MINISTERIO PUBLICO DA UNIAO
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AO JUIZO DE DIREITO DA VARA DE FAZENDA PUBLICA
DO DISTRITO FEDERAL

O MINISTERIO PUBLICO DO DISTRITO FEDERAL E
TERRITORIOS, por meio das 22 e 4% Promotorias de Justica de
Defesa da Saude - PROSUS, no uso de suas atribuig¢gdes legais
e constitucionais, vemn, respeitosamente, perante este
Juizo, com fundamento nos artigos 127 e 129, incisos III e
IX, da Constituicdo Federal, no artigo 6©6°, incisos VII,
alinea “a”, e XII, da Lei Complementar n¢ 75, de 1993, nos
artigos 210, § 1°, 200, inciso V e 209, da Lei n°® 8.069, de
1990; Lei 8429/92; e nos demais dispositivos legais
pertinentes, propor a presente

ACAO CIVIL PUBLICA DE
RESPONSABILIDADE PELA PRATICA DE ATO
DE IMPROBIDADE ADMINISTRATIVA

!

=

em desfavor de:

1) JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO,

entdo Coordenador da Comissdo de Acompanhamento do Contrato
de Gestdo 01/11, e responsavelpela elaboracdc dos dois
novos contratos de gestéo;

2) AGNELO SANTOS QUEIROZ FILHO,
entdo Governador do DF, por haver permitido acelebracgao de
contrato de gestao, sem a contabilizacdo dos gastos como

despesas com pessoal;
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3) ADONIAS DOS REIS SANTIAGO,

entdo Secretdrio de Estado de Fazenda do DF, por haver
igualmente permitido a celebracdo de contrato de gestao,
sem a contabilizagdo dos gastos como despesas compessoal;

4) ELIAS FERNANDO MIZIARA,

ex-Secretdrio Adjunto de Saude (responsavel por ratificar a
dispensa de licitacgdo em favor do Instituto doCéancer
Infantil e Pediatria Especializada ICIPE), nosdois
Contratos de Gestdo 01/13 e 01/14;

5) RAFAEL DE AGUIAR BARBOSA,
ex-Secretdrio de Saude do DF (subscritor-dos Contratos
de Gestdo 01/2013 e 01/14SES/DF);

6) NEWTON CARLOS DE ALARCAO,
pelo ICIPE, assina os dois contratos de Gestdo 01/13 e
01/14;

7) TULIO RORIZ FERNANDES,
responsavel por indevida autorizacdo de liquidacdo e
pagamento;

8) ICIPE, INSTITUTO DO CANCER INFANTIL E PEDIATRIA
ESPECIALIZADA - ICIPE, Associacdo sem fins lucrativos, CNPJ

10.942.995/0001-63 (endereco: SCS Quadra 2, n° 164, Bloco
C, Ed. Wady Cecilio II, 4°. Andar, Asa Sul, Brasilia-DF,
CEP: 70.302-915 ou ST SMAS 03 CONJ: 03; BLOCO: A; SALA:
204; Zona Industrial, Guara, 71.215-300) beneficiaria dos
Contratos de Gestao 01/13 e 01/14; e

9) RENILSON REHEM DE SOUZA,

superintendente executivo do HCB, que pavimenta o caminho
para o Contrato de Gestdo 01/14, solicitando alteracdo d
custos, por exemplo, além de deixar de justifica-los, c
relagao ao pacto em vigor, e que exerce a diregao HCB
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inerte diante de taludas irregularidades.

DOS FATOS

I - OBJETO DA PRESENTE AGCAO

Em 2015 foi instaurado o Inquérito Civil Publico,
autuado sob o n°08190. 174750/15-80, para fiscalizar a
qualificacdo e posterior celebracdo do primeiro Contrato de
Gestdo celebrado entre o DF, por meio da SES/DF, e a
Organizag¢do Social ICIPE, com finalidade de gerir o recém-
construido Hospital da Crianca de Brasilia- Hospital José
de Alencar (documento A).

Apbs a realizacgao das primeiras diligéncias apurou-se
que no ano de 2011, o Distrito Federal celebrou com a
Organizacdo Social ICIPE o Contrato de Gestao n. 01/2011,

para que aquele Instituto organizasse, implantasse e
gerisse as agdes de assisténcia a saude no Hospital da
Crianga de Brasilia - HCB, recém construido de forma

integral e ndo complementar como determina a Constituicgéao
Federal e a Lei Organica do SUS. Tal celebracdo também foi

de encontro aos principios da concorréncia
publica/chamamento publico, da protecdo ao erdrio e dos
principios da impessoalidade, legalidade, moralidade,

economicidade, entre outros.

As tratativas para a celebracdo do Contrato de Gestéo
01/2011, anterior ao contrato 01/2014, tema da presente
acaoc, remontam ao ano de 2004, gquando se deu a escolha das
organizacdes sociais ABRACE e ICIPE, de forma pessoal,
unilateral, sem qualquer concorréncia/chamamento publico,
ou seja, de maneira direcionada, em contrariedade a todo o
regramento insculpido no artigo 37 da Constituigdo Federal.

A Organizacdo Social ICIPE até o ano de 2014, Jja
havia recebido do Distrito Federal o valor de RS de
102.009.423, 30 (cento e dois milhdes, nove mil,
quatrocentos e vinte e trés reais e trinta centavos, em
decorréncia da celebracdo do Contrato de Gestdo n. 01/2011,
conforme discriminado no gquadro abaixo:
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Ano RS

2011 15.185.491,81
2012 42:287+315;29
2013 35.067.619, 56
2014 9.468.996, 64
Total 102.009.423,30

Tais fatos e a respectiva responsabilizacdao dos
gestores publicos que contribuiram para a celebracao do
Contrato de Gestdo n. 01/2011 ja& vem sendo tratados pelo
MDPFT no bojo da Acdo de Improbidade Administrativa n.
2015.01.1.120126-7 (documento 01).

Ndo obstante a existéncia de inumeras irregularidades
no processo de qualificagcdo do ICIPE e na celebracdo do
primeiro contrato de «gestdo, sob o n. 01/2011, os
reqgueridos praticaram mais um ato improbo consistente na
celebracdo de um novo contrato de gestdao, com objeto mais
amplo e valores mais vultosos que o anterior, que tomou o
nimero 01/2014.

Tal gqual o primeiro, a celebragdao deste segundo
Contrato de Gestdo, de n. 01/2014, foi feita sem qualguer
concorréncia publica ou chamamento publico, com O
direcionamento da escolha, novamente, a Organizacdo Social
denominada ICIPE.

A presente acao visa responsabilizar os réus pela
celebragdo deste novo contrato de gestdo com o ICIPE, sob o
numero 01/2014, que ndo sé reproduziu os vicios do contrato
de gestdo anterior, como também incluiu novas ilicitudes,

as quais afrontam 0s principios administrativos
constitucionais (legalidade, moralidade, impessoalidade,
transparéncia, economicidade, motivagao pautada no

interesse publico), a Lei Organica do SUS, além de por em
risco o erario e a proéopria assisténcia a saude, tal qual
ela deva ser prestada, de forma universal, continuada e em
oferta proporcional a demanda.

I - BREVE RESUMO DOS FATOS QUE ANTECEDERAM A CELEBRAGAO D /
CONTRATO N. 01/2014

.f
(4
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A QUALIFICACAO IRREGULAR DA ORGANIZAGAO SOCIAL ICIPE E DA
CELEBRAGCAO DO CONTRATO DE GESTAO n. 01/2011

Embora a qualificagdo irreqular do ICIPE e a
celebracdo do Contrato de Gestao 01/2011 ja sejam alvo de
agao de 1improbidade especifica, ndo se confundindo com o
objeto da presente acgdo, o Ministério Publico entende
necessaria a narrativa dos fatos pretéritos para gque se
tenha uma visdo completa da gravidade dos atos imputados
aos réus na presente acdo.

Em 19 de maio de 2004, a Associacdo Brasileira de
Assisténcia as Familias de Criancas Portadoras de Cancer e
Hemopatias - ABRACE, representada por sua dirigente, ILDA
RIBEIRO PELIZ, celebrou, com o Distrito Federal, o Convénio
n® 014/2004, cujo objeto consistia na “colaboragdo e
atuagdo conjunta da Secretaria de Estado de Saude do
Distrito Federal e da ABRACE na construgdo do INSTITUTO
PEDIATRICO - IP, hospital de pesquisa, diagndstico e
tratamento do cdncer infantil, a ser efetivada nos termos
do PLANO DE TRABALHO anexo” ao convénio. (documento 02)

Tal Convénio, gque muito mais se assemelhou a um
protocolo de intengdes, também previu, se “presentes, os
requisitos para um novo acordo de vontades tendente a
pactuagdo de um outro convénio, contrato de gestdo ou termo
de parceria, a divisdo de responsabilidades pela gestdo do
novo Instituto Pedidtrico - IP” entre SES/DF e a eventual
entidade a ser criada pela ABRACE, impondo-lhe a
questionavel e inusitada “obrigac&o” ndo sé de constituir
uma outra entidade, sem fins lucrativos, como de obter
junto ao Poder Puablico, a qualificacdo desta entidade como
Organizag¢do Social” no prazo de vinte e quatro meses apds a
assinatura do Convénio.

A nulidade do referido ajuste era patente: impunha a
Conivente a “obrigacdo” de qualificar a Organizacdo Social
que por si seria criada, apesar de tal ato ser tipico da
Administragdo Publica e exigir, dentre os requisitos, a
apresentagcdo dos ultimos dois balangos financeiros e a
demonstracao da experiéncia da Instituicao. Tais
requisitos, obviamente, jamais poderiam ser cumpridos, por

R
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uma Instituigdao recém criada, que sequer havia iniciado
suas atividades.

Em 21 de novembro de 2005, o referido Convénioc teve
seu primeiro termo aditivo assinado, com alteracdo de seu
prazo de vigéncia de sessenta meses para vinte anos,
passando o paragrafo terceiro da <clausula oitiva do
Convénio 014/2004-SES/DF a conter o seguinte contetdo,
verbis:

“A ABRACE serd assegurado, de forma irretratdvel e
irrevogdvel, pelo prazo de 20 (vinte) anos o direito
real de uso gratuito do imovel publico que lhe é ora
concedido pela SES/DF para a construg¢do do Instituto
Pedidtrico - IP, para que a mesma possa desenvolver
as atividades-fim, dentre as guais promover
atividades beneficentes, bem como comercializar
produtos para angariar fundos consecucdo de recursos
para a realizagdo do objeto do presente convénio.”

Também restou pactuado que caberia a SES/DF a
obrigacdo “de conceder o direito real de uso de um terreno
de sua propriedade localizado no SAIN (Setor de Areas
Isoladas Norte), Quadra 4, S/N, com drea de 55.795, 61
metros quadrados para edificagdo do hospital” e que apds a
construgcao do Hospital Pediatrico o referido nosocdmio
seria incorporado ao patriménio do Distrito Federal, sem
nenhum gravame.

