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Resumo: O presente estudo analisa os consdrcios ptblicos como instrumentos
de cooperacio federativa voltados a efetivacio do Sistema Unico de Satde
(SUS). Partindo do marco constitucional da satide como direito fundamen-
tal, examina-se a base normativa dos consdrcios no Brasil, consolidada pela
Emenda Constitucional n° 19/1998, pela Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005,
e pelo Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, bem como a previsdo ja
existente na Lei Organica da Saude - Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990.
Discute-se o papel dos consércios no enfrentamento das restri¢oes técnicas e
financeiras, especialmente em municipios de pequeno porte, para a amplia-
¢do do acesso a servicos de média e alta complexidade. Evidencia-se que os
consorcios interfederativos favorecem ganhos de escala, ampliam o acesso a
atencdo especializada e fortalecem a governanga interfederativa. Conclui-se
que tais arranjos contribuem para reduzir desigualdades regionais, otimizar
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recursos e consolidar a regionalizagdo do SUS, além de multiplos beneficios
decorrentes da gestao consorciada em saude.

Abstract: This study analyzes public consortia as instruments of federative
cooperation aimed at strengthening the Unified Health System (SUS). Based
on the constitutional framework that establishes health as a fundamental
right, it examines the legal basis of consortia in Brazil, consolidated by
Constitutional Amendment n° 19/1998, Law n° 11.107 of April 6, 2005, and
Decree n° 6.017 of January 17, 2007, as well as the provisions already inclu-
ded in the Organic Health Law (Law n° 8.080 of September 19, 1990). The
paper discusses the role of consortia in addressing technical and financial
constraints, particularly in small municipalities, to expand access to me-
dium- and high-complexity health services. It argues that interfederative
consortia promote economies of scale, broaden access to specialized care,
and strengthen federative governance. The study concludes that such arran-
gements contribute to reducing regional inequalities, optimizing resources,
and consolidating the regionalization of SUS, in addition to multiple benefits
derived from consortium-based health management.
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1. INTRODUCAO

O presente artigo examina os consdrcios publicos de saide como
instrumentos de cooperagdo federativa voltados a efetivagdo do Sistema
Unico de Saude (SUS). Em um pais marcado por acentuada heterogeneidade
territorial e por forte fragmentagdo municipal, a promessa constitucional de
universalidade, integralidade e equidade no acesso a satide exige arranjos
institucionais capazes de coordenar atores, integrar redes e otimizar o uso
dos recursos publicos. Nesse contexto, 0os consorcios se apresentam como
mecanismo juridico-organizacional apto a superar limitagdes técnicas e
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financeiras de entes subnacionais, especialmente municipios de pequeno e
médio porte, promovendo respostas coletivas para problemas que, isolada-
mente, seriam insoluveis.

Do ponto de vista normativo, a Constituigdo Federal de 1988 re-
conhece a saude como direito de todos e dever do Estado e estimula a
organizagdo do SUS em redes regionalizadas e hierarquizadas. A Emenda
Constitucional n° 19/1998 inaugura, no art. 241, a base para a gestdo as-
sociada de servicos publicos, posteriormente detalhada pela Lei n° 11.107,
de 06 de abril de 2005 (Lei dos Consorcios Publicos), e pelo Decreto n°
6.017, de 17 de janeiro de 2007, que disciplinam a personalidade juridica,
os instrumentos de governanga e os procedimentos de constitui¢ao e ope-
racdo desses entes. Especificamente para o setor da satde, ha ainda uma
previsdo normativa especial expressa na Lei n° 8.080, de 19 de setembro
de 1990, que autoriza consércios intermunicipais para execu¢ao conjunta
de acdes e servicos, reforcando a coeréncia entre o formato consorcial e
as diretrizes do SUS.

A relevancia prética dos consorcios decorre de sua capacidade de gerar
economias de escala, ampliar a cobertura assistencial e fortalecer a gover-
nanga regional. Ao centralizar aquisi¢des e contratagdes, inclusive por meio
de credenciamentos e compras compartilhadas, os consorcios aumentam
o poder de negociagdo, reduzem custos unitarios e viabilizam a oferta de
servigos em territorios menos estruturados. Simultaneamente, ao instituir
instancias colegiadas, planos e rotinas de pactuagao, contribuem para alinhar
decisoes, ordenar fluxos assistenciais e integrar a Rede de Aten¢ao a Sadde,
com impacto direto na equidade do acesso e na qualidade do cuidado.

O objetivo do estudo é demonstrar como os consércios publicos
de satude se consolidam como vetores de efetividade do SUS ao conciliar
coordenacio interfederativa, eficiéncia alocativa e expansdo do acesso, sem
descuidar dos limites e requisitos de boa governanca.

2. 0 REGIME JURIDICO DOS CONSORCIOS PUBLICOS
NO ORDENAMENTO JURIDICO BRASILEIRO

O consdrcio publico é instrumento tipico do chamado federalismo de
cooperagdo, que tem por objeto estabelecer relagdes de cooperagao federativa
e arealizagdo de objetivos de interesse comum entre a Unido, os Estados, o
Distrito Federal e os Municipios.
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Nessa toada, os consorcios publicos emergiram no Brasil como uma
estratégia de cooperagdo federativa para a gestao compartilhada de politicas,
com potencial para aumentar a eficiéncia na prestagao de servicos e otimizar
recursos entre os entes consorciados.

Meirelles e Burle Filho (2016, p. 472) ensinam que:

A amplia¢do das fungdes estatais, a complexidade e o custo das
obras publicas vém abalando, dia a dia, os fundamentos da Admi-
nistragao cldssica, exigindo novas formas e meios de prestagdo de
servicos afetos ao Estado. E assim se faz porque, em muitos casos,
jando basta a s6 modificagao instrumental da prestagdo do servico
na area de responsabilidade de um ente federativo. Necessarias se
tomam a sua ampliagao territorial e a colaboragao e a conjugagao
de recursos técnicos e financeiros de outros entes ou de particu-
lares interessados na sua realizagdo. Desse modo conseguem-se
executar servicos de alto custo que jamais estariam ao alcance de
uma Administragdo menos abastada. Dai o surgimento dos con-
vénios publicos, dos consorcios administrativos, e, ultimamente,
das parcerias publico-privadas e dos consércios publicos, como
solugdo para tais situagoes.

A regulamentagao dos consoércios publicos no Brasil assenta-se sobre
trés pilares normativos fundamentais: a Constituicao Federal de 1988, a Lei
n° 11.107, de 06 de abril de 2005, e 0 Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007.

A Constituicao Federal de 1988, Lei Fundamental do Estado Brasi-
leiro, traz previsao expressa sobre consoércios publicos em seu art. 241, que
assim determina:

Art. 241. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
disciplinardo por meio de lei os consdrcios publicos e os convénios
de cooperagio entre os entes federados, autorizando a gestao asso-
ciada de servicos publicos, bem como a transferéncia total ou parcial
de encargos, servicos, pessoal e bens essenciais a continuidade dos
servicos transferidos.

