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RESUMO: A Portaria n°® 2.135 de 25 de setembro de 2013 instituiu a necessidade de
compatibilizagdo entre os instrumentos de planejamento e orgamento de governo
(PPA, LDO e LOA) com os instrumentos de gestao do SUS (PS, PAS e RAG) para
que haja efetividade das politicas publicas ja que € por meio dos instrumentos de
orcamento que se garante o financiamento adequado das agdes em saude. No
mesmo sentido, a Lei n® 141 de 13 de janeiro de 2012 demonstra a necessidade de
interdependéncia entre os instrumentos — PAS e LDO - objetivando assim um
processo de planejamento condizente. Neste contexto, o presente artigo buscou
descrever a metodologia utilizada pela SESAU, com o intuito de verificar a utilizagéo
da PAS como base fundamental para a elaboragdo da LDO 2015 no ambito da
Secretaria de Saude do Estado do Tocantins (SESAU). Realizou-se uma pesquisa
documental/bibliografica e os dados foram apresentados de forma descritiva,
utilizando-se figuras, fluxogramas e tabelas. Os resultados confirmaram a
compatibilizagdo da PAS 2015 com a LDO 2015 e a identificagdo de um processo
consolidado de elaboracdo da PAS na SESAU desde 2008.
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ABSTRACT: The Portaria n° 2135 of 25 September 2013 established the need for a
compatibility between the instruments of planning and government budget (PPA,
LDO and LOA) with the instruments of SUS management (PS, PAS and RAG) to
have an effective policy public since it is through the budget instrument that ensures
adequate financing of health actions. In the same direction, Law n°® 141 of January
13, 2012 shows the need for interdependence between the instruments - PAS and
LDO - so aiming for a consistent planning process.. In this context, this paper aims to
describe the methodology used by SESAU, in order to verify the use of PAS as a
fundamental basis for the development of the LDO in 2015 under the Secretary of
State of Tocantins Health (SESAU). It was made, a search documentary / literature
and data were presented descriptively, using figures, flowcharts and tables. The
results confirmed the compatibility of PAS 2015 with LDO 2015 and the identification
of a consolidated process of drafting the PAS in SESAU since 2008.
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1.  INTRODUGAO

Através da promulgacédo da Constituicdo Federal (CF) de 1988 foram
estabelecidos os instrumentos legais de planejamento da gestdo, aos quais devem
se submeter todos os érgédos da administragdo publica, a fim de que possam ser
programados os recursos financeiros necessarios a execugao das atividades em
cada setor (VIEIRA, 2009). Instituiu-se, entdo, o Plano Plurianual (PPA), a Lei de
Diretrizes Orgamentarias (LDO) e a Lei Orgamentaria Anual (LOA).

A propria CF explica a fungao desses trés instrumentos. O Plano Plurianual
(PPA) deve estabelecer as diretrizes, os objetivos e as metas da administragdo
publica para as despesas de capital e outras delas decorrentes, programadas para
um periodo de longo prazo.

Para cada ano de vigéncia do PPA, elaboram-se as Leis de Diretrizes
Orgamentarias (LDO), criada pela CF de 88 e complementada, em termos de
atributos, pela Lei de Responsabilidade Fiscal (LRF). Segundo o texto constitucional,
esta compreendera as metas e prioridades da administragdo publica federal,
orientando também, a elaboragao da Lei Orgamentaria Anual (LOA), além de dispor
sobre as alteragdes na legislagdo tributaria e estabelecer a politica de aplicagdo das
agéncias financeiras oficiais de fomento.

Quanto a Lei Orgamentaria Anual (LOA), a CF define que compreendera: o
orcamento fiscal; o orcamento de investimento das empresas em que a Unido, direta
ou indiretamente, detenha a maioria do capital social com direito a voto e; o
orcamento da seguridade social.

Nos termos estabelecidos pela Lei Federal n° 4.320/1964, a LOA estima a
receita e fixa a despesa publica, englobando toda programagdo de gastos da
administragao publica e investimentos de empresas estatais assim representando a
capacidade de financiamento das politicas publicas de todas as areas de governo.

Por meio da CF de 88 também foram estabelecidos os principios e diretrizes
para reorganizagao do sistema de saude no Brasil. No arcabouco legal do Sistema
Unico de Saude (SUS), o planejamento é regulamentado, indicando-se os processos
e métodos de formulacdo, sendo determinante inclusive como requisito para fins de
repasse de recursos, de controle e auditoria (BRASIL, 2009).