Todas estas tratativas, que culminaram com a escolha
da ABRACE e celebragcao do convénio, foram feitas sem
qualquer concorréncia publica ou chamamento publico e de
forma dirigida aquela entidade, em patente ultraje aos
principios da impessoalidade, moralidade e publicidade,
entre outros: R

Em manifesta violacdo ao principio da impesscalidade e
moralidade, a ABRACE foi contemplada com a concessdo de
Direito Real de Uso, a titulo gratuito, do lote 04-B, no
SAIN, onde foi erigido o Hospital da Crianca José de
Alencar, sem procedimento licitatério.

A época, a prépria Procuradoria Geral do Distrital

C
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Federal apontou a gravissima irregularidade deste Convénio,
celebrado pelo Distrito Federal com a ABRACE, que visou a
outorga de concessdo de direito “real” transitéria, apenas
durante o periodo da construgdo do hospital, abrindo-se mio
do indispensavel procedimento licitatério, na modalidade de
Concorréncia, conforme preceitua a Lei Federal n° 8.666/93.

Menciona-se tal circunstancia, pois esta, por si sé,
contaminou todos os atos posteriormente praticados, e ja
demonstrava, a época da celebragdo do Convénio, o propédsito
futuro de beneficiar a mesma entidade ou a Organizacéo
Social por ela criada, com a gestdo do Hospital da Criancga,
cuja construgcdo ela havia contribuido, adotando-se a
engenhosa, mas ilicita solucdo de aparentemente “impor-lhe”
a obrigagdo de constituir outra entidade e de qualificéa-la
como Organizacdo Social para, e em contrapartida, conceder-
lhe a gestdo compartilhada do Instituto Pediatrico, sem que
esta OS jamais tivesse ©prestado qualquer atividade
assistencial na area da saude, ou em qualquer outra &area de
assisténcia que pudesse fazé-la ser reconhecida como tal.

Em 23 de junho de 2009 (documento 03) o Instituto do
Cancer Infantil e Pediatria Especializada - ICIPE, com sede
social no mesmo endereco da ABRACE, ST SCS Quadra 2, numero
164, Bloco C, Edificio Wady Cecilio II, andar 4, Asa Sul,
registrou seu ato constitutivo no 1° Oficio de Registro de
Pessoas Juridicas. (documento 04)

Diversas irregularidades permearam o procedimento da
qualificagdo do ICIPE como Organizagdao Social, dentre as
mais graves a falta de experiéncia tanto na area onde iria
atuar como em qualquer outra e, obviamente, a falta de
apresentacgdo dos ultimos balancos financeiros da
organizagdo, Jja que tal Instituto acabara de ser criado com
a exclusiva finalidade de se tornar a Instituicgao
contratada para a gestdo do Hospital da Crianca de
Brasilia.

No dia 11 de julho de 2011, por fim, foi publicado no
DODF, as p. 44, o Contrato de Gestdo n°® 01/11 (documento
05), firmado com o ICIPE, tendo por objeto a organizacgdo,
implantacdo e gestdo das acdes de assisténcia a saude no
Hospital da Crianca de Brasilia - HCB, a serem prestadas
pelo prazo de 60 (sessenta) meses. Segundo a publicacéao

7 (
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“Para a aquisi¢cdo de equipamentos médicos hospitalares,
mobilidrio e outros materiais permanentes visando o
adequado funcionamento do Hospital da Crianca de Brasilia a
SES destinara a CONTRATADA o valor total de RS
5.175.695,68, a serem liberados conforme cronograma de
desembolso”.

II - PREPARATIVOS PARA O CONTRATO DE GESTAO 01/2014'

A partir da leitura do volume IX, fls. 2082, dos autos
do Processo Administrativo n.° 060.002.634/2009 (documento
06%), onde se deu a qualificacdo e primeira contratacdo do
ICIPE (Contrato de Gestao 01/2011), constata-se o)
aproveitamento do processo ja constituido, cujo objeto era
o Contrato de Gestdo anterior 01/11, para dar inicio aos
preparativos relacionados a celebracdo dos novos Contratos
de Gestdo n. 01/13 e, posteriormente, por ocasido da
anulacdo deste ajuste, o Contrato n. 01/14, inclusive com a
apresentacdo da atualizacdo do Projeto Basico para a
Organizacgdo, Implantacdo e Operacionalizacdo do Hospital da
Crianca de Brasilia José Alencar — HCB (fls. 2082-2134).

Cite-se, logo de inicio, que o 1° requerido, JOSE
ATRAMIR PADILHA DE CASTRO, a época ndo s Diretor da DIASE-
Diretoria de Assisténcia Especializada como também
Coordenador da Comissdo de Acompanhamento do Contrato de
Gestdo 01/11, é quem assina, sozinho3, a atualizacdo do
projeto basico, apesar de ter sido constituido um Grupo de
Trabalho (Portaria SES 234/2011 e 300/2013), composto por
diversos servidores da SES/DF. (documento 07)

Sdo apresentados valores sobre os "novos servigos" a
serem prestados, contudo, sem qualquer meméria de calculo
que os justifique.

Posteriormente, apresenta-se a Revisao do Plano dé::\zz>
Trabalho para a Organizacdo, Implantacdo e Gestdo das Agdes

As folhas referidas a partir daqui se referem ao Processo 060.002.643/2010.

DVD com cépia integral do processo.

Veja-se. todavia. que parece haver mais membros na Comissdo: fls. 2045, do processo de
contratagdo, por exemplo.
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de Assisténcia a Salde no Hospital da Crianca de Brasilia
José Alencar - Bloco I e II - periodo 2013/2018 (fls. 2135-
2208), juntamente com uma minuta do contrato 01/2013 (fls.
2209-2253) . Pela assinatura constante no documento,
verifica-se que tais documentos foram elaborados novamente
pelo Sr. JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO.

Ato seguinte, o Sr. JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO
apresenta um documento denominado “Novo Contrato de Gestdo
para o Hospital da Crianga de Brasilia José Alencar - HCB:
Crescimento e Desenvolvimento da Parceria SES-DF e ICIPE”,
supostamente preparado pela Comissdo de Acompanhamento do
Contrato de Gestao (fls. 2254-2267) mas que, todavia,
novamente, sé contém sua assinatura.

Neste documento, é inequivoca a ampliacdo formal do
objeto do novo contrato em relagcdo ao contrato que fora
anteriormente celebrado (Contrato de Gestdo 01/2011).

Inclui-se mais de 200 leitos, dos quais 40 sdo de UTI
pediatrica, aumenta-se as especialidades ©pediatricas,
introduz-se novas tecnologias de 1imagens e analises
clinicas, cirurglas de alta complexidade, como transplante
de figado e rim.

Para qualquer desavisado, poderia parecer gque 0O novo
ajuste estava ampliando o escopo assistencial a ser
prestado pelo ICIPE, trazendo o aumento da oferta de
servicos de saude na rede publica local. Isto porque na
clausula 2.2 do referido ajuste, por exemplo, ha mencao de
que o contrato de Gestdo "dd sequencia & parceria celebrada
em 28 de junho de 2011, através do Contrato de Gestdo n.
01/2011 (publicado no DODF 11/07/2011, e visa agregar agdes
ao projeto de organizagdo, I1mplantagdo e gestdo da
assisténcia hospitalar - resultante da complementagdo do
Sistema de Atendimento Tercidrio na drea de Pediatria do
Distrito Federal, efetivada por meio do Convénio de
Cooperacdo Técnica Financeira, celebrado entre SES/DF e a
Organizag¢do Mundial da Familia (UNAPMIF - OMF) com
interveniéncia da Associacdo Brasileira de Assisténcia as
familias de Criangas Portadoras de Cdncer e Hemopatias -
ABRACE apensado ao processo n. 060.015.720/2011, DODF
10/07,2612."
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Todavia, o que se viu, em verdade, foi que os ditos
“novos procedimentos” a serem oferecidos pelo Hospital da
Criangca de Brasilia a populacdo infanto-juvenil nada mais
eram do que aqueles que ja vinham sendo oferecidos na rede
publica de saude, mais especificamente no Hospital de Base

do Distrito Federal - HBDF, e que seriam transferidos para
o HCB.

Neste sentido, as fls. 2255, hé&d o reconhecimento
expresso no préprio contrato, quando estabelece que,
verbis: “(..) o que permitird a transferéncia do publico
pedidtrico do HBDF ao HCB” (fls. 2255). Tal fato & té&o
cristalino, que embora a todo momento, na referida
manifestacdo, se mencione “novos servigos”, “crescimento de
um processo de parceria”, mals adiante se fala em
transferéncia de setores da pediatria tampém do Hospital
Materno Infantil de Brasilia - HMIB.

A partir dai, passou-se a Jjustificar a entrega
exclusiva dos servigos pediatricos de alta complexidade
para o ICIPE, como se fosse possivel manter eternamente
este Instituto na prestacao de tais servicos assistenciais,
que, como se sabe, nem de longe se reveste de condigdes
peculiares, capazes de Jjustificar, de forma legitima, a
escolha de um sO prestador.

A fragilidade da argumentacdo é visivel a olho nu:
neste segundo contrato se elegeu o ICIPE, novamente sem
qualquer concorréncia publica ou chamamento, sob o
fundamento de que esta Organizacdo j& atuava no HCB desde
2011 e '"porgque ndo seria racional operar a cisdo na
administragdo deste nosocbmio, que atualmente se dd em 7
mil metros operativos para os 22 mil a implantar".

Ora, o ICIPE sequer existia até 2011, gquando foi
criado pela ABRACE com a exclusiva finalidade de ser a
entidade contratada pelo Distrito Federal para organizar,
implantar e gerir as ac¢des de assisténcia a saude no recém
implantado Hospital da Crianca de Brasilia - HCB.

Nem o ICIPE nem a ABRACE possuiam, a época da
celebragdo do primeiro contrato de gestédo (01/2011),

expertise na area assistencial de salde, tampouco de gestao
hospitalar.
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Conforme pagina da ABRACE na rede mundial de
computadores (Internet), o objetivo desta Associacgdo cinge-
se a “Prestar assisténcia social a criancas e adolescentes
com cdncer e hemopatias, e suas familias, visando a
gqualidade de vida e garantir o acesso a melhores condig¢des
de tratamento." (grifo nosso)

Assim, o que se pode verificar €& que mais uma vez o
argumento que justificou a eleigdo da Organizacgdo Social em
questdo nao fol baseado na expertise do ICIPE, que nem de
longe possuia, (capacidade técnica demonstrada por
administragdes anteriores), mas no injustificavel critério
da acocmodagdo dos servigos e do dimensionamento do espaco,
como se ndo se fosse muito corriqueiro que hospitais sejam
administrados por diferentes prestadores, como ocorre em
inumeras unidades da federacdo que optaram por terceirizar,
de forma complementar, obviamente, seus servicos de saulde.

