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Este estudo faz parte da pesquisa Setor Privado e Rela¢bes Publico-
Privadas da Saude no Brasil: Em Busca do Seguro Perdido, resultado de
uma parceria entre o Instituto de Estudos para Politicas de Saude (IEPS)
e a Umane, que apresenta um panorama inédito e profundo sobre o setor
privado de satde no Brasil e suas relagdes com o setor publico.

Ao todo, a pesquisa reune nove estudos que abordam aspectos funda-
mentais do setor privado em saude. Os diagndsticos foram construidos ao
longo de um ano de trabalho e contou com a colaboragio de pesquisadores
e autoridades publicas em oficinas de discussio, entrevistas e analise de
dezenas de bases de dados.
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" Compreender as relagdes entre empresas do setor privado de saude e o setor
politico brasileiro ¢ crucial, considerando os efeitos dessas interagdes na ativi-
dade legislativa e regulatéria do setor.

" Este capitulo visa contribuir para a compreensio dessas rela¢des em trés di-
mensdes principais: analisar os padroes de doagbes de campanhas eleitorais
por empresas de saude entre, descrever a presenca destas empresas em reunioes
junto a ANS e examinar a atuagdo dos deputados federais em temas de saude.

" Paratanto, utilizei dados eleitorais e registros de doagées de campanha (TSE),
dados sobre socios de empresas (Receita Federal), agenda de autoridades da
ANS, e atuagio legislativa da Camara dos Deputados Federais.

" Observa-se que, para os cargos legislativos nas elei¢oes federais/estaduais, ape-
sar das empresas doarem para algo entre 7% e 17% dos candidatos, mais de 30%
dos candidatos eleitos receberam doagdo do setor de satide, durante o periodo
analisado. Portanto, o valor doado parece ser bem distribuido, de forma que
consiga atingir um percentual relevante dos candidatos eleitos.

" Operadoras, prestadoras e empresas farmacéuticas demonstram padroes dis-
tintos de doagio, com as prestadoras apresentando um volume maior de do-
agOes entre estes trés ramos de atuagdo.Por sua vez, a andlise das reunides na
ANS revela uma presenca substancialmente maior de operadoras em compa-
ragio com prestadoras e empresas farmacéuticas.

" De forma geral, nota-se que, enquanto as prestadoras parecem buscar uma re-
lagao mais préxima com politicos por meio de doagdes, as operadoras concen-
tram seus esfor¢os na regulagio do setor de saude suplementar, possivelmente
devido a produgio de normas focadas nessas empresas pela ANS. Esta dindmi-
ca pode ser observada nos graficos abaixo:
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GRAFICO A - PERCENTUAL DAS DOA(;f)ES DO SETOR DE SAUDE, POR AREA DE ATUA(;:&O DA EMPRESA DOADORA, ELEI(;GES ESTADUAIS/
FEDERAIS

GRAFICO B - PERCENTUAL DE REUNIOES NA ANS, POR AREA DE ATUA(;AO DA EMPRESA PRESENTE, PARA OS ANOS DE 2017 A 2022
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Embora este estudo tenha nao tenha encontrado correlagio entre doagdes de
campanha e eficacia legislativa, reconhecemos que esta é apenas um possivel
canal da influéncia dos legisladores na saude. Outros aspectos, como a nomea-
¢ao de diretores em agéncias regulatérias e a promogio de propostas de satde,
merecem investigacio adicional para compreender plenamente o impacto do
setor politico no setor de satde.

A escassez de dados detalhados sobre as rela¢Ges entre empresas privadas de
saude e o setor politico no Brasil representa um desafio significativo para a
pesquisa nesta area. As conexdes muitas vezes ocorrem de forma informal, sem
registros oficiais, o que dificulta a compreensio abrangente dessas intera¢des e
seus efeitos na legislacio e regulacio.

Este estudo enfatiza a complexidade das relagbes entre empresas de saude, po-
litica e legislacdo no Brasil. Para uma compreensio mais completa, é necessario
examinar outras atividades legislativas e eventos, para além das doagGes oficiais
de campanha, além de investigar como as empresas doadoras interagem com
o SUS, para entender melhor a dindmica entre o setor privado e ptblico na
politica de saude.



Introducao

CONEXGES POLITICAS NA SAUDE: um estudo sobre doagdes
de campanha e encontros com autoridades regulatdrias na ANS

No Brasil, onde o sistema de satide ¢ marcado por uma dualidade entre o
publico e o privado, os interesses comerciais das empresas de satide podem
divergir dos objetivos sociais mais amplos de equidade no acesso a cuidados
médicos. A falta de transparéncia nas relacdes entre empresas e agentes
politicos amplifica os desafios, dada a eventual influéncia desses interesses
nos processos legislativos e regulatérios.

Dessa forma, ¢ importante compreender as relages entre empresas do
setor de saude privada no Brasil e o setor politico, bem como seus efeitos
sobre a atividade legislativa e regulatéria do setor. Um desafio que surge
desta questdo consiste na limitacio de informacoes e dados para caracteri-
zar essas relacdes. Por muitas vezes, as conexdes entre empresas e politicos
sdo feitas de formas informais, sem registros oficiais. Da maneira similar,
o andamento de pautas ligadas a saide no legislativo, assim como indica-
¢Oes para cargos, ¢ muitas vezes marcado pela falta de transparéncia. Além
disso, a atividade de lobby nio é regulamentada no Brasil, o que dificultaa
mensuracio desta atividade, diferente do que acontece, por exemplo, nos
Estados Unidos (SANTOS, 2007).

O objetivo do presente capitulo é avancar na compreensio das rela¢oes
entre empresas do setor de saude e os responsaveis pela legislacio e regu-
lagdo no setor. Dada as dificuldades mencionadas no paragrafo anterior, o
presente estudo busca contribuir nesta area em trés dimensdes. A primeira,
estudando a conexio entre empresas de saude e politicos através da descri-
cao dos padroes de doagdes de campanhas eleitorais das empresas de satide
entre 2002 e 2022. A segunda dimensao diz respeito a analise do canal de
contato das empresas do setor com a regula¢io a partir de reunides junto a
Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS). Por tltimo, apresentamos
uma breve descri¢do da atuagio dos deputados federais nos temas ligados a
satide a partir da construgio do escore de eficacia legislativa.