Como forma de organizar o Planejamento na area da Saude e visando

assegurar a garantia constitucional da saude como direito do cidadao, ocorreu a



publicacdo da Lei n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, na qual foi estabelecida a
l6gica de ascendéncia do planejamento e orgamento no SUS.

A Portaria n°. 2.135 de 25 de setembro de 2013 estabeleceu e definiu os trés
instrumentos de planejamento do SUS. Sao eles: o Plano de Saude (PS), que deve
abordar as intengdes e os resultados a serem buscados no periodo de quatro anos;
a Programacdo Anual de Saude (PAS), que deve operacionalizar as intengdes
expressas no PS, apontando o conjunto de ag¢des voltadas a promogéo, protecéo e
recuperacao da saude, bem como a gestado do SUS; e o Relatério Anual de Gestao
(RAG), que deve registrar os resultados alcangados com a execucdo da PAS e
orientar eventuais mudancgas que se fizerem necessarias.

A referida portaria instituiu também em seu art. 1°, inciso V, a necessidade
de haver uma compatibilizagdo entre os instrumentos de planejamento e orgamento
de governo (PPA, LDO e LOA) com os instrumentos de gestdo da saude (PS, PAS e
RAG) para que haja efetividade das politicas publicas ja que €& por meio dos
instrumentos de orgamento que se garante o financiamento adequado das agbdes em
saude.

Nesse contexto, a Lei n° 141/2012 no seu art. 36, §2 demonstra a
necessidade de interdependéncia entre os instrumentos — Programag&o Anual de
Saude e Lei de Diretrizes Orgamentarias - para que haja um processo de
planejamento condizente, quando diz que:

Os entes da Federacdo deverao encaminhar a Programagdo Anual do
Plano de Saude ao respectivo Conselho de Saude, para aprovagéo antes

da data de encaminhamento da Lei de Diretrizes Orgamentarias do
exercicio correspondente (...)

Apresentadas essas consideragdes identifica-se a seguinte questao
problema: A Secretaria de Saude do Estado do Tocantins utiliza a Programagao
Anual de Saude (PAS) como base fundamental para a elaboragdo da Lei de
Diretrizes Orgcamentarias (LDO)?

Com base no problema proposto, foram estabelecidos os seguintes
objetivos: demonstrar a metodologia utilizada pela Secretaria de Saude do Estado
do Tocantins para a elaboracdo da Proposta de Lei de Diretrizes Orgamentarias no
ano de 2015; identificar a existéncia da Programacédo Anual de Saude na Secretaria
de Saude do Estado do Tocantins; verificar de que maneira a Secretaria de Saude

do Estado do Tocantins participa da elaboragcdo da Proposta de Lei de Diretrizes



Orcamentarias do Governo do Estado do Tocantins; e verificar a compatibilizagao da
Programacao Anual de Saude com a Proposta de Lei de Diretrizes Orgamentarias
da Secretaria de Saude do Estado do Tocantins para compor a Lei de Diretrizes

Orcamentarias do Governo do Estado do Tocantins.

2. FUNDAMENTAGAO TEORICA

2.1 Ciclo de Planejamento e Orgamento do Governo

O capitulo I, intitulado “Finangas Publicas” (artigos 165 a 169), da
Constituicdo Federal (CF) de 05 de outubro de 1988, deu um novo formato ao
processo orgcamentario brasileiro, criando instrumentos com o objetivo de dotar a
Administracdo Publica de mecanismos de planejamento e controle.

Os novos instrumentos de planejamento e orgamento previstos na CF sao
projetos de iniciativa do Poder Executivo e se materializam através de lei ordinaria
de carater temporario, assim denominados: Plano Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes
Orgamentarias (LDO) e Lei Orgamentaria Anual (LOA).

Nesse sentido, outras normativas complementares a matéria, como a Lei n°®
4.320 de 17 de marco de1964; o Decreto da Presidéncia da Republica n°® 2.829, de
29 de Outubro de 1998 e a Portaria da Secretaria de Orgcamento Federal 42 de 14
de abril 1999 e a Lei Complementar n°101 de 4 de margo de 2000 normatizaram a
elaboragdo e execucdo do Plano Plurianual e dos Or¢gamentos, definindo que toda
acao finalistica do Governo deve ser estruturada em programas orientados para a
consecugcao de objetivos estratégicos, trazendo conceitos e regras que dao
sustentagcao e aperfeicoamento ao sistema de planejamento orgamentario.