Ocorre que esse primeiro pilar normativo dos consorcios publicos
surgiu somente com a Emenda Constitucional n° 19/1998, que alterou o
texto da Constituigdo de 1988 com o objetivo de amparar a criagdo de con-
sércios publicos destinados a gestdo associada de servigos publicos entre
entes federados, voltados a consecucio de finalidades de interesse comum.
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A Constitui¢do de 1988, apos a edicdo da Emenda Constitucional n°
19/1998, portanto, representou um divisor de aguas ao reconhecer expres-
samente, em seu artigo 241, a possibilidade de que Uniao, Estados, Distrito
Federal e Municipios disciplinassem, por meio de lei, a gestdo associada de
servicos publicos.

Essa previsao constitucional abriu caminho para o fortalecimento do
federalismo cooperativo, a partir do qual a integragdo entre entes federados
se apresenta como forma de superar desigualdades regionais e melhorar a
eficiéncia administrativa.

De acordo com a ligdo da professora Maria Sylvia Zanella Di Pietro
(2019, p. 1069):

O objetivo da norma constitucional é o de consolidar a gestao asso-
ciada entre os entes federados para consecugéo de fins de interesse
comum. Normalmente, essas matérias sdo as que se inserem na
competéncia comum prevista no artigo 23 da Constituicdo. Mui-
tas vezes, o servigo que uma pessoa juridica publica ndo pode ou
tem dificuldades para executar sozinha torna-se possivel ou mais
eficiente mediante a conjugacio de esforgos.

Muito embora a Emenda Constitucional n° 19/1998 tenha introdu-
zido a base normativa para que os entes federados cooperassem de forma
institucionalizada, é certo que a Constitui¢ao Federal ainda dependia de
regulamentacgao infraconstitucional para tornar-se plenamente aplicavel.

Assim é que a regulamentagdo dos consdrcios demorou mais de 6
anos para ser aprovada.

Somente com a edi¢do da Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005, que
dispde sobre normas gerais de contratagdo de consércios publicos e da outras
providéncias, conhecida como Lei dos Consdrcios Publicos, o pais passou a
contar com um marco legal especifico para os consércios publicos.

Editada para disciplinar normas gerais para a contratagao de consor-
cios publicos para consecu¢ao de objetivos de interesses comuns, a chamada
Lei dos Consorcios Publicos representou uma baliza para a administragdo
publica brasileira.

De acordo com Meirelles e Burle Filho (2016, p. 473 e 474):

Nessa linha, a Lei 11.107 dispde sobre normas gerais para a Unido, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios contratarem consorcios
publicos para a realizagdo de objetivos de interesse comum (art.
1°). Cada entidade politica ao legislar a respeito da matéria devera
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observar as normas gerais dessa Lei. A Lei veda a celebragdo de
contrato ou outro instrumento, como o acordo, que tenha por objeto
a prestacdo de servicos puiblicos por meio da gestdo associada sem
observar as formalidades nela previstas. O descumprimento dessa
proibi¢do podera caracterizar ato de improbidade administrativa
previsto no inc. XIV do art. 10 da Lei 8.429/92, introduzido pelo
art. 18 da Lei 11.107, que também acrescentou o inc. XV, que definiu
como ato de improbidade “celebrar contrato de rateio de consércio
publico sem suficiente e prévia dotagdo or¢amentdria, ou sem ob-
servar as formalidades previstas na lei”.

A Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005, conferiu aos consdrcios per-
sonalidade juridica prépria, permitindo sua constitui¢ao como associagao
publica (de direito publico) ou pessoa juridica de direito privado, dependendo
da escolha dos entes consorciados.

Definiu, portanto, que a sua constitui¢ao pode ocorrer sob duas mo-
dalidades: como associagao publica, dotada de personalidade juridica de
direito publico e natureza autarquica, integrando a administragao indireta
de todos os entes consorciados, a partir da vigéncia das respectivas leis de
ratificagdo do protocolo de intengdes; ou como pessoa juridica de direito
privado, na forma de associa¢do ou fundacio sem fins lucrativos, observados
os requisitos da legislagao civil.

Em ambos os casos, os consorcios publicos sdo formados exclusiva-
mente por entes federativos, nao se confundindo com as pessoas juridicas
que os integram.

Sobre a personalidade juridica e a integra¢ao do consoércio publico a
administragdo indireta de todos os entes da federacio consorciados, assim
dispde a Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005:

Art. 6° O consoércio publico adquirird personalidade juridica:

I - de direito publico, no caso de constituir associagdo publica,
mediante a vigéncia das leis de ratificagdo do protocolo de intengoes;
IT - de direito privado, mediante o atendimento dos requisitos da
legislagao civil.

§ 1° O consdrcio publico com personalidade juridica de direito
publico integra a administracdo indireta de todos os entes da Fe-
deragéo consorciados.

Ou seja, os consorcios publicos, quando dotados de personalidade
juridica de direito publico, sdo constituidos sob a forma de associagoes
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publicas, sendo pessoas juridicas de direito publico interno, integrantes,
portanto, da administragdo indireta de todos os entes consorciados.

Discorrendo sobre a natureza juridica dos consércios publicos, ensina
a eminente professora Maria Sylvia Zanella Di Pietro (2019, p. 1071):

A Lei n° 11.107/05 veio mudar a natureza juridica do instituto ao
estabelecer, no artigo 6°, que “o consorcio publico adquirird per-
sonalidade juridica: I - de direito publico, no caso de constituir
associagdo publica, mediante a vigéncia das leis de ratificagdo do
protocolo de intengdes; I - de direito privado, mediante o atendi-
mento dos requisitos da legislacao civil™.

Se tiver personalidade de direito publico, constitui-se como asso-
ciagdo publica (art. 6°, caput, inciso I) e “integra a Administragdo
Indireta de todos os entes da Federacdo consorciados” (conforme
§ 1° do art. 6°). Nesse caso, terd todas as prerrogativas e privilégios
proprios das pessoas juridicas de direito publico, mencionados no
item 10.7. Se tiver personalidade de direito privado, o consorcio, que
se constituird “mediante o atendimento dos requisitos da legislagdo
civil” (art. 6°, inciso II), “observard as normas de direito publico
no que concerne a realizacao de licitagdo, celebracao de contratos,
prestacdo de contas e admissdo de pessoal, que sera regido pela
Consolidagédo das Leis do Trabalho — CLT” (art. 6°, § 2°).

Tal conceito normativo se coaduna com o prescrito no art. 41, inciso
IV, do Cédigo Civil - Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de 2002, sendo veja-se:

Art. 41. Sdo pessoas juridicas de direito publico interno:

[..]

IV - as autarquias, inclusive as associagdes publicas; (Reda¢do dada
pela Lei n° 11.107, de 2005)

Portanto, os consorcios publicos dotados de personalidade juridica
de direito publico, além de integrarem a administragao indireta de todos
os seus entes consorciados que ratificaram o protocolo de intengdes por
lei, também possuem personalidade juridica prépria de direito publico,
sob a forma de associagdo publica de natureza autdrquica interfederativa,
independente de seus entes consorciados, sempre voltados para realizagdo
de objetivos de interesse comum.