Argumentou-se, ainda, de forma falaciosa, que fora
lancado Edital de Chamamento Publico 01/13; para
qualificagdo de Organizagdes Sociais no DF e que o ICIPE
permanecera como a unica entidade qualificada. Antes de ser
uma vantagem, tal circunstédncia demonstrou um privilégio
nocivo e inconstitucional. Isso sé ocorre porgue a SES/DF,
como se observa, utiliza dois pesos e duas medidas.

A alegagao ¢é facilmente comprovada: O Ministério
Publico do Distrito Federal e o Ministério Publico de
Contas do Distrito Federal requisitaram mais de 100
processos de solicitacdo de qualificagdo de Organizacgdes
Sociais, e de analiséa-los, inicialmente por amostragem.

Tal analise demonstrou que muitas outras Organizacdes
Sociais deixaram de ser qualificadas por auséncia de
expertise anterior na prestacdo de servicos de saltde ou
pouca experiéncia. E o caso dos pedidos formulados, po
exemplo, pelas interessadas Sistema de Saude Integral, nome
de fantasia; Instituto Brasileiro de Gestdo Hospitalar -
IBGH; Instituto de Assisténcia a Saude e Promocdc Social -
PROVIDA; Organizacdo Social Jodao Marchesi; etc. 0O mesmo
critério seletivo, contudo); ndo foi adotado para a
qualificacdo do ICIPE.
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Assim, © que se observa é que o entendimento gque
tornou Organizacdes Sociais inaptas por néo terem
experiéncia ndo serviu para o ICIPE, numa demonstracdo
inequivoca de violagdo ao principio da impessoalidade e de
direcionamento da escolha para uma Organizacdo Social
previamente escolhida sem motivagcdo pautada no interesse
piblico (vide andlises, documento 08).

Mais grave ainda é observar que, novamente no Contrato
de Gestdo n. 01/14, tal qual no contrato anterior, Contrato
01/11, nao sao estabelecidos custos, adotando-se, ndo por
coincidéncia, falaciosa comparagdo com o Hospital Materno
Infantil de Brasilia - HMIB, fls. 2260 (documento 09).

Isto porque de forma extremamente diferente dos demais
hospitais da rede publica do DF, no caso o HBDF, HMIB e
Hospitais Regionais, o Hospital da Crianca de Brasilia -
HCB funciona apenas com atendimento porta fechada, sem
servicos de urgéncia e emergéncia. Seus pacientes sao
marcados em horarios fixos, previamente agendados, o que
impede a populagao de ser atendida quando se dirige
diretamente ao hospital. No HCB s6 sdo atendidos os
usuarios que sao encaminhadas por outras unidades publicas
de saude e que j& possuam consulta marcada.

Os demais hospitais da rede publica de saude, por sua
vez, além dos mesmos servicos ambulatoriais oferecidos pelo
HCB, prestam servicgos de urgéncia e emergéncia, por meio de
seus prontos-socorros, servigos que funcionam de forma
ininterrupta, 24 horas por dia, e que recebem todo tipo de
paciente que procura diretamente o hospital, inclusive
pacientes do préprio Hospital da Crianca de Brasilia, cujo
quadro clinico exige tratamento com maior complexidade
(documento 10).

Assim, enguanto HCB atende publico previamente
selecionado, utiliza UTI's do Hospital de Base e tem grande
parte de seu corpo clinico formado por médicos do proéprio
SUS, fazendo remogao de pacientes para o Hospital de Base
do Distrito Federal e o Hospital Materno Infantil de
Brasilia, quando ha complicac¢d&o dos casos clinicos, o HMIB
e HBDF nao escolhem seus pacientes, recebendo-os, inclusive
do Hospital da Crianca de Brasilia (documento 11).

—
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Ressalte-se, ainda, que por esta razdo, o Hospital da
Crianca de Brasilia mantém pelo menos duas ambuldncias da
Secretaria de Saude do DF, em tempo integral, em seu
estacionamento, pois caso haja complicagdes do quadro
clinico dos pacientes, ggres serado transferidos
imediatamente para o Hospital de Base ou HMIB, onde
receberdo o devido atendimento de urgéncia/emergéncia.

Por isso, falaciosa e traigoeira a comparacdo entre o
HCB e os demais Hospitais da rede publica de saude, j& que
estes Ultimos ndo podem se dar ao luxo de recusar os
atendimentos mais complexos ou de urgéncia e emergéncia.

Em razdo do Hospital da Crianca de Brasilia ser um
hospital porta fechada, ou seja, sem pronto socorro,
obviamente, possui custos bem menores que outros hospitais
publicos da rede que possuem estrutura para receber
pacientes infanto juvenis 24 horas por dia, todos os dias
da semana, além daqueles previamente agendados para
atendimentos ambulatoriais de consultas, exames e outros
procedimentos de menor e maior complexidade.

Nao deve ser por outro motivo que a Procuradoria
Geral do Distrito Federal refutou o inten‘to dos gestores,
ao expedir o Parecer 668/13, cuja ementa fala por si mesma:

“oliwia) 5. Auséncia de comprovagdo dos custos
apresentados pelo ICIPE e de informagdo de
disponibilidade or¢amentdria e das declarag¢bes da Lei
de Responsabilidade Fiscal 6. Justificativa deficiente
de algumas das alteragdes e acréscimos apresentados na
nova minuta” (fls.2272).

Ignorando, contudo, essas observagdes e a propria
legislacdo de regéncia, JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO,
manifesta-se as fls. 2301-2325 e trata a questdo como s
fosse um objeto peculiar, sui generis, tentando fazer cren,
sem sucesso, que a hipdtese ndo estaria subsumid
integralmente as normas de direito publico. Alega gque nao
ha base ou possibilidade de pesquisa que contemple
orcamentos de referéncia, adequados a verificacdo dos
valores e de sua compatibilidade com o mercado e conclui
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afirmando que a demanda de um hospital é variavel e
dinadmica, sendo impossivel prever com exatiddo o seu
consumo.

Ora, se €& assim como afirma o requerido, porque
compara, em termos de custo e produtividade, o Hospital da
Crianca com os demais hospitais da rede publica de saude? E
como foram e seriam celebrados Contratos de Gestdoc com o
ICIPE, se nao ha sequer como demonstrar a economicidade e a
vantagem, para a Administragdo PUblica e para o erario, de
se optar pela prestagao dos servigos pelo ICIPE e ndoc pela
prbépria SES/DF.

Neste ponto, observa-se, ainda, que o JOSE AIRAMIR
PADILHA DE CASTRO ndo sO0 modificou o© objeto do novo
contrato (prestacdo dos servigos), como inseriu alteracdes
profundas nas clausulas relacionadas as metas quantitativas
que deveriam ser cumpridas pelo ICIPE de modo a
inviabilizar a analise da economicidade e vantajosidade da
nova contratacdo, e a propria fiscalizacdo da execucdo do
contrato.

O Projeto Basico que fundamentou o primeiro Contrato
de Gestao, n. 01/2011, possuia metas quantitativas,
separadas por grupo e também especificadas em quantitativos
pcr cada procedimento.

Neste novo projeto basico, elaborado por JOSE AIRAMIR
PADILHA DE CASTRO, adota-se uma nova metcdologia para a
fiscalizagdoc da execucao do contrato e o atendimento de
metas: cada meta a ser alcangada elenca diversas espécies
de procedimentos que podem ser realizados, mas ndo define
seus respectivos quantitativos.

Assim, a avaliacdo do cumprimento das metas passa
ser considerada por blocos, ou seja, de forma global, ndo
sendo exigido da contratada um numero determinado de cada
espécie de procedimento incluido em cada meta. Deixa-se,
assim, ao bel-prazer do ICIPE, a escolha dos procedimentos
que realizara em maior ou menor numero dentro de cada uma
das metas.

Ora, réu JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO, na gqualidade
de representante dos interesses do Distrito Federal e

o
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gestor publico, deveria se assegurar da vantajosidade da
celebragdao do Contrato de Gestdo e da possibilidade de
posterior fiscalizacdo de sua execugdo, zelando para que o
erario ndo corresse nenhum risco em decorréncia deste novo
ajuste.

Ao 1invés disso, o que se viu foli a concessdo de
privilégios a Organizagdo Social Contratada, em detrimento
dos interesses do Distrito Federal, pois ficou claro que a
nova metodologia introduzida no ajuste facilitou, para o
ICIPE, o atendimento das metas estabelecidas no Contrato.

A falta de parametrizagdoc adequada dos servicos/precgos
a serem prestados, porque agrupados em blocos que
contemplam uma gama de servigos assistenciais de
complexidade/pregos distintos, pde em risco o erdrio e
deixa a critério da Contratada a escolha do que vai fazer.

Com efeito, e nao & por demais insistir, tal o absurdo
a adocdo desta nova metodologia de apuracdo do atendimento
de metas: em razdo da falta de metas objetivas e precos
detalhados de <cada procedimento contratado, ficou a
critério do ICIPE escolher quais procedimentos dentro do
mesmo bloco serdo realizados, podendo optar pelos mais
simples (menos onerosos) ou pelos mais complexos (com valor
superior).

A partir de alteragcdo tao prejudicial ao Distrito
Federal e aos servicos de assisténcia a Saude, apresentada
sem qualquer motivagdo, ndo h& qualquer diferenca para o
atendimento de determinada meta, que o ICIPE realizasse
somente ou majoritariamente os procedimentos de menor custo
e de menor complexidade incluidos na mesma meta.

Em outras palavras, se o ICIPE copta por procedimento
mais simples e mais barato, que esteja incluido no mesmo
bloco de outro servico mais complexo e oneroso, ndao havera
qualquer repercussdc no cumprimento das metas contratuais
pactuadas no Contrato de Gestdo, tampouco no valor gue o
Distrito Federal tera de reembolsar em contrapartida ao
servigo prestado pelo ICIPE.

Assim, o© que se verifica é que em razdo da alteracéo
intrcduzida pelo réu JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO, sem
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qualquer justificativa, ao tempo em que se diminuiram as
obrigacdes devidas pela contratada quanto a demonstracdo do
atendimento das metas, o Distrito Federal perdeu o direito
de exigir a realizacdo de quantitativos minimos de cada um
dos procedimentos dentro da mesma bloco.

Mais uma vez se observa a ocorréncia do mesmo fato
gravissimo: apesar de a Comissdao de Acompanhamento do
Contrato de Gestdo ser composta por diversos membros?®
(documento 12), ¢é JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO quem

assina sozinho, repetidamente, os documentos da referida
comissao.

Na sequéncia, o que se Vvé& sdo novas burlas a
legislagdo, como, por exemplo, a informacdo de que a
despesa que suportara o ajuste “é realizada com dotacdo
genérica”

Todavia, ainda gque se pudesse utilizar a dotacéo
genérica, informa-se que esta ndo estaria disponivel para a
futura execucdo do contrato, fls. 2385:

Conforme despacho a fl. 2334, o valor previsto para o exercicio corrente ¢ de R$ 13.352.274,00
(treze milhdes, trezentos e cinglienta e dois mil, duzentos e setenta e quatro reais) equivalente a 2 (dois) meses.

