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RESUMO

Com o0 objetivo de analisar o processo de utilizacdo dos instrumentos
orgcamentérios (Plano Plurianual, Lei de Diretrizes Orcamentarias e Lei de
Orcamento Anual) no planejamento e na programacao das acfes da Secretaria
Municipal de Saude-SMS do Municipio de Vitéria da Conquista, no Estado da
Bahia - Brasil, realizou-se um estudo de caso de abordagem qualitativa. O
desenvolvimento da pesquisa contemplou, inicialmente, a coleta de dados por
meio de entrevistas semi-estruturadas e, a partir de entdo, a classificacdo dos
dados de acordo com o plano de analise. As ferramentas de analise permitiram
classificar os discursos dos gestores do nivel central da Secretaria Municipal de
Saude, de acordo com as categorias e variaveis preestabelecidas, e tracar um
paralelo entre os momentos estabelecidos na metodologia de Planejamento e
Programacdo Locais de Saude — PPLS e o uso dos instrumentos
orcamentarios, para que desta forma, fosse estabelecido o grau de utilizac&o
destes instrumentos. Verificou-se que o uso de tais instrumentos para o
planejamento e a programacado das a¢des de saude no municipio € parcial e
que as principais dificuldades de utilizagdo foram decorrentes do préprio
processo de orcamentacdo e de planejamento estabelecido. De igual forma,
concluiu-se que as dificuldades também s&o resultantes do distanciamento
entre os setores administrativo e financeiro e os demais setores da Secretaria.
Entretanto, foram identificados na pesquisa fatores que facilitaram o uso das
ferramentas orcamentarias como, por exemplo, a participacdo na construcao
do Plano Plurianual e da Lei de Diretrizes Or¢camentarias. Mudangas nos
meétodos de planejamento e no proprio processo or¢camentario do municipio,
incluindo féruns para participacéo e capacitacdo dos gestores, foram indicadas
como principais estratégias para aumentar o grau de utilizacdo dos
instrumentos orgamentarios, o que certamente colaborara para transformar a
situacao identificada e, em tese, contribuir para a melhoria no desempenho da
SMS.

Palavras-chave: Or¢camento, Planejamento, Saude.
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RESUMO

Com o objetivo de analisar o processo de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios
(Plano Plurianual, Lei de Diretrizes Orcamentarias e Lei de Orcamento Anual) no
planejamento e na programacdo das acdes da Secretaria Municipal de Saude-SMS
do Municipio de Vitéria da Conquista, no Estado da Bahia - Brasil, realizou-se um
estudo de caso de abordagem qualitativa. O desenvolvimento da pesquisa
contemplou, inicialmente, a coleta de dados por meio de entrevistas semi-
estruturadas e, a partir de entéo, a classificacdo dos dados de acordo com o plano
de andlise. As ferramentas de andlise permitiram classificar os discursos dos
gestores do nivel central da Secretaria Municipal de Saude, de acordo com as
categorias e variaveis preestabelecidas, e tracar um paralelo entre os momentos
estabelecidos na metodologia de Planejamento e Programacao Locais de Saude —
PPLS e o uso dos instrumentos orcamentdrios, para que desta forma, fosse
estabelecido o grau de utilizagdo destes instrumentos. Verificou-se que o0 uso de tais
instrumentos para o planejamento e a programacdo das acdes de saude no
municipio é parcial e que as principais dificuldades de utilizacdo foram decorrentes
do proprio processo de orcamentacdo e de planejamento estabelecido. De igual
forma, concluiu-se que as dificuldades também sédo resultantes do distanciamento
entre os setores administrativo e financeiro e os demais setores da Secretaria.
Entretanto, foram identificados na pesquisa fatores que facilitaram o uso das
ferramentas orcamentarias como, por exemplo, a participacdo na construgdo do
Plano Plurianual e da Lei de Diretrizes Orcamentéarias. Mudancas nos métodos de
planejamento e no préprio processo orgamentario do municipio, incluindo féruns
para participacdo e capacitacdo dos gestores, foram indicadas como principais
estratégias para aumentar o grau de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios, o
que certamente colaborara para transformar a situacdo identificada e, em tese,
contribuir para a melhoria no desempenho da SMS.

Palavras-chave: Orcamento Publico. Planejamento em Saude. Instrumentos
Orcamentarios.



ABSTRACT

The aim of the present study is to analyze the process of utilization of budget tools
(Multi-year Plan, Budgetary Guidelines Law, Annual Budget Law) for the planning
and programming of the actions executed by the Health Department of Vitoria da
Conquista, state of Bahia, Brazil, through a case study using a qualitative approach.
The data was initially gathered through semi-structured interviews which were
categorized according to the analysis plan. The analysis tools allowed the
classification of speeches produced by the policy makers acting on the Health
Department of Vitéria da Conquista according to the categories and variables pre-
established. It also provided a comparison between the periods established in the
methodology of the city health planning and programming and the use of the budget
tools, in order to determine the degree of utilization of these budget tools. The results
showed that the use of such tools for the planning and programming of actions by the
City Health Department is partial and the main difficulties in their utilization were due
to the own process of budgeting and programming established by the department. It
was equally concluded that these difficulties are also resulting from the gap between
the administrative and financial sectors with others sectors of the Health Department
of Vitéria da Conquista. However, the study also identified factors that become the
use of these budgeting tools easier, such as the participation in the development of
the Multi-year Plan and the Budgetary Guidelines Law. Changes in methods of
planning and budgeting process of the municipality itself, including seminars for
participation and training of managers, were suggested as key strategies to increase
the use of budgetary instruments. These measures will surely contribute to produce
changes in the identified situation and, at least in theory, to improve the performance
of the Municipal Health Department of Vitoria da Conquista.

Key words: Public budget, health planning, budget tools
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1 INTRODUCAO

O orcamento é utilizado na administracdo publica para o planejamento e o
controle de receitas e despesas. Com base neste instrumento, é possivel concretizar
as politicas programadas, tornando transparentes as prioridades das acbes que
integram os planos de governo.

No Brasil, o uso do orcamento foi iniciado logo apds a proclamacdo da
Independéncia e a promulgacdo da primeira Constituicdo do pais, em 1824, que
trouxe a exigéncia de sua elaboracdo pelo Executivo, e de aprovacao pelo
Legislativo. Em 1964, foi sancionada a Lei n°. 4.320/64, legislacdo ainda vigente,
instituindo a técnica de orcamento programa e a discriminacdo da despesa publica
por elementos (SILVA, 2000). Antes do advento desta Lei, o governo utilizava o
orcamento tradicional, qual seja um simples documento de previsao de receita e de
autorizacdo de despesas, sem analise gerencial do papel do Estado e sem
privilegiar os programas de trabalho ou os objetivos a atingir (RIBEIRO, 2003).

Em consonancia com a Lei 4.320/64, a Constituicdo vigente estabelece um
Sistema Orgcamentario, composto por Plano Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes
Orcamentéarias (LDO) e Orcamento Anual (LOA). Estes instrumentos passam a
constituir o processo de planejamento orcamentario a curto e médio prazo, 0s quais
possibilitam uma avaliacdo continua dos objetivos e das metas previstas pelos
planos de governo e criam condi¢cdes para o0 avanc¢o da qualidade e da eficiéncia das
acOes programadas (SILVA, 2000).

No Capitulo referente ao Direito a Saude, o artigo 198 da Constituicao
estabelece diretrizes para o Sistema Unico de Salude (SUS), caracterizando como

acOes e servicos de saude, aquelas integrantes de uma rede hierarquizada e



regionalizada, e que devem se fundamentar nos seguintes principios:
universalizacdo, equidade, atendimento integral, participacdo da comunidade e
descentralizacéo.

Atendendo ao processo de descentralizacdo, a CF/88 definiu que o
financiamento da saude seria proveniente de recursos oriundos do orcamento da
seguridade social dos Municipios, Estados, Distrito Federal e Unido (BRASIL, 1988).

De acordo com Gremaud (2000), o processo de descentralizacdo bem
conduzido, em alguns paises, tem contribuido positivamente para a manutencdo de
politicas macroeconfmicas estaveis, considerando que houve ganhos referentes a
responsabilidade e eficiéncia na gestao dos recursos. Contudo, o autor ressalta que
€ necessaria uma estratégia de descentralizacdo bem definida, para que esses
beneficios sejam alcancados.