A Leine 11.107, de 06 de abril de 2005, também normatizou a exigéncia
de um procedimento necessario a constituicao e a operacionaliza¢ao de um
consorcio publico, que envolve, muito resumidamente, as seguintes fases:
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Subscrigao de protocolo de intengdes, cujas clausulas necessarias
estdo fixadas no art. 4° da norma (art. 3°);

Publica¢ao do protocolo de intengdes na imprensa oficial (art.
4°, § 5°);

Edi¢ao de lei promulgada por cada um dos participes, ratifican-
do, total ou parcialmente, o protocolo de intengdes (art. 5°) ou
disciplinando a matéria (art. 5°, § 4°);

Celebracédo de contrato de consoércio publico (art. 5°);
Atendimento das disposi¢oes da legislagao civil, quando se tratar
de consorcio com personalidade de direito privado (art. 6°, II);
Necessidade de edi¢ao de estatutos que disporao sobre a organi-
zagdo e o funcionamento de cada um dos 6rgaos constitutivos do
consorcio publico (art. 7°);

Necessidade de celebracdo de contrato de rateio como instru-
mento de transferéncia de recursos aos consorcios publicos (art.
8%); e,

Necessidade de celebragao de contrato de programa, quando
houver a prestagdo de servi¢os publicos ou a transferéncia total
ou parcial de encargos, servigos, pessoal ou de bens necessarios
a continuidade dos servicos transferidos (art. 13).

Finalmente, da necessidade de regulamentar-se a Lei n° 11.107, de 06

de abril de 2005, para conceituar a figura do consorcio em si como instru-

mento de cooperagio federativa, assim como disciplinar outros institutos e

termos juridicos que permeiam a relagdo consorciada, foi editado o Decreto
n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007.

Nesse sentido, o Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, que regula-
menta a Lein° 11.107, de 06 de abril de 2005, que dispde sobre normas gerais
de contratagdo de consdrcios publicos, veio trazer a seguinte definigao legal:

Art. 2° Para os fins deste Decreto, consideram-se:

I - consdrcio publico: pessoa juridica formada exclusivamente por
entes da Federagdo, na forma da Lei n° 11.107, de 2005, para esta-
belecer relagdes de cooperagio federativa, inclusive a realizagéo
de objetivos de interesse comum, constituida como associagdo
publica, com personalidade juridica de direito publico e natureza
autarquica, ou como pessoa juridica de direito privado sem fins
econdmicos;
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O consdrcio publico foi definido, portanto, como pessoa juridica
formada exclusivamente por entes da Federagdo, destinada a estabelecer
relagdes de cooperagao federativa e a alcangar objetivos de interesse comum.

Enquanto a Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005, trouxe as normas
gerais, o Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, deu vida pratica a essas
regras, regulando procedimentos, governanga, personalidade juridica, con-
trole, transferéncias e extin¢ao, que nao estavam detalhados na lei.

Sobre o conceito de consércios publicos trazido pelo Decreto regu-
lamentador, Alexandre Levin anota (2021, p. 02):

A Lei 11.107/2005 néo define expressamente consorcio publico;
deixou a tarefa para o seu decreto regulamentador, que prevé que
consorcio publico é a “pessoa juridica formada exclusivamente por
entes da Federa¢io, na forma da Lei n° 11.107, de 2005, para esta-
belecer relagdes de cooperacao federativa, inclusive a realizacdo de
objetivos de interesse comum, constituida como associa¢do publica,
com personalidade juridica de direito publico e natureza autarquica,
ou como pessoa juridica de direito privado sem fins econdmicos”
(Decreto Federal 6.017/2007). A defini¢do do decreto contrasta
com o preceito legal que atribui ao consdrcio natureza contratual
(Lei 11.107/2005, art. 1°). Com efeito, esse dispositivo prevé que as
regras contidas na Lei 11.107/2005 “sdo normas gerais para a Unido,
os Estados, o Distrito Federal e os Municipios contratarem consor-
cios publicos para a realizacdo de objetivos de interesse comum”.
Os consorcios pl’lblicos sdo, portanto, contratados entre os entes
da Federacéo; ou seja, o diploma federal confere aos consércios a
natureza de contrato firmado entre pessoas politicas, com vistas a
realizagdo de propositos comuns.

O Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, detalhou aspectos pra-
ticos da gestao consorciada, tais como, exempliﬁcativamente, as exigéncias
relacionadas a elaboragdo dos estatutos e os procedimentos de ingresso e
exclusao de entes.

Definiu, nos termos do seu art. 3°, §1°, que os consdrcios podem
constituir-se como multifinalitarios, formados com os mais diversos obje-
tivos/finalidades institutivos, ou consdrcios publicos finalitarios (com uma
finalidade especifica).

O Decreto também refor¢ou a ideia, ja consolidada no texto da
Lei de regéncia, de que os consércios de direito publico devem observar
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integralmente as normas de licitagdes e contratos da administragao publica
e garantir a transparéncia da gestao, prevendo instrumentos de acompa-
nhamento e controle externo.

E neste contexto juridico-normativo que o Consércio Publico emerge
como figura estratégica, a medida que viabiliza agdes de cooperagao entre os
entes federados e, por meio delas, potencializa a capacidade do setor ptblico
na execugdo de politicas que fornecem infraestrutura para o desenvolvimento
socioeconomico e garantia dos direitos sociais.

3.0S CONSORCIOS PUBLICOS DE SAUDE: NO
CONTEXTO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 represen-
tou um marco civilizatdrio ao proclamar que “a satde é direito de todos e
dever do Estado” (art. 196), definindo que seu acesso deve se dar de forma
universal, integral e igualitaria.

Essa diretriz rompeu com modelos excludentes anteriores e imp0s
ao poder publico o dever de estruturar um sistema capaz de atender toda
a populacio.

Para garantir essa universalidade, a Constituicao estabeleceu que o
Sistema Unico de Saude (SUS) deve organizar-se em redes regionalizadas e
hierarquizadas, com descentraliza¢ao politico-administrativa, direcdo unica
em cada esfera de governo e participagao complementar da iniciativa privada.

O desafio da regionalizagdo, entretanto, mostrou-se complexo: en-
quanto grandes centros urbanos concentram hospitais, laboratdrios e servi-
cos de alta complexidade, municipios pequenos carecem de infraestrutura
basica, ficando dependentes de arranjos cooperativos.

E nesse ponto que os consércios publicos de saide se tornam ins-
trumentos estratégicos para viabilizar a equidade no acesso aos servigos.

Embora os consoércios publicos tenham passado a contar com pre-
visdo constitucional expressa apenas a partir da Emenda Constitucional
n° 19/1998 e tenham sido disciplinados, de forma geral, pela Lei n° 11.107,
de 6 de abril de 2005, e pelo Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, no
caso especifico dos consorcios publicos de satde, é importante destacar que
sua previsio ja se encontrava presente desde a origem do Sistema Unico de
Saade (SUS), instituido pela Lei Organica da Saiude de 1990 (Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990).
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Isso porque a Lei Orgénica da Satude, em seu art. 10, estabeleceu a
possibilidade de os Municipios, entes federativos dotados de autonomia
politico-administrativa, formarem consdrcios intermunicipais voltados a
execugdo conjunta de agdes e servigos de saude:

Art. 10. Os municipios poderdo constituir consércios para de-
senvolver em conjunto as a¢des e os servicos de saude que lhes
correspondam.

