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RESUMO

O presente artigo analisa o processo de contrarreforma na politica de saude
brasileira. Esse processo teve inicio nos anos de 1990, sendo responsavel pelas
reducBes dos investimentos publicos e pelo retrocesso dos direitos sociais
conquistados no &mbito da seguridade social, em especial na politica de salde.
A partir da andlise da ofensiva neoliberal, discutiremos as formas de resisténcia
do Servico Social perante esse desmonte da politica de satde.

PALAVRAS-CHAVE: Contrarreforma. Politica Social. Neoliberalismo.
ABSTRACT

This article analyzes the counter reformation process in Brazilian health policy.
This process began in the 1990s and was responsible for the reduction of public
investments and the retreat of social rights achieved in the social security field,
especially in health policy. From the analysis of the neoliberal offensive, we
will discuss the forms of resistance of the Social Service to this dismantling of
health policy.
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1 INTRODUCAO

Este artigo analisa o processo de contrarreforma da politica de satde brasileira. Revela
também as formas de resisténcia a esse processo, através dos intelectuais coletivos do Servico
Social, expressados atraves do Conselho Federal de Servigo Social (CFESS) e da Associacdo
Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servigco Social (ABEPSS). Esses intelectuais atuam nos
aparelhos privados de hegemonia, disputando projetos e interesses, no sentido de fortalecer a
hegemonia predominante ou de fortalecer a construcdo de uma nova.

Essa discusséo remete ao projeto de Reforma Sanitaria Brasileira (RSB) que iniciou sua

construcdo na década de 1970 e atingiu sua maturidade nos anos de 1980, tendo em vista 0
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periodo de lutas da sociedade pela redemocratizacao politica do pais. Esse projeto foi formulado
com os principios da salde enquanto direito de todos e dever do Estado; e o acesso universal e
igualitario as acbes e servicos para a sua promocdo, protecdo e recuperacdo. Enquanto
movimento foi formado por profissionais de salde, estudantes, professores e ao longo do tempo
teve adesdo de diversos segmentos da classe trabalhadora. Em 1988, com a promulgagédo da
Constituicdo Federal, foi aprovado o Sistema Unico de Satde (SUS) que incorporou a maioria
das propostas da RSB. A salde passa a ser um direito de todos e dever do Estado, garantindo o
carater pablico, universal e de qualidade.

Contudo, a politica de saude nos anos de 1990 comeca a sofrer inflexGes, a partir do
processo de contrarreforma do Estado, difundida pelas agéncias multilaterais, dentre elas, se
destaca, o Banco Mundial (BM), como importante formulador e propagador da racionalidade
da contrarreforma. O BM tem como objetivo fomentar e promover as politicas de combate a
pobreza, defendendo propostas com vistas a focalizacdo e seletividade do atendimento aos
segmentos mais pauperizados da populagdo. Para tanto questiona a universalidade do
atendimento garantida pelo Estado.

Utilizamos como metodologia a pesquisa bibliografica e a analise documental. No que
diz respeito a pesquisa bibliografica foram trabalhadas as categorias de contrarreforma e
intelectuais. No tocante a analise documental foi realizado um levantamento e posteriormente
uma andlise dos documentos formulados pelas entidades de enfrentamento e resisténcia
nacionais CFESS/ABEPSS.

2 PROCESSO DE CONTRARREFORMA NA POLITICA DE SAUDE NO BRASIL

A politica de saide nos anos de 1990 comeca a sofrer inflex6es do processo de
contrarreforma do Estado, seus primeiros impactos séo direcionados especificamente ao SUS —
Sistema Unico de Salde, tracado numa racionalidade politico-emancipatoria, centrado nas
acOes de prevencdo e promocao a saude, possibilitando, dentre elas, a participacdo social por
meio do controle social, e as acbes de educacdo em salde. E difundida pelas agéncias
multilaterais, dentre elas 0 BM, que se destaca como importante formulador e divulgador da
racionalidade da contrarreforma e tem como objetivo fomentar e promover as politicas de
combate a pobreza, e como propostas, a focalizagdo do atendimento na politica basica que
atenda os mais pobres; a ndo universalizacdo do acesso; a contratacdo de mao de obra
desqualificada; desresponsabilizacdo do Estado e responsabilizacdo da sociedade civil; entre

outras. Nesse sentido, a contrarreforma na politica de salde segue as tendéncias de
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assistencializacdo e de mercantilizacdo da seguridade social, seus servicos e direitos sociais,
possibilitando uma profunda precarizagéo da politica publica.