No Brasil, a descentralizacdo se deu de maneira heterogénea, tendo em vista
as diferencas administrativas, financeiras e as disposi¢des politicas dos governantes
no extenso territorio nacional (ARRETCHE, 1996). Segundo essa autora, algumas
regides que possuiam mais recursos desenvolveram uma maior capacidade de
gestédo, enquanto que outras com demandas mais agudas e recursos mais escassos
nao obtiveram éxito.

Torna-se importante lembrar, conforme pontuam Couttolenc e Zucchi (1998),
que a descentralizacdo por si s6 nado resolve os problemas da saude publica. Para
esses autores, cabe as instancias descentralizadas aproveitarem as oportunidades
provenientes deste processo, reestruturando-se e capacitando-se para se tornarem
aptas a desempenhar funcdes e responsabilidades de forma inovadora e eficiente.

Neste contexto, as secretarias municipais de saude do pais enfrentam as

dificuldades inerentes ao processo de descentralizacdo que atribui novas
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responsabilidades e novos desafios aos gestores. Couttolenc e Zucchi (1998)
destacam que as SMS tornaram-se as principais responsaveis pela prestacdo dos
servicos de saude, sendo-lhes atribuida a missdo de gerenciar orcamentos que
muitas vezes superam o valor global de recursos dos municipios antes da
implantacdo do SUS.

Verifica-se, entdo, que a administracdo financeira das SMS deixou de
abranger apenas a elaboracdo, o0 acompanhamento e a execucdo de orcamentos
para atendimento de apenas de questdes burocraticas. Para que se desenvolva um
processo eficaz de consolidacdo do Sistema Unico de Salde faz-se necessario que
as SMS apresentem capacidade técnica e operativa de gerenciar 0S recursos
financeiros, formar e treinar recursos humanos, bem como para o uso de
instrumentos apropriados de gestéo e informagdo (COUTTOLENC; ZUCCHI, 1998).

De acordo com relatério do Banco Mundial sobre Governanca no Sistema
Unico de Saude do Brasil e melhorias na qualidade do gasto publico e gestdo de
recursos (2007), tentativas de melhorar a eficiéncia dos gastos em saude, bem como
da qualidade dos servicos devem se iniciar com o aperfeicoamento do processo de
planejamento e a articulagcdo entre os instrumentos de planejamento da saude e a
elaboracéo e execucao do orcamento.

Pagliarussi e Lopes (2006) expressam que o0 controle da execucao
orcamentaria tem um carater norteador das acfes executadas, funcionando como
instrumento de avaliacdo, quando este acompanhamento é feito de forma sistémica.
Ainda, segundo os autores, no contexto do planejamento, o orcamento tem como
principal funcéo direcionar os esforcos desenvolvidos pelos gestores para atingir os

objetivos e as metas na sua totalidade.
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Assim sendo, faz-se importante a discussdo sobre o uso dos instrumentos
orcamentarios no planejamento da gestdo da saude, bem como sobre o
envolvimento, de forma eficaz, dos gestores na construgcdo, execucido e
acompanhamento das ferramentas orcamentarias.

O presente trabalho se propde, portanto, indagar qual o grau de utilizacao dos
instrumentos orcamentarios no planejamento e na programacdo das acles, da
Secretaria Municipal de Saude do municipio de Vitéria da Conquista - BA?

O municipio onde a pesquisa foi desenvolvida vem passando nos ultimos dez
anos, por um processo crescente de incremento de receita, autonomia em relacéo a
gestdo dos recursos e a execucdo de seu orcamento. No entanto, ainda néo foi
possivel verificar qual a intensidade de uso dos instrumentos orgcamentarios no
cotidiano do planejamento e da programacdo das acdes de saude por parte dos
diversos gestores da secretaria. Este estudo se propde, assim, a contribuir para
responder a esta questéo.

A pesquisa podera servir como ferramenta para os tomadores de deciséo da
area publica, contribuindo para um melhor gerenciamento dos recursos alocados na
saude. Além disso, é possivel que atribua uma maior valorizagcdo aos instrumentos
orcamentarios no cotidiano das atividades de planejamento e programacdo das

secretarias municipais de saude.

1.1 Objetivos

1.1.1 Objetivo geral

Analisar o processo de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios no

planejamento e na programacao das acdes de uma Secretaria Municipal de Saude.
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1.1.2 Objetivos especificos

1° - Descrever o0 processo orcamentario da Secretaria Municipal de Saude.

2° - Descrever, no processo de planejamento da SMS, os momentos de utilizacao
potencial ou efetiva dos instrumentos orcamentarios.

3° - Estimar o grau de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios nas atividades de
planejamento e programacéo da SMS.

4° - ldentificar os fatores facilitadores e restritivos dessa utilizacéo

5° - Discutir estratégias de aperfeicoamento do uso dos instrumentos orgcamentarios

no planejamento e na programacéao das acdes de saude no nivel municipal.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Desenvolvimento historico do orcamento publico

A histéria do orcamento publico confunde-se com o proprio desenvolvimento
da democracia. A luta pelo direito de decidir o quanto e sobre o qué deveriam incidir
0S impostos sempre permeou a historia, chegando a ser estopim de guerras e
revolucdes em varios paises.

De acordo com Viana (1950, p. 43):

[...] As instituicbes orcamentarias apareceram pela primeira vez na
Inglaterra. Na Magna Carta, que é um documento da Idade Média (1215),
vamos encontrar o embrido deste primeiro principio de ordem financeira: o
imposto s é legitimo quando consentido pelo povo. Nesta época, de muita
revolta, o povo inglés ja reivindicava para si o direito de votar os préprios
impostos.
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Como aponta Giacomoni (1996, p. 41) o artigo 12 da Magna Carta estabelece

que:

Nenhum tributo ou auxilio sera instituido no Reino, sendo pelo seu conselho
comum, exceto com o fim de resgatar a pessoa do Rei, fazer seu primogénito
cavaleiro e casar sua filha mais velha uma vez, e os auxilios para esse fim
seréo razoaveis em seu montante.

Ainda que a Magna Carta, outorgada pelo Rei Jodo Sem Terra, no Reino
Unido, sO6 se reportasse ao lado orcamentario da receita, ndo contemplando a
despesa, este dispositivo € considerado o precursor do orcamento publico moderno.
Entretanto, o inicio do orcamento como hoje se entende sé pbde ser verificado a
partir de 1822, ano em que o Chanceler do Erario da Gra Bretanha passou a
apresentar ao parlamento a fixacdo da receita e da despesa para 0 exercicio
seguinte (LONGO, 1994; GIACOMONI, 1996).

No decorrer da historia, em diversos paises, surgiram conflitos em funcédo de
anseios sociais que envolviam diretamente a luta pelo direito do povo de decidir, por
meio de seus representantes, sobre as questdes tributarias. Conforme Viana (1950),
Moojen (1959) e Giacomoni (1996), a revolucéo que resultou na independéncia dos
Estados Unidos decorreu da insatisfacdo dos colonos americanos em relacdo a

cobranca de impostos pelo governo inglés

A revolucdo que culminou com a Declaracdo de Independéncia dos
E.E.U.U. da América do Norte, em 1776, teve inicio em face do langamento
de tributos, pela Inglaterra, sem o consentimento do povo americano, que
nao tinha representantes no Parlamento inglés (MOOJEN, 1959, p. 22).

Segundo Giacomani (1996), a partir de 1802, a Camara dos Representantes
do congresso americano criou a Comissdo de Meio e Recursos, tornando-a

responsavel pelas matérias inerentes a receita e despesa do pais. Ainda de acordo
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com o autor, a Comissdo planejava, consolidava e programava as financas do
Estado.

Em 1910, o presidente William Howard Taft criou a Comissdo de Economia e
Eficiéncia, no intuito de realizar estudos e modernizar a administracdo federal. Em
1912, esta Comissao enviou relatorio ao Congresso orientando a adocado de um
novo e verdadeiro orcamento nacional (GONTIJO, 2004).

A Camara dos Representantes encomendou em 1919 um estudo sobre a
adocdo do novo orcamento e, em 1921, conforme a nova legislacdo, a primeira
proposta orcamentaria foi aprovada recebendo o nome de Budget and Accounting
Act (Lei de Orcamento e Contabilidade) (GIACOMONI, 1996; GONTIJO, 2004). De
acordo com Giacomoni (1996, p. 44), o presidente Harding se referiu a ela como:
“[...] a maior reforma nos processos governamentais desde o advento da Republica.”