§ 1° Aplica-se aos consércios administrativos intermunicipais o
principio da dire¢do unica, e os respectivos atos constitutivos dis-
pordo sobre sua observancia.

§ 2° No nivel municipal, o Sistema Unico de Saude (SUS), podera
organizar-se em distritos de forma a integrar e articular recursos,
técnicas e praticas voltadas para a cobertura total das agdes de satde.

Dessa forma, antes mesmo da edi¢do da Emenda Constitucional n°
19/1998 e da Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005, a satde publica ja contava
com uma base normativa que apontava para a possibilidade/necessidade de
cooperagdo, regionalizagdo e gestao compartilhada, antecipando a disci-
plina geral sobre consércios publicos no ordenamento juridico brasileiro e
possibilitando que os entes municipais compartilhassem responsabilidades,
recursos e estruturas na busca da efetividade do direito a satude.

Em outras palavras, o arranjo institucional do Sistema Unico de
Sadde (SUS) estimula a cooperagdo entre os entes federativos por meio dos
consoércios publicos desde a sua concepgao, promovendo a coordenagdo
interfederativa e favorecendo as acdes coletivas de forma descentralizada,
sem, contudo, restringir a autonomia de cada ente.

Para organizar o funcionamento do Sistema, a Lei Orgéanica da Satde
prevé diversos principios organizativos que direcionam o SUS, estabelecendo
mecanismos de descentralizacdo e regionalizagao, previstos nos arts. 7° e 8°
e em outros dispositivos da norma, tais como o comando tinico, organizacao
do sistema em niveis de atencéo a saude, redes de atencdo a saude (RAS),
planejamento regional integrado (PRI), 6rgaos de governanga regional com
instancias de pactuagdo (CIR, CIB, CIT).

Conforme defini¢do extraida do Ministério da Saude (2025), a regio-
nalizagio no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS) configura-se como:

[...] 0 eixo estruturante que organiza a descentraliza¢do das agoes e
servicos de satde no Pais e se materializa por meio da organizagdo

138 | REVISTA DA PROCURADORIA-GERAL DO MUNICIPIO DE JOINVILLE - RPGMJ



FRANCIELI CRISTINI SCHULTZ | VITOR SABINO DE SOUZA POSTINGHER

das Redes de Atengdo a Satide - RAS, busca promover a equidade,
a integralidade na aten¢do a saude, a racionalizacdo dos gastos e
otimizac¢do dos recursos, com ganho de escala, o estabelecimento
de mecanismos de governanga e a atuacio do Estado orientada pela
légica dos interesses coletivos e do SUS no espaco regional. A maior
parte dos municipios brasileiros sdo pequenos e ndo tem condigdes
de oferecer, em seus territorios, todos os servicos necessarios a um
atendimento resolutivo e integral a saude de seus cidadaos. Por outro
lado, a concentragdo de certos servigos de maior complexidade em
municipios maiores, gera ganhos em termos de economia de escala
e qualidade. Sendo assim, a regionalizagao constitui uma estraté-
gia para corrigir as desigualdades no acesso e a fragmentacio dos
servicos de Saude, por meio da organizagdo funcional do SUS, com
definicdo das responsabilidades dos entes federados, e dos fluxos
de referéncia, para a garantia de acesso da populagéo residente na
area de abrangéncia de cada espago regional. Além dos aspectos
relativos ao acesso, eficiéncia e efetividade, a regionalizagao for-
talece o processo de descentralizagdo, promovendo relagdes mais
cooperativas e solidarias entre os gestores do SUS e qualificando a
capacidade de gestdo dos sistemas municipais de Saude.

A regionalizaqéo, portanto, constitui o eixo central da organizacao
do SUS. Contudo, a intensa fragmentac¢ao politico-administrativa do Bra-
sil, que conta com mais de 5.500 municipios, em sua maci¢a maioria, de
pequeno porte, sempre representou um obstaculo ao acesso, uma vez que
muitos deles ndo dispdem de capacidade técnica ou financeira para oferecer
servicos de média e alta complexidade.

Nesse contexto, os consorcios publicos de saude podem surgir como
solugdo institucional para o desequilibrio federativo, permitindo que mu-
nicipios pequenos compartilhem custos, equipamentos, profissionais e
Servicos, funcionando como instancias de governanga regional em saude,
que fortalecem a logica de redes de atengao e reduzem desigualdades.

Justamente pela importéncia destes mecanismos na organizagao do
Sistema Unico de Satude (SUS), a Lei dos Consoércios Publicos estabeleceu
que consorcios publicos, na area da saude, devem atender aos principios,
diretrizes e normas que regulamentam o SUS, nos seguintes termos:

Art. 1° Esta Lei dispde sobre normas gerais para a Unido, os Es-
tados, o Distrito Federal e os Municipios contratarem consorcios
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publicos para a realizagdo de objetivos de interesse comum e da
outras providéncias.
§ 3° Os consorcios publicos, na drea de saude, deverdo obedecer

aos principios, diretrizes e normas que regulam o Sistema Unico
de Saude - SUS.

A Lei dos Consorcios Publicos consolida, portanto, a interligacao
entre o regime juridico dos consércios publicos e o Sistema Unico de Saude
(SUS), assegurando que a cooperagdo federativa se realize de forma alinhada
as suas diretrizes.

Dentro da mesma logica, a regulamentagdo da norma, por sua vez,
estabelece expressamente a possibilidade de os consércios publicos desen-
volverem acdes e servicos de saude.

Vejamos o que estabelece o § 2° do art. 3° do Decreto n° 6.017, de 17
de janeiro de 2007:

Art. 3° Observados os limites constitucionais e legais, os objetivos
dos consorcios publicos serdo determinados pelos entes que se
consorciarem, admitindo-se, entre outros, os seguintes:

[...]

§ 2° Os consorcios publicos, ou entidade a ele vinculada, poderéo
desenvolver as acdes e os servi¢os de saude, obedecidos os principios,
diretrizes e normas que regulam o Sistema Unico de Satde - SUS.

Assim ¢ que, estando a saude dentre os seus objetivos, os consorcios
devem ser instituidos como instrumentos desenvolvedores de politica ptblica
de satde, com a particularidade de que devem observar todos os principios,
diretrizes e normas que regulam o Sistema Unico de Saude (SUS).

Sendo assim, os consdrcios publicos de satide se consolidaram como
instrumentos facilitadores para a implementac¢ao das politicas publicas de
saude, a partir dos quais os entes municipais, dotados de autonomia admi-
nistrativa, entretanto, com dificuldades para cumprir com suas obrigagdes
constitucionais diante da baixa capacidade fiscal, atuam coletivamente para
solucionar problemas e viabilizar a execu¢ao de interesses comuns.

Vale ressaltar que, muito embora os consércios intermunicipais sejam
mais comuns no Brasil, a Lei n° 11.107, de 06 de abril de 2005, e seu Decre-
to regulamentador preveem tanto a possibilidade de arranjos horizontais
quanto verticais.
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Por horizontais entende-se consdrcios publicos formados por entes
federativos do mesmo nivel (intermunicipal ou interestadual), enquanto os
verticais sdo aqueles consorcios interfederativos formados por entes federados
de diferentes niveis (interfederativo).