A Constituicdo Federal de 1988 dispbée que o Plano Plurianual (PPA)
estabelecera, de forma regionalizada, as diretrizes, objetivos e metas da
administracdo publica federal para as despesas de capital e outras delas
decorrentes e para as relativas aos programas de duragdo continuada. Contera a
programagao de longo prazo (quatro anos) de todas as areas de atuagao
governamental, nos termos estabelecidos pelo artigo 165 desta Lei.

Deste modo o PPA permite ao governo dimensionar suas pretensdes em
conformidade com o estado de suas finangas. O PPA vigora do segundo ano do

mandato presidencial até o final do primeiro ano de mandato subsequente, e



conforme dispbe artigo 35, § 2° inciso | do Ato das Disposi¢cdes Constitucionais
Transitérias (ADCT), o seu projeto de lei deve ser encaminhado até quatro meses
antes do encerramento do primeiro exercicio financeiro e devolvido para sangao até
0 encerramento da sessao legislativa.

Em relacéo a Lei de Diretrizes Orgamentarias (LDO), o texto constitucional
propde que esta compreendera as metas e prioridades da administragdo publica
federal, incluindo as despesas de capital para o exercicio financeiro subsequente,
orientando também, a elaboragao da Lei Orgamentaria Anual (LOA), além de dispor
sobre as alteragdes na legislagdo tributaria e estabelecer a politica de aplicagdo das
agéncias financeiras oficiais de fomento.

Anualmente, a LDO define quais as acbes de governo, dentre todas
aquelas estipuladas no Plano Plurianual, terdo prioridade na sua consecugao dentro
do exercicio financeiro, estabelecendo metas que deverdo ser alcangadas.
Conforme artigo 35, § 2° inciso Il do Ato das Disposi¢des Constitucionais
Transitérias (ADCT), devera ser encaminhado até oito meses e meio antes do
encerramento do exercicio financeiro e devolvido para sangado até o encerramento
do primeiro periodo da sesséo legislativa.

A Lei de Responsabilidade Fiscal (Lei Complementar 101, de 04 de maio
de 2000), definiu que a LDO dispora também sobre o equilibrio entre receitas e
despesas; os critérios e forma de limitacdo de empenho; as normas relativas ao
controle de custos e a avaliagdo dos resultados dos programas financiados com
recursos dos orgamentos; além das condi¢cdes e exigéncias para transferéncias de
recursos a entidades publicas e privadas.

O projeto de lei de diretrizes orgamentarias contera o Anexo de Metas
Fiscais, em que serdo estabelecidas metas anuais, em valores correntes e
constantes, relativas a receitas, despesas, resultados nominal e primario e montante
da divida publica, para o exercicio a que se referirem e para os dois seguintes,
devendo também constar na LDO o Anexo de Riscos Fiscais, onde serdo avaliados
0s passivos contingentes e outros riscos capazes de afetar as contas publicas.

No que se refere a Lei Orgcamentaria Anual (LOA), a CF define que
compreendera: o orcamento fiscal referente aos Poderes da Unido, seus fundos,
orgaos e entidades da administragao direta e indireta, inclusive fundagdes instituidas
e mantidas pelo Poder Publico; o orcamento de investimento das empresas em que

a Unido, direta ou indiretamente, detenha a maioria do capital social com direito a



voto e; o orgamento da seguridade social, abrangendo todas as entidades e 6rgaos
a ela vinculados, da administracdo direta ou indireta, bem como os fundos e
fundacgdes instituidos e mantidos pelo Poder Publico.

A Carta Magna traz em seu art. 165, § 2° a exigéncia de que a LOA deve
ser elaborada conforme dispuser a LDO e prevé a admissdo de emendas ao
orgcamento somente se compativeis com o PPA e com a LDO conforme art. 166 § 3°,
inciso I.

O Projeto de Lei da LOA, conforme artigo 35, § 2° inciso Ill do Ato das
Disposi¢des Constitucionais Transitorias (ADCT), deve ser encaminhado até quatro
meses antes do encerramento do exercicio financeiro e devolvido para sangao até o
encerramento da sessao legislativa.

O Estado do Tocantins estabeleceu os prazos para encaminhamento
destas normas, através da Lei Complementar n°78, de 11 de abril de 2012, que

estabelece:

Art. 1° Incumbe ao Chefe do Poder Executivo protocolizar na Assembleia
Legislativa:

| — até 15 de setembro, o Projeto de Lei de Diretrizes Orgamentarias;

Il — até 15 de novembro, o Projeto de Lei de do Plano Plurianual e o da Lei
Orgamentaria Anual.

