harvard Business Review, July-August 1994:131-141.

44. Welch, W. Pete, Hillman, Alan L. and Pauly, Mark V. Toward New Typologies for
HMOs./ The Milbank Quaterly, vol 68, n°2, 1990;221-243.

45. Wolmering, Carolyn. Incentive Programs: A Way to Cost Containment/Nursing
Management, 1987, 18(9):49-51.

124



A GESTAO DO TRABALHO NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE:
ELEMENTOS PARA UMA PROPOSTA

A GESTAQ DO TRABALHO NOS ESTABELECIMENTOS DE
SAUDE: ELEMENTOS PARA UMA PROPOSTA

J. Paranagui de Santana*®

1. Introducio

A operagdo dos servicos de satdde no Brasil apresenta uma série de deficiéncias
cujas explicagdes devem ser buscadas em diferentes campos. Embora tais explica¢des
exijam enfoque mais amplo, este trabalho abordard o aspecto de recursos humanos,
especificamente no que diz respeito as formas de sua utilizacdo no interior dos
estabelecimentos de satde, ou seja, as praticas de geréncia do trabalho nesses Servicos.

Ha um amplo consenso sobre a necessidade de superar entraves e limitagdes dos
processos gerenciais de recursos humanos tradicionalmente adotados pelas instituicdes
de saide. Para que isso, torna-se indispensdvel elaborar propostas e trabalhar sua
viabilidade, buscando sempre a inovagdo e o aperfeigoamento das praticas de
administrag¢do do trabalho nos servigcos de saude.

O objetivo desse artigo € contribuir para a discussdo do tema da gestio do
trabalho nos estabelecimentos de satde, a partir da andlise das caractaristicas das
organizagdes desse setor, apresentando uma proposta que aponte para a supera¢ao dos
estrangulamentos que dificultam o alcance de patamares mais elevados de produtividade
com qualidade nesse servicos.

2. A Organizacio dos Servicos de Saide
A andlise das organiza¢des de satide é de fundamental importdncia para a

abordagem do tema da gestdo do trabalho, ou mesmo da gestio desses servigos como um
todo. Com base na interessante discussio dessa questido feita por Dussault', serdo

* Consultor da Organizagdo Pan-Americana da Saude - Representago do Brasil
(1) Dussault, J. - A gestdo dos servicos plblicos de salde: caracteristicas e exigéncias. Rev. Ad. Pub., Rio de janeiro, 26 (2): 8-19, abr.fjun., 1992.
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discutidas trés perguntas cuja formulagdo pretendeu abarcar as diferentes dimensdes
consideradas por aquele autor:

- quais sdo os elementos essenciais das organizagdes que produzem servigos de
sadde?

- quais os desafios atuais para a gestio dessas organizagdes?

- qual a importincia da gestdo do trabalho na vida dessas organizagdes?

Além das questdes acima, interessa a abordagem de certas especificidades do
trabalho em saudde, as quais constituem elementos de considerag@o indispensavel para a
compreensdo do tema das relagdes de trabalho nesse setor, fornecendo, portanto, bases
para a formulacdo de propostas e execucdo de qualquer intento gerencial.

2.1. Caracteristicas dos Servicos de Satide

O sucesso de qualquer organizacdo depende, em maior ou menor grau, do
empenho de cada uma dos seus integrantes. No caso das organizagdes de satde, essa
observagio se aplica de modo radical, porque dependem, utilizando as expressdes de
Dussault’, "...de seus operadores, em primeiro lugar”, sdo "organizagdes profissionais”
onde "...o saber e as habilidades sdao formalizadas através do processo de formacio e as
normas definidas pelas associagdes profissionais”.

O significado pratico do que foi dito acima encontra-se presente no cotidiano de
todos que labutam nos estabelecimentos de satide, tanto daqueles que realizam as ativida-
des como dos que sdlo responsdveis pela dire¢do institucional. Os primeiros, os "operado-
res”, t&m, muitas vezes, apenas uma difusa idéia dessa questdo, mas seu comportamento
efetivo nio deixa didvidas a esse respeito, na medida em que preservam, com todo zelo,
os limites de autonomia possivel em cada ato de seu trabalho. Os dirigentes, ainda
quando ndo se apercebam formalmente daquele conceito, reconhecem que seu papel no
desempenho final da organizagdo é muito limitado, restringindo-se apenas a mobilizagio
dos recursos e das condi¢des mais adequadas possiveis para seu funcionamento. Quem
decide a indicagdo de medicamentos, equipamentos e outros insumos? quem administra
seu uso? como o faz? quem poderia controlar sua aplicacio adequada e econdmica? -
Nao ha divida que as respostas apontardo os responsaveis pela execucdo direta das
atividades, demonstrando que o verdadeiro controle de todo o processo produtivo
depende dos diversos profissionais que operam os servigos, aqueles que estdo "na ponta
da linha". Esse enfoque corresponde, sob a Gtica da ciéncia administrativa, ao que tem
sido analisado por outros autores, numa tritha mais influenciada pela economia politica,
constatando a relevéncia, ou melhor, a transcendéncia do trabalho no processo de
producdo de servigos de saude’.

