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RESUMO

Utilizando-se de conceitos como empreendedorismo, responsabilidade social e
empreendedorismo social, esse trabalho traca um breve panorama acerca da situacdo da saude
publica disponivel para a populacdo brasileira e apresenta alguns dados sobre reducdo de
capacidade de atendimento do sistema. O objeto de estudo foram clinicas populares, com intuito
de analisar o modelo de negdcios por elas propostos. Por se tratar de uma pesquisa documental,
utilizou-se como fonte de informacdes as Websites de onze clinicas populares da area de salde,
que atuam sob viséo e valores com vertente social. Os dados coletados foram confrontados com
a atual situacéo do quadro socioeconémico dos cidadaos do pais, principalmente em relacéo a
fatores financeiros da populacdo alvo desses servicos. Questiona-se se essas empresas
realmente contribuem para a assisténcia a satde basica da populacédo e facilitam realmente o
acesso aos servicos demandados, como consultas médicas e exames, ou apenas visam uma
oportunidade de negdcio. Constatou-se que os valores dos servicos ainda sdo altos quando
comparados a média salarial do Brasil e que os meios de pagamento oferecidos sdo impeditivos
ao acesso de grande parcela da populacéo.

Palavras-chave: empreendedorismo social, satde publica, acessibilidade.

ABSTRACT

Using some of the entrepreneurship, social entrepreneurship and social responsibility concepts
this academic research brings up an overview of Brazilians public healthcare situation, bringing
up data like the decreasing attendance capacity of the system to the population. The study object
was the popular clinics, intenting to analyze their business model. Because this is a documental
research, it was utilized websites from eleven popular clinics from health area that openly work
with social strand on their vision and values, as source of information. The collected data was
confronted with the current socioeconomic framework of the country’s citizens, mainly, related
with financial issues of this population they target as a market, to verify if these companies are
actually contributing to the basic health attendance to the population, facilitating the access to
demanded services such as medical consultation and exams, or just spotted an opportunity to
make money. It was noted that values of their service are still high when compared to Brazil’s
average wage and the payment methods are impeditive to the access of great part of the
population.
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1. INTRODUCAO

O sistema capitalista propiciou o surgimento de diversos empreendedores de sucesso
com ideias de produtos e servigos direcionados a atender as necessidades e desejos da
populacgéo, oferecendo praticidade, sensacdes prazerosas, comodidade, status ou simplesmente
posse (BOSZCZOWSKI, TEIXEIRA. 2012). Cada novo negdcio nasce com o propdsito de
atender um determinado segmento de clientes.

Considerando que ao longo da evolugéo do capitalismo, a diferenca social em alguns
paises foi se tornando cada vez mais destoante, chegando a um ponto no qual, seres humanos,
semelhantes em termos de direitos, vivem em situacao de miseéria, desassistidos e, muitas vezes,
em condi¢cdes desumanas, uma grande parcela da populacdo vive aquém de terem suas
necessidades mais bésicas supridas.

O conceito de empreendedorismo social surge de um lado visando manter organizacfes
com recursos financeiros préprios gerados através de seus préprios produtos e/ou servigos
oferecidos para suprir as demandas latentes dessas populacdes menos assistidas e, por outro
lado, tém o proposito de atender necessidades de populagdes carentes de algum tipo de produto
ou servico, geralmente considerado basico, criando a acessibilidade que antes ndo havia. Essas
empresas sociais, em geral trabalham como empresa privada, mas ao invés de focarem no lucro
apenas, agem em prol da sociedade como um todo, tém os mesmos valores de ONGs, diretrizes
de empresas ndo sociais (BOSZCZOWSKI, TEIXEIRA. 2012).

A atuacdo de empresas de natureza social no Brasil é bem-vinda, uma vez que grande
parcela da populacdo vive hoje sem as condi¢cbes minimas, ou seja, privados de terem suas
necessidades mais basicas supridas. Grandes comunidades estdo em locais nos quais 0s esgotos
estdo expostos a céu aberto e onde inexiste coleta de lixo, 0 que compromete a satde publica.
Agravando a precariedade do cenario, a fome, falta de acesso a saude e educacao de qualidade,
as vezes até mesmo a moradia basica, falta de energia elétrica ou qualquer tipo de saneamento,
configuram a dura realidade em que vive a populacdo menos favorecida (HIRATA, 2018).

Para ndo depender do SUS em nenhuma hip6tese é necessario ter um plano de saude,
com valores impraticaveis para as classes C até E. As clinicas populares, que nasceram com um
modelo de negdcio de cunho social, se propdem a atender a lacuna existente entre essas duas
propostas — sair do SUS, sem ter um plano de satde — tem sido um fenbmeno crescente, cuja
proposta de valor é prestar um servicgo de assisténcia a salde da populacdo mais carente, com
precos populares.

Dados de pesquisa nacional realizada pelo Ministério Publico da Saude em parceria
apontam que 71,1% das pessoas em todo o Brasil sdo dependentes quase exclusivamente dos
servigos publicos para assisténcia medica. Porém esse 6rgdo tem se mostrado incapaz de suprir
as necessidades e demandas publicas por saude (ITO, 2018, GOVERNO DO BRASIL, 2015).

Esse trabalho de pesquisa teve como objetivo explorar e aprofundar a compreenséao
acerca dos empreendimentos sociais aplicados a area da saude em beneficios a populacdo em
geral. Considerando as condic¢des de desigualdades sociais sdo extremas, que a saude publica
estd em crise, esse se configura um tema relevante a ser estudado.

Focado especificamente no segmento da salde, a presente pesquisa objetivou investigar
iniciativas de negdcios que atentam para a melhoria do acesso a mesma, considerada um bem
intangivel, beneficiando a populagéo e gerando um ciclo virtuoso de beneficios e prospectando
melhoria social.
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Diante do cenario até aqui exposto, esse trabalho se propOs a responder & seguinte
pergunta: As propostas de valor das clinicas populares sdo efetivamente de natureza social e
tém contribuido para a assisténcia a saude da popula¢éo?