Em atendimento a0 Inciso | do Art. 16 da Lei Complememar n° 101/2000 (LRF) informamos que a
presente despesa ¢ realizada com dotagdo oramentria genenca na Lei Orgamentéria Anual - LOA 2013 o
5 01] de 28. 12 01 conforme segue:
o Funcional Programatica: 10.302.6202.4206.0001 - Gestdo de Unidades Assistenciais de Saide -
Ambulatoriais especializadas ¢ hospitalares

o Natureza de Despesa: 33.5041 J
o Fontes de Recursos: 100/138/338

»  Dotagdo disponivel: RS 00,00 - 3

D
Informamos que ndo hé dotagdo disponivel para a execugdo da despesa. Assim sugerimos

. encaminhar ao Fundo de Saide para gy mammim Sugerimos @
env{w‘ e T S S | i ness m m“te exercmw e mm‘ ‘}
. “ 3

Portaria 234/2011 (5 titulares e 5 suplentes) e Portaria 300/2013 (7 membros)

16/
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Conquanto tenham os réus tentado encontrar uma saida,
0s recursos eram insuficientes para atender a demanda no
valor solicitado, fls. 2391, circunsténcia que
inviabilizaria o "tdo almejado contrato”, o qual os réus
vinham se empenhando tanto em celebrar.

Néo havia qualquer planejamento para a contratacdo nos
novos moldes: se saltava de um contrato inicial de R$ 54
milhdes ao ano para, no ano seguinte, celebrar-se um

contrato de R$ 107 milhdes, sem qualquer ©previsdo
orcamentaria.
Tanto ¢é assim que a fls. 2385 a Geréncia de

Planejamento informa que a Lei Orgamentaria Anual de 2014
foi encaminhada com um orcamento previsto para o programa
de R$ 17.050.000,00, ou seja, havia somente a previsdo de
cerca de 16% dos recursos necessarios para O novo ajuste.

Varios foram os momentos em que se apresentaram os
gastos que seriam despedidos com o novo contrato. Vejamos
um:

Ano® Gasto

2014 - 10 meses RS 70.815.212,00
2015 - 12 meses RS 128.263.150,00
2016 - 12 meses R$ 164.186.010,00
12017 - 12 meses - R$ 172.798.416,00
2018 - 12 meses R$ 172.798.416,00
2019 - 2 meses R$ 28.799.736,00

Mas em nenhum deles foram apresentadas as dotacdes
existentes, a previsao no Plano Plurianual - PPA e a origem
dos recursos, diante do crescimento das despesas em cerca
de 400%.

Observa-se assim que ndo existia dotacdc suficiente
para atender o ano em curso. Muito menos para oS anos

seguintes.

Nesse contexto, houve total infragcdo ao que prevé a

° Memorando 2/2014 — CACG n® 1/2011
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Lei de Responsabilidade Fiscal, pois ndo se exigiu a
apresentacgao da estimativa do impacto orcamentario-
financeiro no exercicio em que deveria entrar em vigor o
contrato e nos dois subsequentes, bem como a declaracdo do
ordenador da despesa de que o aumento teria adequacao
orcamentdria e financeira com a Lei Orcamentédria Anual -
LOA e ccompatibilidade com o Planco Plurianual - PPA e com a
Lei de Diretrizes Orcamentarias - LDO (art. 16 da LRF).

Como se V&, ndo havia ©previsdao das despesas
contraidas em decorréncia da celebracdo do contrato, muito
menos a demonstracdo/indicagdo da origem dos recursos que
atenderia a obrigagdo assumida com este novo ajuste,
infringindo, assim, os réus o artigo 17 da Lei de
Responsabilidade Fiscal - LRF’.

Mesmo assim, houve dispensa a licitacgédo, fls. 2414 e
2420-2421, ratificada por ELIAS FERNANDO MIZIARA, fls. 2415
e 2422, E, afinal, celebra-se o Contrato de Gestdo 01/13,
fls. 2430, assinado por NEWTON CARLOS DE ALARCAO ¢ RAFAEL
DE AGUIAR BARBOSA, em 05/11/13.

Casuisticamente, JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO
manifesta-se no sentido de que “Diante da ndo publicagdc em
tempo hdbil da respectiva dispensa de licitag¢do, em
decorréncia de dificuldades operacionais de dreas
especificas, faz-se necessario o refazimento dos atos

! Art. 17. Considera-se obrigatéria de cariter continuado a despesa corrente derivada de lei,

medida provisoria ou ato administrativo normativo que fixem para o ente a obrigagio legal de sua
execugdo por um periodo superior a dois exercicios.
1? Os atos que criarem ou aumentarem despesa de que trata o capur deverdo ser instruidos
q p q P
com a estimativa prevista no inciso I do art. 16 e demonstrar a origem dos recursos para seu custeio.
p g p

§ 2° Para efeito do atendimento do § 1°, o ato sera acompanhado de comprovagdo de que a

despesa criada ou aumentada ndo afetara as metas de resultados fiscais previstas no anexo referido no § 1°
p p $

do art. 4°, devendo seus efeitos financeiros, nos periodos seguintes, ser compensados pelo aumento
permanente de receita ou pela redugdo permanente de despesa.

§ 3° Para efeito do § 2°, considera-se aumento permanente de receita o proveniente d
elevagdo de aliquotas, ampliagdo da base de calculo, majoragdo ou criagio de tributo ou contribuigio.

q p J

§ 4° A comprovagio referida no § 2° apresentada pelo proponente, conterd as premissas e
metodologia de calculo utilizadas, sem prejuizo do exame de compatibilidade da despesa com as demais
normas do plano plurianual e da lei de diretrizes orcamentarias.

§ 5° A despesa de que trata este artigo ndo serd executada antes da implementagio das
medidas referidas no § 2° as quais integraro o instrumento que a criar ou aumentar.

§ 6° O disposto no § 1° ndo se aplica as despesas destinadas ao servigo da divida nem ao
reajustamento de remuneragio de pessoal de que trata o inciso X do art. 37 da Constituigio.

§ 7¢ Considera-se aumento de despesa a prorrogagao daquela criada por prazo determinado.

§ 7* Consid to de desp. p g daquel da por p det d

%___ P
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relacionados a ultima etapa do nove Contrato de Gestdo”,
fls. 2489.

Ato subsequente foram tornados sem efeitos os atos de
dispensa, fls. 2491, e o Contrate de Gestdo 01/2013, fls.
2503, sendo cancelada a Nota de Empenho expedida, fls.
2492. Foi entdo expedido um Termo ao Conhtrato de Gestio
01/13, fls. 2504. Por intermédio desse, estipulou-se gue o
desfazimento ndoc acarretaria indenizacgao.

Aparecem entdc novos valores, visando cobrir despesas
relativas ao reajuste do Contrato de Gestde 01/11, fls.
2509, autorizada a emissac de Nota de Empenhc, o© gque foil
objeto de 3° Termo Aditivo ao referido ajuste. A seguir,
surgem documentos elaborados pela propria contratada
interessada, ICIPE  (fils. 259%/2669), dencominados como
“REVISAC DO PLANO DE TRABALHO”. Sucessivamente JOSE AIRAMIR
PADILHA DE CASTRO (fls. 2542-2682) apresenta “NOVQO CONTRATO
DE GESTAC PARA O HOSPITAL DA CRIANCA JOSK DE ALENCAR”, fl.
2670

Novo Contrato de Gestio para o Hospital da Crianga de Brasilia José Alencar - HCB:

Crescimento e Desenvolvimento da Parceria SES-DF e ICIPE

1. Ampliagio do objeto

O objeto praposto pelo projeto basico para um novo Contrato de Gestao, entre a Secretaria de
Estado de Satde - SES-DF e o Instituto do Cancer Infantil e Pediatria Especializada - ICIPE, para a
gestio complementar e operagdo do Hospital da Crianga de Brasilia José Alencar - HCB revela uma
expressiva ampliagio de natureza nosolégica e cobertura epidemioltgica. Esse novo e ampliado
objeto se fez acompanhar pelo respectivo projeto bésico, além do plano de trabalho preliminar da
organizacao social parceira, o ICIPE.

Entre as principais ampliagies do projeto basico e do plano iniciais de 204, que

. fundamentaram o primeiro contrato de gestio do HCB, destacam-se o aumento do namero de

leitos e amplitude assistencial, incluindo mais de 200 leitos dos quais 40 (quarenta) de medicina

intensiva pediétrica, acréscimo de especialidades pediatricas, novas tecnologias diagnosticas de

imagens e de anilises clinicas, cirurgias de alta complexidade como transplantes de figado e de
Tins.

Tudo isso para ofertar mais medicina pediatrica de alta complexidade & populacdo do Distrito
Federal, do Entorno e dos vazios assistenciais brasileiros, que t8m na Capital de seu Pais o alento e
expectativa de completude do Sistema Unico de Satde - SUS.

Em janeiro de 2014, JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO,
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mais uma vez, manifesta-se pela efetivagdo da contratacéao,
fls. 2682. ELIAS FERNANDO MIZIARA, ecntdo, fls. 2688, e
TULIO RORIZ FERNANDES, respectivamente, autorizam a
dispensa de licitacdo e a respectiva despesa, mesmo tendo a
Diretoria de Contabilidade informado que dos R$ 17 milhdes
previstos para o programa no ano de 2014, R$ 12 milhdes ja
estavam contingenciados, deixando claro o dolo de cometer
tal ilicitude.

Publica-se entdo um arremedo de Ato Convocatério
22/14, direcionado ao ICIPE 2689/2691). Compulsando-se o
referido documento observa-se ja haver o reconhecimento da
necessidade de ser apresentado preg¢o unitario e total de
cada item, vide alinea b, fls. 2689, mas o Parecer Técnico
oferecido por JOSE AIRAMIR PADILHA DE CASTRO silencia
quanto a essa exigéncia, fls. 2839.

Assim vejamos, fl. 2689:

O presente Ato Convocatoriy n'. 022/2014 - SUAG/SES sera regido com fundamento no
Inciso XXIV, Artigo 24 da Lei n°. 8.656/93.

A proposta devera:

a) Ser digitada, sem emendas, rasuras ou entrelinhas, contendo a Razio Social, CNPI.
enderego da firma e dados bancarios:

b) Conter prego unitario e total de cada item. expressos em algarismo e por extenso em
moeda nacional. Havendo divergéncia entre o prego unitario e o total do produto
ofertado, prevalecera o primeiro. e entre o valor em algarismo e por extenso, prevalecera
o valor por extenso;

¢} Conter Declaragao expre:sa, que os pregos oferecidos englobam todos os tributos, fretes.
seguros e quaisquer outras despesas que incidam ou venham a incidir sobre o objeto desta
Dispensa;

d) Conter a indicagdo de uma {nica marca para cada item, sem prejuizo da indicagio de

todas as caracteristicas do produto cotado, com especificagdes claras e detalhadas.
TCRD

Ndo sem razdoc o novo contrato ndo vai a apreciacao d
Procuradoria do Distrito Federal, e ao tempo em que TULIO
RORIZ FERNANDES autoriza a dispensa, fls. 2955, no vultuoso
valor de R$ 757.660.940,00, fls. 2955, RAFAEL AGUIAR
BARBOSA & ratifica, fls. 2956.