Outra caracteristica das organizacOes sanitdrias ressaltada por Dussault decorre
do fato de que os "servigos produzidos atendem a necessidades multidimensionais e sdo
dificeis de avaliar™. Essa questdo vem ocupando as aten¢des de muita gente hd muito
tempo, tendo adquirido renovado interesse na era atual, em virtude de dois fatores

(2) ldem, p. 11
{3) NOGUEIRA, R.P. - O Processo de Produgio de Setvigos de Satde, Educacion Médica y Salud, 25 (1): 15-27,1991
(4) Dussauit, op. cit., p. 13.

126



A GESTAO DO TRABALHO NOS ESTABELECIMENTOS DE SAUDE:
ELEMENTOS PARA UMA PROPOSTA

fundamentais: a elevaciio da consciéncia individual e coletiva com relagiio a tais
necessidades e o avango dos direitos sociais quanto ao seu atendimento. A discussio
sobre a adequagio da oferta de servigos de satide no contexto da modernidade das
relagOes sociais passa a ter um participante destacado, o préprio usudrio de tais servigos,
tradicionalmente apelidado de paciente. Seus interesses passam a ser considerados de
uma forma nova, especialmente porque vdo sendo progressivamente assumidos e
advogados pelos proprios usudrios, a0 mesmo tempo em que se reduz a intermediacdo
historicamente feita pelos profissionais de saiide, mormente os médicos, que sempre se
julgaram conhecedores das necessidades de seus pacientes e, portanto, advogados ou
arbitros de seus interesses. Esses sdo topicos atualissimos para reflexdo e debate no
momento em que tanto se fala em gestdo de qualidade total e das possibilidades de sua
aplicacio no campo dos servigos de satde.

No que se refere a avaliagdo dos servigos, mesmo as metodologias mais
tradicionalmente aceitas, assentadas geralmente no enfoque epidemiolégico ou
estatistico, encontram criticas quanto a sua adequagdo as necessidades objetivas e
especificas dos usudrios ou quanto a sua utilidade para a pratica cotidiana dos
profissionais de satde, no que diz respeito as decisdes de diagnéstico e tratamento e
avaliacdes de progndstico’.

Consequéncia frequente dessa "multidimensionalidade” das necessidades e das
formas de atendé-las € o desencontro ou a falta de sintonia entre as necessidades de saide
e a oferta de servigos, disjuncdo que muitas vezes se expressa em conflito usuario-
prestador, dimens&o a seguir abordada sob um prisma adicional.

A prestacdo de cuidados de sadde €, essencialmente, um servi¢o piblico, no
sentido mais simples e objetivo de ser uma atividade de interesse do publico, ou do povo,
ja que a todos interessa, num ou noutro momento da vida, valer-se de tais cuidados. Por
ser um servico, ai implicadas as dimensdes de consumo e produgfo, pode-se dizer que
sua realiza¢do € uma funcéio que envolve multiplos interes, onde destacam-se, de um
lado, aqueles das diferentes clientelas irmanadas pela motivagdo de seu consumo e, de
outro, por ser um servigo complexo cuja oferta resulta da atuagdo de multiplos agentes,
também os interesses desses agentes todos, representados numa classificagio
simplificadas pelos profissionais e pelos gestores dos servigos.

A abordagem dessas dimensdes da organizagdo dos servigos de satide nos leva a
considerar uma das suas mais expressivas caracteristicas: a presenca de variados e, por
vezes, divergentes interesses no campo da sua oferta e consumo. Para os objetivos desse
artigo, interessa destacar a presenca e a importancia dos trés parceiros acima referidos (os
usudrios, os profissionais e os gestores), embora exista ainda uma série de outros
interessados que, direta ou indiretamente, se fazem presentes no processo de produgéio-
consumo de servigos de saide, como os setores de fabricagdo e comercializagdo de
produtos farmacéuticos e de equipamentos, o setor financeiro (através da venda de
seguro-saide ou outros planos assistenciais) ou mesmo o setor empresarial de saide, ja
bastante desenvolvido en nosso Pais.

E ainda interessante chamar a atengdo, quanto as peculiaridades das organizagdes
de servicos de sadde, para o caso em que os mesmos sdo oferecidos pelo poder publico,

(5) DIAMOND, G. A. et DENTON, T.A. - Altemative perspectives on the biased foundations of medical technology assessment. Annals of Internal Medicine.
1993;118:445-464
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quando, ainda no dizer de Dussault® "...dependem em maior grau do que as demais do
ambiente socio-politico: seu quadro de funcionamento é regulado externamente &
organizag¢do”, além de estarem expostas a "contaminac¢do burocrdtica, isto €, o tipo de
regulamento desenvolvido na burocracia estatal”. Esses aspectos relativos a interferéncia
de objetivos estranhos as organizagdes de sadde oriundos do préprio poder piblico, seja
das diregdes politicas ou da burocracia governamental, merecem ser ressaltados pois

ajudam a entender as limita¢gdes ou dificuldades para o desempenho gerencial nos
estabalecimentos publicos.