Diversos municipios e estados americanos, que mesmo antes da reforma em
nivel federal ja se organizavam em relacdo a adocdo do orcamento publico,
sentiram-se estimulados a seguir as recomendac¢des do relatorio da Comisséo Taft.
Dessas experiéncias, surgiu uma nova concepc¢ao técnica, qual seja, o Performace
Budget (Orcamento de Desempenho), apontando uma proposta em que o gestor
passava a se preocupar principalmente com os resultados, e ndo apenas com 0s
gastos (GIACOMONI, 1996). Em 1930, outras inovacdes surgiram na formulacéo da
peca orcamentaria, tendo sido adotado o orcamento baseado em programas e

projetos. Segundo Giacomoni (1996, p. 46):

Em meados da década de 1930, o Departamento de Agricultura e a
Administracdo do Vale do Tennessee (TVA) adotaram classificacdes
orcamentérias por projetos e programas. Esse modelo revolucionario
representava assim a formula capaz de aproximar a técnica or¢amentaria do
planejamento, instrumento gerencial que comecava a ter ampla aceitacao.
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Posteriormente, a Comissao de Organizacdo do Setor Executivo do Governo
(Comissdo Hoover) recomendou que o Governo Federal estabelecesse um
orcamento baseado em funcles, atividades e projetos, retomando a idéia do
Orcamento de Desempenho e possibilitando, dessa forma, aproximar o
planejamento da programacéo orcamentaria (GIACOMONI, 1996).

Em 1950, o Congresso americano aprovou a Lei de Processo e
Contabilidade, a qual se baseou na proposicdo da Comissdao Hoover. A nova
técnica, sancionada com a Lei, ficou conhecida como Planning, Programming and
Budgeting System (PPBS - Sistema de Planejamento, Programacdo e
Orcamentacdo) e visava a integracdo entre planejamento e orcamento através da
quantificacdo dos objetivos (FREITAS, 2003).

Além da Inglaterra e dos Estados Unidos, também na Franca a instituicao
orcamentaria sO surgiu apos a adocao do direito popular de consentir os impostos,
conforme afirma Moojen (1959, p. 22):

Na Franca, por forca da Revolucdo de 1789, foi instituida a Assembléia
Nacional, que votou a ‘Declaracdo dos Direitos do Homem’, pela qual foi
firmado, entre outros, o principio de que cabia exclusivamente aos
representantes do povo o direito de votar impostos, 0s quais deveriam ser

pagos por todos os cidadaos, de acordo com sua capacidade contributiva e
independentemente de sua condigdo social.

Na prética, contudo, a Franga sO pdde conhecer a instituicdo “or¢gamento”
apos a derrota de Napoledo em 1814 e a restauracao do trono pelo rei Luis XVIII
(VIANA, 1950). Assim sendo, os representantes do povo, como membros da
Assembléia Nacional passaram a votar as receitas e despesas do Estado, instituindo
enfim o orcamento no pais.

De acordo com Freitas (2003, p. 11), a fase inicial do orcamento francés

apresentou regras que hoje sdo aceitas como basicas na doutrina orcamentaria.
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a) a anualidade do orgamento - que deve ser elaborado e autorizado para
um periodo determinado, geralmente um ano;

b) a universalidade - principio fundamental para o controle parlamentar
sobre as financas publicas, o qual impde que o orcamento deve conter
todas as receitas e todas as despesas do Estado; e

c) a votagdo do orcamento antes do inicio do exercicio, que pressupde a
elaboracdo e aprovacédo da lei orcamentéria para a execugcdo no ano
seguinte.

Tais regras serviram como base para formacao dos principios orcamentarios

que norteiam a elaboracéo e execucao do orcamento publico.

2.1.1 Desenvolvimento historico do orcamento publico no Brasil

No Brasil, a histéria do orcamento também esta ligada a conflitos e lutas por
direitos relacionados aos impostos. A Inconfidéncia Mineira, em 1789, originou-se da
recusa de pagamento dos impostos atrasados (FREITAS, 2003; GIACOMONI,
1996). Mais uma vez, é possivel enxergar nas bases historicas do orcamento a luta
pela democracia e o descontentamento da populacdo em relacdo a cobranca de
imposto. Todavia, sobre o assunto, Giacomoni (1996, p. 48) pondera que “ao
suspender a ‘derrama’ — cobranc¢a dos impostos atrasados —, as autoridades fizeram
abortar o movimento, comprovando que havia mais disposicdo em fugir do fisco
portugués e menos consciéncia politica em prol da independéncia da Colbnia.”

Em 1807, com apoio da Inglaterra e na tentativa de evitar ser preso junto com
a familia, D. Jodo VI decidiu transferir a Corte portuguesa para o0 Brasil,
desembarcando em 1808 em Salvador. No mesmo ano da chegada da Familia Real
de Portugal ao Brasil, foi criado o Erario Régio, para administrar as financas e o
patrimdnio publico do Brasil. De acordo com Viana (1950), no Erario criado por D.

Jodao principiou-se o direito orcamentario do Brasil:
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No alvar4d em que fundou o Erario, [D. Jodo] lancou as bases do direito
or¢camentério brasileiro. Proclamada a Independéncia do Brasil, em 1822, os
principios orcamentarios passaram a ser matéria integrante das
Constituicdes imperiais e republicanas; [...]. As instituicdes orcamentérias, a
exemplo do que acontece em outros paises livres, passaram a fazer parte
integrante do nosso direito publico (VIANA, 1950, p. 50).

Com a promulgacdo da primeira Constituicdo Brasileira, em 1824 -
sancionada por D. Pedro |, principe regente do Brasil - surgiram exigéncias formais
para elaboracdo do orgamento e passou-se a distribuir as competéncias em relacao
a matéria orgcamentaria; coube, assim ao Executivo, elaborar a proposta e a
Assembléia Geral (Camara dos Deputados e Senado), aprovar e a Camara dos
Deputados legislar sobre os impostos (LONGO, 1994).

As orientagfes contidas na Carta Magna de 1824 apresentaram dificil
aplicacdo e, somente em 1827, € que se produziu a primeira Lei Orcamentaria
Brasileira. Todavia, o primeiro orcamento foi aprovado em 1831, através do Decreto
Legislativo de 15 de dezembro de 1830, o qual fixou a despesa e previa as receitas

para o ano de 1831. Sobre o assunto, Freitas (2003, p.12) explica:

Ainda que em 1827 se tenha produzido a primeira lei orgamentaria no Brasil,
foi em 1831, mediante aprovacao do Decreto Legislativo de 15/12/1830, que
se consolidou o primeiro orcamento publico brasileiro, considerando-se o
conceito de ser uma lei de iniciativa do Poder Executivo, estimadora da
receita e fixadora da despesa da administracdo publica para o periodo de
um ano, ja que as dificuldades de comunicacbes e os deficientes
mecanismos arrecadadores em relagdo as provincias frustraram a lei
orcamentaria de 1827.

Com a Constituicdo Republicana de 1891, foi criado o Tribunal de Contas,
como orgao auxiliar do Congresso na revisdo e julgamento de todas as operacdes
relacionadas com a receita e a despesa da Unido, cabendo ao Legislativo, a
condicdo de responsavel pela elaboracao da lei orcamentaria. Entretanto, segundo
Longo (1994, p. 43), “a Camara assumiu a iniciativa de preparar a proposta

orcamentaria, mas na pratica, o Ministro da Fazenda, através de entendimentos
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extra-oficiais, continuava a orientar os encaminhamentos da Lei de Meios.” Ainda de
acordo com o autor, essa situacdo so foi modificada pela Constituicdo de 1934,
quando a responsabilidade sobre a elaboracdo da proposta orgcamentaria passou a
ser atribuida ao presidente da Republica.

Com a outorga da Constituicdo de 1937, e com o pais governado pelo regime
autoritario, no Estado Novo, o Brasil passou por mudancas, inclusive no que tangia
as definicbes sobre a politica orcamentaria. Sobre a questdo Giacomoni (1996, p.

50) relata:

A elaboracdo orcamentaria foi tratada com destagque, merecendo um
capitulo especial com seis artigos. Segundo essas disposicdes, a proposta
orcamentdria seria elaborada por um departamento administrativo, a ser
criado junto a Presidéncia da Republica, e votada pela Cémara dos
Deputados e pelo Conselho Federal (uma espécie de Senado que contaria
também com 10 membros nomeados pelo presidente da Republica).

Apenas em 1946, ap0s a redemocratizacdo do pais e uma nova Constitui¢do,
0 orcamento passou novamente a ser elaborado pelo Executivo e aprovado pelo
Legislativo, sendo permitido as casas legislativas fazerem emendas ao orcamento
(LONGO, 1994). A ConstituicAo de 46 consagrou principios basicos como a
universalidade, a unidade e a especialidade, nos dispositivos referentes ao
orgcamento.