Por meio da investigacdo do modelo de negdcios de empresas que atualmente operam
no segmento da saude, com vertente social, buscou-se verificar se a proposta de valor que essas
instituicGes propdem para contribuir para a assisténcia a saude basica da populacdo de fato
facilita 0 acesso ao servi¢o demandado. O trabalho de pesquisa teve como objetivos especificos:
investigar o modelo de negocio proposto pelas empresas pesquisadas, distinguir a viabilidade
dos servicos oferecidos em atender as demandas da populagdo, publico-alvo do modelo de
negocios e refletir acerca do enquadramento das clinicas populares como empreendedorismo
social ou acOes de responsabilidade social.

2. REFERENCIAL TEORICO
2.1 Conceitos de empreendedorismo

O empreendedorismo € caracterizado pelo processo de criacdo de algo novo, focalizando
na visdo central, com finalidade de gerar riqueza para os individuos envolvidos e gerar valor
para a sociedade (DAVID, 2004).

O intraempreendedorismo se trata do desenvolvimento do empreendedor a partir da
organizacao ja existente, focalizando nas ideias ou visdes complementares, que por sua vez,
tomam forma de a¢cdes administrativas como finangas, marketing, recursos humanos, dentre
outros. O intraempreendedorismo social é capaz de transformar alguns produtos ou servicos,
até mesmo a organizacdo como um todo, de forma a se obter um novo empreendimento social
a partir de um j& existente (DAVID, 2004).

2.2 Conceitos de responsabilidade social

Os empreendedores passaram a notar que muitos consumidores atribuem alto valor a
empresas e produtos com valores e caracteristicas sustentaveis. Estudo realizado pela agéncia
de pesquisa norte-americana, Union + Webster, divulgado pela Federacdo das Inddstrias do
Estado do Parand (Fiep), apontam que, quando em condi¢bes de escolha, 87% dos
consumidores brasileiros preferem despender até mais dinheiro em um produto sustentavel do
que em um similar n&o sustentavel (G1, 2021).

A preocupacdo com o bem-estar social, ambiental e econdmico por parte das empresas
nunca foi alvo de muita atencéo, até quase cinquenta anos atras. Entretanto, a populacdo vem
demonstrando cada vez, uma maior preocupagdo com o tema sustentabilidade. O surgimento
do conceito de responsabilidade social, hoje presente em significativa parcela de empresas,
difunde um entendimento que a responsabilidade de resolver problemas sociais é absorvida
pelas empresas e que por serem atores sociais de vasta abrangéncia, devem se autodisciplinar e
posicionar-se formalmente a servico de um bem-estar comum, buscando amenizar falhas de
atuacdo dos 6rgéos publicos (BAGGIO; BAGGIO, 2014).

Os discursos empresariais a respeito deste tema direcionam-se para uma nova concepcao,
em que haja uma real preocupacdo da parte das empresas com a sustentabilidade, incluindo
ideologias voltadas ao tema em seus valores e missdes. Tais agdes de responsabilidade social
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apesar de muito benéficas para sociedade, jamais serdo o suficiente para solucionar problemas
que afligem a populacdo ou o ambiente de maneira impia (SILVA, 2009).

2.3 Conceitos de empreendedorismo social

Concomitantemente a evolucdo da importancia do tema responsabilidade social, surgiu
aos poucos uma vertente de empreendedorismo que visa impactar de forma mais efetiva os
anseios sociais. O empreendedorismo social ainda tem seu conceito pouco difundido e
ndo bem definido. Ha diferentes definicGes e descricdes das caracteristicas deste tipo de
empreendimento, sem um consenso concreto ja definido sobre o tema. De forma geral esse tipo
de empreendimento visa propagar uma intensa idealizacdo de bem-estar social através da
solugdo de problemas sociais locais, valendo-se da analise de ideias inovadoras. E considerado
um campo de pesquisa e intervencao crescente em termos politicos e cientificos (SILVA, 2009).

H& quem defenda que, conceitualmente, empreendedorismo social ndo se refere a uma
organizacdo social que produz e gera receitas a partir de vendas de produtos, bem como nédo
se caracteriza por um empresario que investe no campo social, visto que isso se assemelha mais
a responsabilidade social empresarial. Pode assim ser considerado quando envolve uma acéo
inovadora, voltada para o campo social, tomando como ponto de partida uma situacdo-problema
local, visando resolvé-la ou ameniza-la. A ideia de solugdo precisa ser inovadora, exequivel,
autossustentavel e envolver diversas pessoas e segmentos da sociedade e provocar impacto
social medindo seus resultados (OLIVEIRA, 2004).

O conceito de empreendedorismo social, inicialmente era mais embasado no conceito
de negocio ndo lucrativo, mas a pratica e 0s processos envolvidos na atualidade tém
visado acoplar no conceito ideias de organizacbes como meios para inovacdo que buscam
amenizar problemas sociais. A partir dessa dinamica, a linha de pensamento entre atividades
ndo lucrativas, como de ONGs, e atividades lucrativas, como de empresas privadas, difundem-
se a fim de formar ideias para abordagens mais eficazes onde a atividade socialmente benéfica
exercida podera ser sustentada ou até gerar lucro por meio de a¢des no mercado (PARENTE;
etal, 2011).

Ha dois tipos de empresas que utilizam o conceito e pratica de organizacdes sociais. Uma
age como sustentadora, qualificadora e divulgadora, recrutando e mantendo, por um
determinado periodo, o sustento pessoal e técnico no empreendedor social. A Artemisia, por
exemplo, € uma organizacdo ndo governamental sem fins lucrativos pioneira na disseminagao
e no fomento de negdcios de impacto social no Brasil, com mais de 10 anos de atuacdo, e mais
de 680 empresas ja obtiveram algum tipo de suporte da ONG. Esse tipo de empreendimento
abre espacos e acOes de propagacdo tedrica com livros, artigos, sites, cursos, eventos,
networking, dentre outros. J& o outro tipo de empresa age diretamente em sua comunidade local
de atuacdo, executando e esmerando conhecimentos técnicos da gestao e inovagdo neste campo.
Essas duas vertentes somadas se retroalimentam de informagdo e conhecimento, o que € de
suma importancia (OLIVEIRA, 2004).