Art. 2° Incumbe a Assembleia Legislativa encaminhar para sang¢do do Chefe

do Poder Executivo, até o encerramento do respectivo ano da sessao
legislativa, os Autdgrafos relativos aos Projetos de que trata esta Lei.

O ciclo integrado de planejamento e orgamento pode ser ilustrado da

seguinte maneira:

P PA * Objetivos
s Indicadores e Metas
s Despesas de Capital e de custeio
derivadas

(Quadrienal) ¢ Despesas Continuadas

¢ Diretrizes e Prioridades
LDO * Anexo Metas Fiscais

s Anexo de Riscos Fiscais

s Reserva de Contingéncia

(An LUa I) * Critérios para Limitacdo de Empenhos e
para apresentar Emendas Parlamentares

s Detalhamento da Receita
LOA s Detalhamento da Despesa
s Créditos suplementares por decreto

s Referéncia para o cronograma mensal

(An ua I ) de desembolso e previsdo bimestral da
receita

Figura 1: Ciclo Integrado de Planejamento



2.2 Instrumentos Basicos de Planejamento do SUS

Promulgada a CF de 1988, estabeleceram-se principios e diretrizes para
reorganizagao do sistema de saude no Brasil. A saude foi inserida no texto como
direito de todos e dever do Estado, que passou a possuir plena responsabilidade na
oferta de agdes promocionais, preventivas e assistenciais aos cidadaos.

Por meio da Lei organica da saude n° 8.080/1990, ocorreu a regulamentacao
do SUS, e que além dos instrumentos de gestao publica ja mencionados (PPA, LDO
e LOA), o setor de saude deveria a partir de entdo realizar um planejamento
ascendente para elaboragao de Planos de Saude em todas as esferas, e a partir dos
Planos de Saude seriam construidas as Programacgdes Anuais de Saude que, por
sua vez, deveriam estar contempladas nas propostas or¢gamentarias. Assim,
compatibilizando-se as necessidades da politica de saude com a disponibilidade de
recursos em planos de saude dos municipios, dos estados e da Uniao.

Com o Decreto n® 7.508 de 28 de junho 2011 e a Portaria n°® 2.135/2013
foram estabelecidas as diretrizes para um processo ciclico de planejamento, e para
uma operacionalizagdo integrada, solidaria e sistémica do SUS, ratificando a
necessidade de compatibilizagdo entre os instrumentos de planejamento da saude
com os instrumentos de planejamento e orgamento de governo.

Dessa forma, estabelece-se que a efetividade das politicas de saude so sera
possivel através da integragdo dos Instrumentos de Gestdo em Saude com os
Instrumentos de Planejamento do Governo nas trés esferas.

Ainda por meio da Portaria n°. 2.135/2013 definiu-se os trés instrumentos
para operacionalizagao do planejamento do SUS: Plano de Saude (PS), respectivas
Programacgdes Anuais de Saude (PAS) e Relatério Anual de Gestao (RAG).

O Plano de Saude (PS) é o instrumento que, a partir de uma analise
situacional, apresenta as intencdes e os resultados a serem buscados no periodo de
quatro anos, expressos em objetivos, diretrizes e metas. O livro Sistema de
Planejamento do SUS — Uma construgdo coletiva, publicado pelo Ministério da
Saude em 2009, orienta que o processo de formulagcéo do PS deve ser participativo
€ que, para sua elaboracdo, € necessario identificar problemas e situagdes que
requerem solugdes, estabelecer linhas de atuagdo e definir procedimentos de

monitoramento e avaliagao.



A Portaria n® 2.135/13 no seu Art. 3° explica que o Plano de Saude é o
instrumento central de planejamento para definigdo e implementagdo de todas as
iniciativas no ambito da Saude de cada esfera de gestdo do SUS para o periodo de
4 anos, explicitando os compromissos do governo para o setor da saude e reflete, a
partir da analise situacional, as necessidades da saude da populacido e as
peculiaridades de cada esfera.

Assim, o PS visa garantir a continuidade das acbes e servigos de saude,
tornando-se a base para execugdo, acompanhamento e avaliagao da gestao do
sistema de saude. E conforme Art. 2°, § 2 da referida portaria norteia a elaboragéo
do planejamento e orgamento do Governo no tocante a saude, ficando claro, que a
sua vigéncia deve coincidir com a do PPA.