2.2. Desafios para a Gestdo dos Servigos de Saiide

Ha dois referenciais bdsicos para uma andlise atual da questdo gerencial na drea
de saide em nosso Pais: a gravidade da crise de inoperincia dos servi¢os de sadde ante o
volume e as exigéncias de qualidade das demandas sociais e a fragilidade dos paradigmas
administrativos em uso nessas organiza¢des’. Com esse enfoque néo se pretende fugir da
velha discussdo sobre a relevancia das dimensdes politicas sobre os aspectos técnicos do
planejamento e operagdo dos servigos de satide, mas apenas reconhecer uma sitagio cada
dia mais evidente no cotidiano dos estabelecimentos de satide: o crescimento da demanda
por capacidade gerencial.

O equacionamento dessa demanda por capacidade gerencial inclui, além do
delineamento do perfil gerencial desejavel e da implementagdo de estratégias de
capacitagdo adequadas, a busca de novos paradigmas, isto é, a ado¢do de novos conceitos
e novas praticas de gestdo, destacando-se aqui os pontos que se referem a organizagio do
trabalho.

As questdes relativas a recursos humanos representam um componente critico
para o delineamento de novos paradigmas gerenciais para os servicos de saude, em
especial na drea publica. Todos reconhecem que o desempenho de qualquer organizacio
depende do seu pessoal. Esse ponto é proclamado em alto e bom som por executivos de
todos os setores, sendo muito conhecidas de todos os que trabalham no ramo da sadde as
declaragdes com esse teor dos dirigentes institucionais, em especial no inicio de suas
gestdes. Contudo, medidas concretas e eficazes dificilmente sdo operacionalizadas, seja
por falta ou timidez das decisdes politicas, seja porque os esquemas tradicionais nio
correspondem 2 complexidade e ao dinamismo dos problemas vigentes. E exatamente
porisso que se disse antes que esta € uma drea critica para a renovacgdo das concepgdes e
das préticas gerenciais. Ao tratar desse ponto, vale citar Kliksberg®: a politica de pessoal
resulta na "...constru¢do de um sistema administrativo amplo que inclua uma série de
rotinas orientadas basicamente para o controle dos funciondrios ... Quando hoje sabemos
que, além da logistica, uma politica efetiva de pessoal implica uma agenda diferente, que
contemple temas como a motivagfo, a participagdo, a relacdo entre mercados de trabalho
privado e piblico, o desenvolvimento planejado e continuo dos recursos humanos, etc.”.

O que se quer dizer, afinal, é que a reversdo do quadro de inoperincia dos

(6) Dussalt, op. cit. p. 13.

(7) Interessante discussdo sobre esse assunto, focalizando a questao da gestao no setor publico na América Latina, encontra-se em Kliksberg, B. - A geréncia
na década de 90. Rev. Adm. Pb., Rio de Janeiro, 22(1):59-85, jan./mar. 1988.

(8) Kliksber, op. cit. p. 70.
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servigos de satide, ao passar pela questdo da geréncia, nio deve postergar a discussio e a
implementagéo de medidas que levern em consideragio os seguintes pontos:

- reconhecimento do papel central dos profissionais na vida da organizagio, o
que implica, no plano institucional, a pratica da administragio participativa e, no mbito
do processo de trabalho, a abertura de espagos para a criatividade e a iniciativa do
proprio trabalhador, substituindo o controle no desempenho de atividades programadas
por outrem pela responsabilizagdo para com os objetivos e as préticas institucionais;

- efetivagdo de mecanismos regulatérios da autonomia e do corporativismo dos
profissionais, o que demanda a¢des e iniciativas dos gestores que extrapolam as
fronteiras dos servigos de satide, situando-se no campo das negociagdes com as estruturas
do Estado e das organizagdes corporativos dos trabalhadores.

Sdo esses os requerimentos bédsicos da nova concepgio gerencial para os servicos
de saide, naquilo que diz respeito a drea de recursos humanos. Enquanto fungdes da
estrutura organizacional, competem a sua dire¢@o e a todos os escaldes administrativos,
nunca reduzindo-se a uma responsabilidade setorizada da drea ou do 6rgdo de pessoal,
nem tampouco restringindo-se a algada de especialistas ou assessores em desenvolvi-
mento de recursos humanos.