Os empreendedores sociais ndo estdo ligados por mercados, e sim por um senso comum
de propodsito, uma motivacdo, que nem sempre € positiva, uma vez que cada negdcio social,
mesmo com propostas diferentes, tem o mesmo objetivo de alterar alguma realidade e/ou
resolver problemas sociais especificos. Essa dificuldade gera davidas entre empreendedores
sobre a defini¢cdo do termo negocio sociais, fazendo com que seja uma ideia vaga. Um dos
grandes desafios do setor € conciliar objetivos sociais e financeiros. Pode ocorrer do
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empreendedor focar tanto em seus objetivos sociais, que acaba se esquecendo da importancia
da monetizacdo no negocio (CESTAROLLLI, 2016).

2.4 Responsabilidade social nos empreendimentos de satde no Brasil

As estratégias de marketing das empresas mais atuais se propdem a buscar ouvir mais a
opinido dos clientes, para que os servicos ofertados sejam capazes de satisfazer as necessidades
dos clientes e assim fidelizar os mesmos. Na contramdo dessa proposta, pesquisas feitas no
setor da sade mostram grande insatisfacdo de usuarios de planos de saude. Essa insatisfacao
advém da dificuldade de utilizacdo dos procedimentos necessarios, uma vez que, mesmo
pagando e estando dentro dos direitos, devido a burocracia, negacao deliberada de acesso dos
clientes aos procedimentos demandados, sd0 0s mesmos, por vezes, obrigados a acionar,
legalmente, as empresas para obter o que necessitam (TREZ; MILAN, 2005).

Considerando o alto nivel de competitividade existente no mercado do segmento da
salide, atualmente em ascensdo, pode-se depreender que é fundamental a retencdo de clientes.
Ha dificuldade por parte das empresas em demonstrar que reconhecem e tém apreco
pela preferéncia da escolha feita pelos clientes, de se tornarem clientes da empresa, e estimula-
los a manterem-se fiéis, com beneficios cumulativos ao longo do tempo para quem se manter
leal a empresa. Porém, isso vai além da preocupacdo com o cliente, € um novo modo de pensar
a respeito do que gera lucros e a 6tica de como fazer negécios (TREZ; MILAN, 2005).

H& uma nova proposicao de valor, a qual define que a chave para obter sucesso é a
satisfacdo do cliente. Diretrizes completamente diferentes dessas sdo observadas na forma
como as empresas de saude hoje vém sendo geridas. Porém, tem-se que 0s maiores fatores
restritivos a populacdo sdo os precos, visto que quase metade das pessoas no pais vive com
menos de um salario-minimo por més (SILVEIRA, 2017).

2.5 A necessidade de mais negdcios sociais na saude

Promover cidadania e ajudar a amenizar um problema social e/ou ambiental, a cada dia

mais, se torna um propdsito que motiva o surgimento de diversas empresas de diferentes areas.
O principal problema enfrentado pelos empreendedores que atuam na area social sdo a defini¢do
de um modelo de negécio, a falta de um marco legal especifico para o negécio de impacto social
e a forma de atragéo e captacédo de recursos. Apesar de todo revés, a nivel global, os negocios
de impacto social movimentam mais de 60 bilhdes de dolares por ano, com projecao de aumento
de 7% ao ano (ABVCAP, 2018).
Existem mais de 800 empresas de impacto social no Brasil, a maioria delas s&o startups. Esse
numero tende a crescer, visto que o Brasil € um pais onde 168 milhGes de pessoas constituem
as camadas mais baixas da pirdmide social, com as menores concentragdes de renda. Foram
alocados 1,3 bilhdes de ddlares na américa latina em negdcios de impacto social em 2014 e
2015, o Brasil foi o0 segundo maior mercado da regido (ABVCAP, 2018).

Dados do IBGE evidenciam que mais de 71% da populacéo total do Brasil, mais de 140
milhGes de pessoas, contam com o sistema Gnico de saude (SUS) como principal meio de acesso
a saude. Pesquisa do IBGE publicada também em 2017 mostra que aproximadamente 50% de
trabalhadores ativos, formal ou informalmente, do pais vivem com menos de R$747,00 por
més, o que se torna claramente um fator impeditivo para terem acesso a servigos médicos em
redes particulares por se encaixarem nas classes mais baixas, D e E. Além disso, mais de 60%
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dos beneficiarios dos planos de salde sO tem acesso a convénios gracas a planos coletivos
empresariais. (GOVERNO FEDERAL DO BRASIL, 2015; IBGE, 2017)

Frente a essa analise do ambiente e verificada a falta de oferta de um sistema de satde
de qualidade, empreendedores, viram nesse cenario uma oportunidade de mercado e de
potencializar os préprios lucros.

Analisando o quadro da saude publica no Brasil, Levy (2015) aponta que dados
mostram que aproximadamente 1,3 bilhdes é o niUmero da demanda anual de consultas
do SUS, sendo que cerca de 800 milhdes de consultas deixam de ser realizadas pela
ineficiéncia de gestdo e monitoramento de seus pacientes. A salde € um setor no qual a
competitividade aumenta cada vez mais, por demanda popular dos servicos.