Ressalte-se a gravidade do ato acima mencionado, pois
apesar de existir informacdo técnica e conclusiva, do
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Nucleo de Programacaoc Orcamentdria, no sentido de ndo haver
previsdao de inclusaoc na LOA de 2014 do wvalor de RS
17.050.000,00 para o programa que atenderia as despesas
decorrentes da Celebracac do Contrato de Gestdo n. 01/2014,
e que desse valor ja se encontravam contingenciados RS
12.787.500,00, ainda assim TULIO RORIZ FERNANDES ¢ RAFAEL
AGUIAR BARBOSA indicam, nos documentos de fls. 2955 e 2966,
a existéncia de crédito orcamentario (fl. 2686).

Para reforcar a gravidade do ato, é preciso mencionar
que naquele momento sé& haveria disponibilidade de RS
4.262.500,00, wvalor que nao atenderia nem um més da
despesa. A fl. 2685 ¢é juntada «cépia do Quadro de
Detalhamento da Despesa que prova a 1nexisténcia de
orgamento suficiente para atender ao gasto.

Assim, mostra-se patente o dolo de ambos os réus, na
medida em que, cientes da inexisténcia de orgamento,
autorizaram a despesa.

Afinal, o Contrato de Gestao 01/14 é juntado a fls.
2991, e assinado por RAFAEL DE AGUIAR BARBOSA ¢ NEWTON
CARLOS DE ALARCAO.

Os valores anuais do novo contrato (001/2014) sobem
para:

2014: RS 82.311.131,68;
2015: R$ 131.999.805,00;
2016: R$ 166.146.165,00;
2017 e 2018: R$ 172.798.416,00.

O vencimento do Contrato de Gestdao 001/2011 estava
previstc somente para junho de 2016, mas o Contrato de
Gestdao 001/2014, foi, como se viu, assinado as pressas, em
margo de 2014.

A previsao era de serem transferidos
72.842.133,008, mas no ano de 2014 somente se transferiu o
valor de R$ 48.750.328,42. No relatério de prestacdo de
contas, a Comissdo de Gestdao aponta que nao foram feitos
repasses da ordem de R$ 14 milhdes.

No contrato constou o valor de RS 70.815.212,00, mas esse calculo se mostra equivocado. (

21
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Era de se esperar, obviamente, que o GDF néo
conseguisse honrar cifra tdo wvultosa e contraida sem
respaldo financeiro-orcamentario.

Em novembro de 2014, apds as eleigdes, a crise fiscal
e financeira gerada por atos irresponséaveis tais como o dos
réus, ndo deu trégua, e a saude publica no DF passou a
conviver com o caos sistemdtico. E mesmo com o Hospital da
Crianca de Brasilia, ndo haveria de ser diferente.

A fl. 3067, passou a se denunciar o atraso sistematico
de repasse de valores para custeio e manutencdao do
hospital. Com diferencas a pagar em 2014, e atrasos em
setembro, outubro e novembro do mesmo exercicio, mais uma
vez, comegaram os malabarismos contédbeis, que permeiam todo
O processo que privilegiou o ICIPE.

Em 2015, por causa do atraso na entrega do Bloco II,
fls. 3142, requereu-se o ajustamento dos valores devidos em
conformidade com o contrato, para diminui-los em 12%°,
apesar de haver solicitagcdo de reajuste, inclusive
retroativo, fls. 3168.

Nesse ponto, a falta de clareza com relagao aos custos
revela todo o potencial lesivo a Administracdo do Contrato
de Gestdo 001/2014. Vejamos o que disse a douta PGDF:

“(...) as alteragbes de valores dependem de
cdlculo dos custos envolvidos, devendo a SES/DF
municiar-se de quadro técnico para essa fungdo, ao
invés de simplesmente aplicar indice especifico sobre
o valor global do repasse” (fls. 3188).

Nada obstante, foil celebrado o 1° Termo Aditivo, fls.
3198, em 25/09/15, com as seguintes alteracdes:

- Reajuste do <contrato no percentual de 7,7%
acumulado de marco/2014 a fevereiro/2015, a contar de
marco/2015;

- Subdivisao da fase 1 em 3 subfases: fase 1A -

Com o atraso as parcelas maiores do aumento seriam diferidas para os anos futuros.
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marco/2014 a fevereiro/2016;
de 2016; fase 1C -

fase 1B - margo a junto
julho a setembro de 2016;

- Em caso de novo atraso na conclusdo prevalecerdo as
metas quantitativas e qualitativas da fase 1;

- Os valores passam: R$ 66.761.370,00 para 10 meses
de 2014; R$ 85.254.269,50 - 2015; R$ 119.877.492,48 -
ano de 2016; RS 166.608.370,87 - ano de 2017; RS
185.703.022,36 - ang de 20187 & RS 31.020.376,33 — 2
meses de 2019.

Vé-se qgue houve uma diminuigdo dos valores totais do
em torno de 12% em relacdo ao contrato original
Todavia, isso decorreu somente em razdo do atraso

na construcdo/conclusdo do Bloco II do Hospital da Crianca.

pagamentos,

Até o presente momento foram liberados os seguintes
datas e fontes (documento 13):

2014
NE Emissdo Valor Fonte OB Valor
2014NEQO7 13/02/2 RS 20140B0628 RS
15 014 1.762.500,00 100 9 1.762.500,00
2014NE007 | 13/02/2 RS | 20140B0629 RS : '
16 014 2.500.000,00 138003467 0 2.500.000,00
2014NEOQ7 14/02/2 RS 20140B0320 RS
39 014 7.468.996, 64 138003467 1 7.468.996, 64
2014NE0O7 14/02/2 RS i 20140B0232 RS
40 014 2.000.000,00 100 | 6 2.000.000,00
anulou
2014NE013 18/03/2 -R$ 2014NE0O073
76 014 4.000.000,00 !9
2014NE013 18/03/2 RS 20140B0629 RS
78 014 4.000.000,00 138003467 1 2.413.637,00
20140B0970 RS
6 1.586.363,0
2014NE022 25/04/2 RS 20140B1060 RS
21 014 3.287.500,00 100 9 3.287.500,00
anulou
2014NE036 01/07/2 -RS$ | 2014NE0073
81 014 1.337.777,06 | 9
2014NE0O37 03/07/2 RS 20140B1614 RS
42 014 B.479.274,00 100 5 3.000.000,00
20140B1688 RS
9 8.479.274,00
20140B1974 RS

AN

<



2014NEO38
Fi
2014NEO38
86
2014NEO038
87

2014NEO39
53

2014NEO46
27

2014NE049

84

2014NE060
61

2014NEO62
42

2014NE062
87

2014NEQ79
62
2014NEQ79
65
2014NEQ79
66

NE
2015NE004
75
2015NE004
76

09/07/2
014
09/07/2
014
09/07/2
014

14/07/2
014

25/08/2
o014
09/09/2

014

31/10/2
014

18/11/2
014
20/11/2
014

30/12/2
014
30/12/2
014
30/12/2
014

Emissdo
26/01/2
B 015
26,01 )2

015
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2.000.
2. 0005

2.000.

3.000.

3.676.

6.676.

1.368.

1.000.

9,891

5.000.
5.000.

5.000.

54.773

Valor
12. 60O

1.352

RS
000,00
-R$
000,00
RS
000, 00

RS
000, 00

RS
137,00
RS
137,00

RS
780, 42

-R$
000,00

=

500,00

RS
000, 00
-RS
000,00
RS
000,00

RS

.048,00

R$
.000,00
RS
.274,00

100

3 3.676.

anulou 2014NE03877

100

reforco
2014NE0374
2

reforco
2014NE0374
2

L

1383467
anulou
2014NE0O388
5

100

20140B1756
8 RS 500
20140B2100
6 RS 500.
20140B2100
5 3.100.
20140B2369
1 3.077
20140B2469
5 RS 499.
20140B2490
0 1.368.
20140B2636
1 3.561.
20140B2636
2 _ 1.438.
20140B2879
7 3.000
20140B3034
2 1.891

anulou 2014NE07962

100

2015

Fonte

138003467

100

20140B3039

3 RS 346.

20140B3039

4 2.762
Total RS
pago:

OB Valor

137,00

.000,00

080,00

RS
LR
R$

.000, 00

137,00

RS
780,42

RS
51,77
RS
628,23
‘RS

.000,00

RS

.500, 00

008,77
RS

.491,23

58..219.325,086




2015NEQQ5
95

2015NE00S
96
2015NE005
97

2015NE005
98
2015NE006
09
| 2015NE006
10

2015NE007
92
| 2015NE007
95
2015NE013
69
2015NE021
10
{ 2015NE023
87
2015NE031
03
2015NE031
04
2015NE036
26
- 2015NE038
53
2015NE045
92

| 2015NE056
92
2015NE063
20
2015NE065
33
2015NE065
34
2015NE066
.. ——

28/01/2
015

28/01/2
015
28/01/2
015

28/01/2
015
29/01/2
015
29/01/2
015

09/02/2
015
09/02/2
015
11/03/2
015
16/04/2
015
30/04/2
015
01/06/2
015
01/06/2
015
24/06/2
015
08/07/2
015
21/08/2
015

26/10/2
015
02/12/2
015
16/12/2
015
16/12/2
015
22/12/2
015
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12.000.

1.352.

12.000

1.352

3.500.

3.500.

3.500.

3500

RS 28.
6.676.
3. 7045
2971 5
6.676.
6.676.

13,351

8.394.
2.676,
8.643.
3. 173,

3.000.

o

972

-R$
000,00

-R$
274,00
RS

.000, 00

RS |
.274,00

-RS
000,00
RS
000,00

-RS
000,00
RS
000,00
RS

.726,00

411,00
R$
137,00
RS
863,00
RS
274,00
RS
137,00
RS
137,00
RS
822,00

RS
667,84
RS
137,00
RS
762,50
RS
000,00
-R$

000, 00

RS
348, 34

anulou
2015NE0047
5
anulou
2015NEOQO47
6

138003467

20150B0082
3
20150B0111
4

1 20150B0111

100

3

R$
3.116.137, 00
R$
1.823.863,00
RS
1.352.274,00

anulou parcial 2015NE00597

138003468
anulou
2015NEQ061

L

138003467
100
138003467
100
100
138003467
100
100

138003467

100
100
100

100

20150B0062
2

20150B0111
8
20150B0215
1
20150B0371
7
20150B0489
8
20150B0823
8
20150B0823
9
20150B0945
4
20150B1209
2

| 20150B1395

9
20150B1478
8
20150B1884
3
20150B2103
0
20150B2289
1
20150B2289
2

RS
3.500.000,00

RS
3.500.000, 00
RS
6.647.726, 00
RS
28.411, 00
RS
6.676.137, 00
RS
3.704.863, 00
RS '
2.971.274, 00
RS
6.8676. 187, 00
RS
6.676.137,00
RS
6.676.137,00
RS
6.675.685, 00
RS
8.394.667,84
R

2.676.137,00

RS
5.643.762,50
RS
2.806.303,22

anulou parcial 2015NE06533

Total
pago:

RS
79.605.651,;56

25
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extremamente singelos

das despesas em tela.