2.3. Importancia da Gestao do Trabalho

Os argumentos considerados anteriormente atestam a importincia do trabalho no
processo de produgdo-consumo de servigos de sadde, o que, naturalmente, dispensaria
delongas quanto & importéncia da sua geréncia. O que se pretende neste tépico é discutir
alguns aspectos da gestdo do processo de trabalho que, com enorme frequéncia, estio
associados ao baixo desempenho das organizagdes de satide.

Quais sdo os objetivos da geréncia de recursos humanos nos servigos de sadde? -
Talvez, a0 invés de apresentar um elenco de afirmagdes, seja mais prudente, exercitando
o método da problematizagdo no trato dessa questdo, abordd-la através de outras mais
especificas:

- quais as formas de intervengdo para enfrentar as consequéncias deletérias da
divis@o do trabalho em sadde, que se expressam em desumanizagiio e risco no
atendimento, em alienagdo do trabalhador e em prejuizo ou desperdicio para os servigos?

- como buscar solugdo para os conflitos ocorrentes na producdo dos servigos de
satide, resultantes da contradi¢do entre interesses de usdrios, trabalhadores e dirigentes/-
chefias nos servicos de saide?

- como contrabalangar a influéncia corporativa dos profissionais de satide no dia-
a-dia dos servigos, quando as estratégias de defesa dos seus interesses interferem com o
atendimento daqueles que necessitam de tais servigos?

- como estabelecer, consolidar e aperfeicoar mecanismos e instrumentos que
assegurem a relag@io entre o contrato de trabalho e a efetiva produgdo de servigcos nos
estabelecimentos de satide, mormente no caso do setor piblico?

- que medidas promover para estimular os trabalhadores a alcangarem seus
proprios limites de desempenho, visando a melhoria da produtividade com qualidade na
producdo dos servicos de saiide?

Esse execicio de problematizagdo nos permite chegar a uma sintese do que
seriam os objetivos e, com isso, reconhecer a importincia da gestdo do trabalho em sadde
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como o processo destinado a:

- evitar a desumanizacdo e os riscos no atendimento associados a falta de
compromisso e motivagio dos profissionais;

- mediar os conflitos de interesse que muitas vezes surgem nos ambientes de
trabalho, tanto dentro da prépria equipe profissional como com os usudrios;

- contribuir para o controle da produgio e da qualidade do atendimento.

Parte das dificuldades para a gestdo adequada de recursos humanos nos servigos
de saide decorre da regulamentac¢do do trabalho, que ndo considera as peculiaridades
deste especifico setor de atividades. Vejamos alguns exemplos:

- o desempenho de ocupagbes nos servigos de satde deveria implicar um
compromisso com o atendimento de necessidades e interesses dos seus usudrios;
entretanto nio parece haver nada estabelecido nas regras do contrato de trabalho que
possibilite a cobranga de tal compromisso, o que, em certa medida, respaldaria o
cumprimentos dos direitos sociais dos usudrios, garantidos hoje pela prépria Constituigdo
Federal;

- a institui¢do de certas medidas que visem a otimizagdo do desempenho dos
servigos, como o sistema de incentivos a produtividade, esbarra em restrigdes decorrentes
da aplicacdo de principios legais do contrato de trabalho, uma vez que ndo existe uma
regulamenta¢do que diferencie tais incentivos, percebiveis em condigdes especificas de
desempenho no trabalho, de outras vantagens incorpordveis de forma permanente como
direitos do trabalhador. Situacdes ilustrativas tém ocorrido praticamente em todas as
oportunidades em que gestores de institui¢des pablicas, buscando resolver um problema
de inoperancia dos servicos, implantaram algum tipo de incentivo funcional; apés algum
tempo, a percepcdo dessa vantagem desvincula-se do efetivo cumprimento da obrigag@o
de desempenho que a originou, tornando-se parte indissociada da remuneragdo do
emprego;

- as préticas de controle do trabalho, destinadas a combater os efeitos deletérios
da falta de coordenagiio e integragdo dos multiplos trabalhadores envolvidos na prestacao
de servigos, ndo tém sido adotadas como rotina nos estabelecimentos de saidde ou, o que
¢ ainda mais grave, ndo estdo disponiveis enquanto métodos de supervisdo, coordenacio
ou comando do processo de trabalho nos moldes em que este se desenvolve naqueles
estabelecimentos.

A questdo central posta em discussdo poderia sintetizar-se na pergunta: como
tratar as relacdes de trabalho enquanto o objeto privilegiado da gestdo de recursos
humanos na drea da saide?’