O segundo instrumento de Gestdo em Saude é a Programacgédo Anual de
Saude que:

(...) deve operacionalizar as inten¢des expressas no Plano e tem como
propdsito determinar o conjunto de agbes voltadas a promogao, protecao e
recuperacado da saude, bem como da melhoria da gestdo do SUS. Na
Programacao sao detalhados os programas e as ac¢des de tal maneira que
seja possivel identificar os produtos a serem entregues, as metas a serem
atingidas e os recursos financeiros a serem alocados para cada uma das
acOes. Além disso, sao definidos os indicadores que permitam o
monitoramento e avaliagdo das agdes desenvolvidas. (BRASIL, 2010)

O horizonte temporal da PAS coincide com o periodo definido para o
exercicio orgamentario, ou seja, um ano. O propdosito da PAS é determinar as agdes
a serem desenvolvidas para concretizar os objetivos definidos no PS, que devem
estar em consonancia com a Lei de Diretrizes Orcamentarias e a Lei Orcamentaria
Anual.

A Programagéo Anual de Saude contém, de forma sistematizada, as acoes,
as metas do Plano de Saude a serem alcangcadas no ano, bem como 0s recursos
orcamentarios a serem executados, de acordo com o valor aprovado na LOA. Sua
elaboragao inicia no ano em curso, para execugao no ano subsequente.

Nesse contexto, diante da necessidade de interdependéncia entre os
instrumentos para que haja um processo de planejamento condizente e ainda de
acordo com o que prescreve a Lei 141 no seu Art. 36 §2:

Os entes da Federacdo deverao encaminhar a Programagdo Anual do
Plano de Saude ao respectivo Conselho de Saude, para aprovagéo antes
da data de encaminhamento da Lei de Diretrizes Orgamentarias do
exercicio correspondente (...).



O Relatério Anual de Gestdao (RAG) € um mecanismo de prestagdo de
contas, tendo como finalidade a sistematizacao e a divulgagao de informagdes sobre
os resultados obtidos, estabelece correlagdo entre as metas, os resultados e a
aplicacdo de recursos (execugdo orcamentaria de valores aprovados na LOA). E um
instrumento que traz os resultados alcangados durante o ano, a sua elaboragao e
apresentagao competem ao respectivo gestor do SUS e tem como fungdo também
orientar eventuais mudancgas que se fizerem necessarias.

Para construgdo deste relatério e exposicdo do que foi executado e
alcangado durante o ano, o instrumento de referéncia é PAS. Deste modo, a
Programagao Anual de Saude e o Relatério Anual de Gestéo representam recortes
anuais do Plano de Saude, o primeiro com carater propositivo e o0 segundo
analitico/indicativo.

Silva, Santos e Mendes (2012) afirmam que como o PS, a PAS e o RAG sao
instrumentos interdependentes e indissociaveis, a dinamicidade e a consténcia do
completo processo de planejamento na saude sao favorecidas.

A figura abaixo demonstra a interligagdo necessaria entre os Instrumentos

de Planejamento e Orgamento do Governo e os Instrumentos de Gestdo do SUS.
I 3 Low WLOA I

Figura 2: Ciclo Orgamentario de Planejamento do SUS




3. METODOLOGIA

Segundo Gil (2007), pesquisa é definida como o procedimento racional e
sistematico que tem como objetivo proporcionar respostas aos problemas que séo
propostos. A pesquisa desenvolve-se por um processo constituido de varias fases,
desde a formulacéo do problema até a apresentacéo e discussao dos resultados.

A pesquisa proposta neste artigo classifica-se como qualitativa, esta
modalidade de pesquisa preocupa-se com aspectos da realidade que ndo podem
ser quantificados, centrando-se na compreensdo e explicagdo da dinadmica das
relagcbes. O objetivo da amostra € de produzir informagbes aprofundadas e
ilustrativas: seja ela pequena ou grande, o que importa é que ela seja capaz de
produzir novas informagdes (DESLAURIERS, 1991).

Do ponto de vista de seus objetivos, a pesquisa € classificada como
descritiva, tomando por base a classificagdo apresentada por Andrade (1993), “na
pesquisa descritiva os fatos sdo observados, registrados, analisados, classificados e
interpretados, sem que o pesquisador interfira neles”.

No que tange aos procedimentos técnicos, € uma pesquisa bibliografica e
documental. A pesquisa documental assemelha-se muito a pesquisa bibliografica
porém esta ultima utiliza-se fundamentalmente das contribuicdes dos diversos
autores sobre determinado assunto, enquanto a outra utiliza-se de materiais que nao
receberam tratamento analitico. As fontes de pesquisa documental sdo mais
diversificadas e dispersas do que as da pesquisa bibliografica.