10

DVD com copia integral dos processos.

2016

(documento 06'7),

NE Emissac Valor Fonte OB Valor
2016NEQO7 17/02/2 RS
75 016 6:631.710;56 100
i anulou o
2016NEQO7 17/02/2 -R$  2016NE0Q077
76 016 6.631.710,56 1 5
2016NEQOQ7 17/02/2 RS 20160B0209 RS
o 016 6, 631.710,56 100! 5 6.631.716,56
' 20160B0235 RS
_ 7 6.631.710,56
2016NE012 14/03/2 RS
05 016 16.000.000,00 100
5 anulou o
2016NE012 14/03/2 -R$ 2016NE0120
06 016 16.000.000,00 5
' 2016NE012 &= 14/03/2 RS
07 016 16.000.000,00 100
anulou o
2016NEO12 15/03/2 -RS$  2016NE0120
18 0le 16.000.000,00 7
2016NEO12 15/03/2 RS 20160B0410 RS
19 016 16.000.000,00 100 O 14, 746,181 29
' 20160B0601
2016NE0Q17 18/04/2 RS 20160B0545 RS
74 016 | 5.000.000,00 138003467 | 4 2.000.000, 00
i 2016NE020 03/05/2 RS 20160B0601 = RS
£ 45 016 24.777.082, 44 100 | 5 7.190.199,55
] 20160B0721 @ RS
4 7.190.199,55
20160B0907 & RS '
3 7.190.199,55
20160B0907 RS
4 4.460.302,50
reforgco da
2016NEQ042 06/09/2 R$  Z2016NE0204
93 016 14.000.000,00 | 5
o RS Total = RS
66.408.793,00 pago: 49.408.793,00
Deve-se mencionar que o0s processos de pagamento
(060.000.581/2015 - 2015 e 060.003.738/2014 - 2014) sé&o

sem analise acurada
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Por tudo isso, a presente acdo visa, nesse momento,
demonstrar a ocorréncia de improbidade administracdoc em
relagdo a celebracdo do Contrato de Gestdo 001/2014,
deixando-se para momento posterior, a feitura de nova acao,
relacionada com os pagamentos e a execucdo do ajuste.

Utilizando-se dessa técnica processual, o MPDFT torna
mais agil o processo de conhecimento, identificando-se
precisamente oS responsaveis, na medida de suas
responsabilidades.

Essa mesma técnica fcoi utilizada para questionar a
celebragdao do contrato de gestdo contra a Real Sociedade
Espanhola (Agao de Improbidade Administrativa
n.2012.01.1.144909-5) e a sua execug¢do (Acdo de Improbidade
Administrativa n. 2014.01.1.185792-6), ambas em tramite na
8% Vara de Fazenda Publica do Distrito Federal.

III - PROCESSOS NO TRIBUNAL DE CONTAS DO DISTRITO FEDERAL

Dentre os deveres do Tribunal de Contas dos Estados e
do Distrito Federal, segundo o painel apresentado no Férum
Sustentabilidade da gestao Publica, promovido pela
Associacdo dos membros dos tribunais de Contas do Brasil,
realizado em abril de 2012, estd o cumprimento dos prazos
processuais, o© Jjulgamento de 100% das contas do ano
anterior, a auditoria em tempo real (bidpsia X autdpsia), a
adogao de medidas cautelares em relagdao as representacdes

internas e externas, a avaliacdo dos resultados de
politicas publicas, a auditoria da gestdo publica sob o
enfoque da legalidade + eficiéncia + economicidade - a

auditoria de qualidade e relevancia para que se atinja
Efetividade do sistema de controle externo, feito por ess
Orgéo.

Tal nao ocorreu no caso da andlise da qualificag¢do do
ICIPE, Organizacdo Social que gere o Hospital da Crianca,
tampouco quanto as respectivas prestagdes de contas deste
ajuste.

Assim vejamos.

\)
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Autuado o Processo 36.502/2013, visando a analise do
Contrato de Gestdo 01/13, posteriormente anulado, com a
posterior celebracdo do Contrato de Gestdo 01/14, ambos
celebrados com o ICIPE para a gestdo do Hospital da
Crianca, apesar das gravissimas denuncias de
irregularidade, ainda ndo foram concluidos.

O TCDF também ndo decidiu ainda se os referidos pactos
ferem a legislacao federal e distrital, n&o analisou as
prestacdes de contas dos Contratos de Gestdo, deixando de
cobrar o cumprimento de sua Lei Orgénica (LC 1/1994), que
obriga a prestacdo de contas anual (art. 8°).

Conguanto tenha sido autuado o Processo 33.863/2015
(Prestagdao de Contas - 2014) naquela Corte, visando a
analise desta prestacdo de contas, os autos sequer passaram
pela primeira vez no Plenario daquela Corte, n&o havendo
qualgquer outro processo autuado para analisar a prestacédo
de contas do exercicio seguinte, de 2015. E o ano de 2016
ja esta prestes a acabar.

Somente apdés diversos pedidos do MPC/DF, o TCDF
analisou a legalidade do Contrato de Gestdo 1/14, no valor
milionario valor de RS 737.660.940,00, mas o fez de forma
superficial, afastando-se das premissas de que esse Orgdo
deve analisar tal aspecto de forma técnica e aprofundada,
jé& que o erario e sobretudo o cidaddo deve ser protegido
contra préaticas lesivas e criativas no trato do orcamento
publico, tendo em vista a sua essencialidade para a
efetivacdo das politicas publicas. Sem recursos, desviados
para o enriquecimento do particular, as 4&reas da saude,
educacdo, limpeza, seguranca publica ficam desguarnecidas
de recursos e consequentemente ndo podem ser concretizados
os respectivos direitos devidos pelo Estado aos cidadaos,
ficando estes ultimos a mercé da prépria sorte.

No ano de 2014, confirmaram-se as preocupacdes do \
Ministério Publico de Contas no Distrito Federal-MPC/DF.
Neste ano ficou evidente que a dotagdo orcamentaria para
suportar as despesas ndo foi suficiente: o programa de
trabalho que suportaria as despesas do contrato de gestéo
01/2014, referente & contratacdo do ICIPE para gerir o HCB,
tinha como valor revisto na LOA 2014, cerca de RS 17
milhées), quantia insuficiente para cobrir sequer um quarto

28

™




MINISTERIO PUBLICO DA UNIAO
MINISTERIO PUBLICO DO DISTRITO FEDERAL E TERRITORIOS
2® e 4° PROMOTORIAS DE JUSTIGCA DE DEFESA DA SAUDE - PROSUS

da despesa estabelecida no contrato para o exercicio de
2014, que ultrapassava o montante de R$ 70 milhdes.

Como se vé a ilegalidade do comportamento dos réus,
eloquente demonstracdo de improbidade, estaria a merecer
uma andlise e célere pelo TCDF.

Relembre-se o panorama de 2014 que assolou o Distrito
Federal, causado pelas mesmas ilicitudes:

Mas, lamentavelmente, ndo se aprendeu a licao.

Na Informacdo 205/2015 - 22 DIACOMP (documento 14),
produzida nos autos do processo autuado sob o© numerc
36.502/2013, referente a analise do Contrato de Gestdo n.
01/2014, o corpo técnico do TCDF relativiza a exigéncia
legal.

Apesar termos vivenciado esta experiéncia tao nefasta,
fruto da completa falta de planejamento quanto a gestdao do
erario, que como era de se esperar, provocou dividas
maiores do que tinha o Distrito Federal, o corpo técnico do
Tribunal limitou-se a afirmar que o “tema em questdo
transcende a realidade da SES/DF e atinge a todo o Governo
do Distrito Federal (GDF)”.

Menciona a consequéncia sem fazer qualquer alusdo a
causa: o DF gastou com prodigalidade, contraiu dividas
maiores do que tinha em caixa e do que estava previsto na
Lei Orgamentaria Anual, criando-se completa situacdo de
insolvéncia.

E mais. Apesar do Trabalho do corpo técnico do TCDF
afirmar que o projeto bésico nao fora aprovado pela
autoridade competente e o orgamento n&o fora detalhado em
planilhas com todos o©os custos envolvidos, inclusive
unitarios, como prescreve a Lei n®° 8.666/93, art. 40, §2°,
11, c/c Art. 7°, § 2°, II, justifica tais irregularidades
com a equivoca comparagdao entre o HCB e o HMIB, como se
pudessem ser comparadas unidades assistenciais de saude que
prestam servicos tao distintos.

Voltando-se a analise da manifestacdo do Corpo Técnico
do TCDF, observa-se que esta mesma Unidade nao deixa de
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reconhecer contudo, e com acerto, que os custos do Contrato
de Gestdo n.° 01/2014 foram obtidos por meio de atualizacdo
dos custos do Contrato de Gestdo n.° 01/2011, cujo objeto é
diverso.

Como aqui visto, segundo consta da justificativa para
celebracdo do contrato (fls. 63-74, Anexo II), o HCB teria
sua area construida ampliada de 7.000 m? (sete mil metros
quadrados) para 30.000 m? (trinta mil metros quadrados) e a
quantidade de leitos aumentada de 22 (vinte e dois) para
202 (duzentos e dois). N&o obstante, é relatada, também, a
ampliagdo assistencial, com a criacdoc de 38 (trinta e oito)
leitos de medicina intensiva pedidtrica (incluidos no total
de 202 leitos) e o acréscimo de novos procedimentos de alta
complexidade, como transplante de figado e de rins.

Nesse contexto, dificil <concordar gque estd tudo
correto, pois sao os proéprios auditores que afirmam que
“ainda que se reconhecga a existéncia de falhas
metodoldgicas na comparagdo entre os  hospitais, a
justificativa do custo do contrato ndo repousa apenas sobre
esta compara¢do, mas também nos custos do contrato
anterior, os gquais foram meramente atualizados”.

Adiante, os auditores confirmam que ndo foi localizada
nos autos comprovacdo de capacidade técnica da 0S para o
desempenho das atividades previstas no contrato de gestéao;
nac foram atendidos expressamente requisitos referentes a
contratacao de pessoal e utilizacdo dos bens publicos pela
0S; nem a Clausula Vigésima Segunda nem o Termo de
Permissdo de Uso de Bem Imével atendem completamente aos
mandamentos legais, uma vez que ndo relacionam os bens ja
pertencentes a SES (oriundos do Contrato de Gestdo anterior
ou ndo) que foram cedidos ao HCB, para execugdo do Contrato
de Gestdo n°® 01/2014.