A partir de dados publicos de diferentes fontes (Tribunal Superior
Eleitoral (TSE), Cadastro de Sécios em empresas da Receita Federal, da-
dos abertos da camara de deputados federais e dados sobre a agenda de
autoridades na ANS), construimos uma base de dados que traz informagoes
sobre candidaturas e resultados eleitorais, informagdes sobre os doadores
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para cada candidatura, reunides entre empresas e autoridades da ANS e
producio legislativa e atua¢do na camara de deputados federais. Estes da-
dos permitem uma analise das campanhas eleitorais que aconteceram entre
2002 € 2022, e da atividade parlamentar entre os anos de 2003 € 2023, e da
presenca de empresas privadas em reunides com autoridades da ANS entre
2017 € 2022.

Assim, buscamos contribuir para o melhor entendimento das rela¢ées
entre o setor privado de saude e o setor politico no Brasil, a partir do uso de
dados publicos disponiveis. Sabendo das limita¢des da nossa analise para
o entendimento do lobby na satde, este estudo busca sistematizar os da-
dos disponiveis para avan¢armos na compreenséo deste topico, fornecendo
uma base para futuras pesquisas e discussoes sobre a influéncia das empre-
sas de saude no cenario politico e regulatdrio brasileiro.

Ja é consolidado na literatura que fatores politicos influenciam a dina-
mica do setor de saude, para além dos efeitos de oferta e demanda sobre os
gastos no setor. Um importante aspecto da influéncia politica sobre ativi-
dades econémicas em geral ocorre por meio do lobby. Grupos de interes-
se se organizam e utilizam recursos financeiros para influenciar o poder
publico a atender as demandas especificas de um determinado grupo em-
presarial ou setor. Segundo Santos et al. (2019), esses grupos atuam junto
a Camara dos Deputados, especialmente apds mudangas legislativas que
aumentaram as leis de origem parlamentar. Estudos demonstram como as
doag¢bes de campanha foram utilizadas, por exemplo, pelo setor industrial
para influenciar legislacdo favoravel a esse setor (Santos et al., 2015, 2019) e
para obter contratos mais vantajosos com o setor publico (Fonseca, 2017).

Cooper et al (2017), ao analisar dados para os Estados Unidos, mos-
tram que hospitais representados por politicos que votaram a favor de lei
que aumentava o reembolso aos hospitais de atendimentos publicos, foram
recompensados com maiores doagoes destes hospitais em elei¢des futuras.
Também olhando para os Estados Unidos, Wang et al (2021) mostram que
o lobby aumenta o salario dos funciondrios em hospitais sem fins lucrati-
vos, aumenta a lucratividade em hospitais privados e aumenta os custos de
cuidados com compensa¢io em ambos os tipos.

No ambito regulatorio, Baird (2017) analisa a disputa entre grupos sani-
taristas e liberais na Agéncia Nacional de Saude Suplementar entre 2000 e
2017. Ele mostra que houve um aumento diretores da ANS ligados a empre-
sas do setor privado neste periodo, porém isso nio resultou em mudangas
no direcionamento nas a¢des da agéncia. Segundo o autor, os principais
motivos para isso sio a rigidez do arcabougo regulatério e a heterogenei-
dade do mercado, que dificulta a formacio de consenso entre grupos em-
presariais. A influéncia da politica acontece mesmo no nivel local. Como
mostrado por Mobarak (2011), a alocacio de servicos de saude publica nos
municipios pode ser utilizada como mecanismo de clientelismo.

Ao descrevermos os padroes de doagdes de campanha das empresas de
saude, mostramos que as prestadoras de servicos de saide doam em maior
volume que as operadoras e as empresas do ramo farmacéutico e de equi-
pamentos médicos. Por sua vez, quando analisamos a agenda das autorida-
des da ANS, observamos a predominancia nas presencas de representantes
de operadoras. Dessa forma, o presente estudo apresenta indicios que as
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prestadoras buscam uma maior influéncia junto ao legislativo, enquanto
as operadoras focam na regulacio do setor.

Esse ultimo fato esta em linha com o discutido por Salinas e Martins
(2019), que mostram que cerca de 65% de todas as normas produzidas pela
ANS tratavam de questdes regulatdrias das operadoras, planos de saude e
beneficidrios, enquanto apenas 2,2% das normas sio sobre as prestadoras.
Por sua vez, as prestadoras podem tentar uma relagio diretamente com
os politicos, pro exemplo para facilitar fatores como autoriza¢des neces-
sarias para seu funcionamento, melhores contratos com o sistema publico
e politicas de reembolso, como encontrado por Wang et al (2021) para os
Estados Unidos.

A proxima sec¢do apresenta os dados e metodologia aplicada. Na secio
3, sdo apresentados os resultados sobre a doagdo de campanha, agenda de
autoridades da ANS e da atividade legislativa no tema saide. Na ultima se-
clo, ¢ feita a as consideracdes finais retomando os principais pontos abor-
dados ao longo do capitulo e sugerindo futuras tépicos para investigacio
neste tema.

12
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e contexto institucional

As fontes de dados utilizados para a presente analise sio do Tribunal
Superior Eleitoral (TSE), da Receita Federal, e os dados abertos da Camara
dos deputados.

As informagdes eleitorais disponibilizadas pelo TSE incluem dados so-
bre os candidatos (nome, CPF, género, partido, escolaridade, ocupagio,
raga/cor, cargo a que se candidata) além de informacGes sobre vota¢oes e
coligacGes. Além disso, o TSE disponibiliza, para os anos a partir de 2002,
dados sobre presta¢io de contas eleitorais. Sdo dois bancos de dados. O
primeiro traz informag¢des como nome e niimero do documento dos doa-
dores e valor doado, para cada doagio feita diretamente para os candidatos.
A segunda base traz as mesmas informacoes, mas para as doagoes feitas
diretamente para partidos politicos.

Para as elei¢cbes ocorridas até 2014, eram permitidas doa¢oes para cam-
panhas eleitorais tanto por pessoas juridicas (CNPJ) quanto por pessoa fi-
sica (CPF). A reforma eleitoral introduzida em 2015 (Lei n® 13.165/2015),
proibiu partidos e candidatos de receberem doag¢Ges de pessoas juridicas.
Dessa forma, nio é possivel identificar diretamente a relagio entre empre-
sas e candidatos por meio dessas doagdes de campanha. Porém, a maior
parte das doacdes para campanhas eleitorais ainda sio feitas por pessoas
fisicas que sdo socios de empresas.