O projeto neoliberal, fundamentado na racionalidade dominante do capitalismo
contemporaneo se instala, e é responsavel pelas drasticas reduc6es dos investimentos publicos,
bem como dos direitos sociais ja conquistados na area do bem-estar social e da salde. Desta
forma, a razdo passa a ser instrumentalizada pelos interesses da burguesia, que néo so legitima
tais interesses, mas disciplina a ordem institucional e as possibilidades de resisténcia social e

politica a essa ordem.

Os servicos de salde tornam-se cada vez mais espacos de supercapitalizacdo e
relevante fonte de maximizacdo do capital [...] desde o espago da produgdo e
comercializagdo até as financas: inddstria de medicamentos e equipamentos médico-
hospitalares, sistema publico de salde, redes de hospitais, clinicas, farmécias, planos
privados de salde, seguros saude, bolsa de valores, linhas de crédito e financiamentos
bancérios, entre outros. (SOARES, 2010, p. 41-42).

A racionalidade instrumental burguesa incorpora o conteido do ideario neoliberal, do
pragmatismo, consumismo, imediatismo; e instrumentaliza os interesses e necessidades sociais
do capital, conferindo-lhe legitimidade e organicidade no &mbito das politicas sociais.

Com a ofensiva neoliberal inicia-se, portanto, uma disputa entre os dois projetos, o da
reforma sanitéria e o projeto privatista influenciado pela ofensiva neoliberal, o qual passa a ter
fungBes minimas para o social e méxima para o capital. Neste sentido, e de acordo com Bravo
(2008), a politica de saude construida na década de 1980 tem sido destruida, ficando vinculada
ao mercado. Desse modo, a ofensiva neoliberal tem sido responsavel pela reducédo dos direitos
sociais e trabalhistas, desmonte da previdéncia e sucateamento da saude. Esses projetos estdo
presentes e intensificam-se, ocasionando uma politica de salde cada vez mais voltada a
mercantilizacéo e desresponsabilizacdo do Estado.

Com o crescimento do mercado de servicos privados, o SUS ¢é precarizado,
distanciando-se do SUS legalmente instituido, e desta forma, flexibiliza os principios politico-
emancipatorios que orientam sua racionalidade, em nome da modernizagao e aperfeicoamento
do SUS. O governo Collor foi o primeiro a dar inicio ao processo de contrarreforma; nos
governos de Fernando Henrique Cardoso (FHC) esse processo se da de maneira ainda mais
ofensiva e estruturada, com a criagdo do Ministério da Administracdo e Reforma do Estado
(MARE), dirigido pelo entdo ministro Luiz Carlos Bresser Pereira, o qual comandou a equipe
formuladora do Plano Diretor da Reforma do Estado e dos cadernos do MARE. Esse documento
delimitava a acdo do Estado, que deveria reduzir suas fungdes atraves de privatizacgdes,
terceirizacdo e publicizacdo, redefinindo o papel regulador do Estado norteado a atender os

interesses do mercado capitalista. E perceptivel nesta conjuntura neoliberal no Brasil, a reducio
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dos direitos sociais e trabalhistas, ocasionando o sucateamento das politicas sociais e a reducao
da intervencéo do Estado nelas. Posteriormente, os governos petistas (Lula e Dilma), sucessores
de FHC, deram continuidade a politica neoliberal, mantendo o desmonte das medidas nas areas
sociais, com destaque na politica de salude.

A expectativa quanto a retomada do projeto de reforma sanitaria, e consequentemente a
efetivacdo do SUS foi falida, e, além de dar continuidade as a¢des dos governos anteriores, Lula
e Dilma implementaram algumas mudancas que o0 seu antecessor ndo conseguiu, dentre elas, a
segunda etapa da reforma da previdéncia social.