O Ministério Publico de Contas no Distrito Federal-
MPC/DF, além destas irregularidades, indicou uma série de
outras tdo graves quanto estas, nos termos do Parecer
0640/2016-CF (documento 15), afirmando que:

- ndo houve qualquer publicacdao da intencdo de o GDF
selecionar uma Organizagao Social - 0S para gerir o
Hospital da Crianga, mas somente o direcionamento para

- 30
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a contratagdo do Instituto do Céncer Infantil e
Pediatria Especializada - ICIPE, com total afronta ao
que dispde o art. 22 da Lei 4.081/2008 (com
alteragdes) c/c o art. 5° da Resolucdo 1/2011 e
Resolugdo 2/2011, ambas do Conselho de Organizacdes
Sociais;

- ndo foi localizada no DODF qualquer publicacdo com
as respectivas renovacdes da qualificagcdo do ICIPE
como organizacdo social;

- nao houve qualquer processo seletivo e com 1isso
nenhum desses requisitos foi obedecido. Ao contréario,
fica patente o direcionamento para a escolha do ICIPE,
demonstrando total ilegalidade da contratacdo;

- houve afronta a Lei 4.081/2008, em especial, ao art.
20, na medida em gque se considera que um convénio
firmado em 2004, possa perpetuar a contratacdo de uma
0S, sem o regular processo seletivo;

- a primeira contratacdo tinha prazo determinado e ndo
poderia um convénio firmado em 2004 fundamentar uma
contratacdao 10 anos depois, sobretudo com tantas
irregularidades desde a concessdo do direito real de
uso do local onde seria edificado o HCB, e do ajuste
gue impunha comc “obrigacdo da ABRACE" a criagdo de
uma OS para gerir o Hospital e sua respetiva
qualificacdo. E como admitir que a ABRACE tinha poder
para auto-qualificar-se ou que o DF teria que
qualificar a 0S <criada pela ABRACE ainda que
descumpridos os requisitos exigidos pela lei, o que
mais tarde <concretizou-se. Nao pairam duavidas,
portanto, de que o direcionamento, desde o inicio, foi
feito para beneficiar a Instituigdaoc que seria cria
pela ABRACE, o ICIPE;

- a ilegalidade da fixagdo de novo prazo de validade
do convénio firmado entre a SES e o ICIPE, firmado em
21.11.2005, por mais 20 anos. Isso porque, © convénio
originalmente assinado previa, na Clausula Sexta (DO
PRAZO DE VIGENCIA), paragrafo primeiro, que o prazo de
vigéncia seria de 3 anos, podendo ser prorrogado, até
o prazo maximo de 60 meses. Além disso, a dilacgao
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além do prazo de 60 meses, somente poderia ser feita
por meio de novo convénio (paragrafo segundo da
Cl4ausula Sexta). Todavia, 1isso ndo foi feito. Ha
apenas um termo aditivo, de 21.11.2005, mudando essa
disposicac (firmado pelo entdo Secretario da SES, Sr.
José Geraldo Maciel, e a Sra. Ilda Ribeiro Feliz,
Presidente da ARRACE), inclusive, sem assinatura do
Governador & época, que foi signatdrio do convénio
original. A ilegalidade é patente: as regras relativas
ao contrato de gestdoc que haveriam de ser observadas
eram as dispostas na Lei 4.081/2008 e ndo em qualquer
outro ajuste infra legal que feria normas legais. Em
outras palavras, o ajuste era nulo porque tinha forma
defesa em lei e contrariava o principic da
legalidade. Contrario fosse, estariamos admitindo que
um convénio poderia derrogar a lei, o que sabemos é um
absurdo;

- o Contrato 1/2014 tratou de novo ajuste, tanto é
assim, que as alteracdes que foram incluidas (novos

atendimentos e a ampliagao de outros), bem como o©
valor a ser despendido (ao final do ajuste o
incremento ao contrato é de cerca de 200%), eram de

tal ordem que naoc poderia ser suportados pelo contrato
anterior. Isso é a prova de que nédo se tratava, como
se quls fazer crer, de um contrato em continuacdo ao
anterior. Seu objeto do novo contrato era distinto
daquele fixado no ajuste anterior (inclusdo de
servigos de UTI's, cirurgias, transplantes, dentre
outros, nao contemplados no Contrato 1/2011). Ou seja,
ampliou-se em muito o objeto do contrato anterior, o
que inviabilizaria a celebracdo de um mero termo
aditivo, utilizado para aumentar extensdoc da validade
de contratos anteriores. resta claro portanto, que a
situagdao impunha aos gestores publicos, ora réus,

obrigagdao de realizar um processo de escolha, con
ampla publicidade, e seguindo os termos do que dispde
a Resolucdo 1/2011. Contudo, isso ndo foi feito; E
mais, a suposta Jjustificativa dada pelo Distrito
Federal para o direcionamento do primeiro contrato foi
a larga experiéncia da ABRACE, e nao do instituto
recém criado, ICIPE, no tratamento do céncer infantil.
Com a inclusdo de novos servicos, gue ndo eram poucos,
a propria motivagcdoc da celebragdo do contrato
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anterior, que nem de longe pode ser admitida como
legal, vinculava a administracdo e ndo a autorizaria a
estender o contrato, por mero termo aditivo, para
outros servigos, tao complexos quanto os primeiros.
Resta claro, portanto que a obrigacdo dos réus era
promover processo seletivo, ainda que o primeiro
pudesse ser considerado legal, o que sé se admite para
debater;

- a 1nexisténcia de audiéncia publica para tratar
dessa contratagcdo. A audiéncia publica em questdo é a
prevista na Lei 8.666/1993 (licitacgdes e contratos
administrativos), mais precisamente no artigo 39,
“caput”, que visa ndao s6 a publicidade, mas o controle
da licitagdo e da contratacdo administrativa de maior
vulto por meio do controle social; Ora, o valor
contratual previsto para 2014 foi cerca de R$ 70
milhdes, para 2015, R$ 129 milhdées, para 2016, R$ 164
milhdées, para 2017 e 2018, R$ 173 milhdes, cada ano, e
para apenas dois meses de 2019, R$ 29 milhdes, guase
metade do wvalor do primeiro contrato, celebrado em
2014! Tal aumento, como se Vvé&, totalizard ao final,
cerca de R$ 738 milhdes, isso sem contar possivel
reajuste pelo INPC, ou seja, o valor da fixado na
contratagcdo supera sobremaneira o limite legal para a
realizagcdo de audiéncia publica. Por isso, o MPC/DF
defendeu que essa & uma falha grave que macula toda a
contratacgdo;

- a infringéncia a Lei de Licitacgdes, a Lei
4.081/2008, as Resolugdes 1/2011 e 02/2011, a Lei
2.834/2001, bem como os principios da publicidade,
impesscalidade, legalidade etc.;

- a escolha do ICIPE sem que fosse realizado o devido
processo de selecdo, nos termos do gue prevé os
artigos 4 e 5° da Resolugdo 01/2011 e Resolugdo
02/2011, ambas do Conselho de Organizacdes Sociais c/c
a Lei 4.081/2008;

- a inexisténcia, a época da contratacdo, de dotacéo
orcamentaria suficiente para suportar as despesas
decorrentes do Contrato de Gestdo. O que se verificou
e que havia menos de um quarto de recursos

O
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orcamentarios para suportar a despesa prevista para o
exercicio de 2014, que ultrapassava o montante de RS
70 milhdes.

Ou seja, houve a autorizacdo para a realizacdo de
despesas sem disponibilidade orcamentaria, em total
afronta ao que dispde o artigo 167, II, da CF/88 c/c
os artigos 15, 16, § 1°, I, e art. 7°, § 2°, 111, da
Lei de Licitacodes;

Neste sentidc, é evidente que Jjustificativa aceita
pelo Controle Técnico, de que o Tribunal considerou os
valores pagos em 2011 justificados (Decisédo 335/2015),
e o0s novos valores foram apenas reajustes daqueles
valores firmados em 2011, ndo pode ser acatada, até
porque houve acréscimo de novos servigos. Neste
aspecto, mostra-se inconcebivel, nos dias atuais,
diante das ferramentas de informagdo existentes, que a
SES nado conseguisse quantificar os custos de seus
servigos, bem como efetuar a decomposicdo desses
servigos, de modo a ter um paradmetro para comparacao.
Inaceitavel o argumento pueril de que o que se estéa
pagando ao HCB é inferior ao que se gasta no HMIB. Tal
forma de comparar as coisas é desprovida de uma base
minima de elementos de informacdo, chegando a ser
irresponsavel. Basta verificar as informacgdes
prestadas pelo ICIPE, ao afirmar que, a depender da
complexidade do procedimento (o) paciente sera
transferido para outro hospital publico, a exemplo do
HBDEF e HMIB. Ou seja, ndao ha como se aceitar que os
servicos prestados no HMIB e HBDF sejam semelhantes
aos do HCB e possam ser comparados. A informagdo do
ICIPE, nada mais &, do que o reconhecimento de que os
hospitais publicos HBDF e HMIB, prestam servicos bem
mais complexos do que ele e portanto jamais poderiam
ser comparados;

- estabelecimento de que a contratacdo de recursos
humanos para a execucgdo do contrato de gestdo deveria
observar as disposig¢des do Decreto 30.136/2009
(Estabelece normas gerais sobre a organizacdo e gestdo
dos recursos humanos a serem observadas pelas
Organizagdes Sociais assim qualificadas no ambito do
Distrito Federal);
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- inexisténcia de clausula estabelecendo condigdes
para permissdoc de uso dos bens publicos pela 0S, em
afronta ao art. 13, § 3° da Lei 4.081/08 e ao art.l1l1,
§§ 1° e 2°, do Decreto 29.870/2008; e

- inexisténcia de relacdo dos bens j& pertencentes a
SES (oriundos do Contrato de Gestdo anterior ou néo)
que foram cedidos ao HCB, para execucdo do Contrato de
Gestdo 1/2014.

Ndo bastassem todas essas irreqularidades, o MPC/DF
aponta outras, gravissimas:

- 0s pagamentos ndo sao feitos de acordo com os
custos especificos de cada procedimento
realizado, mas sim com base no total de
procedimentos realizados dentro de um grupo, sem
se levar em conta o custo individual de cada
servico. A tendéncia, neste tipo de ajuste, que
ndo pode ser <considerado legal, € que o
contratadoe escolha o©s procedimentos a serem
realizados de acordo com sua propria
conveniéncia, optando por procedimentos mais
simples e menos onerosos;

Isto porque para que o contratado, no caso o
ICIPE, receba os recursos previstos relativos a
esse grupo, basta que realize um numero total
desses procedimentos, sem que se afira o custo
unitario de cada um deles. Esse modelo adotado
pelo contrato de gestao se mostra desprovido de
qualquer fundamento de validade, porque néao
considera em si os valores envolvidos em cada
procedimento, como se todos o0s procedimentos
custassem o mesmo valor. Tal fato somente
demonstra a falta de critérios utilizados para a
contratacdo da entidade. Nao ha no contrato \a
especificacdoc de pagamento por cada servig
prestado, o qual poderia ser ressarcido com base
na tabela sUs; como - feito em outras
instituicdes, que também celebram convénios com o
poder publico;

- Para se ter uma ideia da falta de razoabilidadéel | -~

ul
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no método de pagamento e afericdo de metas do
contrato, observa-se a prestacdo de contas
relativa ao setembro de 2014, em que se previu
como objetivo do contrato a realizacdo de 983
procedimentos especializados, que, do total
apresentado (1174), 201 foram relativos a
terapias em doencas alérgicas. Ou seja, levando-
se em conta a tabela do SUS (2016), com um gasto
de cerca de R$ 330,00, o ICIPE cumpriria 20,5% da
meta de todo o grupo III. Como ndo héa, na
prestagao de contas, a descriminacdo de cada
procedimento especifico, fica ainda mais dificil
apurar se isso ndo aconteceu em relacdo a outros
procedimentos onde existem servicos dos mais
variados valores; e

- ndo se mostra 1legal, tampouco econdmica, a
forma de pagamento escolhida pela SES para a
remuneracdo dos servigos prestados, uma vez que
ndc se baseia, efetivamente, no pagamento dos
servicos devidamente executados, além de ter
estipulados valores sem base em qualquer
parédmetro legal, etc.