Em 2017, durante posse do presidente Michel Temer, foi aprovada e promulgada, a PEC
241 ou 55, que ja € lei, e que restringe 0s gastos com servigos publicos, incluindo sadde, com a
intencdo de conter o rombo das contas publicas, a fim de regularizar a situacdo para que a
economia brasileira volte a crescer. A situacdo das contas publicas na area de salde, gque ja se
encontravam no vermelho, tende a permanecer em queda significativa de capacidade e
qualidade de atendimento com a nova emenda, com alto risco de um colapso geral. No
orcamento das contas publicas de 2018, os gastos com juros da divida publica foram trés vezes
menores que toda verba destinada a educacao, saude, ciéncia e tecnologia. A perspectiva para
os brasileiros que dependem do SUS piora a cada dia. Além das restricbes orcamentérias, 0
SUS ndo esta preparado para casos de surtos ou epidemias, sem politicas claras e consolidadas
para enfrentar a situagdo. (LOPES, 2018)

Somada a questdo do corte de verbas, pesquisa do ministério da saude, divulgada em 17
de outubro de 2018 (dados obtidos com base na lei de acesso a informagdo), mostrou que na
época, no Brasil existiam 2.185 unidades de pronto atendimento (UPA) e unidades basicas de
salde (UBS) sem funcionar, ap6s serem gastos mais de um bilhdo de reais para serem
concluidas as obras. Os dados apontaram que, em abril do mesmo ano o numero de UPAs e
UBSs inativas era de 1.131, evidenciando um crescimento de 93% no nimero de unidades sem
funcionamento em seis meses. SO em Sdo Paulo havia 203 unidades abandonadas, o que
correspondia ao segundo maior nimero, quando comparado ao quadro nacional (RAMALHO,
2018).

N&o obstante toda essa deficiéncia do sistema de salde, devido a falta de
reconhecimento popular nas urnas durante o periodo de elei¢cdes, 0 tema sobre investimentos
em saneamento basico foi deixado em segundo plano pelos governantes. Ciscati (2018)
menciona que de acordo com dados da organizacdo mundial da satde (OMS), 800 mil pessoas
morrem anualmente vitimas de agravamento de enfermidades causadas por falta de acesso
a agua tratada e falta de saneamento, higiene adequada. No Brasil, cerca de 50% das pessoas
ndo tém acesso a saneamento basico adequado, 0 que agrava mais a situagédo ja precaria do
funcionamento do sistema puablico de salde.

Além de todos os problemas de saude publica relacionada a falta de saneamento basico
adequado, a economia nacional também sofre consequéncias, deixando de arrecadar
aproximadamente 76,1 bilhGes de reais por ano. A universaliza¢do do sistema de saneamento
bésico traria valorizacdo imobiliaria e do turismo em regides nas quais carecem desse servigo
publico. Essa universalizacdo também ajudaria a criar empregos com obras e arrecadar
impostos de servicos de agua e esgoto. Evitaria também a auséncia de trabalhadores nos
servicos e de criancas nas escolas por motivos de enfermidade (HIRATA, 2018).
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Dados do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Salde do Ministério da Salde,
apontam que o SUS perdeu mais de 34.000 leitos entre o periodo de 2010 até maio de 2018. S
no estado de S&o Paulo a queda foi de 7.325 leitos, 12% do total do pais. Fica evidente, entéo,
a necessidade cada vez maior de empreendimentos sociais nessa area, a fim de reduzir a taxa
de excluidos do sistema de saude (MELITO, 2018).

Em 11 de novembro de 2019 o presidente Jair Bolsonaro editou uma medida provisoria,
que extinguia os seguros compulsérios, DPVAT e DPEM, que indenizavam vitimas de transito
e vitimas de danos causados por embarcacdes. A justificativa foi desonerar o setor publico,
porém isso prejudica ainda mais a populacdo de baixa renda, visto que 45% dos recursos
captados com esses seguros, 2,1 bilhdes de reais, eram destinados ao SUS. De 2008 a 2018, o
Fundo Nacional de Saude (do SUS) recebeu R$ 33,3 bilhdes do DPVAT. Mesmo que essa medida
perca a validade, fortalece uma tendéncia de piora no quadro da saude pablica dada a crise econdmica
nacional e global, sem perspectiva de melhora mesmo a longo prazo (KRUGER; PARREIRA, 2019).

A soma de todos esses fatores converge em um resultado catastrofico em relacdo a
expectativa de vida de acordo classe social que o cidaddo pertence. A média de idade de morte,
incluindo a infantil, de moradores de bairros de classes sociais mais altas é de 80,6 anos, vinte
e trés anos maior do que a idade média de morte de um morador de alguns dos bairros de classes
sociais mais baixas da cidade de Sdo Paulo, Tiradentes e Marsilac, que é de 57,3 e 57,5 anos
respectivamente, comparavel a média de vida na Somalia, um dos paises mais miseraveis do
mundo (AMANCIO, 2019).

2.6 A origem das clinicas populares

O fenbmeno do surgimento das clinicas populares péde ser observado devido a um
espaco de crescimento da oferta dos servicos privados de salde, oriunda da caréncia de tal
servicgo por parte da populacdo como um todo. No Brasil, em 2008, 41% do dinheiro destinado
a saude era de gasto direto com médicos particulares. O nimero de clinicas populares cresceu
de 52,5% do total em 2005 para 68,6% em 2013 (JURCA, 2018).

O denominador comum da atuacdo das empresas que foram objeto de estudo desta
pesquisa é a optar por ser a alternativa mais barata do mercado privado de satde. A inser¢do do
servico das clinicas populares, que estdo tirando proveito da falha da maquina publica e criando
suas proprias regras, estabelecendo novas préaticas sociais e novos padrdes de lacos sociais,
orientam-se pelos principios neoliberais no campo da satde individualizada. Antes das clinicas
serem instaladas, € feita uma pesquisa sobre as especialidades que mais faltam (JURCA, 2018).

Com o proposito de atrair esse cliente ja fragilizado, que anseia por um produto no qual
a qualidade seja um atributo implicito, surgiram as clinicas populares, empresas que alegam
valores transformadores de acessibilidade financeira e qualidade de atendimento. As Clinicas
populares utilizam um modelo de negocio de saude que apresenta como proposta de valor,
permitir atendimento acessivel financeiramente & populagéo e sem as longas esperas do SUS.
Este modelo de negocio vem se pulverizando cada vez mais, aumentando a concorréncia, o que
naturalmente acaba sendo melhor ainda para o cliente (LEVY, 2015).