No campo teérico, ressalta a importancia do tratamento do tema das relagdes de
trabalho em duas diferentes disciplinas: enquanto relagdes trabalhistas, na drea das
ciéncias juridicas e, enquanto relagdes de producdo, na drea da economia politica. Esse
enfoque tem importincia mais analitica, apresentando visdes polarizadas do tema em
torno daquelas disciplinas. A visio mais totalizadora do tema deve considerd-lo em trés
abordagens complementares:

- na dimensdo econdmica, enquanto relagdes de troca, isto €, a permuta entre

(9) A abordagem desse tema tomou como base discussdes feitas com o Prof. Roberto Passos Nogueira durante a elaboragdo da Unidade IV do Projeto
CADRHU II - Capacitagio em Desenvolvimento de Recursos Humanos de Satde, durante o primeiro semestre/93.
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"capacidade” de trabalho por saldrio (ou outra denominagio que se dé A remuneracdo),
onde capacidade de trabalho ¢ entendida como seu potencial de utilidade, podendo ser
designada simplesmente de trabalho e tratada como uma mercadoria;

- na dimensdo politico-ideolégica, enquanto relagdes de poder e espaco de
engendramento de conflitos, €, portanto, campo de possibilidades de enfrentamento entre
os interesses do trabatho (ou do trabalhador, o dono de sua prépria capacidade de
trabalho) e os objetivos institucionais (representados, no caso do servigo publico de
saide, por seus dirigentes ou gestores); o que significa reconhecer uma singularidade
dessa mercadoria, que € sua capaciade de desenvolver autonomia, isto é, de determinar
seu prego, caracterizando o que se pode chamar uma "mercadoria consciente™;

- na dimensdo organizativa do processo produtivo, enquanto relagdes decorrentes
da divisdo do trabalho, ou seja, aquelas que se estabelecem, indispensavelmente, entre os
diversos atores que interagem na "cadeia" de produgio.

De modo equivalente, a abordagem das relagdes de trabalho na perspectiva da
geréncia desdobra-se em trés dreas: na negocia¢do do preco do trabalho (essa "mercado-
ria consciente"), na interagdo com os trabalhadores € suas organizagdes e no enfrenta-
mento dos efeito da divisdo do trabalho, correspondentes aos seguintes planos de
atuacao:

- no campo da atividade econdmica, especificamente, da dindmica do mercado
de trabalho do setor satide, nos seus ramos privado e puiblico;

- no espago das defini¢des e agdes juridicas, desde a legislagdo até o cumpri-
mento de suas obrigagdes (no caso da administragdo piblica, exigéncia inarreddvel
decorrente do principio da legalidade que a preside), na interagdo com os trabalhadores,
individualmente ou através de suas representagdes coletivas; e

- no dmbito do processo de trabatho, no trato das relagdes entre os integrantes da
equipe de saide, diferenciados pela natureza especifica da contribui¢io de cada um no
processo de trabalho, mas que devem integrar-se para bem realizar os objetivos finais da
producdo do servigo de sadde.

A despeito da identidade conceitual de cada uma dessas 4reas ou planos de acéo,
fica evidente sua complementariedade ou mesmo superposi¢do quando se adota a Stica
global do processo gerencial e seus objetivos.

De tudo o que foi discutido, pode-se concluir que reconhecimento da importincia
da gestdo do trabalho tem por base o correto entendimento das dimensdes acima
apontadas, superando as praticas tradicionais de "uma série de rotinas orientadas basica-
mente para o controle dos funciondrios”; e esse salto, essa mudanga de paradigma, ainda
ndo foi dado.

2.4. Especificidades do Trabalho em Saiide

O elemento central a ser considerado diz respeito & notédvel diferenciagio entre as
diversas categorias que integram o trabalhador coletivo de saide, em termos de sua
capacidade de agdo nos planos referidos anteriomente: econdmico, juridico e operacional.

O conceito de trabalhador coletivo em satide tem sua utilidade como categoria de
andlise para entendimento dos mecanismos e formas de composi¢do das parcelas de
trabalho que entram na produgdo do resultado final esperado no processo de atendimento.
O trabalhador coletivo €, pois, uma imagem que corresponde, enquanto agente do
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trabalho, ao produto final do servigo prestado ao usudrio. Concretamente, tal agente
coletivo é composto pelos vérios trabalhadores que fazem parte de um processo produti-
vo, cuja caracteristica marcante é a sua intensa divisio de trabalho. E portanto um
conceito de aplicagdo pratica no campo da gestdo, em seus aspectos organizativos ou
operacionais do processo produtivo.

A projecdo daquele conceito, de forma linear ou mecénica, para as dimensdes
politico-ideoldgica (econdmicas e juridicas) das relagdes de trabalho, tem provocado o
surgimento de impasses ou situagdes de dificil superagdo, com respeito ao
estabelecimento das regras do contrato de trabalho, em especial no caso do servigo
publico, envolvendo tanto a questdio salarial como outras formas de retribui¢do do
trabalho ou do tempo de servigo.