Os dados de socios de empresas da receita federal (Cadastro Nacional
de Pessoas Juridicas - 2023) nos permitem obter informagdes sobre o setor
de atividade, o quadro societario das empresas e a data da entrada na socie-
dade de cada individuo. Assim, ao cruzar esta base de dados com a base de
doag¢bes de campanha, ¢ possivel identificar as pessoas fisicas que fizeram
doacio de campanha e que so sdcias de alguma empresa, naquele momen-
to do tempo. Além disso, a partir das informagdes sobre a Classificacio
Nacional de Atividades Econémicas (CNAE), conseguimos identificar as

1 https://oglobo.globo.com/politica/estudo-mostra-que-90-dos-deputados-tiveram-doacoes-de-em-
presarios-1-24112204
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empresas que atuam no setor de satide.? Uma limitacdo desta base de da-
dos ¢ que nio temos o histérico completo dos quadros societarios. A base
tem informaces apenas sobre os socios atuais das empresas. Portanto, um
individuo que se tornou sécio de uma determinada empresa em um ano,
e saiu da sociedade em um ano posterior, ndo aparece nesta base de dados.
Para contornar este fato, utilizamos, além da versio da base de dados de
novembro de 2023, também as versdes disponibilizadas em setembro de
2020, novembro de 2019 e fevereiro de 2019.

Ao juntar os dados do TSE com os dados da Receita Federal, consegui-
mos sistematizar informacdes sobre o quanto cada candidato recebeu de
cada empresa direta ou indiretamente (através de doages de seus socios).
Portanto, até as elei¢cdes de 2016, estamos definindo as doag¢oes do setor
privado de satde como sendo a soma das doagbes das empresas deste setor
mais as doagGes de pessoas fisicas socias de empresas do setor de saude. A
partir das elei¢bes de 2016, as doa¢bes do setor de saude compreendem
apenas as doag¢des dos socios de empresas deste setor. Portanto, estamos
considerando as doagbes de empresas até as eleicoes de 2014, e as doagdes
feitas por socios em todo o periodo, de 2002 a 2022. Cabe ressaltar que
como uma pessoa fisica pode ser socia de mais de uma empresa, nio ¢ pos-
sivel concluir em nome de qual firma aquela doacio foi realizada. Porém, a
utilizagdo destes dados atende o objetivo de estabelecer a conexio empresa
de saude-candidato.

Com estes dados, é possivel identificar quais empresas do setor de saude
mais doaram para campanhas eleitorais, e quais os candidatos mais recebe-
ram contribui¢des destas empresas. Dessa forma, a doagio eleitoral pode
ser entendida como um indicativo do quio forte é arelagio de cada empre-
sa de satide com os candidatos e partidos politicos. E importante ressaltar
que os dados obtidos através dos registos de doa¢bes de campanha junto
a0 TSE com os da Receita Federal tém suas limita¢ées. Embora oferecam
informacdes sobre as doagdes eleitorais do setor de satde, eles podem nio
capturar completamente todas as formas de contribui¢do financeira para as
campanhas. Por exemplo, uma parcela das doa¢ées pode ocorrer de forma
informal ou através de praticas ilicitas, como o caixa 2. Segundo Xavier
(2011), apesar de ser dificil mensurar o montante doado por pratica ilicitas,
evidéncias sugerem que a propor¢io é bem variavel de um candidato para
outro, podendo chegar a até § vezes o valor oficialmente declarado.

2 Para a identificagdo das empresas do setor de salde, foi utilizada a desagregacdo da CNAE em
4 digitos, da seguinte forma: 6511 (Seguros de vida); 6520 (Seguros saude); 6550 (Planos de saude)
8610 a 8660 (Atividades de atendimento hospitalar; Servicos méveis de atendimento e urgéncias e de
remocdo de pacientes; atividades de aten¢do ambulatorial executadas por médicos e odontdlogos; ati-
vidades de servigos de complementacdo diagndstica e terapéutica; Atividades de profissionais da area
de saude, exceto médicos e odontdlogos; Atividades de apoio a gestdo de salide); 8711 (Atividades de
assisténcia a idosos, deficientes fisicos, imunodeprimidos e convalescentes prestadas em residéncias
coletivas e particulares);8712 (Atividades de fornecimento de infraestrutura de apoio e assisténcia a
paciente no domicilio) 8720 (Atividades de assisténcia psicossocial e a saide a portadores de distlrbios
psiquicos, deficiéncia mental e dependéncia quimica); 2110 (Fabricagdo de produtos farmoquimicos);
2121 (Fabricagdo de medicamentos para uso humano); 2123 (Fabricacdo de preparagdes farmacéuti-
cas); 4645 (Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar e
de laboratdrios); 4664 (Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odontol.
médico hospitalar, partes e pegas) 3250 (Fabrica¢do de instrumentos e materiais para uso médico e
odontolégico e de artigos 6pticos); 8690 (Atividades de praticas integrativas e complementares em
salide humana); 8660 (Atividades de apoio a gestéo de sadde).
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Além de analisar as relagbes entre empresas de saude e politicos atra-
vés de doagbes politicas, ¢ importante identificar os principais legisladores
que estdo envolvidos nas discussoes a respeito do setor. Segundo dados da
Camara Federal e do Senado, 97% das proposi¢oes do legislativo federal sao
elaboradas por deputados federais. Por isso, o foco do estudo é na atividade
legislativa dos deputados federais.

A partir dos dados abertos disponibilizados pela Camara dos Deputados,
obtemos informacdes para os deputados e proposicdes das legislaturas 52
(2003 2 2007), 53 (2007 a 2011), 54 (2011 a 2015), §5 (2015 a 2019), 56
(2019 a 2023) e o primeiro ano da legislatura §7 (2023). Dos dados dos
deputados, utilizamos nome, filiacdo partidaria e ocupagdes. A partir das
ocupagdes, identificamos os deputados que atuaram profissionalmente no
setor de satde.

Para os projetos de lei, utilizamos a base de dados de proposi¢oes par-
lamentares. Essa base traz informacgdes sobre o contetildo da proposic¢io,
com palavras-chaves e separac¢io tematica feita pela Camara. Além disso,
traz informagdes sobre autoria das proposi¢oes. Utilizando as classificacoes
tematicas, identificamos as proposi¢oes relacionadas a area de saude. Em
particular, a partir da analise das palavras chaves de cada proposi¢io, iden-
tificamos as proposicdes que tratam de planos de saude.

A partir dos dados da Camara dos deputados, construimos o indicador
de “eficacia legislativa”, proposto por Volden e Wiseman (2009), e adap-
tado para o contexto brasileiro por Carvalho (2019). Estes autores con-
ceituam eficdcia legislativa como a habilidade do parlamentar de avancar
um projeto de lei de sua agenda politica até torna-lo norma juridica (lei).
Neste sentido, o indicador é relacionado a capacidade de avancar projetos,
e ndo na avalia¢io do projeto em si.’?