Santos (2018) argumenta que o crescimento desse tipo de negdcio tambem poderia estar
relacionado a outro fator: o fendbmeno da expansdo do comércio na periferia. Devido a uma
explosdo do comércio nas periferias da regido metropolitana de S&o Paulo nas ultimas décadas,
0s moradores dessas localidades tiveram sua relagio com o dinheiro e 0 consumo
transformadas. A ideia de consumo € legitima e engloba a ascenséo social e o “empoderamento
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de si”, discurso que incentiva o fortalecimento das capacidades individuais de cada cidadao
para que assim, sozinhos, possam superar suas proprias adversidades, em contextos de crise
socioecondmica.

Jurca (2018) considera que essa talvez seja a face do capitalismo atual, que permite
entender a estratégia reflexiva do mercado dos grupos de médicos e empresarios, a partir de seu
controle sobre o desenvolvimento cognitivo no campo de atividades que monopolizam.

2.7 A regulamentacao de empresas sociais

Segundo Cestarolli (2016), o ndo estabelecimento legal das especificidades pertinentes
aos negacios sociais impede empresas de ganharem seus direitos legais e também de estarem
no mesmo setor, dificultando-as de definirem sua atuacdo e diminuirem a dificuldade do
networking entre empreendedores sociais; dificuldade existente pelo fato de estarem espalhados
por diferentes pontos do mercado.

Porém ha o lado negativo da regulamentacdo, uma vez que, se feita de forma
inadequada, como no caso que ocorreu em 24 de janeiro de 2018, quando as denominadas
clinicas populares passaram a contar com as regras de funcionamento e registro perante os
Conselhos Regionais de Medicina (CRMs) para que fossem adequadas as normativas legais, ao
Codigo de Etica Médica e as normas gerais de funcionamento de todos os estabelecimentos de
assisténcia médica no Brasil. Nesta resolu¢do o Conselho Federal de Medicina (CFM) proibia
expressamente todas as entidades médicas de fazerem divulgacdo de quaisquer pregos de
consultas e exames, além de formas de pagamento fora de seus estabelecimentos, sob alegacéo
de que estes fatos constituem concorréncia desleal (CFM, 2018).

A decisdo tomada pelo 6rgdo de regulamentacdo em 2019 entrou diretamente em
conflito com o Conselho Administrativo de Defesa Econdmica (CADE), que através da
resolucdo nimero 2.226, edicdo 66, secdo 1, pagina 185 de 21 de marco de 2019 e publicada
no diario oficial da unido em 05 de marc¢o de 2019, obrigou 0 CFM a revogar a resolu¢cdo CFM
n® 1.649/2002, os artigos 4° e 5° e seu paragrafo Unico da Resolu¢cdo CFM n° 2.170/2017 e
alterar o artigo 72 do Cédigo de Etica Médica, que proibiam descontos em honorarios médicos
através de cartbes de descontos e a divulgacdo de precos das consultas médicas de forma
exclusivamente interna (DIARIO OFICIAL DA UNIAO, 2019).

Ja em 14 de outubro de 2014, o CADE havia condenado o CFM, a Associacdo Médica
Brasileira (AMB), a Federagdo Nacional dos Médicos (Fenam) e a Unido Nacional das
InstituicOes de Autogestdo em Saude, por tabelamento de valores, fixando unilateralmente o
valor minimo de consultas e honorarios médicos pagos pelas operadoras de planos de salde.
Essa fixacdo era, na maior parte das vezes, imposta por meio da Classificacdo Brasileira
Hierarquizada de Procedimentos Médicos (CBHPM), considerada uma tabela de precos
minimos para honorarios médicos, procedimentos hospitalares e exames. Quando néo era
imposto, as entidades buscavam negociar precos minimos, com a justificativa de promover a
recomposicdo da perda inflacionaria dos valores dos servigos. Além disso, também foi
anunciado que entidades representativas ndo podem coagir médicos, inclusive com ameacas de
san¢Oes etico-disciplinares, a aderirem aos termos da tabela ou negociacao coletiva (CADE,
2014).

Segundo o proprio CFM, a queda dos valores dos servicos prestados por médicos
caracteriza-se como exploracdo dos “donos do saber” na ja alterada realidade econdmica da
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classe meédica e causaram crescente insatisfacdo entre todas as partes envolvidas e previa
infracdo ao Codigo de Etica Médica (CFM, 2019).

2.8 O modelo de negdcio das clinicas populares

Tendo como base a empresa Dr. Consulta, uma das maiores empresas nesse segmento
de mercado e, atualmente uma das maiores redes de clinicas populares do Brasil, nota-se que
empresa constituiu uma rede que oferece servicos primarios de salde tentando manter certa
qualidade. Toda rede de agendamento, acompanhamento e resultados é feita on-line de forma
automatizada. Esse sistema também agrupa os dados de seus pacientes e pode cruzar
informagdes para prevenir doengas e se comunicar com o paciente. A primeira unidade dessa
rede de clinicas populares surgiu em 2011 na favela de Helidpolis, em Séo Paulo. A ideia inicial
era promover um servico tanto quanto ou até mais eficiente que o privado, porém com pregos
considerados acessiveis a populacdo de baixa renda. Aceitam pagamento em dinheiro, débito
ou crédito (LEVY, 2015).

No inicio as consultas eram oferecidas a precos populares, entre R$ 40,00 e R$ 60,00,
sendo que, cartdes de convénio ou do SUS nédo eram aceitos. Atualmente a empresa oferece
mais de 40 especialidades médicas, 100 tipos de exames e 30 especialidades cirdrgicas de baixa
complexidade. Os procedimentos mais baratos podem sair de R$90,00 a R$120,00. Atendem
cerca de 100 mil pessoas por més. Com cinguenta e sete unidades em trés estados: Séo Paulo,
Rio de Janeiro e Minas Gerais. Contando com mais de duzentos mil usuarios com cadastro em
seu sistema. As especialidades oferecidas eram exatamente aquelas em que o sistema publico
apresentava maiores problemas: a saude da mulher e do idoso, exames de imagem e pequenas
cirurgias (SANTOS, 2018).