Conforme o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada - IPEA, essas
multiplas possibilidades asseguram maior coordenag¢ao das politicas publi-
cas, ampliam a responsabilidade de cada ente federativo e podem, ainda,
contribuir para a eleva¢ao da eficiéncia administrativa (2025, p. 13-14):

Embora seja rotineira a formagdo de arranjos consorciais hori-
zontais, a Lei no 11.107/2005 (Brasil, 2005) inaugurou as seguintes
possibilidades de formas de cooperagdo: municipio e municipio;
municipio e estado; estado e estado; Unido, estados e municipios;
e Unido e municipios. Tais possibilidades garantem uma maior
coordenagio das politicas publicas, aumentando a responsabilidade
de cada ente federativo, viabilizando possibilidades de eficiéncia.

Tais arranjos consorciais constituem um relevante e fundamental
instrumento de cooperagio federativa para o fortalecimento do SUS, ao
viabilizar a soma de esfor¢os, recursos e competéncias em prol da efetividade
do direito fundamental a saude, devendo guardar observancia dos principios
constitucionais e legais que regem o Sistema Unico de Saude (SUS).

4.0 PAPEL DOS CONSORCIOS PUBLICOS DE SAUDE PARA
A EFETIVACAO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

As necessidades e caréncias enfrentadas pelos Municipios, especial-
mente os de pequeno e médio porte, como limitagdes na infraestrutura,
escassez de insumos, deficiéncia em apoio diagndstico, dificuldade de acesso
a novas tecnologias médicas e falta de profissionais especializados, muitas
vezes decorrente da baixa remunerac¢do, aliadas as particularidades das
diversas regides deste pais continental, tém estimulado e demandado a
busca por parcerias regionais para solucionar tais problemas locais de satude.

Nesse cenario, a formagdo de consorcios publicos apresenta-se como
alternativa para suprir tais dificuldades, inclusive de ordem financeira, na
efetivagdo das agdes e servigos publicos de satude sob a dtica regional.

Considerando que a satde é organizada em um sistema unico, des-
centralizado e com dire¢ao tinica em cada esfera de governo, os consorcios
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publicos apresentam como beneficios ndo apenas a economia de recursos,
mas também a ampliagdo da abrangéncia territorial para a contratagao de
servigos em area distinta daquela pertencente ao ente federado, isoladamente.

O consdrcio publico rompe essa limitagdo, uma vez que sua drea de
atuagdo corresponde a soma dos territorios dos entes consorciados e, ainda
assim, permanece vinculado a observéancia do principio do comando unico,
previsto no art. 10, § 1°, da Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que passa
a incidir sobre a totalidade desse territério ampliado.

Entende-se como area de atuagdo do consdrcio publico, portanto: (i)
dos Municipios, quando o consdrcio publico for constituido somente por
Municipios ou por um Estado e Municipios com territorios nele contidos;
(i) dos Estados ou dos Estados e do Distrito Federal, quando o consércio
publico for, respectivamente, constituido por mais de um Estado ou por
um ou mais Estados e o Distrito Federal; (iii) dos Municipios e do Distrito
Federal, quando o consércio for constituido pelo Distrito Federal e os Mu-
nicipios (art. 4° § 1° incisos I, IT e IV, da 11.107 e art. 2°, inciso II, alineas
“a”, “b” e “c”, do Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007).

Outro beneficio relevante, ja brevemente mencionado, é a economia
de recursos publicos decorrente do ganho em escala nas aquisi¢coes e con-
tratagdes realizadas por intermédio dos consorcios publicos de saude, que
favorece a aplicagao racional dos recursos publicos.

Imagine-se, a titulo de exemplo, um Municipio com 100.000 (cem mil)
habitantes que necessite adquirir determinada quantidade de medicamen-
tos. Nesse caso, os precos obtidos junto ao mercado serdo correspondentes
a demanda daquele unico ente federado.

Contudo, se esse mesmo Municipio se associar a outros entes por
intermédio de um consoércio, cuja abrangéncia passe a contemplar uma
populacdo de 1.000.000 (um milhio) de habitantes e, portanto, uma de-
manda proporcionalmente maior, os fornecedores poderio oferecer pregos
mais competitivos em razao da economia de escala, tornando a contratagao
economicamente mais vantajosa para todos os consorciados.

De acordo com o professor Alexandre Levin (2022, p. 2):

A gestdo conjunta de servigos publicos por meio do consércio publi-
co traz vantagens evidentes aos entes da Federagao que o integram.
Uma delas é a economia de recursos publicos, ja que os contratos
firmados pelos consorcios terdo uma abrangéncia territorial maior,
visto que destinados a prestacdo de servigos publicos para a soma
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das popula¢des dos entes consorciados, e ndo apenas para a popu-
lagdo de um s6 Municipio ou de um s6 Estado Ao comprar mais e
de uma unica vez, o consércio pode obter precos menores, ja que
o fornecedor contratado conta com a economia de escala para ven-
der mais barato, o que torna a contrata¢do economicamente mais
vantajosa para a Administragdo Publica. Por exemplo, os pregos
unitarios de medicamentos e vacinas comprados para atender a
um s6 Municipio serdo, provavelmente, maiores, do que os pregos
dos mesmos produtos adquiridos em conjunto por dois ou mais
Municipios unidos em consorcio.

Ou seja, uma das formas de concretizar essa economia de recursos
publicos é pela via das compras compartilhadas, nas quais o consércio con-
duz o processo licitatério em nome dos entes consorciados, centralizando
a aquisi¢do de bens e servigos.

No que tange as chamadas compras compartilhadas realizadas por
intermédio dos consoércios publicos, importa-nos registrar que a Lei Federal
n° 11.107, de 06 de abril de 2005, alterou a Lei Federal n° 8.666, de 21 de
junho de 1993, promovendo a inclusao dos §§ 1° e 2° em seu art. 112, que
passaram a viger com a seguinte reda¢ao:

Art. 112. Quando o objeto do contrato interessar a mais de uma
entidade publica, caberd ao 6rgao contratante, perante a entida-
de interessada, responder pela sua boa execucio, fiscalizagio e
pagamento.

[..]

§ 1° Os consoércios publicos poderao realizar licitacdo da qual, nos
termos do edital, decorram contratos administrativos celebrados
por 6rgaos ou entidades dos entes da Federagao consorciados.

§ 2° E facultado a entidade interessada o acompanhamento da
licitagao e da execu¢do do contrato.

No mesmo sentido, o Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, que
assim estabelece: “Art. 19. Os consdrcios publicos, se constituidos para tal
fim, podem realizar licitagdo cujo edital preveja contratos a serem celebrados
pela administragao direta ou indireta dos entes da Federagao consorciados,
nos termos do § 1° do art. 112 da Lei n°® 8.666, de 21 de junho de 1993”.

Tal diretriz foi refor¢ada pela Nova Lei de Licitagdes e Contratos
Administrativos - Lei Federal n° 14.133, de 1° de abril de 2021, em especial
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nos seus arts. 82 e seguintes, ao dispor sobre o Sistema de Registro de Pregos
por meio de licitagdes langadas por 6rgaos gerenciadores.