Para a construgio do escore de eficacia legislativa para o contexto brasi-
leiro, selecionamos quatro tipos de projetos: projeto de emenda a constitui-
¢do (PEC), projeto de lei complementar (PLP), projeto de lei ordinaria (PL)
e projeto de lei de conversdo (PLV). A proposta de emenda a constitui¢io
¢ uma proposi¢io que tem como objetivo alterar a constitui¢io federal.
Por sua vez, a PLP ¢ utilizada para regular matérias em que a Constitui¢io
Federal exige expressamente este tipo de proposi¢do. O PL ¢ a proposicio
mais comum, e trata de todas as matérias que podem ser objeto de regu-
lagdo legislativa. Por ultimo, o PLV ¢ o projeto de lei que surge a partir da
aprovacdo de medidas provisdrias com emendas pelo Congresso Nacional.

A partir das proposi¢des na tematica de satde, o escore de eficacia legis-
lativa (EEL) para atuacio nessa area ¢ dada por:

3 Vale notar que o indicador de eficécia legislativa ndo leva em consideragdo, por exemplo, a influén-
cia que o legislador influenciar as agéncias regulatérias (como discutido em Salinas (2019)), nem a
capacidade de influenciar o andamento de pautas que teriam impacto na dindmica do setor. Uma outra
limitagdo do indicador diz respeito a capacidade, por exemplo, de um legislador de avancar proposi-
¢Oes ligadas a satide (através do seu capital politico), mesmo ndo sendo autor da mesma.
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Cada tipo de proposi¢do tem um diferente grau de dificuldade para
avangar no processo legislativo. Por isso, seguindo Carvalho (2019), paraa
construgio do escore de eficacia legislativa, as propostas recebem um peso
diferente de acordo com o grau de exigéncia e esfor¢co necessario por parte
do deputado federal para tornar a proposi¢io em lei: PEC tem o pesod = §;
PLP tem pesof3 = 3; PL tem pesoy = 2; PLV tem pesoM = 1).

Além disso, a construcio do escore leva em consideracido o quanto a
proposicao conseguiu avancar no processo legislativo, dado pelo sobrescri-
to. Proposicdes que se tornam lei (L), recebem valor 1. Por sua vez, propo-
sicbes que estavam com o tltimo status classificadas como “Encaminhado
para o Senado Federal” (S) foram atribuidas ao valor de 0,8. Os projetos
que estavam na condi¢do de “Proposi¢io sujeita a Aprecia¢do do Plenario”
(P), receberam valor de 0,6. Ja os projetos listados na condi¢ao “Proposi¢io
Sujeita a Apreciacio Conclusiva pelas Comissoes” (C), foram ponderadas
pelo valor 0,4. As proposi¢oes que ficaram em seu estagio inicial (I), rece-
beram valor 0,2. Isso se deve pois, mesmo nio tendo avancado, é impor-
tante diferenciar os legisladores que tiveram algum esfor¢o empreendido
no tema de satide dos que nio tiverem essa iniciativa durante a legislatura
(t). Dessa forma, os deputados que nio fizeram nenhuma proposi¢io em
determinada legislatura, tiveram atribuidos um score igual a 0. O indice
¢ ponderado por N (total de deputados na legislatura, 513) dividido por §
(ntmero de tipos delei). Assim, cada deputado federal, em cada legislacio
tem um escore de eficiéncia legislativa.

A dinamica do setor de saude ¢ influenciada nio somente pelos politicos
eleitos, como também pela regulacio do setor. Com o objetivo de analisar
a proximidade das empresas privadas de satide com a Agéncia Nacional de
Saude Suplementar (ANS), utilizamos informagdes disponibilizadas por este
orgao sobre a agenda de autoridades deste 6rgio, para os anos de 2017 a 2022.

Essa base de dados inclui informages sobre a agenda das autoridades
da ANS, como: a institui¢do da qual faz parte, cargo que ocupa, nome do
evento, descri¢do do evento, data e local que ocorreu, e observagio sobre
o evento. A partir dessas informagdes, identificamos as reunides que ti-
nham a presenca de empresas e associa¢des privadas de saade. Além dis-
so, classificamos estes 6rgaos privados como sendo operadoras de saude,
prestadoras de servi¢o de saude e empresas do ramo farmacéutico ou de
equipamentos e materiais de satde. De 2017 a 2022, identificamos 6.620
reunides na agenda das autoridades da ANS que tiveram a presenca de
agentes do setor privado de saude.
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Nesta se¢do ¢ apresentada a descri¢do das doagdes feitas pelas empresas pri-
vadas de satde. A analise é realizada para todas as elei¢des, de 2002 a 2022.
As elei¢bes de 2002, 2006, 2010, 2014, 2018 € 2018, sdo para os cargos de
Deputado Estadual, Deputado Federal, Senador, Governador e Presidente.
Ja as eleicoes de 2004, 2008, 2012, 2016 € 2020 sio as elei¢des municipais
para vereador e prefeito. Como ressaltado na se¢io anterior, até as elei¢des
de 2016, sdo consideradas doa¢bes do setor privado de saude, doagdes feitas
por empresas de saude e doacdes feitas por socios de empresas de saude.
Devido a mudancas na legislacdo, a partir de 2016, existem apenas doagdes
de pessoa fisica, portanto, as doagdes analisadas sdo as feitas por sdcios de
empresas de saude.

O GRAFICO 1 traz o total de doagdes realizadas por empresas de satde,
por eleicdo, e o valor separado por doa¢bes diretamente para candidatos e
doacdes diretamente para partidos. Os valores estdo atualizados para no-
vembro de 2023. Observamos primeiramente que a maijor parte das doa-
¢oes sdo realizadas diretamente para os candidatos. Isso indica uma relagdo
mais direta das empresas com os politicos individualmente, do que com as
entidades partidarias.

Ainda no GRAFICO 1, é possivel notar que, excetuando as elei¢oes mu-
nicipais de 2012, as doacdes para partidos se mantiveram em um patamar
similar ao longo do tempo. Por sua vez, as doagdes para candidatos foram
aumentando substancialmente até o ano de 2014. Este foi um periodo de
aumento geral dos gastos em campanha, e o setor de satide acompanhou
esta tendéncia no periodo. Com a reforma eleitoral de 2015, e as mudangas
nas regras sobre doag¢des e gastos de campanha, observamos uma queda nas
contribui¢des do setor de saude para os candidatos

E importante entender também o peso relativo do setor de satide nas
doagdes privadas para campanhas eleitorais. Essa informacio é apresentada
no GRAFICO 2. Observamos que, até 2012, as doagdes do setor de satide
representaram cerca de 2% do total de doagbes privadas. Em 2014, ano com
maior doa¢do em termos absolutos do setor (172 milhdes de reais), obser-
vamos 3,9% do total de doagdes privadas, estando atras de setores como de
Construcio Civil (559 milhées), de Frigorificos (295 milhées) e Mineragao
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(180 milhdes). Nota-se que, a partir de 2014, ocorreu um aumento da par-
ticipacio do setor de saude na doag¢do de campanha privada, chegando a
6,3% do total, em 2022. Este valor é quase o dobro do percentual doado
pelo setor na elei¢io estadual/federal anterior, de 2018. Este fato pode in-
dicar um maior interesse do setor de saude de estabelecer conexdes com
agentes politicos a partir desta data.