Em 1967 e em 1969, foram instituidas a quinta e a sexta Constituicdes
brasileiras e, com elas, novas regras e principios foram incorporados a questao
orcamentaria, dentre eles, a retirada do privilégio dantes conferido ao legislativo de
fazer leis ou emendas que criassem ou aumentassem a despesa (LONGO, 1994;
GIACOMONI, 1996).

Por fim, a Constituicdo de 1988, outorgada em cinco de outubro de 1988,

atribuiu ao orcamento grande atencdo, oportunidade em que os legisladores
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disciplinaram, por meio de cinco artigos (arts. 165 a 169), diversos principios e

regras inerentes a questado or¢camentaria. Dentre as principais novidades do novo

texto constitucional, encontra-se a devolucdo do direito do Legislativo de fazer

emendas ao orgcamento. Além disso, o orcamento € compreendido como instrumento

de planejamento do Estado, conforme constata Freitas (2003, p. 18):

A associacao entre planejamento e orcamento é reforcada com as normas
estabelecidas pela sétima e atual Constituicdo brasileira, datada de 5 de
outubro de 1988. A Constituicdo federal de 1988 fomenta a retomada do
processo de planejamento no ambito da administracdo publica, quando
registra no seu Artigo 174: ‘Como agente normativo e regulador da atividade
econdmica, o Estado exercera, na forma da lei, as funcdes de fiscalizacao,
incentivo e planejamento, sendo este determinante para o setor publico e
indicativo para o setor privado’. No capitulo Il, referente as financas
publicas, em sua Secéo Il (dos orcamentos), a Constituicdo Federal vigente
torna obrigatério o planejamento de médio prazo através do Plano
Plurianual (PPA) e inova no envolvimento do Legislativo na arrecadacéo e
alocacdo de recursos, e na fixacdo de metas e prioridades para a
administragdo publica mediante a Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO).

A Constituicdo de 1988 estimulou o desenvolvimento e o aperfeicoamento do

planejamento no processo orcamentario. Apesar de continuar dando ao orgcamento

as caracteristicas burocraticas e administrativas, as alteracdes provenientes da

Carta de 88 possibilitaram a visualizacdo do instrumento como ferramenta de

planejamento, avaliacdo e controle das acfes governamentais.

2.1.2 Aperfeicoamento da politica orcamentéria no Brasil

Ao longo do século XX, paralelamente as discusses constitucionais, outras

entidades envolviam-se no processo de aperfeicoamento e consolidagcdo da técnica

orcamentaria.

Conforme relata Giacomoni (1996), em 1939 e 1940, respectivamente,

realizaram-se a 12 e 22 Conferéncias de Técnicos em Contabilidade Publica e
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Assuntos Fazendarios, ambas com o objetivo de discutir e divulgar o projeto do
padrdo orcamentario. Os avancos resultantes das conferéncias, segundo o autor,
relacionaram-se as normas or¢camentarias enderecadas aos estados e municipios
nao abrangendo, desta forma, o orcamento da Unido.

Apenas em 1964, fundamentado nas deliberacdes da 32 Conferencia, ocorrida
em 1949, e em outras colaboracfes como as disposi¢cées sobre o0 tema nos manuais
das Nacdes Unidas, é que o Congresso Nacional aprovou a lei de padronizacdo dos
orcamentos nas trés esferas de governos, qual seja, a LEI 4.320/64 (GIACOMONI,
1996).

A Lei 4.320/64, aprovada em 17 de marco de 1964, e ainda vigente no pais,
contém 115 artigos e institui normas do direito financeiro para controle e elaboracao
de balancos e orcamentos da Unido, Estados, Municipios e Distrito Federal. Ao
criarem a referida Lei, os legisladores aliaram as técnicas contabeis e orcamentéarias
ao sistema de planejamento e controle das financas publicas. A respeito da referida

lei Machado Jr (2001, p.11). comenta:

O orcamento evoluiu para aliar-se ao planejamento, surgindo o orcamento-
programa como especializacdo. HA mesmo uma corrente de pensamento
gue considera o or¢camento ligado intrinsecamente ao planejamento e que
ndo pode aparecer como subproduto do planejamento nem da
contabilidade. Na prética, ele deve operar como ferramenta de ligagdo dos
sistemas de planejamento e de financas. Com isso, torna-se possivel a
operacionalizacdo dos planos, porque 0s monetariza, isto €, coloca-os em
funcdo dos recursos financeiros disponiveis, permitindo que o planejador
tenha os pés no chdo, em face das disponibilidades dos recursos
financeiros.

Posteriormente, em 1967, foi instituido o Decreto Lei n°. 200, a partir do qual o
planejamento foi definido como base para as orientagcdes da Administracdo Publica

Federal e o orcamento-programa - que teve sua origem nos Estados Unidos, passou



21

a ser entendido como um dos instrumentos basicos do planejamento financeiro
publico (FREITAS, 2003).

A concepcao que associa o planejamento ao orgamento consagrou-se na
Constituicdo de 1988, a qual enfatizou o planejamento ndo sé a curto prazo como
também a médio prazo, tornando obrigatoria a elaboracéo do Plano Plurianual (PPA)
e da Lei de Diretrizes Orgcamentarias.

Estes instrumentos estabelecem as metas, as diretrizes e 0s objetivos da

administracdo publica, conforme enuncia o art. 165 da CF/88:

Art. 165. Leis de iniciativa do Poder Executivo estabeleceréo:

| — o plano plurianual;

Il — as diretrizes orcamentarias;

lll - os orcamentos anuais.

81° — A lei que instituir o plano plurianual estabelecera, de forma
regionalizada, as diretrizes, os objetivos e as metas da administracdo
publica federal para as despesas de capital e outras delas decorrentes e
para as relativas aos programas de duracdo continuada.

8§ 2° — A lei de diretrizes orgcamentarias compreenderd as metas e
prioridades da administracdo publica federal, incluindo as despesas de
capital para o exercicio financeiro subsequiente, orientara a elaboracao da
lei orcamentéria anual, dispora sobre as alteracdes na legislacao tributaria e
estabelecerd a politica de aplicacdo das agéncias financeiras oficiais de
fomento.

Segundo Machado Jr. (2001), o Plano Plurianual (PPA) substituiu o
orcamento plurianual de investimentos, preconizado na Lei 4.320/64. Ainda de
acordo com o autor, o objetivo do PPA é dar continuidade as atividades das
administracGes para que ndo ocorra interrupcao de obras e de outros programas de
duracdo continuada quando da mudanca de governo e a fim de néo prejudicar a
populacdo em geral.

O PPA é entendido como um planejamento de médio prazo, contemplando
um periodo de quatro anos, e deve ser elaborado no primeiro ano do governo para
que vigore a partir do segundo ano do mandato até o primeiro ano do mandato

seguinte. Para Matias Pereira (2003), o Plano Plurianual possibilita alocar os
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recursos publicos de maneira racional e eficiente. Em sintese, como descreve o
mesmo autor, o PPA visa orientar a acdo governamental e o planejamento, bem
como nortear a elaboracdo dos orcamentos, possibilitando a reducdo das
desigualdades sociais e disciplinando a execucdo das despesas em beneficio do
bem comum.

No que tange a Lei de Diretrizes Orcamentérias (LDO), esta pode ser definida
como o elo entre o PPA e a Lei de Orcamento Anual (LOA), sendo por meio da LDO
que as diretrizes e prioridades do orcamento séo definidas. Silva (2000) refere-se a
LDO como componente basico do planejamento operacional do governo, que com
base na identificacdo dos recursos disponiveis e da situacdo atual procura a
maximizacao dos resultados em curto prazo.

Apés as definicbes da Constituicio de 1988, em conformidade com o
estabelecido no seu artigo 163, que previa uma lei complementar para legislar sobre
financas publicas, surgiu em 2001 a Lei complementar n°.101 - a Lei de
Responsabilidade Fiscal (LRF), como ficou conhecida.