A novel Lei Geral de Licitagdes ratificou a necessidade de que os
entes federativos instituam centrais de compra com o objetivo de realizar
compras em grande escala, para atender a diversos 6rgaos e entidades, nos
termos do que estabelece o seu art. 181. O paragrafo unico deste dispositivo
prevé que os municipios com até 10.000 (dez mil) habitantes constituirao,
preferencialmente, consorcios publicos para a realizagao das atividades de
centrais de compra, nos termos da Lei n° 11.107, de 6 de abril de 2005.

Sendo assim, os consdrcios publicos de satde estao aptos a desenvolver
estratégia de aquisi¢do conjunta de medicamentos e demais bens e servigos
em saude, hipétese em que o consércio atuara como Orgio Gerenciador,
ao passo que os entes consorciados, seus 6rgaos e/ou entidades figurardo
como Orgdos Participantes, apds manifestarem interesse formal, mediante
procedimento publico de Intengao de Registro de Prego - IRP.

Na hipétese, realizado o procedimento licitatdrio, adjudicado o bem
ou servico ao fornecedor e homologado o processo, os entes consorcia-
dos formalizam ajustes juridicos, sejam eles contratos ou instrumentos
substitutivos, diretamente com os fornecedores para aquisi¢ao de bens ou
contratag¢do de servigos.

Outro exemplo ¢ a aquisicao de servigos de saude diretamente por
meio dos consdrcios publicos, por intermédio de editais de credenciamento,
nos quais os prestadores se habilitam e firmam instrumentos juridicos para
a prestacdo de servicos a totalidade da populagdo dos entes consorciados.
Nessa modalidade, a economia de escala também atua em favor da eco-
nomicidade dos recursos publicos, uma vez que a demanda agregada por
servigos, consultas, exames e procedimentos de saude dos entes consorciados
¢ significativamente maior do que aquela de um tnico ente federado.

Os editais de credenciamento deflagrados por intermédio dos consor-
cios ptiblicos também conferem aos entes federados uma maior abrangéncia
territorial, decorrente da prépria acdo consorciada.

Conforme salientado acima, sem o consércio, o Municipio perma-
neceria restrito aos prestadores de servi¢o de sua regiao, com excegdo das
hipoteses de pactuacao realizadas nas instancias de negociagao interfede-
rativa (CIR, CIB e CIT). Com a amplia¢do da area de atuagéo do consorcio,
portanto, os prestadores situados em todo o territério abrangido podem
atender a totalidade dos entes consorciados.
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Além de sua atuacédo direta na promocgdo da economicidade dos re-
cursos publicos e do aumento do niumero de oferta de servi¢os, os consércios
também contribuem para o desenvolvimento regional.

Nesse contexto, a atuagdo dos consércios publicos de saude se conso-
lida, de um lado, ao possibilitar que, sobretudo os municipios de pequeno
porte, disponham de condicdes para oferecer servicos necessarios a um
atendimento resolutivo e integral a saude de seus cidadaos; e, de outro, ao
auxiliar no planejamento, organizag¢ao, gestao, implementagdo e financia-
mento de servicos de maior complexidade, prestados em municipios de
referéncia, como os Centros Especializados em Reabilitagao (CER), Centros
de Especialidades Odontologicas (CEO), Centros de Controle de Zoonoses
(CCZ), Servigo de Atendimento Moével de Urgéncia (SAMU), Centros de
Atengéo Psicossocial (CAPS) e hospitais vocacionados, ou néo.

Isso porque, por intermédio dos consoércios, os entes federados po-
dem promover o planejamento, a organizagdo e a gestdo, inclusive com a
possibilidade de delegagdo ao proprio consodrcio, além da implementagéo
dos servigos e, sobretudo, viabilizar o rateio do financiamento dos servicos,
seja por meio de contratos de rateio, contratos de programa, contratos de
gestdo ou outros instrumentos juridicos.

A importancia dos consorcios publicos para a efetivagao das politicas
publicas de saide, portanto, ndo se limita aquelas listadas acima, tendo em
vista que sdo inimeros os outros campos em que os entes federados podem
atuar em cooperagao para consecugdo de objetivos em comum.

De acordo, ainda, com o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada
- IPEA (2023, p. 31, 32 e 35):

Os consércios intermunicipais foram a solugdo encontrada, por
muitos municipios, para tentar diminuir as caréncias de oferta de
servico e, de certa forma, organizar a prestacdo de servicos no 4m-
bito das municipalidades. Os consorcios, segundo diversos autores,
aumentam o poder de barganha dos municipios junto ao governo
federal e dos estados na obtengdo de recursos para investimentos;
ajudam a aumentar a oferta publica de servicos; aumentam o po-
der de compra no mercado de servigos, seja publico, seja privado
(Oliveira, 2008); ajudam a organizar a prestagdo de servigos na
regido, uma vez que formalizam todo um sistema de referéncia (Lui,
2019); e possibilitam a compra de servigos com escala, superando
as dificuldades de pequenos municipios (Lui, 2019). A coincidéncia
entre desenho institucional dos consdrcios e as regides de satde,
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aproveitando os lagos existentes entre os entes facilita a relagdo dos
consorcios com as redes de saude (Julido e Olivieri, 2020). [...] Uma
das formas de minorar o problema de acesso tempestivo, efetivo e
equitativo a atengdo a saide é aumentar a disponibilidade de bens
e servigos de saude nas areas mais carentes, mas, para tanto, isso
deve ser feito da forma mais efetiva, dentro dos principios e das di-
retrizes do SUS e com base em uma agdo cooperativa entre os entes
federados. Assim, ainda que existam outras formas de expandir
a oferta publica de bens e servigos de saide, entende-se que, em
situagdes especificas, o consdrcio intergovernamental é uma opgao
que ndo pode ser descartada. Ademais, os consércios publicos ja
sao uma realidade em diversas dreas, especialmente na de sadde,
na qual existe experiéncia razodvel sobre seu funcionamento, seus
problemas e suas potencialidades, contando com suporte bastante
robusto no tocante a seus aspectos legais. Trata-se, portanto, de
discutir a oportunidade e viabilidade de apoio politico, técnico e
financeiro para sua maior utilizagao.

Além de todos os ja relacionados, podemos citar, ainda, como bene-
ficios da gestdo consorciada em satde:

« Ampliacao do acesso: cidaddos de municipios de pequeno porte
passam a ter acesso a consultas especializadas, exames e cirurgias
antes indisponiveis;

« Fortalecimento da governanca regional: conselhos e assembleias con-
sorciais promovem o planejamento conjunto, integrando gestores
locais em estratégias comuns;

- Eficiéncia administrativa e financeira: diminuicao da duplicidade de
estruturas e melhor alocacgéo de recursos;

« Integracdo ao SUS: os consdrcios tornam-se pegas-chave na regionali-
zagdo, viabilizando o principio da integralidade do atendimento; e,

+ Reducao das desigualdades regionais: os consdrcios reduzem essas
desigualdades ao compartilhar recursos e servigos, assegurando
que popula¢oes de regides menos desenvolvidas tenham aces-
so as mesmas condi¢des de atendimento que centros urbanos
maiores.