Conforme Gil (2007), na pesquisa documental existem os documentos de
primeira mao, ou seja, aqueles que nao receberam nenhum tratamento analitico tais
como os documentos conservados em 6rgaos publicos e instituicdes privadas, e os
documentos de segunda mao que de alguma forma ja foram analisados tais como:
relatérios de pesquisa; relatérios de empresas; tabelas estatisticas e outros.

Para a coleta de dados foram utilizados dados secundarios ja que as fontes
de dados utilizadas para esta pesquisa foram leis vigentes, documentos oficiais,
relatorios referentes a Programacédo Anual de Saude (PAS) e a Lei de Diretrizes
Orgamentarias (LDO) disponiveis no setor de Planejamento da Secretaria de Saude
do Estado do Tocantins (SESAU-TO). Além destes documentos especificos foram

analisados também, livros, teses e artigos que se relacionam com o tema.



As informagbes e dados foram coletados no setor de Planejamento da
SESAU, onde os pesquisadores estao lotados, facilitando o acesso ao acervo e as
fontes de pesquisa.

A analise de dados é uma fase de grande relevancia no método da pesquisa
documental, definida por Marconi e Lakatos (2000) como a -categorizagao,
ordenacdo, manipulagido e sumarizagao de dados.

Para organizagcdo das ideias e melhor compreensdo, apés um longo
processo de leitura dos documentos, o registro diario das observagbes foi
sistematizado em quadro resumo, contribuindo para a proxima fase de interpretagao
do conteudo do material recolhido.

Nessa etapa os dados e informagdes sistematizados no quadro resumo
foram estudados e analisados de forma minuciosa. Destaca-se também, que foi
necessaria a produgao da inferéncia, ou seja, procurar o que estava além do escrito,
para que se pudesse chegar a interpretacdo das informagdes e a resposta da
problematica que motivou a pesquisa. Para a apresentagcdo dos dados foram

utilizadas figuras, fluxogramas e tabelas conforme descritos no item a seguir.

4, RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Programacao Anual de Saude na SESAU

No ambito da Secretaria de Saude do Estado do Tocantins (SESAU) a
Superintendéncia de Planejamento do SUS (SPSUS) é o setor que desempenha o
papel de articulador e condutor do processo de planejamento.

Neste sentido, constatou-se que o processo de elaboragdo da Programagao
Anual de Saude vem sendo realizado na SESAU desde o ano de 2008,
apresentando-se como processo de trabalho ja consolidado e existindo efetiva
participacdo das areas técnicas, uma vez que, cada uma define as atividades
relacionadas a sua area de atuacgao.

Por meio da analise das programagdes confirmou-se também que a PAS
traz conforme determina a legislagdo, o recorte anual do PS, identificando e
detalhando em cada agao os produtos a serem entregues, as metas a serem
atingidas e os recursos financeiros alocados em cada uma das agdes para viabilizar

o alcance do que foi planejado.



Cumprindo assim, com o que estabelece a Portaria MS n°® 2.135/2013,
quando diz que a PAS devera conter os seguintes elementos:

| - a definicdo das agbes que, no ano especifico, garantirdo o alcance dos
objetivos e o cumprimento das metas do Plano de Saude;

Il - a identificagdo dos indicadores que serdo utilizados para o
monitoramento da PAS; e

lll - a previsdo da alocagao dos recursos orgamentarios necessarios ao
cumprimento da PAS.

Foi constatado ainda que a SESAU anualmente apresenta a PAS para
apreciagao e aprovagao no CES, conforme preconiza a Lei Federal n® 8.080/90 no
caput do seu Art. 36: “O processo de planejamento e orcamento do Sistema Unico
de Saude - SUS sera ascendente, do nivel local até o federal, ouvidos seus 6rgaos
deliberativos, ...".

Vale destacar que a SPSUS possui biblioteca com todas as edi¢gdes da PAS
desde 2008 e que anualmente apds aprovacdo da PAS pelo CES, encaminha o
referido instrumento para todas as areas técnicas da secretaria como ferramenta

norteadora para operacionalizagdo das agdes programadas para o0 ano.

4.2 Participagcao da SESAU na elaboragcdao da Proposta de Lei de Diretrizes

Orgcamentarias

Por meio da pesquisa percebeu-se que a participacdo da SESAU na
elaboracdo do Projeto de Lei de Diretrizes Orgamentarias (PLDO) do Governo do
Estado do Tocantins no ano de 2015 restringiu-se a definicdo da Projecdo de
Receitas Orgamentarias do 6rgao para o ano seguinte e os dois subsequentes.