No governo Luis Inacio Lula da Silva algumas liderancas do movimento de Reforma
Sanitéria Brasileira (RSB) dirigem a gestdo do Ministério da Saude, mas, estes ndo defendem
nem representam o movimento da reforma sanitaria. A partir dai se corporifica um “novo”
projeto relacionado ao projeto privatista: o projeto SUS possivel, e ao invés de dois projetos,
temos trés grandes projetos em confronto na politica de salde: o projeto privatista, o projeto do
SUS possivel e o projeto da reforma sanitaria (SOARES, 2010). O projeto do SUS possivel é
defendido pelas antigas liderancas que nos anos 1980 formularam propostas para uma RSB
voltada para uma transformacédo social, mas que na contemporaneidade, defendem propostas
vinculadas ao crescimento econémico e ao desenvolvimento social, flexionando os principios
do SUS.

Nesse processo de contrarreforma da salde, a racionalidade instrumental esta se
construindo e se reconstruindo, disputando hegemonia no interior da politica de salde
brasileira, e mais precisamente no SUS. “[...] a racionalidade hegemonica hoje no SUS agrega
elementos do projeto de reforma sanitaria, mas rompe com a sua tradicdo essencialmente
progressista, com a sua radicalidade mesmo dentro da ordem do capital” (SOARES, 2010). O
conteddo transformista dessa racionalidade, que refuncionaliza principios do SUS
constitucional, colocava-se como tendéncia desde o governo de FHC, mas é no governo Lula
que se consolida e chega a um novo patamar de qualidade, posto que o0s seus gestores da saude,

predominantemente, constituem-se liderancgas historicas do movimento de reforma sanitaria,

[...] a racionalidade instrumental da contrarreforma na politica de satde fundamenta-
se em trés perspectivas diversas [...]: 1. a primeira, baseada na razdo formal-abstrata,
também denominada racionalizadora, que atribui os conflitos e problemas do SUS as
suas ineficiéncias internas que podem ser concebidas, inclusive, como
irracionalidades. [...] 2. a segunda perspectiva, de inspiracdo estruturalista, tem
grandes tracos de continuidade com a primeira, pois mesmo elencando tendéncias
denominadas como estruturais na sociedade (envelhecimento populacional,
incremento tecnolégico, etc.), que contribuem com a crise do sistema de sadde, nao
passa da superficialidade do imediato ao ndo identificar as mediacfes com as
tendéncias do capitalismo contemporaneo e a estrutura de desigualdade social. Além
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disso, ndo exclui de forma alguma as propostas de racionalizacdo dos custos e dos
servigos. Ha, nessa perspectiva, uma certa influéncia do pensamento pés-moderno; 3.
por fim, a terceira perspectiva tem inspiracéo no irracionalismo contemporaneo e é,
sem dulvida, uma das que contribui decisivamente para a reproducdo da
contrarreforma: diante do caos que se constitui boa parte do cotidiano de execucdo
dos servicos de salde — emergéncias lotadas, demanda maior que a oferta de servicos,
listas de espera para UT], falta de estrutura fisica adequada, falta de medicamentos,
etc. — faz-se necessario o pragmatismo irracional e imediatista para fundamentar as
praticas sociais no interior do sistema. Esse irracionalismo reproduz em seus agentes
a perplexidade em relacdo a realidade, mas uma perplexidade passiva, como se esta
fosse imutavel, como se a histéria estivesse acabada. [...] (SOARES, 2010, p. 62-63)

Ainda na gestdo de Lula foram aprovados os novos modelos de gestdo: as Organizagdes
Sociais (OSs), as OrganizacGes da Sociedade Civil de Interesse Privado (OSCIPs), e as
FundacGes Estatais de Direito Privado (FEDPSs) para a gestdo de diversas institui¢cdes publicas,
dentre elas as de saude, visto que os problemas e contradi¢fes do SUS séo atribuidas as questes
de &mbito administrativo, gerencial e de gestdo, dai surge o discurso justificador das Parcerias
Publico Privado para gerir a salde.

O problema ndo ¢ a ma gestdo publica, e sim “a insuficiéncia de financiamento, a
precarizagdo do trabalho em saude e a priorizagdo dos interesses do mercado na saude”
(CORREIA, 2015). Portanto, se faz necessario cumprir o que foi propugnado pelo Movimento
da Reforma Sanitaria.

Intensificando os retrocessos, bem como os impactos desastrosos para a satde no Brasil,
no governo Dilma Rousseff foi aprovada a Lei 12.550/11 que cria a Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares (EBSERH), uma empresa publica com personalidade juridica que tem o
objetivo de privatizar os servicos de salde e educacgdo dos hospitais universitarios do pais, assim
como a MP 656/14 que permite a entrada do capital estrangeiro para financiar a satde. Esse

processo de privatizagao se acirrara ainda mais na atual conjuntura.