Segundo Ito (2018), cerca de um terco dos brasileiros beneficiarios de planos de satde
vém recorrendo as clinicas populares para serem atendidos, devido a longa espera para
agendamentos, a dificuldade de acesso aos convénios, a distancia fisica, preco, qualidade do
atendimento e casos nos quais € necessario a busca de outro meio por causa da falta de cobertura
dos planos (ITO, 2018).

3. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O presente trabalho é uma pesquisa documental e bibliografica de natureza qualitativa
interpretativa basica, uma vez que se propde prioritariamente a verificar as caracteristicas de
certo grupo de pessoas ou fenémeno buscando estabelecer relacGes entre as variaveis. Pesquisas
dessa natureza tém como foco trazer a tona a opinido, atitudes e até crencas de uma determinada
populacdo a respeito do objeto de pesquisa. Algumas pesquisas ndo se limitam apenas a
estabelecer relacdo entre as varidveis, desejando determinar a natureza desta relacdo
(LAKATOS; MARCONI, 2017).

Ambas as pesquisas documental e bibliografica utilizam documentos, porém a
bibliografica utiliza apenas documentos de fontes secundarias que receberam tratamento
analitico e ja foram tornadas publicas. O levantamento de dados por meio de fontes variadas é
imprescindivel em qualquer pesquisa, seja documental ou ndo, coletando informac@es prévias
sobre o campo de interesse (LAKATOS; MARCONI, 2017).
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Os dados de pesquisa que foram obtidos por meio de consulta as paginas de internet de
onze clinicas médicas classificadas como populares. Considerou-se como material para analise
as informagdes fornecidas nos websites dessas empresas da area da saude que se auto intitulam
como “populares”, a fim de verificar as missdes, visoes e valores por elas propostos. Também
foram contempladas na coleta de dados, informag6es sobre precos de um exame especificos,
valores de consultas médicas e as formas de pagamento disponiveis nessas organizacoes.

A anélise dos dados foi feita mediante confrontagdo das informacdes obtidas com dados
acerca da realidade brasileira no que se refere ao acesso dos brasileiros a servicos basicos,
acerca da renda, indices de desemprego e acesso a crédito no Brasil, de modo a fazer uma leitura
interpretativa acerca da natureza desse modelo de negécios e sua efetiva contribuicdo para
contribuir para o bem estar social da populagéo.

4. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

As clinicas populares surgem quando empreendedores verificam a dor do povo
brasileiro em relacdo ao sistema de salde e buscam torna-las em oportunidades, dor essa,
sentida por uma grande parcela da populacdo, mais de 70%, para os quais as mensalidades
oferecidas por empresas de plano de satde sdo inacessiveis.

Segundo o CFM (2003), no Brasil existem cingquenta e seis especialidades médicas
reconhecidas pelo 6rgdo regulador. Foi feito um célculo entre essas onze clinicas populares
pesquisadas em relacdo a média do nimero de especialidades médicas oferecidas por elas, que
é de apenas 18 especialidades, sendo reduzida a abrangéncia da assisténcia disponivel dentro
desse segmento de mercado.

Todas as clinicas populares pesquisadas nesse trabalho alegavam, em seus websites,
oferecerem servicos de assisténcia a saide com baixos custos, gerando assim acessibilidade a
essa populacdo mais carente. Porém, o que se pode verificar € que, mesmo oferecendo precos
mais baixos quando comparados ao mercado particular, os valores desses servicos ainda séo
considerados altos quando comparados a renda domiciliar per capita média do Brasil, R$ 1.373
em 2018, segundo o IBGE (2017), e com o salario-minimo vigente, fixado em 2019 em R$
988,00. Comparados ao salario-minimo, o custo de apenas uma consulta varia de 9% a 14% do
mesmo e um ultrassom de abdémen seria equivalente de 9% a 19%, o que inviabiliza o acesso
de grande parcela da populagéo (GOVERNO DO BRASIL, 2019).

Com relacdo aos valores das consultas, seus custos variam de R$ 80,00 a R$140,00,
sendo obtida dos valores das 11 clinicas pesquisadas uma média de R$ 113,90, o que
corresponde a aproximadamente 11,5% de um salario-minimo. Além das consultas, caso seja
necessario a realizacdo de exames de imagem, dez dessas clinicas oferecem o servigo e
informaram os valores dos mesmos. Utilizando o valor de um ultrassom de abdémen como
referéncia, entre essas nove empresas encontra-se uma variacdo de valores que vao de R$ 90,00
a $190,00, chegando-se a um valor médio de R$ 124,40, que corresponde a aproximadamente
12,5% de um salario-minimo. Da mesma forma, esses valores sdo impeditivos a grande parte
da populacdo a esse tipo de servico, se tornando um fator de exclusdo de grande parcela da
populagcdo menos favorecida.

Ainda que sejam precos muito menores comparados aos praticados na area particular,
h& que se considerar que as consultas podem resultar em solicitagdes de exames de imagem
e/ou laboratoriais e, por fim, podem indicar a necessidade da compra de remédios. Sendo assim,
o valor total de uma simples checagem e/ou um tratamento seréo elevados quando comparados
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com o salario-minimo, ou até mesmo com a renda média per capita, comprometendo grande
porcentagem da renda de uma familia brasileira.

Enquanto de um lado, conforme apontado por Ramalho (2018), s6 em S&o Paulo 203
unidades de satde construidas estavam abandonadas, do outro vé-se um crescimento do nimero
de clinicas populares. Porém aqui cabe destacar que o principal problema da populacéo de baixa
renda, desassistida por essa indisponibilidade do servigo publico e que é 0 mesmo puablico que
empresas sociais buscam atender, é a falta de dinheiro e a dificuldade de acesso ao crédito.
Porém, os Unicos meios de pagamento oferecidos pelas empresas pesquisadas eram: dinheiro,
cartdo de débito e cartdo de crédito.