GRAFICO 1 - TOTAL DOADO POR EMPRESAS DO SETOR DE SAU DE, POR DIRECIONAMENTO DA DOA(;AO E ANO DA ELEIQAO (2002 A 2022)
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GRAFICO 2 - PERCENTUAL DO TOTAL DE DOAQ(N)ES PRIVADAS FEITAS POR EMPRESAS DO SETOR DE SAUDE, POR ANO DA ELEI(;E\O (2002

A2022)

No periodo analisado, aconteceram § elei¢bes municipais e 6 elei¢oes
federais/estaduais. A TABELA 1 apresenta informacdes sobre o total de
candidatos e doag¢des de campanha, por cargo eletivo. Em consonancia
com o GRAFICO 2, na média, o peso das doa¢des do setor de satde é bai-
x0, sendo menor que 2% do total recebido pelos candidatos, para todos os
cargos, excetuando-se Presidente e Governador. Apesar disso, observa-
mos que, para os cargos legislativos nas elei¢oes federais/estaduais, apesar
das empresas doarem para algo entre 7% e 17% dos candidatos, o setor
doou para um maior percentual se olharmos apenas os candidatos eleitos.
Como reportado na ultima coluna da TABELA 1, mais de 30% dos candi-
datos eleitos para o legislativo receberam doacio do setor de satde, no
periodo analisado. Portanto, apesar do valor doado parecer relativamente
pequeno, ele parece ser bem distribuido, de forma que consiga atingir um
percentual relevante dos candidatos eleitos.
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TABELA1 - INFORMAQ(N)ES SOBRE TOTAL DE CANDIDATOS E CANDIDATOS QUE RECEBERAM DOAQ(N)ES DO SETOR DE SAUDE, POR CARGO
ELETIVO, PARA OS ANOS DE 2002 A 2022

Tipo de Eleicao

Eleicoes
Municipais

Eleicoes
Legislativas

Cargo

Prefeito

Vereador

Deputado
Estadual

Deputado
Federal

Senador
Governador

Presidente

Total de candidatos Candidatos Média do Percentual de Percentual de
que receberam  percentual do candidatos candidatos
doacdo do setor setor desaude  eleitos eleitos que
de saude (%) nas receitas dos receberam

candidatos (%) doacao do setor
de saude

77,181 13.02 1.66 34.76 17.09

1,769,918 1.44 0.54 14.44 2.70

75,430 7.85 1.67 8.23 30.04

34,930 9.44 1.91 8.64 37.44

1,393 16.94 1.83 17.09 34.58

1,054 29.41 2.47 14.99 59.75

57 33.33 4.38 10.52 100.00

Complementando o panorama sobre as doa¢des das empresas de satude,
0 GRAFICO 3 e 0 GRAFICO 4 apresentam as distribui¢oes dessas doagoes
para os cargos municipais e estaduais/federais, respectivamente. Um ponto
comum nos graficos ¢ o fato de uma alta dispersio nas distribui¢ées, com
um numero significativo de outliers. As distribui¢es sio similares se olhar-
mos para todos os candidatos que receberam doagbes do setor de saude
(graficos a direita) ou apenas para os candidatos que receberam as doa-
¢6es do setor, e foram eleitos (graficos a esquerda). A exce¢io é a elei¢io de
2022, na qual as doag¢des para os candidatos eleitos apresentam uma distri-
buicio superior as doa¢des para todos os candidatos.

De forma geral, os GRAFICOS 3 E 4 nos mostram que a estratégia das
empresas de saude com relacio a doa¢bes de campanha é doar um alto va-
lor para alguns candidatos, e distribuir uma parte menor para um niamero
maior de candidatos.
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GRAFICO 3 - BOX-PLOT DAS DOAQ(NJES DE EMPRESAS DE SAUDE PARA CANDIDATOS, PARA AS ELEIQ(NJES MUNICIPAIS ENTRE 2004 E 2020
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GRAFICO 4 - BOX-PLOT DAS DOA§6ES DE EMPRESAS DE SAUDE PARA CANDIDATOS, PARA AS ELEIQCN)ES ESTADUAIS/FEDERAIS ENTRE

2002 E 2022

Para um melhor entendimento da dinamica das doagdes, classificamos
as empresas de saude em § areas de atuacio: operadoras, prestadoras de
servicos de saude, e empresas farmacéuticas ou de producio e comerciali-
zacio de equipamentos médico/hospitalar/laboratorial, e outros* A partir
desta classifica¢io, o GRAFICO 5 e o GRAFICO 6 apresentam a distribui¢io
das doagbes do setor de saude, por area de atuagio da empresa, por elei¢Ges
municipais e estaduais/federais respectivamente. Pelo GRAFICO 5 notamos
que, nas elei¢ées municipais, a maior parte das doagoes de saude vem de
prestadoras de servigos de saude, mais de 70% em todas as elei¢Ges analisa-
das, e mais de 9o% nos dois ultimos pleitos.

J4 ao analisarmos as elei¢oes estaduais/federais, mostrada no GRAFICO 6,
notamos que, até 2014, as prestadoras eram responsaveis por cerca de §0%
das doacdes do setor de saude. As operadoras e a industria farmacéutica
ficaram, cada uma, com algo entre 14% e 33% de doagbes do setor, a de-
pender da elei¢do, no mesmo periodo. Cabe notar que apds as reformas a

4 Na categoria “outros” incluimos empresas que tinham como atividade descrita na CNAE como
“Atividades de préticas integrativas e complementares em sadde humana” (inclui atividades como
acupuntura, aromoterapia, banco de leite humano, parteira) e Atividades de apoio a gestdo de saude.
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respeito das doages de campanha em 2015, a participacio das operadoras
se reduziu para §% nas elei¢cdes de 2018 e 2022. J4 o setor farmacéutico, foi
responsavel por 46% das doagdes do setor em 2018, mas em 2022 caiu para
apenas 9%. Estes dados revelam que as dindmicas intrasetoriais das doagoes
variam de acordo com o ciclo eleitoral analisado.

