l : m junho de 2009, a drea econémica do governo

enviou ao Congresso Nacional uma proposta para
legalizar a incorporagao da saide em todos os tipos
de seguro privado, mediante incentivo de dedugao
no Imposto de Renda Pessoa Fisica (IRPF) e Imposto
de Renda Pessoa Juridica (IRP]J) dos segurados, o que
constituird novo nicho no mercado de planos privados
de satude, se concretizado.

No ano passado, a drea econdmica enviou ao
Congresso proposta de um novo sistema tributdrio
com desejdvel simplificacao, porém mantendo o que
historicamente traz de pior, ou seja, seu cardter regres-
sivo, € como se nao bastasse, extingue as contribuigoes
sociais, grande conquista Constitucional, colocando
em seu lugar, uma estrutura de impostos que dimi-
nuird ainda mais o financiamento da sadde, educacao
e assisténcia social e desorganizard a Seguridade Social
definitivamente.

Estas duas recentes medidas seguem a mesma légica
de vdrias outras que vém sendo implementadas pela drea
economica de todos os governos desde 1990, como o
cofinanciamento publico dos planos privados de satde
aos servidores publicos, incluindo as estatais; as isen¢oes
tributdrias a hospitais sem fins lucrativos credenciados
por operadoras de planos privados; a dedugao dos gastos
com satude no IRPF e IRPJ; o nao ressarcimento ao Sis-
tema Unico de Satdde (SUS) pelas operadoras dos planos
privados; e o estimulo da expansao dessas operadoras
e da populagao afiliada, regulado em leis especificas a
partir de 1998 e 2000 (criagao da Agéncia Nacional de
Satde Suplementar, ANS).

EDITORIAL

Essa sucessao de intervencoes da drea econdmica
dos governos no mercado de servigos de satde foi con-
comitante a outra sucessao de intervencoes, voltadas
no mesmo periodo para a marcante e continua retragao
federal do financiamento do sistema publico de saidde.
Por coincidéncia, ou nao, nesse mesmo periodo nao foi
reformada a estrutura arcaica da administracao direta
e indireta do Estado, nem a relagao publico-privado
no interior do setor saude, que permanece promiscua
e desregulamentada. O conjunto dessas estratégias e
intervengoes da drea econdmica afasta-se dos princi-
pios e diretrizes do SUS, e tem sido forte e competente
nestes 20 anos, a ponto de sobrepor-se as tentativas de
intervengao em prol desses principios e diretrizes, por
parte dos gestores e conselhos de satide nas trés esferas de
Governo. Um dos efeitos é o de compelir a classe média
e os trabalhadores sindicalizados, incluindo os servidores
publicos, a aderirem aos planos privados, abstendo a
constru¢ao do SUS de pressao social decisiva.

Muito mais do que as alardeadas limitagoes conjun-
turais da situacao econdmica-or¢camentdria-financeira,
a sucessao das intervengdes apontadas, sob légica cada
vez menos disfarcavel, sugere que a drea economica
dos Governos, desde 1990, responde pela politica de
Estado implicita (real), atrelada 2 moldagem do nosso
sistema de satide ao paradigma do norte-americano, com
grande predominio do mercado na sadde, cuja tensao
e irrealismo aumentaram a partir de 1990. A tensao
ocorre porque convive com a pressao continua pelo
cumprimento dos principios e diretrizes constitucio-

nais e das demandas reprimidas, e o irrealismo porque
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a partir da atual crise economica planetdria contrasta
com o anuncio das primeiras medidas do governo dos
EUA de universalizacao do acesso aos servicos de satde,
com dotacao inicial de 640 bilhoes de ddlares adicionais
para os proximos quatro anos, além da intensificagao do
aprimoramento ¢ consolida¢ao dos sistemas publicos
do paradigma europeu, com grande predominio sobre
o mercado na sadde.

Este rumo de politicas publicas, assumido desde
1990 pela drea econdmica dos governos, aparenta um
deslumbramento nos anos 1990 em escala mundial
excessivamente acritico nos meios da tecnocracia econo-
mica e corporativa de paises em desenvolvimento como
o nosso. Agora, sob nova conjuntura internacional, este
rumo imposto poderd estar desafiado a visitar o rumo
inicial. Se esta é a perspectiva, que seja assumida desde
jd, pois serd necessariamente planejada e gradativa,
durante vdrios anos, para desmanchar o rumo imposto
nestes 20 anos e retomar a pactuagao social da Consti-
tuicao de 1988.

O simpdsio do CEBES, que ocorrerd nos dias 28 e
29 de agosto, aprofundard este debate, serd propositivo e
devera reforcar lacos e aliancas com entidades na reforma
sanitdria brasileira, com os conselhos de satide, gestores
do SUS, o parlamento e com as entidades ligadas aos

demais setores dos direitos humanos.

A DIRETORIA NACIONAL
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