Segundo pesquisa do IBGE (2019) divulgada em 06/11/2019, um quarto da populacao
brasileira, 52,5 milhdes de pessoas (25,3% da popula¢do) viviam com menos de R$420,00 por
més, entre eles, 13,5 milhdes de pessoas (6,5% da populacdo) vivendo com renda inferior a
R$145,00 por més. Fatos que evidenciam valores ainda inacessiveis para muitos.

Segundo dados do Serasa, em maio de 2021, o numero de consumidores inadimplentes
no pais chegava a 62,5 milhdes. A média da divida de mais de 62 milhdes de brasileiros, soma
quase quatro salarios-minimos, sendo o maior problema, o cartdo de crédito. Dessa forma, o
cartdo de crédito ndo é uma opcao disponivel para grande parcela dessa populagdo (AGENCIA
BRASIL, 2021).

Com essas dividas, esses mais de 62 milhGes de brasileiros, que representam quase um
terco da populacdo total do pais, tém restricdio de acesso ao crédito, Unica forma de
parcelamento possivel oferecida pelas clinicas populares. Excluem-se também desse mercado
mais de 14 milhdes de desempregados constatados em 2021 (AGENCIA BRASIL, 2021).
Dessa forma, os meios de pagamento ndo se adequam a proposta das empresas que é gerar
acessibilidade financeira a populacédo carente (FERREIRA, 2019).

E possivel notar que, além de haver um mau funcionamento do sistema publico como
um todo, os 6rgaos que regulam acesso a salde da populacédo, ao invés de incentivar e apoiar
praticas sociais na area médica, dificultam ainda mais o acesso da populagéo de baixa renda a
um sistema de saude alternativo, tentando proibir e coibir acbes que visavam tornar tais servicos
mais acessiveis sob alegacdo de que isso seria antiético, baixando o padrdo de vida da classe
médica, os “donos do saber”. Alegam haver uma crescente insatisfacdo entre todas as partes
envolvidas, incluindo pacientes, mas apenas 0os médicos estdo se sentindo incomodados por
estarem baixando seu padrao de vida, pouco se importando com o bem-estar geral da populagéo
como um todo. Foi muito bem aceito pela populacao, tornou-se uma opg¢do a mais, que para
alguns, é acessivel (CFM, 2018).

A rede de clinicas Dr. Consulta adotou um servico de tecnologia da informacgéo que
consiste no arquivamento de prontudrios eletrénicos do paciente. Esses prontuarios ndao sdo
regulados de forma alguma por agéncias reguladoras e, justamente por isso, é tdo interessante
para a empresa. A empresa utiliza esses dados como devolutiva para financiamento com capital
estrangeiro, analisando os dados para ver o que 0s usuarios que frequentam estas clinicas mais
necessitam, possibilitando mudar seu rol de tratamento previamente, passivel de prejuizo para
seus consumidores, em favor da empresa (SANTOS, 2018). Conforme declara o objetivo de
uma das clinicas pesquisadas, até 2021 pretendem gerenciar a saude de 10 milhGes de pessoas,
criando assim uma captacéo de pacientes em larga escala.

Santos (2018) afirma que nesse modelo ha um esvaziamento dos direitos sociais, visto
que quando alguém busca individualmente seu acesso a saude acaba por consumi-la como
mercadoria e a perspectiva de luta coletiva por acesso, em relacdo a gestdo dos impostos pelo
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governo, € diminuida, mas este fato é suplantado pela necessidade e praticidade da acéo
individual.

Uma das caracteristicas importantes dos negdcios sociais sao o0s baixos juros e facilidade
real no pagamento pelos produtos ou servicos ofertados. Como, por exemplo, Muhammad
Yunus (2019), que emprestava dinheiro a populacdo pobre sem as garantias e exigéncias
tradicionais dos bancos comerciais. A proposta do modelo de negdcio social de criar um banco
oficial para fornecer empréstimos aos pobres, principalmente mulheres na zona rural de
Bangladesh, contornava as limitagdes enfrentadas por elas para tira-las da condicéo de excluséo,
0 que fez com que seu negdcio se expandisse, chegando a mais de 8,5 milhdes de mutuarios.

Ha muitas definicdes e descri¢bes das caracteristicas deste tipo de empreendimento, sem
um consenso concreto j& definido sobre o tema. O empreendedorismo social, de forma geral,
visa propagar uma intensa idealizacdo de bem-estar social através da solucdo de problemas
sociais locais, valendo-se da anélise de ideias inovadoras (SILVA, 2009). Verifica-se nos
argumentos até aqui apresentados que essa natureza social ndo se efetiva nessa proposta do
modelo de negdcio das clinicas populares. Considera-se que empresas de cunho social devem
estender a méo para realmente facilitar o acesso a populacdo pobre e ndo apenas oferecer precos
menores dos que sdo praticados no mercado, sem possuir melhores condi¢des de pagamento
que atendam a populacdo pobre, sobre valores que ainda sdo altos quando comparados a média
salarial do Brasil.

Enquanto proposta de negdcio, as clinicas populares se apresentam em seus websites
declarando possuir como missao assistir a parcela da populacdo que ndo possui acesso a saude
de qualidade, com valores acessiveis, tornando o atendimento humanizado e cordial,
“resgatando a dignidade, ha tanto tempo perdida”. Foram confrontadas com 0s pressupostos
dos negdcios sociais de propagar uma intensa idealizacdo de bem-estar social através da solucéo
de problemas sociais locais, levando em conta que os maiores problemas da populagéo
brasileira sdo: falta de acesso a servicos publicos de qualidade na area da salde e saneamento,
além da dificuldade financeira. Considera-se, entdo, que essas empresas ndo geram impacto
social real, apenas aproveitam oportunidade de vender produtos e servigcos em massa (Visto o
tamanho da demanda por ineficacia do SUS) com valores reduzidos. Conforme declara o
objetivo de uma das clinicas pesquisadas, que pretende até 2021 gerenciar a saude de 10 milhdes
de pessoas, criando assim uma captacédo de pacientes em larga escala. Jurca (2018) ressalta que
essas empresas passam a ideia para o usuario de que a intencdo é ajuda-lo, porém fica evidente
que o0 objetivo das empresas € o lucro, pois tem uma demanda fechada e critérios a cumprir para
receber investimentos estrangeiros.