De toda forma, via de regra, a maior parcela de doagdes do setor de sau-
de vem das empresas prestadoras de servicos de saude. Esse padrio revela
que as prestadoras buscam uma relagdo mais préxima com os politicos por
meio de doag¢des que os demais setores. Como veremos na proxima secio,
quando olhamos para a atuagio junto a agéncia de saude suplementar
(ANS), esse quadro se altera, com uma presenca predominante de represen-
tantes de operadoras em reuniées com as autoridades do 6rgao regulatério.

GRAFICO 5 - PERCENTUAL DAS DOAQGES DO SETOR DE SAUDE, POR AREA DE ATUA(;AO DA EMPRESA DOADORA, ELEIQ@ES MUNICIPAIS

2004 A 2020
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GRAFICO 6 - PERCENTUAL DAS DOAQ@ES DO SETOR DE SAUDE, POR AREA DE ATUA(;AO DA EMPRESA DOADORA, ELEIQ@ES ESTADUAIS/

FEDERAIS 2002 A 2022

Um ponto relevante sobre as doag¢des é como se da a conexio das em-
presas com os partidos politicos. Agregando as doagbes de cada empresa
por partido, construimos graficos de conexdes entre empresas e partidos.
A FIGURA 1 apresenta esses graficos de conexdes, com as empresas com um
maior volume de doages e para um maior numero de partidos, apresen-
tando nds maiores e mais escuros. Na figura sio descritos a area de atua¢do
(operadora, prestadora, farmacéutica) e uma letra do alfabeto, de forma a
permitir avaliar se as principais doadoras estio mudando ou se mantendo
ao longo do tempo.

Pode-se notar uma mudanca no perfil de doa¢6es para os anos de 2002
22010 (FIGURAS 1.A, 1.B E 1.€) notamos um numero maior de nos mais
escuros e maijores, indicando um maior volume de empresas com doagbes
significativas. Nestes anos as empresas que se destacaram foram trés ope-
radoras (operadoras A, B e C) e as farmacéuticas A e G.

Para os anos de 2014 em diante (FIGURAS 1.D, 1.E, E 1.F) vemos uma
menor quantidade de nds mais escuros e maiores, indicando que um nu-
mero menor de empresas esta fazendo doag¢bes maiores. Por outro lado,
observamos um maior numero de pequenos nés, indicando que a doacio
do setor foi mais dispersa entre um maior nimero de empresas. E também
a partir deste periodo que observamos um maior numero de prestadoras
entre as maiores doadoras, com destaque para a prestadora D, que obteve
o maior grau de saida ponderado para o ano de 2022. Além desta, outras
empresas que tiveram destaque nestes anos foram as operadoras A e F, e as
farmacéuticas G e H.
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Portanto, a FIGURA 1 nos mostra que o perfil dos principais doadores
muda a cada ciclo eleitoral, mas o perfil deste se altera de maneira mais
acentuada a partir de 2014. Apesar de mostrado anteriormente que as em-
presas prestadoras so as maiores responsaveis pelas doacGes para campa-
nhas eleitorais, suas doa¢bes costumam ser menores, e mais homogéneas
entre si.

A FIGURA 1 também mostra os partidos que mais receberam doagdes de
empresas do setor de satide (maior grau de entrada ponderado pelo valor
recebido). Vale ressaltar que aqui estamos analisando tanto as doagdes fei-
tas diretamente para os partidos, quanto as doagdes feitas diretamente para
candidatos destes partidos, de forma agregada. Observamos que as doagdes
sdo feitas para diversos partidos de diferentes espectros ideoldgicos, in-
clusive com as maiores doadoras pulverizando seus recursos em diferentes
partidos, indicando, novamente, o carater estratégico de suas doagdes.

FIGURA1 - VISUALIZA(;AO DAS RELA(;CN)ES DE DOA(;GES DE EMPRESAS DE SAUDE PARA PARTIDOS POLiTICOS, PARA AS ELEI(;6ES ESTA-

DUAIS/FEDERAIS ENTRE 2002 E 2022

A) 2002
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B) 2006

C) 2010
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D) 2014

E) 2018
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F) 2022

Portanto, olhando para as doa¢des de campanha, observamos que o
setor de saude doa pouco em relacio a outros setores. Mas ao analisar o
perfil de doagdo dos candidatos eleitos, notamos que as doag¢des sdo estra-
tegicamente bem posicionadas. Também nota-se que as prestadoras doam
mais que as operadoras e farmacéuticas no agregado, mas suas doagdes sio
menores e mais homogéneas entre suas firmas. Na proxima se¢io apresen-
tamos os dados de reunides e representantes de empresas de saude com
autoridades da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS).

As empresas de saude além de buscar estreitar relagoes e influenciar agen-
tes do executivo e do legislativo, podem também influenciar a regulagio do
setor via outros canais. Esta se¢do discute um possivel canal de influéncia
através da analise da agenda de autoridades da ANS de 2017 a 2022.

O GRAFICO 7 apresenta as reunides na ANS por 4rea de atuagido das
empresas e associagdes do setor privado de satde. Ou seja, o grafico traz
a analise da influéncia sobre a ANS usando a mesma classificacio apresen-
tada nos GRAFICOS 5 E 6 para doacoes de campanha. Observamos que,
diferentemente dos graficos da se¢io anterior (que destacava as doagdes
das prestadoras), agora observamos uma propor¢ao maior de reunides com
participacées de representadores de operadoras de saude.
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Nos anos de 2017 a 2022, mais de 80% das reunides com autoridades
da ANS tiveram a presenga de representantes das operadoras de satude.
As prestadoras, por sua vez, estiveram presentes entre 6% e 20% a depen-
der do ano. J4 as empresas farmacéuticas ou de equipamentos e materiais
de saude estiveram representadas entre 5% a 9% das reunides. Portanto,
se 0s GRAFICOS 5 E 6 mostraram que o protagonismo das operadoras nas
doacbes de campanha, o GRAFICO 7 mostra as operadoras como mais pre-
sentes junto a autoridades da ANS.

GRAFICO 7 - PERCENTUAL DE REUNIOES NA ANS, POR AREA DE ATUAQAO DA EMPRESA PRESENTE, PARA OS ANOS DE 2017 A 2022

Um fato do GRAFICO 7 é que as barras de cada ano somam mais de
100%. Isso ocorre, pois, uma mesma agenda com uma autoridade da ANS
pode ter representantes de mais de um setor. Por exemplo, em uma reuniio
com um diretor da ANS, podem estar presentes representantes de opera-
doras, prestadoras e farmacéuticas. A TABELA 2 joga luz sobre este fato,
ao trazer informagdes sobre a presenca de agentes de outros setores nestas
reunides. Além disso, a tabela também inclui o percentual de reunides que
teve presenca de politicos eleitos, de representantes do setor financeiro/
contabil, e das associacbes e grupos de interesse de suas respectivas areas.