Sobre a LRF, Matias Pereira (2003, p. 130) enfatiza:

A aprovagdo da LRF preencheu um vacuo institucional e deu eficacia a varios
dispositivos da Constituicdo Federal, especialmente a seus art. 163 e 169 -, a
discussdo sobre a importancia do planejamento no contexto da Administracdo
Publica. Nesse sentido, é importante ressaltar que o planejamento ndo é o Unico
elemento no qual a LRF apoia suas determina¢des. Seu alcance é mais amplo, a
medida que enfatiza o controle de recursos para as a¢gbes governamentais, 0
equilibrio entre receita e despesa, a transparéncia da gestdo fiscal e
responsabilidade dos dirigentes pelo ndo-cumprimento de seus preceitos. Os
citados principios, baseados em austeridade, na economicidade e na seriedade,
vao balizar o principio da eficiéncia na gestéo publica, introduzido na Constituicao
de 1988, por meio da Emenda Constitucional n°. 19, de 1998.

Enfim, a Lei de Responsabilidade Fiscal fortaleceu quatro dimensdes das
normas orgamentarias vigentes: transparéncia, responsabilizacdo, planejamento e

controle, ratificando desta forma a necessidade de preparo dos gestores para
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enfrentar os desafios encontrados no manejo e execuc¢do das financas e do

or¢camento publico.

2.2 Instrumento de planejamento do Sistema Unico de Saude.

No que tange a gestdo em saude, diversos sdo os instrumentos ligados ao
planejamento do Sistema Unico de Salde e, considerando que a pesquisa foi
desenvolvida em um municipio, pode-se destacar 0s seguintes:

- Agendas de Saude: “instrumento de gestdo pelo qual os governos federal,
estaduais e municipais estabelecem, justificam e detalham as prioridades da
politica de saude.” (BRASIL, 2002).

- Plano de Saude: “o instrumento que, a partir de uma analise situacional, apresenta
as intencbes e os resultados a serem buscados no periodo de quatro anos,
expressos em objetivos, diretrizes e metas.” (BRASIL, 2006). Cabe destacar que o
Plano Plurianual e, em consequéncia, a Lei de Diretrizes e o Orcamento Anual
devem ser pautados pelos Planos de Saude.

- Programacgdo Anual de Saude: “instrumento que operacionaliza as intengdes
expressas no Plano de Saude para cada ano.” (BRASIL, 2006).

- Relatério Anual de Gestdo: “é o instrumento que apresenta os resultados
alcancados com a execucédo da Programacdo Anual de Saude.” (BRASIL, 2006).

- Plano Diretor de Regionalizacdo (PDR): “instrumento de ordenamento do
processo de regionalizacdo da assisténcia em cada Estado e no Distrito Federal.”
(BRASIL, 2003).

- Programacao Pactuada Integrada (PPI): “é um instrumento de gestdo do Sistema

Unico de Saude, através do qual se programam as agdes que serdo realizadas,
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tendo em vista as prioridades definidas nas Agendas de Saude e planejadas nos
Planos de Saude.” (BRASIL, 2002).
O Ministério da Saude cita ainda como instrumentos de planejamento o PPA,
a LDO e a LOA (BRASIL, 2003). Conforme preconiza a Lei 8142/90 (BRASIL, 1990),
no seu Art. 4° para receberem os recursos do Fundo Nacional de Saude, os
Municipios e o Estado deverdo contar com o Plano de Saude e o Relatorio de
Gestao.
O quadro a segquir ilustra a integracdo entre os instrumentos orcamentarios e

os demais instrumentos de gestao da saude voltados para o planejamento do SUS.

PLANEJAMENTO QPGEII\IJ_DDAC\)DA SAUDE/ PPI/ PDR/PLANO DE SAUDE / PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE/

LOA COMPATIVEL COM O PLANEJAMENTO

—» ORCAMENTO

—» EXECUCAO ORCAMENTARIAE
FINANCEIRA

FUNDO DE SAUDE

RELATORIO DE SAUDE/
CONSELHO DE SAUDE/

ACOMPAN HQ\M ENTOE CONTROLE SOCIAL.
‘ » FISCALIZACAO

v v v v v

ACOES E SERVICOS DE SAUDE

RESULTADO EM SAUDE

Quadro 1 - Instrumentos de planejamento do SUS.

FONTE: Adaptado de Brasil (2003, p.47)
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Em tese, compreende-se que 0 planejamento do SUS integrado ao
planejamento orcamentario contribui para o alcance dos resultados esperados e

para efetivacdo das politicas de saude.

2.5 Conceitos adotados

Além dos conceitos j& definidos de Orcamento Publico, Lei de Diretrizes
Orcamentarias e Plano Plurianual, torna-se necessario definir, operacionalmente, os
conceitos de “planejamento” e “programacédo”, aplicados na area da saude publica.

Conforme define Pereira (2003, p. 116), “o planejamento pode ser visto como
conjunto de acdes interligadas e complementares, realizadas nas diferentes
instancias da organizacado governamental, com vista a atingir determinado objetivo.”
Da mesma forma, o Ministério da Saude (2003, p. 48) conceitua o planejamento,
acrescentando que é “o trabalho de preparacdo para qualquer empreendimento.”

Para Campos (2003, p.31), “planejamento € uma forma de organizagéo para a
acao.” Por sua vez, Villasboas (2006, p.19) afirma que, em comum entre as diversas
conceituacoes, tem-se o “Planejamento como uma forma de orientacdo da acao
humana dirigida para o alcance de uma dada finalidade.”

No setor da saude, Tancredi (1998, p.13) considera que, “o planejamento é o
instrumento que permite melhorar o desempenho, otimizar a producéo e elevar a
eficacia e eficiéncia dos sistemas no desenvolvimento das funcdes de protecao,
promocdo, recuperacdo e reabilitacdo da saude.” Ainda, segundo o autor,
“basicamente, planejar consiste em questionar e procurar responder as perguntas
decorrentes desse questionamento, ou seja, “0 qué”, “por qué”, “como”, “quando”,

“‘com quem” e “com 0 qué”.
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Deste modo, avaliando as diferencas e as semelhancas entre as definicées
dos autores citados, foi considerado como base para o desenvolvimento do estudo o
apontamento feito por Villasbbéas (2006), qual seja, planejamento € uma forma de
orientacdo para o alcance de uma finalidade. Essa definicdo, no ponto de vista da
pesquisadora, é a mais adequada a um estudo que pretende verificar a utilizacédo de
instrumentos orcamentarios como orientadores do planejamento, em geral, por ser
mais geneérica e nao se ater a procedimentos especificos.

No que se refere a programacéo das acles e servicos, adotou-se 0 conceito
estabelecido por Teixeira (2001, p. 32) que a define como “a organizacao logica e
temporal das atividades a serem desenvolvidas, com a definicdo dos responsaveis,
recursos envolvidos e prazo de execucédo.”

Cabe ainda ressaltar que a andlise dos dados baseou-se na proposta
metodolégica desenvolvida pela Professora Carmem Teixeira, denominada
Planejamento e Programacdo Local em Saude (PPLS), na qual sdo estabelecidos
cinco momentos para o planejamento municipal em saude:

a) Andlise da situacdo de saude: “contempla a identificacdo, priorizacao e analise
dos problemas de saude.” (TEIXEIRA, 2001, p. 17);

b) Definicdo da Situacdo-Objetivo: momento onde se identifica a “imagem objetivo”
(situacao desejada) que se quer alcancar no meédio e longo prazo, a definicdo de
cenarios provaveis nos quais se estara atuando no curto prazo e a formulagéo
dos objetivos propriamente ditos.” (TEIXEIRA, 2001, p. 17);

c) Desenho das estratégias: “inclui a definicdo das linhas de acéo, a analise de
viabilidade das acfes propostas e a elaboracédo de projetos dinamizadores para

a construcao da viabilidade.” (TEIXEIRA, 2001, p. 17);
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d) Programacdo Operativa: “implica na transformacédo dos objetivos e metas, na
selecdo das tecnologias que serdo utilizadas no processo de execucdo das
atividades e na programacdo de atividades propriamente dita, isto €, na
organizacdo, no tempo e no espaco, das acdes que serdo realizadas.” (TESTA
apud TEIXEIRA, 2001, p. 31);

e) acompanhamento e avaliacdo da programacdo operativa: “estabelecimento dos
mecanismos de acompanhamento e avaliacdo peridodica dos resultados
alcancados com a execucao das acdes propostas.” (TEIXEIRA, 2001, p.17).

E importante entender que os resultados do trabalho foram discutidos com
enfoque ndo apenas no planejamento anual da secretaria, mas na execucao
cotidiana da programacéao operativa, ou seja, no momento em que as decisdes sao

tomadas, levando-se em conta o problema priorizado, as tecnologias disponiveis e

0s recursos fisicos e financeiros para que as acfes sejam realizadas.