3 AS TENDENCIAS DOS INTELECTUAIS COLETIVOS DO SERVICO SOCIAL NO
PROCESSO DE CONTRARREFORMA DA POLITICA DE SAUDE

Os intelectuais coletivos se constituem frequentemente como resposta a necessidade de
defender interesses superiores aos interesses puramente singulares e se referem a acao coletiva
para a consecucdo de determinados interesses. No que se refere ao Servi¢co Social e seus
intelectuais coletivos, se destacam: a Associagédo Brasileira de Ensino e Pesquisa em Servigo
Social (ABEPSS), entidade académica cientifica que coordena e articula o projeto de formacao
em Servigo Social no &mbito da graduacédo e pos-graduacdo; e o Conselho Federal de Servigo

Social (CFESS), uma autarquia publica federal que tem a atribui¢do de orientar, disciplinar,
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normatizar, fiscalizar e defender o exercicio profissional do assistente social no Brasil, em
conjunto com os Conselhos Regionais de Servigo Social (CRESS).

No Servico Social é necessario destacar que para além de suas atribuicdes, contidas
na Lei 8.662/1993, que rege a profissdo, vem promovendo, nos Gltimos 30 anos, agdes politicas
para a construcdo de um projeto de sociedade radicalmente democratico, anticapitalista e em
defesa dos interesses da classe trabalhadora, combatendo toda forma de privatizagéo,
mercantilizacdo da gestdo e da prestacdo de servigos do setor, defendendo um SUS publico,
100% estatal, sob a administracéo direta do Estado.

Na contemporaneidade, os intelectuais sdo representados ndo apenas por escritores e
filésofos com grande carga cultural, mas também por técnicos e sujeitos que desempenham as
diversas fungdes nas relacGes sociais, e que fazem as mediacGes entre o consenso e as formas
de consciéncia no cotidiano do campo politico, econdmico e social, ou seja, “vivemos um
alargamento das fungdes dos intelectuais, uma metamorfose na sua morfologia”, especialmente
a partir do século XX” (SIMIONATTO, 2014, p. 10).

Desse modo, esses sujeitos politicos coletivos assumem a funcdo de intelectuais,
inseridos nesses espacos que orientam acdes voltadas para a construgdo de uma nova
hegemonia. Tais intelectuais possuem papel importante no processo de disseminacdo de
ideologias relativas para as transformagdes societarias. Os intelectuais evidenciam uma relagdo
estreita com a esfera publica, partindo do pressuposto que 0S mesmos possuem um
conhecimento sistematizado, a respeito de algumas tematicas que perpassam as relacdes sociais
estabelecidas por determinado grupo, e que a partir disso possam ter posicionamentos politicos
relevantes.

O CFESS se manifesta contrario a criacdo da EBSERH, ressaltando que a EBSERH foi
criada para assumir a gestdo e a geréncia dos 46 Hospitais Universitarios (HUs). Alem das a¢Ges
de salde e educagdo, uma vez que, competem aos mesmos as atividades referentes tanto a
formagéo quanto a prestacao de servicos a populacdo. Ficam também sob sua administracao os
recursos destinados ao Programa Mais Médicos para promover as ac0es necessarias ao
desenvolvimento desse programa (Art. 26 da Lei 12.871/2013). Em consonancia com a Frente
Nacional Contra a Privatizacdo da Satude (FNCPS), o CFESS, considera