A TABELA 2 nos mostra que a propor¢io de reunides com presenca de
politicos eleitos ¢ similar para as trés areas de atuacio, entre 2,5% € 3,4 %. As
reunides com presencas de empresas do setor financeiro/contabil sé acon-
teceram com as operadoras, mas um percentual pequeno, apenas 0,47%.

29



IEPS

Instituto de Estudos
para Politicas de Saude

CONEXOES POLITICAS NA SAUDE: um estudo sobre doag¢des
de campanha e encontros com autoridades regulatdrias na ANS

Notamos também que as prestadoras e farmacéuticas se organizaram
mais em associagdes e grupos de empresas do setor para se reunirem com
autoridades da ANS que as operadoras. Enquanto mais de 39% das reuni-
Ges das prestadoras contaram com presenca de entidades associativas desta
area, para as operadoras esse percentual cai para 12,62%.

Por ultimo, analisando as ultimas trés linhas da tabela, observamos que
45% das reunides das prestadoras contaram também com a presenca de
representantes das operadoras. Esse percentual também ¢ alto para as far-
macéuticas, cerca de 23% do total. Ou seja, em consonancia 0 GRAFICO 7, a
TABELA 2 nos mostra que as operadoras s3o mais protagonistas quando se
trata de reunides na ANS.

TABELA 2 - INFORMA(;6ES SOBRE PARTICIPAQAO NAS REUNIOES DAS OPERADORAS, PRESTADORAS E FARMACEUTICAS/EQUIPAMENTOS

NA ANS

Farmacéuticas/

Operadoras Prestadoras .
Equipamentos

Total de reunides 5.073 991 441
Reunides com presenca de politicos 3,04% 2,52% 3,40%
Reunides com presenca de empresas de financas/contabilidade 0,47% 0,00% 0,00%
Reunides com presenca de associacdes da area de atuacdo 12,62% 39,56% 25,85%
Reunides com presenca de Operadoras - 45,71% 23,81%
Reunides com presenca de Prestadoras 8,93% - 10,43%
Reunides com presenca de Farmacéuticas 2,07% 4,64% -
Reunides com presenca de Seguradoras 0,35% 1,829% 4,08%

e Operadoras e Farmacéuticas

Para complementar a analise da agenda de autoridades da ANS, utiliza-
mos a informacao sobre os cargos das autoridades do érgio regulador, para
analisar se o canal de comunicac¢do das operadoras, prestadoras e farma-
céuticas é distinto. Para isto, agregamos os cargos nas seguintes categorias:
“Assessoria e Especialista”, “Chefias”, “Coordenacio e Técnicos”, “Diretor”,
“Geréncia”, “Secretariado” e “Nao Informado”.

O GRAFICO 8 apresenta essas informagdes. Notamos que o perfil das
autoridades da ANS presentes nas reunides ¢ similar nos encontros com
operadoras, prestadoras e farmacéuticas/equipamentos. A maior parte das
reunides das prestadoras sido feitas com diretores da agéncia. Ja as opera-
doras se dividem com reunides entre diretores e gerentes. Além disso, as
operadoras se reunem mais com coordenacio e técnicos (12.8% em compa-
racdao com cerca de 3% das prestadoras e farmacéuticas).
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GRAFICO 8 - PERCENTUAL DE REUNIGES NA ANS, POR AREA DE ATUA(;AO DA EMPRESA E CARGO DA AUTORIDADE DA ANS PRESENTE

NA REUNIAO

Portanto, ao analisar os dados de reunides na ANS, observamos que as
operadoras sio substancialmente mais presentes na agéncia do que presta-
doras e farmacéuticas. Isso mostra uma estratégia diferente da descrita para
as prestadoras de servicos de satide, que parecem buscar uma relagio mais
proxima com os politicos por meio doagdes, e buscam menos a agéncia de
regulatdria do setor.

A analise das doa¢Ges para campanhas nos indica como as empresas de sau-
de estdo se relacionando com os agentes politicos e partidos através desse
mecanismo. Uma questdo importante que surge € 0 quanto os agentes po-
liticos que recebem essas doag¢bes de fato atuam nos temas de saude. Ou,
de outra forma, se os legisladores mais ativos em temas ligados a saude re-
cebem doagdes de empresas privadas de satde. Esta secio discute a atuagio
legislativa dos deputados federais na saude.

Como mencionado na Se¢io 2, utilizamos dados da camara dos depu-
tados para analisar a atuagio parlamentar com relagdo ao tema saude. Isso
se deve pois cerca de 97% das proposi¢oes em cada legislatura do governo
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federal tém como autores deputados federais. Vale ressaltar que as proposi-
cOes legislativas ¢ um dos diversos canais possiveis conectando legisladores
a0 setor.

O escore de eficacia legislativa leva em consideracio o status final da
proposi¢do.” A TABELA 3 apresenta as proposicoes por esta situagao final,
para cada legislatura. Ao longo das 6 legislaturas analisadas, das 7.908 pro-
posi¢oes em saude, 222 se tornaram leis. Apesar de 5,98% das proposi¢oes
em satde versarem sobre planos de saude, pouco mais de 10% das propo-
si¢oes que se tornaram lei dizem respeito a planos de satde (22 proposi-
¢oes). A legislatura 56 (iniciada em 2019) teve maiores esfor¢os em relagio
asaude devido a pandemia. Nessa legislatura, 14 proposi¢oes sobre planos
de saude se tornaram leis, ou seja, cerca de 13% das leis em satde nessa mes-
ma legislatura.

TABELA 3 - PROPOSIQ(N)ES EM SAUDE COM DEPUTADOS FEDERAIS COMO AUTORES, POR LEGISLATURA E STATUS FINAL DA PROPOSIQRO

Legislatura Estagio Inicial Apreciacdo pelas Apreciacao do Encaminhado ao Normajuridica  Proposi¢des
comissoes plendrio Senado Federal (lei) sobre Planos

de Satde que
viraram lei

52 (Inicio 2003) 29 384 181 8 33 4

53 (Infcio 2007) 25 373 161 5 20 1

54 (Inicio 2011) 33 411 257 10 17 1

55 (Inicio 2015) 41 810 349 23 43 3

56 (Inicio 2019) 41 2569 1079 62 107 14

57 (Inicio 2023) 39 418 154 9 2 1

Total 208 4965 2181 117 222 24

Com os dados de doagdes de campanha e de atuagio parlamentar, po-
demos descrever a relacio entre ter recebido doacio do setor de saude e
envolvimento com temas ligados a este assunto na Camara dos Deputados.
O GRAFICO 9 apresenta essa relacdo para cada legislatura. No eixo x, ¢
apresentado o percentual de doagdes do setor de saude recebidas pelo de-
putado federal, enquanto no eixo y temos o escore de eficacia legislativa em
saude dos deputados. Notamos que, em todas as legislaturas, nio parece
existir uma correlacio entre essas duas variaveis.