Para ilustrar, ou mesmo comprovar, a propriedade dessa linha de argumentacio,
podem ser apontadas diversas expressdes da diferenciagdo do trabalhador coletivo em
saude:

- suas formas de organizacdo: formacdo de categorias resultantes da divisdo do
trabalho (médico, enfermeiro, dentista etc.) ou por agrupamentos decorrentes da
segmentagio da oferta de empregos (associa¢des de servidores dos setores piiblico e
privado, das diferentes modalidades assitenciais etc);

- seus diferentes graus de autonomia: categorias com ou sem antecedentes de
organizacdo liberal; profissdes antecedentes ou posteriores ao processo de organizacio
para produgdo em escala com divisdo do trabalho (ou, dito de outra forma, da produgio
em moldes capitalistas);

- suas distintas representagdes no imaginario social: tanto a imagem de cada
profissdo ou ocupagio construida pela coletividade, como aquelas auto-projetadas pelos
préprios trabalhadores;

- suas formas de validagdo educacional e legal: categorias com ou sem
regulamentacdo especifica, incluindo-se, no udltimo caso, ocupagdes que simplesmente
executam fungdes atribuidas por delegacdo de outra categoria de trabalhador, a qual
detem posi¢ao de superioridade hierdarquica na diviséo do trabalho;

- seus estatutos corporativos: categorias com diferentes graus de controle, tanto
do exercicio profissional dos seus pares, quanto da abrangéncia do seu campo de atuagado
no espectro da divisdo do trabalho.

Outro componente a destacar refere-se ao elevado grau de divisdo do trabalho
que se observa na produgdo dos servicos de satide e que tem resultado no surgimento e
consolidadag@o de novas categorias profissionais ¢ ocupacionais. A forca dessa tendéncia
pode ser demonstrada a partir dos antecedentes histéricos do processo de trabalho em
satde, marcado pela progressiva fragmentacgédo, a qual vem se expandindo como
consequéncia do desenvolvimento tecnolégico. Ao que parece, essa tendéncia ainda
orientard o movimento futuro das tranformagdes do processo de trabalho em saidde.

As consideragdes acima sugerem a seguinte reflexdo: quais as implicagdes para a
administracio de recursos humanos de saide que decorrem das peculiaridades da
organizagido do trabalho, da constituicdo das profissdes e do surgimento das ocupagdes
nesse setor? - No bojo dessa reflexdo situam-se questdes polémicas e atuais sobre a
regulagfio do trabalho em sadde, como isonomia salarial, jornada de trabatho, requisitos e
atributos sociais do assalariamento, cujo tratamento foge ao escopo desse artigo (ver a
discussdo sobre o tema, especialmento o conceito de regulagio do trabalho, feita por
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Meédici"). Ao chamar a atengdo para esses aspectos, pretende-se apenas revelar mais uma
faceta do novo paradima de gestdo do trabalho em saide, ressaltando, assim, a
necessidade do "salto" na sua direcdo.

3. Proposta para a Gestio do Trabalho

O enfrentamento dos desafios situados no campo da gestdo do trabalho nos
servi¢os de sadde requer ousadia de a¢do, ndo ficando restrito 2 abordagem analitica do
tema ou a simples adverténcia de que é preciso buscar novos caminhos. E com essa
perspectiva que se apresenta uma proposta, cuja originalidade encontra-se no uso
integrado de trés estratégias de gestdo:

- responsabilizagio no trabalho,

- incentivos a produtividade e

- processo permanente de negociag@o coletiva do trabalho.

O entendimento corrente sobre cada um dos termos acima pode ser tdo
diversificado que torna-se indispensdvel uma breve discussio sobre 0s mesmos.

O conceito de responsabilizagdo no trabalho implica a assuncio, pelo
trabalhador, no cotidiano de sua pratica, de atitudes e compromissos efetivos com os
objetivos ou com a missdo institucional, o que significa dizer, no caso dos
estabelecimento assistenciais, com as necessidades dos pacientes (ou, como seria mais
adequado denominar, dos usudrios). A responsabilizagio depende do desenvolvimento de
relages de trabalho onde o referencial principal seja a satisfagdo do usudério. Para que se
estabeleca esse pacto € indispensdvel uma série de posturas inovadoras no campo das
praticas gerenciais dos servigos de satde, buscando substituir o autoritarismo pela
autoridade da coordenagdo democrdtica e superar a alienagdo pela participacdo
consciente no processo de trabalho, em toda sua extensdo e significado. O alcance de tais
resultados passa, necessariamente, pela revisdo do conceito e das praticas educativas nos
servigos de saide, jd que os requerimentos fundamentais para essa abordagem sdo
exatamente a formagfo e a educag@o continuada dos profissionais, num processo que
assegure a implantagiio e a manutengio de uma nova cultura institucional voltada para os
compromissos sociais da organizagdo, isto &, para o atendimento do interesse ptiblico.