Em entrevista ao Observatdrio do SUS, Lima e Andrade (2025, p. 4
e 5) ressaltam que:
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Os consorcios publicos desempenham um papel estratégico na
regionalizagdo do SUS. Eles garantem a gestdao compartilhada de
servicos por meio de espagos de didlogo entre os diferentes entes
federativos, permitindo que pequenos municipios tenham suas
necessidades atendidas, resultando em uma melhor coordenagdo
de esforgos nas Macrorregides de Satide. Além disso, integram
estratégias e politicas prioritarias como CAPS, CEO, SAMU, CER,
PNAES, PlanificaSUS e centrais de regulacdo assistenciais. Sua atua-
¢do possibilita a descentralizagdo dos servigos de satde, promovendo
maior equidade no acesso, considerando as desigualdades regionais.
Como instrumento de governanca, os consdrcios sdo essenciais
para a articulagdo interfederativa e o fortalecimento das redes re-
gionais, contribuindo para a implementagéo de politicas ptblicas
e a melhoria da qualidade dos servigos prestados a populagio. Seu
fortalecimento pode contribuir para o fortalecimento da regiona-
lizagdo do SUS, tornando-a mais eficiente e alinhada as necessida-
des territoriais. [...] Os consdrcios demonstram ser fundamentais
para a regionalizagao do SUS, pois promovem ganhos de escala na
aquisi¢do de insumos e na organizacgdo da atengdo especializada,
especialmente para municipios de pequeno porte populacional. Eles
formalizam a coopera¢io entre gestores municipais, permitindo
um planejamento conjunto e a prestacdo de servigos de maior
complexidade. Contudo, persistem desafios, como a necessidade
de maior integragdo com as estruturas estaduais e regionais do SUS
e a defini¢do de politicas direcionadas para a regionalizagdo que
incorporem a presenca dos consorcios e reforcem a necessidade de
articulagdo entre os diversos niveis de governo. O fortalecimento
dos consorcios passa pelo reconhecimento de sua dupla dimenséo:
como instrumento organizativo para gestao de servicos de atengao
especializada e para a agdo cooperativa entre entes governamentais.

Nesse sentido, embora se configurem apenas como uma das possibi-
lidades de efetivacao das politicas publicas de satde, os consoércios publicos
consolidam-se como mecanismos relevantes de fortalecimento do Sistema

Unico de Satide (SUS), na medida em que potencializam a cooperagio
interfederativa, otimizam a aplicagdo dos recursos publicos e favorecem a
regionaliza¢do do atendimento, em conformidade com os principios cons-
titucionais que regem a satde publica.

Diante desse contexto, constituem instrumentos eficazes para a efe-
tivagdo das politicas publicas no setor, superando barreiras territoriais e
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financeiras e possibilitando a atuagdo conjunta de todos os entes federativos
em prol do Sistema Unico de Satide (SUS), nos termos previstos no Texto
Constitucional.

5. A EXPERIENCIA BRASILEIRA NA IMPLEMENTACAO
DOS CONSORCIOS PUBLICOS

A ideia de cooperagéo interfederativa no Brasil antecede, em muito,
a Constituicao de 1988.

De acordo com o Instituto de Pesquisa Economica Aplicada - IPEA
(2025, p. 12):

Os consdrcios surgem pela necessidade de resolver problemas
comuns, especialmente atrelados a areas como educagdo, sad-
de, residuos sélidos, transporte e desenvolvimento regional. No
entanto, embora a Lei dos Consoércios Publicos seja de 2005, as
primeiras experiéncias de consorciamento sdo da década de 1970,
época em que os consorcios eram vistos como acordos de colabo-
ragdo e nio recebiam confianga da sociedade, especialmente pela
auséncia de uma defini¢do clara de obriga¢des e de mecanismos
de fiscalizacdo. A efetiva institucionalizacido da possibilidade de
formacgdo de arranjos cooperativos foi impulsionada pela area
de satde, setor em que se observam varias aglomeragdes de con-
sorcios, sobretudo para a provisdo dos servicos e de prestagdo de
contas a sociedade.

A possibilidade de formagao de consdrcios puiblicos ja estava prevista
no art. 29 da Constituicao de 1937, que autorizava os municipios de uma
mesma regido a se agruparem para a instalagdo, exploragao e administragdo
de servigos publicos comuns, sendo vejamos:

Art. 29 - Os Municipios da mesma regido podem agrupar-se para a
instalagdo, exploragdo e administracio de servigos publicos comuns.
O agrupamento, assim constituido, serd dotado de personalidade
juridica limitada a seus fins.

Paragrafo nico - Cabera aos Estados regular as condi¢oes em que
tais agrupamentos poderdo constituir-se, bem como a forma, de
sua administracao.

Segundo o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada - IPEA (2025, p. 12):
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Uma das experiéncias pioneiras dos consorcios intermunicipais
ocorreu na cidade de Penapolis, em 1987, com foco na drea da saude,
e reuniu sete municipios do interior de Sdo Paulo. Em 1989, apos
algumas experiéncias cooperativas, nasceu o Consorcio Intermuni-
cipal das bacias dos rios Piracicaba e Capivari, o qual influenciou a
legislacdo sobre as bacias hidrogréficas brasileiras. Outras iniciativas
foram importantes para o fortalecimento dos consércios publicos,
como a Lei no 8.080/1990, que foi responséavel por estabelecer a
organizagio do Sistema Unico de Satde (SUS) e atribuir a direcao
municipal do SUS a competéncia de “VII - formar consdrcios ad-
ministrativos intermunicipais” (Brasil, 1990). Essa lei também foi
responsavel por impulsionar outras medidas estaduais de consor-
ciamento publico na area de saude. Em 1990, ocorreu a formacio do
Consdrcio Intermunicipal do Grande ABC, por meio das normativas
do direito privado, mas passou a ter natureza de direito publico em
2010, com novas medidas juridicas que facilitaram o processo de
participagdo dos entes federados.

Todavia, somente a partir da descentralizagdo politica promovida
pela Constituicdo Federal de 1988 é que esse modelo de arranjo institucional
prosperou.

Esse percurso demonstra que os consdrcios ndo apenas nasceram de
uma necessidade pratica dos municipios, mas também se consolidaram como
instrumentos legitimos e estratégicos para a execugdo de politicas publicas,
especialmente em setores que demandam regionalizagao, como a saude.

De acordo com estudo técnico realizado pela Confederagdo Nacional
de Municipios - CNM (2023, p. 12):

[...] mesmo antes da inser¢do do art. 241 na Constituicdo Federal
brasileira, por meio da Emenda 19/1998, ja existiam pelo menos 104
consorcios administrativos constituidos. Entre os anos de 1998 e
2004, periodo posterior a emenda constitucional e antecedente a
edi¢ao da Lei 11.107/2005 que regulamentou formalmente a figura
dos consorcios, outros 106 consorcios foram constituidos na mo-
dalidade administrativa.