A metodologia utilizada pela SESAU para construgdo desta Proposta de
Receitas Orgamentarias foi descrita através do fluxograma e do quadro abaixo, os
quais detalham os passos necessarios, bem como destacam os responsaveis por

cada etapa.



Quadro 1: Fluxograma das metodologia SESAU para elaboragdo do PLDO 2015 Governo do Estado
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A seguir, consta o detalhamento de cada uma das etapas mapeadas:
Ord. Etapas Descrigao

Oficio dando inicio ao processo
de elaboracdo da LDO

Em meados de agosto de 2014, a
Secretaria do Planejamento e Orgamento
(SEPLAN), orgao governamental
encarregado por coordenar e gerenciar 0s
Planos de Governo do Estado do Tocantins,
iniciou o processo de elaboracdo da PLDO
a partir de Oficio encaminhado a todas as
secretarias  solicitando  Projecdo das
Receitas Orgamentarias para o triénio
2015-2017.




Memorando solicitando as
perspectiva das receitas para o
ano seguinte

Na sequéncia, a SPSUS, setor responsavel
por conduzir o processo de elaboracédo da
Proposta de Receitas Orgcamentarias na
SESAU, encaminhou memorando
solicitando das areas técnicas informacodes
sobre as Previsbes de Receitas para o
triénio 2015-2017.

Levantamento das receitas para
0 ano seguinte conforme
necessidades de recursos para
realizagao das atividades da
PAS

A Secretaria caracteriza-se por certa
complexidade, tanto em fungéo do volume e
amplitude das fontes financiadoras, como
das multiplas responsabilidades de gestéo,
gerenciamento e execugdo das acbes e
servicos de saude, sendo necessaria a
participagcdo das areas técnicas na
definicho das perspectivas de receitas
conforme necessidades de recursos para
realizacdo das atividades da Programacgao
Anual de Saude (PAS) 2015.

Analise dos Relatoérios
Contabeis, do Sistema
Integrado de Administragao
Financeira para Estados e
Municipios (SIAFEM), do Fundo
Nacional de Saude (FNS) do
corrente ano

Concomitantemente a SPSUS analisou os
Relatérios de Conciliacdo Bancaria e Saldo
Financeiro; Relatérios de Pagamento fundo
a fundo repassados pelo Fundo Nacional de
Saude e Relatérios do SIAFEM (Anexo 10 —
Receita, Anexo 11 — Despesa) do ano
corrente, sendo necessario neste caso a
anualizagao dos valores.

Analise da série historica dos
anos anteriores

A SPSUS possui registro das Projegdes de
Receitas elaboradas desde 2012,
auxiliando na previsdo do cenario para
2015.

Analise dos valores executados
da PAS 2013

A SPSUS fez a avaliagdo da execugao
orcamentaria da PAS do ano anterior,
identificando o nivel de alcance da
execucao, conforme alocagao de recursos
nas agdes previstas.

Memorando com as projecoes
de receitas separadas por
fontes financiadoras

As Areas Técnicas encaminharam
informacbdes referentes a Previsdo de
Receitas oriundas de Convénios; Previsdo
de Receitas de Recursos oriundos das
Transferéncias Fundo a Fundo (blocos);
Previsdo de Receita de Recursos Proprios;
Previsdo de necessidade de Receitas da
Fonte do Tesouro Estadual (F102) para
cumprir contrapartida de convénios e
fundos, firmados e a serem firmados
durante o ano, separadas por categoria
econdmica: Recitas Correntes (Custeio) e
de Capital (Investimento).




A SPSUS fez o confronto dos dados e
informagdes das analises dos relatorios, da

8 Confronto das analises série historica e da execucao da PAS 2013,
realizadas com as informagdes | com as perspectivas enviadas pelas areas
repassadas pelas areas técnicas determinando as projegdes de

Receitas Orcamentarias separadas por
fontes de financiamento.

Por fim, a SPSUS, utilizando calculos
estatisticos definiu as projecoes,
Proposta de Receita preenchendo e enviando a SEPLAN a
9 Orgamentaria para elaboragao | planilha modelo com a Proposta de Receita
da PLDO do ano seguinte Orcamentaria da SESAU para elaboragao
da PLDO 2015, anexando ainda, a memoria
de calculo da metodologia.

A SEPLAN consolidou as projecdes
Recebimento do conteudo de | encaminhadas pelas secretarias estaduais

10 Receita Orcamentaria para e elaborou o Projeto de Lei de Diretrizes
elaboragcao da PLDO do Orcamentarias 2015 do Governo para ser
Governo do Tocantins encaminhada a Assembleia Legislativa.