3 METODOS

Trata-se de um estudo de caso de abordagem qualitativa, realizado em uma
secretaria municipal de saude. De acordo com definicdo de Yin (2001), o estudo de
caso permite considerar o fendbmeno contemporaneo dentro do contexto da vida real.
= (til principalmente quando o limite entre um e outro ndo estéa claro. Nesse sentido,
a estratégia do estudo de caso é a mais adequada ao objeto desta pesquisa, pois a
utilizacdo dos instrumentos orgamentarios € um fendbmeno complexo nao-passivel de

isolamento do seu contexto.

3.1 Sujeitos da Pesquisa e area

A pesquisa foi desenvolvida em Vitéria da Conquista, um municipio do interior

da Bahia com populacdo estimada de cerca de 308.000 habitantes (IBGE, 2007) e



28

que, desde 1999, encontra-se habilitado em Gestdo Plena do Sistema de Satde’.
De acordo com Souza (2002), nesta modalidade de gestdo, o Municipio recebe o
total de recursos federais programados para o custeio da assisténcia em seu
territdrio, tornando-se responsavel por acdes de atencdo basica, média e alta
complexidade, bem como por internacdes hospitalares.

Para o desenvolvimento da pesquisa, foram selecionados quatorze membros
da gestdo local, considerados informantes-chaves por sua posicdo dentro da
instituicdo. Destes membros, seis sdo coordenadores da SMS, e trés sédo gerentes
de setores ligados a estas coordenacdes. Por ser uma pratica local, no
desenvolvimento do trabalho estes gerentes e coordenadores foram denominados
gestores. Além disso, ainda foram entrevistados trés secretarios municipais € um
secretario adjunto, além de uma gerente do setor de orcamento do municipio, que
nao pertence a Secretaria Municipal de Saude.

Dentre os coordenadores participantes da pesquisa, dois profissionais
dividem a Coordenacdo Administrativa Financeira, conhecida por CAF, sendo um
profissional responsavel pela parte financeira e outro responsavel pela parte
administrativa da SMS. Para a construcédo da pesquisa em alguns momentos foram
identificadas funcbes inerentes aos dois coordenadores em conjunto, bem como
atividades relacionadas apenas ao coordenador financeiro ou apenas ao

coordenador administrativo.

3.2 Coleta de dados
De janeiro a outubro de 2008, foram coletados os dados, referentes ao

periodo compreendido entre janeiro de 2005 até marco de 2008, para a conducao da

! Condicéo de gestdo prevista na NOB-SUS — 01/96, onde 0 municipio assume 0 compromisso em
responder por todas as acfes e servicos que garantam o atendimento integral de salude da sua
populacdo (FIREMAN, 2002).
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pesquisa. As entrevistas semi-estruturadas com os informantes-chaves foram
conduzidas pela propria pesquisadora. Chegou-se a quatorze entrevistas, utilizando-
se a estratégia da saturacdo de informacdes, ou seja, até o ponto em que “a
informac&o produzida comeca a se repetir, sem nada mais acrescentar aos dados
significativos ja coletados.” (IRIART, 2004, p. 54).

Cabe salientar que a insercao da pesquisadora como técnica da Coordenacao
Administrativa Financeira da Secretaria de Saude permitiu-lhe uma posicéo
privilegiada de participante do processo orcamentario, de modo que o seu
conhecimento préatico foi muito util para a pesquisa. Todavia, esta posicdo exigiu
maior precaucao para possiveis vieses metodoldgicos dali decorrentes e, para evita-
los, a pesquisadora adotou a técnica da triangulacdo de dados, comparando, entre
si, as respostas dos diferentes entrevistados e cotejando o conjunto das entrevistas
com documentos oficiais da SMS.

Acrescente-se que o projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa
do Instituto de Saude Coletiva (ISC), tendo sido aprovado de acordo com o parecer
n°.058/07. As entrevistas foram gravadas e todos os entrevistados assinaram termo

de esclarecimento e consentimento livre.

3.3 Plano de anédlise

Com base na proposta de Minayo (1992), para a analise dos dados colhidos,
as entrevistas foram todas transcritas, e os dados foram classificados de acordo com
as seguintes categorias pré-estabelecidas:

a) Grau de utilizacdo dos instrumentos — Descritores: muito utilizados ou alto /
parcialmente utilizados ou parcial / pouco utilizados ou baixo;

b) Fatores influentes — Descritores: fatores facilitadores / fatores restritivos;
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c) Estratégias para aumentar o grau de utilizacdo — Descritores: relativos a
reorganizacdo do processo de planejamento; relativos a reorganizacdo do
processo orcamentario; relativos a capacitacao dos técnicos e dirigentes.

Para classificacdo dos dados, foi confeccionado inicialmente um plano de
analises (Apéndice A), dividido em objetivo do estudo, categoria, descritores, roteiro
para coleta de dados e fontes para verificagcdo. Apds a construcdo deste plano,
foram elaboradas trés matrizes de analise nas quais foram lancadas as categorias,
os descritores e os discursos dos gestores locais entrevistados (Apéndices A, B, C).

No intuito de preservar a identidade dos profissionais entrevistados os trechos
das entrevistas foram identificados inicialmente por meio de letras, seguidas de
nameros em ordem crescente de digitacdo na matriz. Assim sendo, padronizou-se
“C” para coordenadores, “G” para gerentes, “S” para secretarios e “SA" para
secretario adjunto.

Na analise da categoria grau de utilizacdo, foi estabelecido um paralelo com
0S cinco momentos previstos na proposta metodoldégica de planejamento e
programacao local de saude, de acordo com o seguinte parametro:

- Alto ou muito utilizado grau de utilizacéo, se os instrumentos orcamentarios foram
utilizados em quatro ou cinco momentos do planejamento e programacao das
acoes.

- Grau de utilizacdo parcialmente utilizado ou parcial, se os instrumentos foram
utilizados em dois ou trés momentos do planejamento e programacao.

- Baixo ou pouco utilizado grau de utilizacao, se tais instrumentos foram utilizados

em apenas um dos momentos do PPLS ou ndo tenham sido utilizados.
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Depois da categorizacdo, a analise final se realizou através da articulacéo
entre os dados empiricos, 0os elementos teoricos e os resultados de estudos prévios,
especialmente:

a) Legislacéo sobre o processo orgcamentario brasileiro;

b) Pesquisa desenvolvida pelo Banco Mundial sobre Governanca no Sistema Unico
de Saude (SUS) do Brasil e melhorias na qualidade do gasto publico e gestédo de
recursos;

c) Manuais de gestdo do SUS publicados pelo Ministério da Saude;

d) Livro Planejamento Municipal em Saude publicado em 2001, de autoria da profa.

Carmem Teixeira.

4 RESULTADOS

4.1 Processo orgcamentario da secretaria municipal de saude

Habilitado em gestédo plena do sistema municipal de salude desde Setembro
de 1999, o Municipio estudado tornou-se poélo na area de saude de uma macro-
regido, sendo referéncia, para a populacdo de 75 municipios do Estado, como
também de municipios menores de Estados vizinhos. A condicao de pélo se refletiu
ainda no orcamento publico municipal, ocasionando um incremento de receita
bastante significativo.

Em 1999, o orcamento da Secretaria Municipal de Saulde foi de R$
16.259.809,00 (dezesseis milhdes, duzentos e cinqiienta e nove mil e oitocentos e
cinquienta reais); ja no ano seguinte, passou a ser de R$ 46.851.625,00 (quarenta e
seis milhdes, oitocentos e cinquenta e um mil e seiscentos e cinco reais). Este

incremento refletiu no aumento da responsabilidade dos gestores quanto a
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manipulacdo dos recursos, obedecendo ndo s6 as normas sanitarias, mas também
as normas da area financeiro-contabil, incluindo a Lei n°. 4.320/64 e o artigo 165 da
Constituicdo Federal de 1988.

No municipio em estudo, a confeccdo dos instrumentos orcamentarios
obedece aos prazos legais estabelecidos na Lei Federal 4.320/64. Assim, de quatro
em quatro anos, no primeiro ano da gestédo, € elaborado o Plano Plurianual, sendo
este instrumento norteado pelo programa de governo estabelecido pelo prefeito
eleito, conforme afirma um coordenador entrevistado.

O PPA é elaborado no primeiro ano de cada governo, para os quatro anos
subsequentes. Tudo vem de um plano maior; o PPA é elaborado diante da

promessa, da vontade, do desejo daquele que se candidatou, em fazer pela
cidade, melhorar a cidade (G4).