Segundo a Confederagdo Nacional de Municipios - CNM (2023),
existem 723 consorcios publicos ativos no Brasil, sendo que, do total dos
5.570 Municipios brasileiros, identificou-se que 4.783 (85,9%) participam
de pelo menos um consorcio.
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O estudo demonstra, ainda, que a totalidade dos Municipios que
compdem o Estado de Santa Catarina sdo consorciados.

E mais, de acordo com a Confederagdo Nacional de Municipios -
CNM (2023, p. 24):

No que concerne a area de atuagdo, a opgdo era de multipla escolha
justamente pelo fato de ser notério que muitos consércios atuam
em mais de uma area. Desse modo, foi possivel identificar que 313
consorcios declararam ser finalitarios, ou seja, atuam em apenas
uma drea, enquanto 347 sdo multifinalitdrios, atuam em mais de
uma area, conforme apresenta a Tabela 13.

[..]

Dos 313 consorcios finalitarios, a Tabela 14 aponta as dreas (macro-
divisdo) de atuacao destes consorcios, podendo-se destacar as areas
de saude (188 consodrcios), saneamento (59 consdrcios) e assisténcia
social (17 consércios) como as mais expressivas.

[..]

A Tabela 15 apresenta as areas de atuacdo previstas (microdivisdo)
dos consdrcios publicos finalitarios pesquisados. Nesse sentido, des-
tacam-se: Saude (Média e Alta Complexidade) (95); Saude (Outros);
Saneamento (Residuos Sdlidos); e Saude (Compra de Medicamentos).
[..]

Ja a Tabela 16 apresenta as dreas de atuagio e a respectiva quantida-
de de consorcios (finalitarios e multifinalitarios) que tém, segundo
declarado, previsdo em seu protocolo de inten¢bes (contrato de
consorcio) para atuar nelas. Entre as dreas com mais previsoes
de atuagdo destaca-se: Saude (337), Saneamento (271) e Meio
Ambiente (225).

[..]

E a Tabela 17 traz as dreas previstas (Microdivisdo) dos consdrcios

publicos, com destaque para as areas de Saneamento (Residuos Soli-
dos) (252), Satide (Média e Alta Complexidade) (228); e Cultura (200).

No Estado de Santa Catarina, consoante os dados extraidos do Obser-
vatorio Municipalista de Consércios Publicos, organizado pela Confederagao
Nacional de Municipios - CNM (s.d.), foram identificados 67 consércios
publicos nas mais diversas areas de atuagdo.

A experiéncia brasileira com consdrcios publicos demonstra, portanto,
que esses arranjos podem alcangar resultados expressivos em diversas areas,
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com destaque para a saude, mas também em setores como saneamento,
residuos sélidos e cultura.

De acordo com dados extraidos do Observatério Municipalista de
Consorcios Publicos, organizado pela Confederagao Nacional de Munici-
pios - CNM (s.d.), atualmente existe um grande nimero de consdrcios que
contemplam a saide em sua drea de atuagdo, sendo vejamos:

.. Total de consorcios | Total de consorcios
Total de consorcios

Area de atuacio: Giblicos no Brasil: publicos na regiao publicos em Santa
P ' Sul: Catarina:
Saude. (compra de 86 2% 9
medicamentos)
Satde
(média e alta 268 67 18
complexidade)
Saude (outro) 105 25 7
Satde (SAMU) 124 36 6

Tabela 2. CNM, 2023. Consdrcios PUblicos com atuacdo na salde

Os dados demonstram como os consorcios tém se consolidado como
instrumentos de cooperagéo federativa capazes de gerar eficiéncia, ampliar
o acesso da populagao a servigos e reduzir desigualdades regionais.

Em entrevista ao Observatério do SUS, Lima e Andrade (2025, p. 3
e 4) destacam:

Nos anos de 1990 e nas décadas seguintes houve uma expansio
significativa dos consorcios intermunicipais de satide no Brasil e o
numero de municipios consorciados quadruplicou, mesmo antes de
sua regulamentacio, que se deu com a Lei Federal 11.107/2005 e o
Decreto Federal 6.017/2007. Atualmente, 0s 297 consorcios ptblicos
de satde retinem 3.767 municipios, o que representa 68% do total
de municipios no pais. Considerando sua natureza autarquica, as
acoes e servicos realizados pelos consorcios sao determinados pelo
coletivo dos entes federativos consorciados, por meio do interessem
comum. Com isso, ao longo do processo de regionalizagao do SUS,
essas acOes se diversificaram fortemente nos diferentes territdrios,
na medida de suas necessidades e especificidades regionais. Esse
aumento se deve, fundamentalmente, a necessidade de ampliacdo
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do acesso a satide de forma integral nos pequenos municipios, que
de outra forma, seriam invidveis isoladamente.

Neste contexto, a cooperagao entre os entes federados, por intermé-
dio dos consoércios publicos, ganha importancia estratégica, propiciando
alternativas praticas e efetivas para encaminhar questdes que, em muitas
oportunidades, nao podem se resolver no 4&mbito de atuagao de uma tinica
esfera da federacao.

6. CONSIDERACOES FINAIS

Diante de tudo que fora exposto, conclui-se que a trajetoria dos con-
sorcios publicos de satide no Brasil revela que esses arranjos sao instrumentos
relevantes de cooperacio federativa e de fortalecimento do Sistema Unico de
Saude (SUS). Ao longo do estudo, verificou-se que a saide, por sua natureza
de direito fundamental e por exigir universalidade e integralidade, demanda
estruturas capazes de superar as limitagdes impostas pela fragmentagao
administrativa e pela desigualdade de capacidades entre os entes federativos,
em especial os municipios de pequeno porte.

O marco juridico composto pela Constitui¢ao Federal de 1988, apds
a Emenda Constitucional n° 19/1998, pela Lei Federal n° 11.107, de 06 de
abril de 2005, e pelo Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, além da Lei
Orgénica da Sadde, consolidou a possibilidade de uma gestao associada
em saude. Esse arcabougo legal nao apenas legitima a atuagao consorciada,
mas também garante instrumentos de governanca, formas de personalidade
juridica e mecanismos de financiamento que dao seguranca e estabilidade
as acoes consorciadas. Nesse sentido, a institucionalizacio dos consdrcios
representou um divisor de aguas para a consolidagao de politicas publicas
de satide em ambito regional.

A analise das experiéncias demonstra que os consdrcios publicos de
saude possibilitam ganhos de escala, racionalizagdo de custos, aumento da
oferta de servigos especializados e fortalecimento da governanca regional.
Mais do que uma alternativa administrativa, eles se configuram como ferra-
mentas capazes de ampliar o acesso da populagao a servicos de saude antes
indisponiveis em muitos municipios, refor¢ando a légica da regionalizagdo
e a constru¢ao das Redes de Atengdo a Saude.

Conclui-se, portanto, que os consdrcios publicos de satide se afirmam
como instrumentos eficazes de cooperagdo federativa, que viabilizam a
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execugao de politicas publicas de satide de maneira mais equanime e eficiente.
Ao permitir que entes federativos somem esfor¢os e recursos, contribuem
para a efetividade do Sistema Unico de Satide (SUS) e para a redugdo das
desigualdades regionais, mostrando-se pe¢as fundamentais no processo de
descentralizagdo e regionalizagao do sistema de satude brasileiro.
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