Quadro 2: Descricao das etapas da metodologia SESAU para elaboragdo do PLDO 2015 Governo do
Estado

4.3 Compatibilidade da Programagao Anual de Saude com a Proposta de Lei
de Diretrizes Orgamentarias da SESAU

Com o mapeamento das etapas da metodologia de participagdo da SESAU
no processo de elaboragdo do PLDO do Governo do Estado, constatou-se que a
secretaria participou apenas informando as proje¢des das receitas orgamentarias
para 0 ano seguinte e os dois subsequentes, conforme planejamento das agbes de
saude descritas na PAS.

Observa-se isto no detalhamento da etapa 9, momento em que a SPSUS,
utilizando calculos estatisticos definiu as projegcbes, preenchendo e enviando a
SEPLAN a planilha modelo com a Proposta de Receita Orgamentaria da SESAU,
anexando ainda, a memoaria de calculo da metodologia.

No que se refere a compatibilidade dos instrumentos — PAS e LDO — deve-
se observar dois momentos: no detalhamento da etapa 3, onde fica claro que as
areas técnicas utilizam a PAS, instrumento que detalha as necessidades de recursos
para realizacado das atividades anuais de saude, para levantamento das perspectivas

de receitas; e no detalhamento da etapa 6, quando a SPSUS fez a avaliacdo da




execugao orgamentaria da PAS do ano anterior, identificando o nivel de alcance da
execucao, conforme alocacao de recursos nas agdes previstas.

Concluindo-se que a PAS esteve presente e serviu de base para a
construgcédo da projecao de receitas da SESAU que posteriormente compds a LDO
do Governo do Estado no ano de 2015, e constatando-se dessa forma, a
compatibilidade entre os instrumentos — PAS e LDO.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Por meio da pesquisa percebeu-se que a participacdo da SESAU na
elaboracdo do Projeto de Lei de Diretrizes Or¢camentarias 2015 do Governo do
Estado do Tocantins restringiu-se a definicdo da Projecdo de Receitas
Orgcamentarias do 6érgao para o ano seguinte e os dois subsequentes.

A metodologia utilizada pela SESAU para definigdo desta Previsdo de
Receitas que posteriormente compds o PLDO 2015 foi demonstrada através de
fluxograma e tabela com a descricdo de suas etapas, possibilitando a identificagédo
do fluxo das informagbes, das fontes de dados utilizadas, bem como o papel
desempenhado por cada um dos agentes participantes do processo.

Constatou-se também, a existéncia de um processo consolidado de
elaboragcdo da Programacdo Anual de Saude na SESAU desde 2008, além da
comprovagao de utilizagdo da PAS 2015 como base de informagao para definigao
desta proposta de receita, confirmando a questao problema do trabalho.

Verificando-se, dessa forma, a compatibilizacdo entre a peca de orgcamento
do governo (LDO) e o instrumento de gestdo do SUS (PAS) no ano analisado,
atendendo ao preceito legal previsto, que busca evitar deficiéncias no financiamento
das acbes planejadas na PAS, ja que a LDO tem o papel de orientar a elaboragéo
da LOA do ano correspondente, instrumento onde serdo alocados os recursos
necessarios para o alcance do que foi planejado.

Destaca-se ainda, que no Anexo de Metas e Prioridades da LDO 2015 estéo
contidas duas acgbes prioritarias da SESAU estabelecidas da PAS 2015,
demonstrando mais uma vez a relacéo existente entre estes instrumentos.

No entanto, através da analise dos documentos, observou-se que apesar da
integracédo destes instrumentos, nao foi obedecido o que preconiza a Lei 141/2012,

quanto a apresentacdo da PAS ao conselho de saude antes do encaminhamento do



PLDO ao legislativo, pois consta na Resolugdo do CES n°419/2015 a aprovagao da
PAS 2015 em data posterior ao encaminhamento e aprovacado da LDO sancionada
pela Lei 2.923 em 3 de dezembro de 2014, o que demonstra a ocorréncia de
inversdo na ordem de aprovagao destes instrumentos.

Em vista dos resultados obtidos neste trabalho, sugere-se que estes
instrumentos sejam estudados nos préoximos anos, analisando-se outros aspectos,
para que corregdes sejam apontadas e sugestoes de melhorias do processo sejam

apresentadas, servindo assim, de inspiragao € modelo para outras secretarias.
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