Mais claro impossivel. Ai estd, a olho nu, o motivo
pelo qual se prefere o modelo das OS no DF. Paga-se, nao
pelos servigos prestados, mas por bloco, que engloba até
mesmo servigos distintos entre si. Por isso, ndo ha nenhuma
garantia de que o poder publico estd remunerando servigos
de forma justa, racional e moral.

O parecer do MPC/DF j& foi exarado mas os autos ainda
ndo retornaram ao Plenario.

A analise dos autos do Processo 060.002.634/2010,
contudo, mostra que o MPC/DF, ofereceu novo parecer
aditamento ao anterior, sob o n. 961/2016-CF (documento
16), no qual, apds realizar nova andlise dos autos reforca
ainda mais a quase certa ocorréncia de prejuizos.

Gravissimo observar o campo de metas atualmente
validas, deliberadamente alterado, sem constar
quantitativos, utilizando como justificativa evento futuro
e incerto, qual seja, a construgcdo do bloco II, o que, @
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teor do préprio GDF, tem apenas 40% das obras concluidas
(http://www.agenciabrasilia.df.gov.br/2016/09/22/0obras-do-
segundo-bloco-do-hospital-da-crianca-estao-40-concluidas/) .

Diante da gravidade, transcrevem-se trechos do parecer
do MPC/DF:

O gue se observa é& que o0S servigos previstos para
esses "“novos” 8 grupos sdo os mesmos dos 5 grupos
anteriores do Contrato 1/2011. Apesar de constar,
no projeto (o guadro de metas ndo especifica quais
serdo os servigos prestados, apresenta valores em
termos globais), que seriam incluidos novos
procedimentos nos grupos ja existentes, verifica-se
que varios nédo foram implementados (medicina
nuclear, ressondncia magnetica) e nem poderiam ser,
visto gque para isso dependem da Construgdo do Bloco
ITI e da reforma do Bloco I que s6 poderd ser
efetivada a partir da entrega do novo bloco.

E, ao contrdrio, do qgue se pensava, a meta de
alguns servigcos que 7jd vinham sendo prestados sdo
diminuidas: (...)

Além disso, verifica-se que enquanto no plano
original (Contrato 1/2011) havia o estabelecimento
de metas para itens especificos (apesar de nunca
terem sido cobradas unitariamente), o novo plano de
metas agrupa-os em grupos sem determinar,
especificamente, quais as metas para cada
procedimento, ou seja, a meta pode ser toda
cumprida com a realizagdo de exclusivamente
procedimentos de baixo custo, uma vez que somente
se afere a meta global.

Outro ponto que necessita de uma auditoria/inspegdo
para verificar se estéd sendo contabilizado
corretamente é o fato de no Grupo VIII (internagdes
hospitalares) prever dentro desse procedimento uma
série de sub  procedimentos que  jd estariam
inseridos nestes (assisténcia médica, enfermagem,
exames, medicamentos, materials etc.). Assim, todo
e qualquer procedimento feito em relagdo a essa
internagdo ndo poderia ser contado novamente, de

AT
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forma individualizada, nos outros grupos, porque jd
estaria abrangido por esse. E ndo se tem noticias
de que 1isso é feito corretamente.

A contabilizag¢do errada pode gerar distorcdes
graves gquanto ao atendimento das metas pactuados,
implicando na contagem em duplicidade de
procedimentos, acobertando possiveis
descumprimentos de metas.

Esses fatos também corroboram a necessidade de que
0s pagamentos devem ser efetivados com base nos
procedimentos efetivamente realizados, Ilevando-se
em conta os valores unitdrios de cada procedimento
com base na tabela SUS e ndo por metas globais que
podem ser facilmente atendidas com procedimentos de
baixo custo.

Nesse contexto, fica claro gue oS novos servigcos a
serem implementados seriam somente aqueles
descritos nos grupos IX ao XII que, frise-se, serdo
implementados com a entrega do Bloco II que
possibilitara a reforma do Bloco I e, apdés isso, a
implementagdo total prevista.

22. Todos esses fatos demonstram que ndo houve até
o momento qgualquer alteragdo no contrato que
justificasse o aumento dos valores repassado ao
ICIPE em razdo do Contrato 1/2014, além dos indices
de reajuste a serem concedidos contratualmente,
antes da conclusdo do Bloco II do HCB.

Toda essa narrativa é para comprovar a
irregularidade e ilegalidade na pactuagdo do novo
contrato em valores superiores ao firmado
Contrato 1/2011, que ainda estava vigente, sem g
houvesse qualquer Iincremento nos atendimentos do
Hospital da Crianga de Brasilia.

Verifica-se que o novo contrato, Contrato 1/2014,
fez um acréscimo nos valores a serem pagos
inicialmente da ordem de 41%, ou seja, dos R$
4.734.499,34 pagos até 2013, passa-se a pagar, a
partir de margo de 2014, R$ 6.676.137,00 por més."

./[U
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E além do valor referente ao contrato 01/2014, de
cifras milionadrias, ainda existe um ajuste envolvendo a
fabricacdo e a montagem do Bloco II do HCB, no valor de
aproximadamente RS 102 milhdes de reais, celebradoc entre a
SES e a Organizacdo Mundial da Familia (OMF), tendo como
objeto a complementacdo do Sistema de Atendimento Terciario
na area da Pediatria no DF. Tais fatos, contudo, sdao objeto
de andlise do TCDF em outros autos, de numero 16.647/2012.
Nestes autos, o MPC/DF consignou em seu parecer de n.
715/2016 (documento 17), que a planilha do custo da obra, o
cronograma de atividades e desembolso financeiros e a
correlacao entre eles nao foram apresentados pela

Convenente. Ou seja, mais uma suspeita de grave
ilegalidade, que ainda ndo foi analisada pelo TCDF
tempestivamente.

A esse quadro, apenas a titulo de relato, cite-se,
ainda, a existéncia de diversos outros processos que
tramitam no TCDF envolvendo as primeiras tratativas do
ICIPE e Hospital da Crianca. Inicie-se pelo Processo
41.101/2007, no bojo do qual consta a Representacdo 34/07
do MPC/DF (documento 18), questionando o Convénio efetuado,
com a destinagdo do terreno a Abrace e a recusa de pleito
semelhante a outra Associagde (AJUDE-C), em flagrante
desrespeito ao principio da impessocalidade, fato que ja vem
sendo uma de 1impugnagdo da primeira acdo, ajuizada em
desfavor do ICIPE e outros, acima mencionada. Na sequéncia,
manifestou-se o Parguet mais uma vez pela nulidade do
Convénio celebrado (Parecer 167/14-CF, documento 19). Vide,
no mesmo sentido, voto do Conselheiro Renato Rainha, apesar
de vencido (documento 20)

Além do Processo acima abordado, foi autuado outro,
cujos autos receberam a numeracdo 24.165/2011, formado
partir da Representacdo 16/11 (documento 21), na qual /o
MPC/DF, mais uma vez, pde-se contrdrio a qualificacdo do

ICIPE, da forma como ocorreu. Vide, também, o Parecer

1361/13 {(documento 22), contudo, nao acolhido.

Para se demonstrar a precariedade da fiscalizacdo
feita pelo 6rgdo de fiscalizagdo e, especificamente no caso
dos autos, pelo TCDF pode se mencionar que até o presente
momento aquela Corte ndo analisou a regularidade do Termo

de Parceria e Convénio celebrado com a Fundagdo Zerbini,
R
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para a gestao do Programa Saude da Familia, nos idos de
1993, 2003 e 2005. E, recentemente, no que toca ao contrato
de gestdo celebrado com a Real Sociedade Espanhola, embora
o MPDFT j& tenha as Ag¢bes de Improbidade Administrativas n.
2012.01.1:144,.909-5 e 2014.01.1.185792-6, visando a
responsabilizagdo dos gestores e todos aqueles que
contribuiram com o prejuizo ao erdrio e a desassisténcia
dos usuarios do SUS, até o momento, ndo existe decisdo de
mérito do TCDF, em que pesem as gravissimas denuncias de
irregularidade.

Ha decisdes, por assim dizer, paliativas, no sentido
de se instaurar Tomada de Contas Especial, depois de mais
de uma década de tramitacdo dos autos, sendo certo que, uma
vez instaurado tal trabalho técnico, o processo ainda
percorrera longo caminho até o desfecho final, que pode
levar, pelas estimativas de outros ja& julgados, ainda 10
anos de tramitacdo. Lavrado o acdrddo, esse ainda devera
ser enviado para execucdo.

Num contexto como esse, a realidade fatica é Dbem
diversa da preconizada pelo TJDF, ao afirmar, quando do
julgamento da ADI que questionava a Lei das 0S no DF, que o
modelo em xeque compreendia “pesados mecanismos de cobrancga
de resultado e sob estreita wvigildncia da entidade
supervisora da drea de atuagdo correspondente a atividade
fomentada, do Tribunal de Contas”.

Agqui cabe ressaltar que o relato acima ndo deve ser
interpretado como critica aquela e. Corte e sim como uma
forma de demonstrar que a fiscalizagdo de contas, feita
pelos o6rgaos controle, no caso o TCDF, ndo possui, por
enquanto, a seguranga que se registrou no acdrddo acima
referido, fato que devidamente esclarecido e demonstrado
ndoc pode ser desconsiderado pelo Tribunal de Justica do DF,
ao apreciar a presente acgdo, especialmente o contrato e
gestdo celebrado com o ICIPE para gerir o HCB e os
posicionamentos do TCDF, maxime porque as instancias né&o
possuem dependéncia alguma, tendo o Judiciario a misséo
constitucional de compelir o Estado a concretizar os
direitos e a proteger as garantias fundamentais e a
responsabilizar penal, civil e administrativamente todos
aqueles que praticam atos de improbidade, por meio de suas

decisdes, sentencas e acdrdaos. (.
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