No periodo de 2005 até 2008, ora analisado, o PPA foi elaborado por meio de
uma oficina que envolveu todas as secretarias municipais. O Plano da Secretaria de
Saude, em particular, foi respaldado pelo Plano Municipal de Saude, que havia sido
construido no mesmo ano. A discussdo envolveu ndo sé 0s secretarios, como
também os membros centrais da gestdo (coordenadores e gerentes) das diversas
secretarias. Além disso, a discussdo em relacdo ao planejamento da saude foi feita
em conjunto com os membros do conselho municipal e conselhos locais de saude.

[...] esse Ultimo PPA, o vigente, nés fizemos um trabalho diferenciado junto
com o governo, onde a determinacéo e a orientacdo foi que nds fizéssemos
um Plano Plurianual participativo, onde a gente pudesse articular as
diversas insténcias de controle social dentro das diversas Secretarias - no
caso, a Secretaria de Saude, o Conselho Municipal de Saude e os
conselhos locais - e articular o PPA com o plano municipal de salde,

especificamente na nossa area. Entdo, a gente fez varias reuniées com os
conselheiros (S1).

Os conselheiros foram capacitados para entender o significado do PPA e dos
demais instrumentos orcamentarios e, desta forma, entdo poder interliga-lo ao Plano

Municipal de Saude.
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Trabalhamos no sentido de orientar, definir o que era PPA, falar sobre os
instrumentos orcamentéarios, dando o entendimento do que era o PPA, o
gue era a LOA a Lei de Diretrizes Orcamentarias, e a gente conseguiu, a
partir dai, é... em oficinas, fazer uma discussdo mais aprofundada do que
significava o PPA e como é que ele deveria ser elaborado. Entdo, a partir
disso ai, n6s conseguimos interligar com o Plano Municipal e fazer ... e
desenhar esse ultimo PPA que € o vigente (S1).

O processo de capacitacdo dos conselheiros quanto ao entendimento da
elaboracdo e da execucgdo dos instrumentos orgcamentarios, voltou a ser implantado
na secretaria durante os anos de 2007 e 2008. Através de recursos repassados pelo
Ministério da Saude, por meio de convénio, foram capacitadas 240 pessoas

envolvidas nos conselhos locais de saude e no orgamento participativo.

Tivemos uma experiéncia bastante positiva ho processo de capacitacdo dos
conselheiros e, nessa capacitacdo, que foi um projeto financiado pelo
Ministério da Saude, nds pegamos nao sO os conselheiros da salde, mas
também os conselheiros do orcamento participativo. Entdo, todos eles
passaram a conhecer a dindmica e a estrutura da Saude, desde o ponto de
vista da estrutura até o financiamento (S1).

A utilizacdo do Plano Municipal de Saude como instrumento norteador da
construcdo do PPA, foi mencionada diversas vezes pelos entrevistados, o que indica
a relevancia do fato para os gestores.

A gente pegou as macro-diretrizes do Plano Municipal de cada setor e
colocou no PPA (SAl).

Como um plano de metas do governo, a gente pegou as macro-diretrizes do
plano municipal de cada setor e colocou no PPA (SA1).

Apos a confecgdo do Plano Plurianual e fundamentado neste instrumento, o
municipio elabora anualmente, até o més de abril, a Lei de Diretrizes Or¢gamentarias.
O procedimento adotado pelo municipio € de que as secretarias aguardem a
solicitacdo das Secretarias de Governo e de Finangas para iniciarem a confeccao da
LDO. Assim, apés a SMS receber tal solicitagdo, o setor financeiro da Secretaria,

com o aval do seu gestor, fica responsavel por conduzir o processo de elaboracao
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da LDO, estabelecendo desta forma as metas e prioridades da gestdo para o

exercicio seguinte.

A LDO, a gente vai tirar do PPA aquilo que ele tem prioridade para um ano,
ressaltando as prioridades maiores (G4).

Em nenhum momento foi citada a convocacdo de reunides para discussao
do instrumento com o colegiado gestor da Secretaria. Devido ao fato de a
LDO ser desenvolvida com base no Plano Plurianual, que foi construido de
forma coletiva, o setor financeiro apenas encaminha as planilhas onde estédo
definidas as prioridades e onde constam as sugestfes de alteracéo,
inclusdo ou exclusdo de metas, para a apreciacdo individual dos
coordenadores e gerentes.

Nés chamamos os gestores para vir aqui no setor (financeiro) e verificar as
metas e prioridades, e os que ndo podem vir nés enviamos as planilhas
para essa verificacdo, mesmo porque a LDO ja € um instrumento que se
baseia no PPA, e os gestores sO vao dizer o que pretendem para aquele
ano (C5).

Assim como a LDO, a proposta de orcamento € baseada no Plano
Plurianual e na Lei de Diretrizes, bem como é construida anualmente. E
utilizado o mesmo processo de encaminhamento feito pelas Secretarias de
Governo e de Financas e, da mesma maneira, o setor financeiro da SMS se
encarrega da elaboracéo da proposta.

O orcamento é basicamente isso: a gente trabalha com as secretarias. Cada
secretaria fica responsavel para dizer suas necessidades, porque € quem
esta diretamente com o povo, quem sabe, quem esté trabalhando, quem vé,
guem escuta a comunidade; entdo a gente encaminha para as secretarias
e, quando retorna, a gente consolida tudo (G4).

Até a elaboracdo do orcamento de 2008, que aconteceu entre julho e
agosto de 2007, o orgamento foi construido com a participacao apenas dos
profissionais do setor financeiro, com as orienta¢des da Secretaria Municipal
e utilizando-se de contatos escassos com o0s demais coordenadores e
gerentes.

O correto seria que contatos fossem feitos, como houve também, mas ndo
de uma forma taxativa que vai ter que ser isso ou aquilo; mas assim foi feito,
muito assim... por que o orcamento ele ja vem praticamente de um ano para
outro concretizado; entdo vocé toma como base aquele, daguele ano, e vai
complementar aquilo de novo que vai entrar, com 0s novos valores ou com
o reajuste salarial (C5).

A construcdo do projeto orcamentario inicia-se, tendo como ponto de
partida, o orcamento do ano anterior e calculando-se o montante previsto
para receita, incluindo aquelas provenientes dos convénios e da contra
partida municipal. Apds o célculo da receita, a fixacdo da despesa é incluida
nas planilhas, de maneira tal que o valor fixado para a despesa seja idéntico
aquele previsto para a receita.

As despesas fixadas sé@o levantadas na seguinte ordem: despesas com
folha de pessoal, incluindo a previsdo de aumento para 0 exercicio;
despesas com prestadores de servico médico, como hospitais e clinicas,
denominados de Rede Credenciada; despesas com concessionarias de
agua, luz e telefone; despesas com contratos de aluguel de imdéveis e
veiculos; e, por fim, despesas para custeio e manutengdo da maquina.

A receita é apurada para a Secretaria de Saude. A partir disso ai, a gente
prioriza folha de pagamento, depois a rede credenciada, que também é um
grande valor, e depois contratos ja predeterminados, aluguéis de vans,
aluguéis de imoveis e, depois € que vem a manutencao, o custeio, iniciando
pelo Hospital (C5).
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Depois de serem legalmente aprovados, 0s instrumentos comecam a ser
executados. A execucdo do PPA e a LDO se da quando sdo utlizados para
direcionar as ac0Oes feitas pela Secretaria, bem como para orientar a construcdo do
orcamento anual.

Em Janeiro de cada ano, apés ter sido aprovado, o or¢camento total da
Prefeitura é lancado no sistema financeiro da Secretaria de Financas. Desse modo,
a Secretaria de Saude s6 pode iniciar a sua execucao or¢camentaria a partir deste

langamento, o que normalmente ocorre no final daquele més.

E considerar ainda que o orgamento anual se abre somente depois do dia
20 de Janeiro [...], e isso significa dizer que, como a estrutura esta toda
centralizada na Secretaria de Financas, temos que obedecer a regra geral
da prefeitura (S1).

Apos o lancamento dos dados no sistema, a Secretaria de Salude comega a
execucao or¢camentaria. Inicialmente, o Secretario de Financgas informa a cota para o
bimestre, que é o valor que podera ser utilizado no periodo de dois meses, baseado
na receita prevista e arrecadada.

A cota é fornecida pela Secretaria de Financas, que controla a cota do
orcamento, que é dividido em doze cotas, ndo em quantidades iguais todo
més; mas segundo o Secretario de Financas, essa cota é liberada de
acordo com a receita do més anterior que foi apurada para a Secretaria de
Saude (C5).