5 Informagdes sobre producdo dos deputados federais em proposicdes sobre salde, por legislatura
e tipo de proposigdo, como descrito no indice de eficicia legislativa da Secdo 2, sdo apresentadas na
TABELA A.1 do apéndice. A distribui¢do dos escores por deputado e partido também sdo apresentados
no apéndice nos GRAFICOS B.1 E B.2, respectivamente.
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Ao agregarmos todas as legislaturas, o coeficiente de correlacio entre
as duas variaveis ¢ de apenas 0,04. Um exercicio similar, olhando para a
relagdo entre o escore de eficacia legislativa e experiéncia prévia no setor
de satide gerou uma correlagio de 0,09.°

GRAFICO 9 - DISPERSAO PARA O PERCENTUAL DE DOAQ@ES DO SETOR DE SAUDE RECEBIDA PELO CANDIDATO E SEU ESCORE DE
EFICACIA LEGISLATIVA

6 A distribuicdo do escore de eficacia legislativa em salide separada por receber doa¢es ou ndo
de empresas de salde, e por experiéncia prévia em salde ou ndo, é apresentada no apéndice, nos
GRAFICOS B.3 E B.4, respectivamente.
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Neste capitulo, buscamos investigar a relacio entre as doa¢des de empre-
sas do setor de saude para campanhas politicas e a atuagio legislativa dos
deputados federais no tema da saude. Analisamos dados de doag¢Ges elei-
torais, reunides junto a ANS e proposi¢oes legislativas e escores de eficacia
legislativa para compreender como esses elementos interagem e influen-
ciam o processo politico no Brasil.

Ao examinar as doagbes de campanha, observamos uma tendéncia de
aumento nos valores até 2014, seguida por uma queda ap6s mudancas na
legislacdo eleitoral. Além disso, observa-se uma mudanca na dindmica a
partir de 2014, com um numero menor de grandes doa¢es, um niimero
maior de doadores e maior presenca das prestadoras.

Também observamos que as prestadoras de servi¢os de saude doam em
maior volume que as operadoras e as empresas do ramo farmacéutico e de
equipamentos médicos, mas suas doa¢des s3o menores e mais homogéneas
entre suas firmas.

Em contrapartida, ao analisarmos a agenda das autoridades da ANS,
constatamos a predominancia de representantes das operadoras. Este es-
tudo sugere que as prestadoras buscam influenciar o legislativo, enquanto
as operadoras focam na regulagdo do setor. Uma possivel explica¢io para
isto reside no fato que a ANS produz normas diretamente relacionadas a
questdes regulatorias das operadoras. Investigacées mais aprofundadas
sobre estes fatos sdo necessarias para uma melhor compreensio dos efeitos
da doagdo de campanha sobre o desempenho das prestadoras e da presenca
das operadoras sobre a regulacio do setor.

A analise da atuagio legislativa dos deputados federais revelou que
uma pequena propor¢io das proposicoes legislativas ¢ relacionada a sat-
de. Apesar disso, houve um aumento significativo no nimero de pro-
posicoes durante a pandemia, destacando a importancia desse tema na
agenda politica.

Apesar da auséncia de uma correlagio direta entre doagdes de campanha
e eficicia legislativa, ¢ fundamental enfatizar que esta ultima representa
apenas uma dimensao da influéncia de legisladores na satide. Por exem-
plo, nio abordamos como os legisladores podem impactar a nomeagio de
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quadros em agéncias regulatérias ou influenciar no andamento de propos-
tas com repercussdes no setor. Da mesma forma, ndo consideramos a ha-
bilidade dos legisladores em promover propostas de satde utilizando seu
capital politico, mesmo que nao sejam seus autores diretos.

E importante investigar as relagdes entre empresas privadas de saude
e o setor politico no Brasil, e como tais interagbes afetam a legislacio e
a regulacdo. Um desafio significativo nesse aspecto ¢ a caréncia de dados
detalhados para compreender essas relacoes. Frequentemente, as conexdes
entre empresas e politicos ocorrem informalmente, sem registros oficiais.

Portanto, embora este estudo tenha proporcionado uma analise das
interacdes entre o setor privado de satide e o setor politico no Brasil, re-
conhecemos suas limitacdes e a necessidade de mais pesquisa e dados para
uma analise mais abrangente. A complexidade e a opacidade nas relagoes
entre empresas e politicos podem ser consideradas desafios significativos
na formulacio de politicas publicas equitativas e eficazes ndo apenas na
area da saude, mas em todos os setores.
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TABELA A1 - PROPOSICOES EM SAUDE COM DEPUTADOS FEDERAIS COMO AUTORES, POR LEGISLATURA E TIPO DE PROPOSIGAO.

Legislatura PEC PL PLP PLV Total de proposicoes Proposicoes sobre Total de proposicoes
em saude Planos de Saude (todos os temas)

52 (Inicio 2003) 13 606 11 5 635 43 11.219

53 (Inicio 2007) 11 564 6 3 584 33 12.606

54 (Inicio 2011) 15 685 18 10 728 30 11.736

55 (Inicio 2015) 13 1225 21 7 1266 51 18.251

56 (Inicio 2019) 12 3939 100 22 4073 284 33.556

57 (Inicio 2023) 1 608 11 2 622 32 8.446

Total 65 7627 167 49 7908 473 95.814

Nota: Elaboragdo prépria a partir de dados
da Camara de Deputados.
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GRAFICO B.1 - DISTRIBUIQ;‘:O DO ESCORE DE EFICACIA LEGISLATIVA, POR LEGISLATURA (2003 A 2023)
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GRAFICO B.2 - DISTRIBUIQKO DO ESCORE DE EFICACIA LEGISLATIVA, POR LEGISLATURA (2003 A 2023)
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GRAFICO B.3 - DISTRIBUI(;AO DO ESCORE DE EFICACIA LEGISLATIVA PARA DEPUTADOS FEDERAIS QUE RECEBERAM OU NAO DE EMPRE-
SAS DO SETOR DE SAUDE.
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GRAFICO B.4 - DISTRIBUI(;;&O DO ESCORE DE EFICACIA LEGISLATIVA POR EXPERIENCIA PROFISSIONAL PREVIA DO DEPUTADO FEDERAL
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