A proposta de sistema de incentivos a produtividade define-se como o
componente da estratégia gerencial constituido pelo conjunto de estimulos, financeiros
ou ndo, que visam ajustar e otimizar os componentes do processo produtivo nos
estabelecimentos de saide, que é admiravelmente complexo e deve subordinar-se
exclusivamente aos interesses dos usuérios. Sua operacionalizacdo implica os seguintes
principios basicos:

- € um mecanismo de gratificagdo do trabalho que se estabelece a partir de uma
remuneracio basica, nfo sendo portanto substitutivo do saldrio;

(10) Regulag@o do trabalho entendida como "... a combinagéo de normas de produgdo e normas de consumo, expressas no cotidiano através de taxas de
exploragao (ou laxa de mais valia); da duragao/extensdo da jomada de trabalho; da organizagéo e gerenciamento do processo de trabaiho; das formas de
remuneragdo do trabalho (saldrio por pega, mensalista, diarista, etc); da relagdo capitalitrabaiho (ou composido organica do capital) e seus arranjos
tecnoldgicos; dos requisitos sociais para o assalariamento (instrugdo, disciplina, disponibilidade de tempo etc); e dos atributos sociais para o
assalariamento (estabilidade, padrdes de consumo, direitos sociais incorporados por imposicdo do estatal ou por normas de conduta social etc) vigentes
em cada contexto". in MEDICI, André C. - A regulag&o do trab alho o ambito da satdde. Série Desenvolvimento de Recursos Humanos N2 6.
OPAS.OMS.Representagao do Brasil. Brasilia, DF, 1993 (edigo preliminar, capitulo 4, p. 6).
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- sua aplicagdo s6 deve ocorrer a partir de um patamar de producido que € o
rendimento do trabalho correspondente a remuneragio bdsica, nio podendo transforma-
se numa gratificaciio permanente ou automética;

A utilizagdo de sistemas de incentivos a produtividade ndo deve jamais
confundir-se com a légica de mercado na produgio de servigos de saiide nem assemelhar-
se com a remuneragdo por unidades ou atos praticados. A direcionalidade desses sistemas
deve, isto sim, apontar para objetivos relacionados a satisfa¢do dos usudrios e ao
atendimento de necessidades de satide epidemiolégicamente determinadas (o que inclui
as dimensdes de cobertura e impacto dos servigos prestados).

Vale advertir que o enfoque de incentivos a produtividade aqui considerado nio
tem nada a ver com as préticas que, sob essa denominagio, t€m sido adotadas em muitas
experiéncias de gestdo em institui¢des piblicas nos dltimos anos, onde os verdadeiros
objetivos sdo a equiparagdo salarial entre diferentes vinculos de emprego (INAMPS e
secretarias) ou compensacdes de defasagens na remuneragfio resultantes da perversa
associagdo entre inflacdo e politica de arrocho salarial.

O terceiro componente, o processo permanente de negociac¢io coletiva do
trabalho, tem por base a experi€ncia pioneira do Hospital do Instituto de Assisténcia
Médica do Servidor Publico do Estado de Sdo Paulo - IAMSPE. O modelo ali
implantado foi sendo organizado a partir do préprio desenvolvimento da experiéncia,
tendo por base a concepc¢do administrativa fundada em principios democraticos e
modernizadores de gestio e de defesa da coisa ptiblica, bem como a disposi¢ao efetiva de
gestores e trabalhadores para celebracio de convénios coletivos de trabalho resultantes
de negociagdo direta'.

Enquanto instrumento juridico, a negociacdo coletiva do trabalho no servigo
publico estd prevista na lei federal n® 8112, de 11.12.90, que institui o regime juridico dos
servidores publicos civis da Unido, das autarquias e das fundagdes piblicas federais".
Entretanto, a possibilidade de sua aplicagdo, no que diz respeito a negociacdo entre os
trabalhadores e o Poder Piblico, ainda é uma questdo polémica que tem encontrado
resisténcias na tradi¢ao das préticas juridicas do direito publico e do trabalho'. As princi-
pais limita¢des da aplica¢do da negociagdo coletiva no setor ptiblico vinculam-se aos
principios balisadores da Administragdo Publica, como a indisponibilidade e supremacia
do interesse piblico e o principio da legalidade; concretamente, levantam-se os
argumentos de que a remuneracdo do trabalho e as despesas com pessoal no servigo
ptiblico s6 podem ser definidas por lei. Tais obstaculos, todavia, podem ser equacionados
a partir de uma visdo inovadora que, sem desrespeitar ou pretender contornar a lei nem as
boas préticas administrativas, propicie a criagdo e o desenvolvimento de bases juridicas
para o relacionamento entre trabalhador e gestor publico.