A titulo de curiosidade de pesquisador, foi feita uma consulta a um portal de
reclamacdes, verificando-se que das onze empresas pesquisadas, sete delas possuem
reclamacdes formais de usuarios, destacando-se dentre elas: atendimento ruim, atrasos nos
atendimentos, precos altos, estornos ndo realizados, cobrangas indevidas e juros abusivos.
Apesar de todos os contras essas empresas seguem alegando foco em ajudar a populagéo de
baixa renda e ganham mercado com essas afirmagdes que séo bem vistas pela sociedade, devido
a falta de opcOes nesta area.

5. CONSIDERACOES FINAIS
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Embora em suas propostas de negdcio, grande parte das clinicas populares pesquisadas
declarem ter como missdo assistir a parcela da populacdo que ndo possui acesso a saude de
qualidade, oferecer valores acessiveis, tornar o atendimento humanizado e cordial, de forma a
“resgatar a dignidade, ha tanto tempo perdida”, do estudo realizado obteve-se uma percepgéo
de que esse servigo é explorado com uma proposta comercial de oportunidade.

Empresas de cunho social devem estender a méo para realmente facilitar o acesso a
populacgéo pobre e ndo apenas oferecer pre¢cos menores dos que sao praticados no mercado, sem
possuir melhores condicGes de pagamento que atendam a populacdo pobre, sobre valores que
ainda séo altos quando comparados a média salarial do Brasil. Considera-se, entdo, que essas
empresas ndo geram impacto social real, apenas se aproveitam da oportunidade de vender
produtos e servigcos em massa, visto o tamanho da demanda nédo atendida por ineficacia do SUS,
com valores reduzidos.

Embora desafoguem, ainda que de maneira sutil o sistema publico, gerando beneficios
também para uma parcela da populacdo, ndo conseguem atender a demanda por salde no pais,
podendo ainda ser considerado um servico para classes sociais mais elevadas, uma vez que
frente ao que ja foi anteriormente exposto em relacdo a renda per capta/capacidade de
pagamento, beneficia predominantemente a classe B e uma pequena parcela da classe C,
deixando ainda desassistidas as classes D e E.

Verificou-se que, embora os precos das consultas sejam acessiveis a uma boa parte da
populacdo, estas geram demandas por exames de imagem e/ou laboratoriais, além da
necessidade da compra de remédios, elevando o tratamento a custos elevados quando
comparados com o salario-minimo, ou até mesmo com a renda média per capita,
comprometendo grande percentual da renda familiar.

Embora essas empresas passem para 0s usuarios a ideia de que a intencdo é ajuda-los,
fica evidente que o objetivo das empresas é o lucro, uma vez que, como empresas, também
maximizacao da riqueza, tém, portanto, uma demanda fechada e critérios a cumprir para receber
investimentos estrangeiros.

Uma das caracteristicas importantes dos negdcios sociais sdo 0s baixos juros e facilidade
real no pagamento pelos produtos ou servicos ofertados. Como, por exemplo, Muhammad
Yunus (2019), que emprestava dinheiro a populacdo pobre sem as garantias e exigéncias
tradicionais dos bancos comerciais. A proposta do modelo de negécio social de criar um banco
oficial para fornecer empréstimos aos pobres, principalmente mulheres na zona rural de
Bangladesh, contornava as limitagdes enfrentadas por elas para tira-las da condi¢éo de excluséo,
0 que fez com que seu negdcio se expandisse, chegando a mais de 8,5 milhdes de mutuarios.

E possivel notar que, ha um mau funcionamento do sistema pablico como um todo e
dos oOrgdos que regulam acesso a saude da populacdo, que ao invés de incentivar e apoiar
praticas sociais na area médica, dificultam ainda mais o acesso da populacao de baixa renda a
um sistema de saude alternativo, tentando proibir e coibir agdes que visavam tornar tais servigos
mais acessiveis sob alegacdo de que isso seria antiético, baixando o padrdo de vida da classe
médica, os “donos do saber”. Alegam haver uma crescente insatisfacdo entre todas as partes
envolvidas, incluindo pacientes, mas apenas 0os medicos estdo se sentindo incomodados por
estarem baixando seu padrdo de vida em relagéo a situagdo financeira, pouco se importando
com o bem-estar geral da populagdo como um todo.

A limitacdo encontrada para elaboracéo dessa pesquisa foi 0 baixo niUmero de empresas
com as caracteristicas desejadas que se dispusessem a contribuir com informacdes relevantes
acerca do modelo de negdcio durante a realizacdo da mesma, em consequéncia disso, a pesquisa
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ficou limitada apenas a dados publicos, sobre os quais hd um grande gerenciamento nos
conteddos publicados, devido ao zelo com a imagem, além de limitar a interacdo e
aprofundamento das informages obtidas.

Sugere-se, para futuras agendas, a realizacdo de pesquisas mais aprofundadas através de
entrevistas com gestores ou com os administradores dessas empresas. O objetivo dessas
entrevistas seria identificar quais poderiam ser as alternativas sugeridas pelos mesmos, para que
0 modelo de negdcios se torne mais abrangente, alcangado uma maior parcela da populacéo,
capaz de gerar uma maior inclus@o e bem estar social a um nimero maior de pessoas que possam
se beneficiar dos servigos oferecidos e também tentar descobrir quantos usuarios deixam ou
desistem de continuar ou realizar procedimentos por dificuldades financeiras e quais as
caracteristicas desses Usuarios.
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