a implementacdo da EBSERH nos HUs , uma afronta ao carater publico e a sua
caracteristica nata de instituicdo de ensino vinculada a universidade, um desrespeito
a autonomia universitaria garantida no artigo 207 da Constituicdo de 1988, um risco
a independéncia de pesquisas realizadas no ambito dos HUs, uma forma de flexibilizar
os vinculos de trabalho e acabar com o concurso publico, além de prejudicar a
populacdo usuaria dos servigos assistenciais prestados pelos Hospitais-escola e de
colocar em risco de dilapidacdo os bens publicos da Unido ao transferi-los a uma
Empresa (CFESS, 2014, p. 1).
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O CFESS apresenta varias bandeiras de lutas, dentre elas: apoiar a criacdo de féruns em
defesa do SUS nos locais onde ndo existem; participar nos diversos espagos democraticos e
foruns instituidos; priorizar agdes conjuntas com entidades, movimentos sociais, foruns em
defesa do SUS e Frente Nacional Contra a Privatizacdo da Saude; lutar pela efetivacdo da
reforma psiquiatrica e dos mecanismos de atencdo aos/as usuarios/as dos servicos de salde
mental, na perspectiva de ampliacdo de uma rede substitutiva e antimanicomial; defender
posicionamento contrario a internacdo involuntéria e compulsoria de usuérios de &lcool e outras
drogas em comunidades terapéuticas, unidades acolhedoras e outras instituicdes congéneres;
fortalecer a Politica Nacional de Saude do Trabalhador, considerando a interface com as
politicas de saude, trabalho e previdéncia; fortalecer a atencdo basica com ampliacdo das
profissbes que compdem sua equipe, reafirmando a necessidade do trabalho coletivo para a
garantia da salde da populacéo; se posicionar contra a perspectiva de focalizagdo, denunciando
publicamente propostas restritivas do acesso aos direitos constituidos; debater nos espacos de
controle social, com vistas a assegurar 0s principios da universalidade, da cidadania, da
democracia e da justica social.

Na edicdo do CFESS Manifesta de abril de 2017, se analisa o processo de
contrarreforma na politica de satde que tem impedido a materializacdo do SUS 100% estatal.

Desse modo:

Os planos de satde “populares” ou “acessiveis” representam a possibilidade de
rentabilidade para o setor privado e um prejuizo incalculavel no campo do direito a
salde. Esses planos fazem parte das orientagdes do B. Nesse sentido, as
contrarreformas tém impactado brutalmente no financiamento e na estruturagdo do
sistema de salde, fragilizando a assisténcia a populagéo, bem como tém estimulado a
expansdo do setor privado, estas, se apresentam de maneira mais drastica (CFESS
MANIFESTA, 2017, p. 2).

Desse modo, se torna visivel o comprometimento do CFESS no enfrentamento dos
retrocessos na saude. Enquanto intelectual coletivo na defesa da sadde publica, suas bandeiras
de luta repudiam veemente qualquer forma de privatizacdo do setor de saude, defendem a
ampliacdo da rede prépria do SUS, e a suspensdo imediata dos repasses financeiros para
instituicdes privadas de saude.

No que diz respeito a ABEPSS, a gestdo 2015-2016, constituiu um Grupo de Trabalho
(GT) intitulado Formacdo e Trabalho Profissional na Saide, composto por duas representantes
da direcdo nacional, representantes das regionais da ABEPSS indicadas pelas proprias regionais
e, representantes das Camaras Técnicas da Residéncia da Saude. A partir do GT foi composto

a representacdo da ABEPSS em espacos de lutas e de controle social em defesa da politica de

7



Il Simposio Internacional sohre
Estado, Sociedade e Politicas Piublicas

“Estado e Politicas Publicas no Contexto de Contrarreformas’.

20,21 e 22 de junho de 2018
Programa de Pés-Graduacao em Politicas Pablicas - UFPI - Teresina - Piaui

salde. Essa gestdo garantiu a participacdo da ABEPSS no Férum Nacional de Educacgdo das
Profissdes na Area da Salide — FNEPAS, no Férum das Entidades Nacionais dos Trabalhadores
da Area da Salde — FENTAS, na FNCPS e, na representacdo das Camaras Técnicas da
Residéncia Multiprofissional, onde buscou apoiar e aprofundar o debate das residéncias
multiprofissionais e aprimoramento profissional da satde.

Sob esses moldes, a universalizagdo do acesso a salde € colocada em xeque, pois €é
falaciosamente vista como uma das causas da elevacdo do déficit publico. Aliado a esse
processo e, dentre tantos outros prejuizos, tem-se a precarizacdo do trabalho, a ndo realizacdo
de concursos publicos e o enxugamento de quadros profissionais, cuja légica de funcionamento
constitui-se verdadeira afronta a estrutura do SUS tal como foi preconizada. A ABEPSS avalia
que, inexoravelmente, a conducdo da politica de salde nos formatos atuais, que prometem
resolver a crise fiscal do Estado, representa escolhas politico-econémicas tragicas que
paulatinamente reduzirdo ou destituirdo servicos publicos implantados com muito esforgo e luta
pela sociedade brasileira nestes 29 anos de SUS. Isto é, “sintetizam iniciativas que colocam o
desmonte o SUS” (ABEPSS, 2017, p. 2).