O argumento essencial para adog¢do do processo permanente de negociagdo

(11) Maiores detalhes dessa valiosa experiéncia podem ser encontrados em:
BRAGA, D. G. - Sistema permanente de negociagdo coletiva do trabalho no lamspe: contratagéo coletiva inédita no setor piblico. Cadernos da CUT, n®
3 (ja, 1990)(e
BRAGA JUNIOR, D. - Negociag#o coletiva do trabalho no setor piblico: repercussdes da sua aplicagdo nas atividades do Hospital do Servidos Publico
Estadual - uma andlise de resultados. Cadernos da CUT, n° 4 (jul-set, 1990). A
(12) Extensa e convincente argumentagio sobre a validade constitucional da aplicagao do processo negocial entre servidores e poder publico pode ser
encontrado no estudo juridico elaborado mediante consuitoria & OPAS/OMS pelo Centro de Estudos e Pesquisas de Direito Sanitario: BUCCI, Maria
Paula Dallari et FONSECA, Valéria Simdes Lira - Negociagdo Coletiva do trabatho no servigo publico. CEPEDISA - OPAS/OMS, 1992.(que integra esla
publicagao) o .
{13) A aplicagio desse instituto juridico-administrativo na esfera da administragao publica federal encontra-se impedida por decisao do Supremo Tribunal
Federal. Espera-se que o assunto seja claramente definido pelo Congresso Nacional, quando da Reviséo Constitucional.
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coletiva do trabalho nos servigos de satide ¢ o estabelecimento de procedimentos que
possibilitem o exercicio da administragdo publica participativa™, nio como um fim em si
mesma, mas como estratégia de melhor servir ao povo.

Apos essa breve aproximagdo conceitual a cada um dos componentes, é possivel
retornar a andlise da proposta em sua abrangéncia integradora, conforme referido
anteriormente. O principal argumento para a aplicagio dessa estratégia de gestdo do
trabalho nos servigos de satide € a potencialidade dos efeitos da utilizagio sinérgica dos
instrumentos apontados.

A ninguém ocorreria negar as vantagens do processo de responsabilizagdo no
trabalho, voltado para a consecugio de objetivos finais (qualidade do atendimento,
ampliacdo da acessibilidade etc.) e administrativos (redug¢do de custos, economia de
insumos, cumprimento de carga horéria etc.). Todos esses objetivos pressupdem o
estabelecimento e cumprimento das normas ou regras do processo produtivo em satide:

- como executar as atividades e tarefas?

- qual o papel de cada um no conjunto de atos, eventos e momentos que
conformam o servigo prestado?

- como fazer valer as normas e procedimentos definidos?

As questdes a serem equacionadas sio:

- quem decide tais normas e procedimentos?

- como decide?

- como avaliar a adequagdo dos objetivos administrativos a finalidade institucio-
nal de atender o interesse individual e coletivo dos usudrios?

A adogdo de esquemas de incentivo a produtividade € ainda assunto polémico,
em decorréncia de posturas ideoldgicas ou de argumentos menos doutrinarios assentados
em distor¢goes de entendimento conceitual e metodolégico. Entretanto, tem representado
inegdvel contribuigdo para racionalizacdo e eficiéncia do processo produtivo em todas as
situagdes em que seu uso cercou-se de cuidadas para evitar desvios e maleficios de
ordem técnica ou ética na oferta dos servigos. Contudo, a forma e o meios de definir e
implantar, revisar e atualizar os critérios € os objetivos a serem alcangados com o sistema
de incentivos, devem refletir as caracteristicas do processo produtivo dos servigos de
saide, marcado por relacdes de trabalho complexas e diversificadas. Aqui também
aplicam-se as perguntas acima formuladas: quem decide? como decide? como avaliar sua
adequagdo aos objetivos sociais?

A instalagdo de processos de negociacdo permanente entre servidores e
dirigentes institucionais, nos moldes do Sistema Permanente de Negociagdo Coletiva de
Trabalho do IAMSPE, representa o terceiro ponto de apoio que assegura sustentagdo a
estratégia de gestdo proposta, na medida em que pode constituir-se foro adequado e
efetivo para equacionar, além das questdes aventadas acima, muitas outras pendéncias
resultantes de conflitos no processo de trabalho nos servigos de satide.

A discussdo acima realizados sobre os trés pilares dessa estratégia integrada de
gestdo do trabalho ndao pretendeu esgotar o assunto, mas tio somente explicitar uma
proposta a ser discutida e testada. Provavelmente a realizagdo de experi€ncias dessa
natureza sera dificil e trabalhosa, mas certamente terd grande impacto sobre o

(14) Discusséo de interesse sobre esse tema encontra-se em FURTADO, A. - Bases sociais, técnicas e econdmicas do trabalho em satde: implicagdes para a
gestéo de recursos humanos. OPAS/OMS, Brasilia, 1992. (que integra esta publicagéo)
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desempenho e a produtividade dos profissionais nos servigos de satde, resultando em
muitos beneficios como a melhoria da administragdo desses servicos e,
consequentemente, da prépria qualidade do atendimento as necessidades de satde da
populagdo.
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