A ABEPSS sempre destacou a importancia de sua militdncia na politica de satude. A
satde é um campo de trabalho dos assistentes sociais, por isso, se faz necessario e é importante
a presenca destes nesses espacos, pautados no projeto ético politico profissional e na discussao
da Reforma Sanitaria Brasileira. “Esse reconhecimento nos leva enquanto entidade, a olhar para
as lutas presentes no campo da defesa do direito a satide” (RELATORIO GT, Biénio 2015-
2016, p. 1).

Assim, mostra-se urgente o engajamento massivo em defesa da politica publica de satde
ancorada no projeto de Reforma Sanitaria construido nos anos 1970, cujo fortalecimento do
SUS se dé por meio de uma atuagdo articulada entre 0 movimento dos trabalhadores e de
usuarios, visando a garantia e preservacao desta inegavel conquista democratica, historicamente
construida. No ambito das lutas sociais na area da satde, a FNCPS destaca-se como movimento
organizado e de enfrentamento aos retrocessos na satde. Ela tem como objetivo defender o SUS
100% publico, gratuito, sob a administracdo direta do Estado e para todos, através do resgate
das bandeiras de luta da Reforma Sanitaria. A FNCPS reune diversas entidades - dentre elas, a
ABEPSS, movimentos sociais, foruns de saude, centrais sindicais, sindicatos, partidos politicos
e projetos universitarios.

No Servigo Social tem-se o debate e luta constante das entidades da categoria em defesa
dos servigos publicos de saude, no que tange ao exercicio e formacao profissional. Ou seja, em
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favor desta que é a pauta histérica no seio da profissdo, cujas posi¢Ges politicas mostram-se
categoricamente contrérias as contrarreformas em curso ndo s6 no que é atinente a politica de
salde, mas todas as que se constituem danos e perdas a classe trabalhadora. Neste cenario, a
ABEPSS afirma a necessidade de somar aos movimentos de resisténcia e defesa da politica
publica de saude, refor¢cando e mantendo o compromisso com o direito universal a satde. Ou
seja, a ABEPSS enquanto intelectual coletivo luta para o fortalecimento da construgéo de uma

nova hegemonia. Articula-se com 0s movimentos que questionam a hegemonia predominante.

4 CONCLUSAO

O referido artigo buscou analisar a defesa de projetos dos intelectuais coletivos, através
do CFESS e da ABEPSS que atuam nos aparelhos privados de hegemonia, no processo de
contrarreforma da politica de salde. S&o vérios os ataques as politicas sociais, com énfase na
politica de satde que tem sido um setor fértil, no sentido de garantir a acumulacao capitalista.
Esse processo vem sendo consolidado, através da disputa do fundo publico com a criagdo dos
modelos privatizantes de gestdo, o desfinanciamento do setor, a diminui¢cdo da intervencao
estatal na prestacdo de servicos, a precarizacdo do trabalho e a quebra dos principios da
universalidade e da integralidade.

O BM aponta a¢oes e programas focalizados e seletivos voltados a politica de saide. No
Brasil, o0 SUS enfrenta um processo de desmonte significativo, principalmente, na conjuntura
do governo Michel Temer, que praticamente coloca em xeque a continuidade de sua existéncia.
Tal conjuntura apresenta favorecimento ao mercado financeiro e privado, ou seja, a salude é
uma mercadoria e deve ser vendida no mercado. Investem também em ac¢des como a celebracao
de convénios com o0s governos estaduais que asseguram, nas clausulas contratuais
redirecionamento da politica de satde, em dissonancia com os principios do SUS.

Todavia os intelectuais coletivos nacionais do Servigo Social, o0 CFESS e a ABEPSS
tém fortalecido o processo de construcdo de uma nova hegemonia, se contrapondo aos
interesses defendidos pelo BM. Esse processo vem sendo construido, em conjunto com outros
intelectuais coletivos que atuam nos aparelhos privados de hegemonia. Desse modo, 0 CFESS
e a ABEPSS tém resistido ao processo de contrarreforma da politica de salde e lutam contra a
privatizacdo da gestdo, a precarizacdo do trabalho, o repasse de recursos do fundo pablico para

setores privados e a quebra dos principios da universalidade e integralidade
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