O fato de a Secretaria de Financas administrar as cotas demonstra que a
Secretaria Municipal de Saude (SMS) ndo possui total autonomia para a execucao
de seu orcamento. Nao obstante seja a gestora do fundo, a responsavel pela
autorizacdo e assinatura dos cheques, pela programacdo e solicitacdo dos
processos licitatorios, bem como pelo agendamento dos titulos a serem pagos, a

Secretaria de Saude depende de outras secretarias para agendamento de licitagoes,

desenvolvimento de atas de dispensa de licitacdo, empenho dos processos
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licitatérios, formalizacdo dos contratos, consolidacdo da folha de pessoal, liquidacao
dos empenhos, confeccdo dos cheques e pagamento dos fornecedores e
prestadores de servicos.

Ainda que exista na Secretaria de Saude uma comissao especial de licitacao,
responsavel, exclusivamente, pela realizacdo dos processos licitatorios desta
Secretaria, todos 0s processos sdo agendados pelo setor de compras da Secretaria
de Administracdo, o qual agenda também todos os processos das demais
secretarias municipais. Assim sendo, nao ocorre a priorizacdo dos pedidos da SMS,
ou seja, a metodologia utilizada para o agendamento € a ordem de chegada do
processo ao setor de compras e, independentemente do mérito do processo, 0 que
chegar primeiro sera marcado primeiro.

A mesma dificuldade ocorre em relacdo ao empenho das despesas. Como o
setor de empenho encontra-se na Secretaria de Financas e aquele € o responsavel
pelo empenho dos processos de todas as secretarias do municipio, 0os processos da
Secretaria de Saude entram na fila de empenho, sem que ocorra uma priorizacao.
Essa dificuldade repete-se nos demais setores que participam do tramite de
execucao orcamentaria das secretarias. Assim, no setor de contratos, no setor de
liquidacdo e na tesouraria, as atividades sdo desenvolvidas de acordo com a
chegada dos processos aos setores, sem que haja uma priorizacédo de acordo com a

importancia do processo para a realizacao de acoes da Prefeitura.

L4, nas Secretarias de Financas e Administragdo, € aquilo que chega
primeiro, que esta na fila, que é priorizado e, nesse outro lado, nés temos
um grande problema, porque, muitas vezes, como a gente estd no pacote
geral, as nossas demandas para realizagdo dos empenhos e execucdes
estdo represadas por demandas de outras secretarias, de outros servigos
gue nao trabalham com a questdo do risco iminente de morte. Entdo, a
gente tem licitacGes de pneus, de equipamentos de manutencédo de veiculos
a frente, por exemplo, de uma licitacdo de [...] uma demanda do hospital
municipal que envolve a UTI neonatal. Isso, via de regra, acontece, e a
gente tem que estar fazendo a pressdo continuada e o dialogo permanente
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[...] Entdo, esse processo centralizador acaba dificultando muito, porque ndo
se tem [...] os técnicos que atuam nessa area nao tem conhecimento [...]
ndo sabem na verdade da importancia [...], das necessidades, do que
significam esses processos de demanda emergenciais para a saude (S1).

Durante a execucdo do orcamento, a Coordenacdo Administrativa e
Financeira da Saude fica responsavel por ordenar os pedidos que chegam dos
diversos setores da SMS e estabelecer as prioridades. Neste ponto, cabe ressaltar
que, de acordo com os entrevistados, normalmente néo sao feitas consultas ao setor
financeiro por parte dos coordenadores e gerentes de setor, responsaveis pelas
solicitacdes, sobre a possibilidade orcamentéria e financeira de aquisicdo do material

ou prestacao servico.

Alids, eu sé recebo pedido para comprar, pedido para que seja executado,
mas a pessoa nunca procura saber se existe orcamento ou se ndo existe
(C5).

A aquisicdo de materiais e a prestacdo de servicos também podem ser
solicitadas a referida coordenacao por meio do almoxarifado central da SMS, o qual
encaminha ao Administrativo/Financeiro as solicitacbes de aquisicdo mais vultosas,
como por exemplo, aquisicdo de medicamentos, aquisicao de materiais de limpeza,
aquisicao de material para manutencao predial, dentre outros.

Assim sendo, quando os pedidos chegam, qualquer compra ou servico com
valor estimado superior a R$ 8.000,00 (oito mil reais) é encaminhado para que seja
feito um processo licitatério por meio de Pregao Presencial, Pregdo Eletrdnico,
Tomada de Precos, Carta Convite ou outra modalidade adequada. Todos esses
processos acontecem na Secretaria de Administracdo, sendo importante salientar
gue muitas vezes ocorrem atrasos e desabastecimentos por conta do processo de
agendamento, feitos pela referida Secretaria.

Quando os valores ndo excedem aos oito mil reais, a prépria Secretaria de

Saude faz o processo de compra, através de cotacfes encaminhadas a, no minimo,
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trés empresas do ramo. Todas as aquisicdes feitas na Prefeitura seguem as regras
estabelecidas na Lei 8.666/93.

Depois de feita a licitacdo ou cotacdo, 0s processos sao encaminhados para
empenho na Secretaria de Financas e, sO entdo, serdo adquiridos os produtos ou
prestados os servicos. ApOs a aquisicdo e conferéncia dos bens e servicos, o
processo € encaminhado para pagamento. Salientamos que a coordenacao
financeira da SMS também é responsavel por determinar qual recurso sera utilizado
para pagamento daquela despesa, por exemplo, se com recursos da atencao
basica, da vigilancia epidemioldégica ou se com recursos de convénios.

Quanto ao pagamento de funcionarios, a Coordenacdo Administrativa da
Saude encaminha as informacdes especificas para o setor de pessoal da Prefeitura,
mas a folha de pagamento é consolidada pela Secretaria de Administracdo, e o
empenho, liquidacdo e pagamento sao feitos pela Secretaria de Financas. Todo
esse processo € visto como uma dificuldade enfrentada pela SMS na execucao do

orcamento:

Com referencia a folha de pagamento, ndés preparamos toda a
documentacdo pela Coordenacdo Administrativa, no que diz respeito a
movimentacdo funcional. Fazemos o levantamento referente a admissoes,
rescisdes, pagamento de gratificacdo, hora extra, plantdes, escala de férias,
licengca premio e outros beneficios dos funcionarios. Depois a gente
encaminha para a Secretaria de Administracdo, onde tem a Coordenacdo
de Recursos Humanos, que coleta as informac¢6es e processa no programa
de folha. Bom de fato é como se fosse uma autonomia vigiada (C6).

Além deste apontamento sobre as dificuldades de execucéo, as falas ainda
contemplaram problemas inerentes ao planejamento como entraves a execucao,
conforme é relatado a respeito das despesas emergenciais de um hospital

gerenciado pelo municipio:
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A administracdo do hospital pressiona bastante a execugao orgamentaria da
Secretaria, porque na execuc¢éo do hospital praticamente tudo € emergéncia
e ai vocé fica preterindo outras areas em virtude da cota daquele més. Vocé
teria como dar vazdo a algumas solicitacdes de outras areas, mas vocé
termina segurando em funcéo do hospital (C5).

Em relacdo a execucdo orcamentdria dos convénios da Secretaria, 0
processo é feito de maneira semelhante ao do orcamento em geral. Contudo, uma
especificidade dos convénios € que estes tém o0s objetivos, os prazos e o0s
montantes a serem executados, ja definidos no plano de trabalho. Torna-se, entéo,
possivel estabelecer, com maior clareza, a definicdo de como sera feito o seu

processo de execucao e, consequentemente, a sua execugao orcamentaria.

4.2 Momentos de utilizacdo potencial ou efetiva dos instrumentos
orcamentarios, no processo de planejamento da SMS.

O planejamento e a programacdo das acBes de saude da Secretaria
Municipal de Saude comecam com a elaboracdo do Plano Municipal de Saude. De
acordo com os entrevistados, a SMS realizou em 2005, segundo ano de gestao do
atual governo, seminario para elaboracdo do Plano Municipal de Saude (PMS),
valido para o periodo de 2006 até 2009. Este seminario contou com a participacéo
do colegiado gestor da secretaria (Secretaria, coordenadores e gerentes).

Para nortear a confeccdo do PMS, um ex-Secretario de Salude do municipio,
que trabalhou como facilitador do processo de construgdo do plano estabeleceu
duas diretrizes a serem observadas, uma referente a sustentabilidade da Secretaria

e outra referente a qualificacdo das acdes.

Como foi feito? Ele veio (o ex-Secretario de Salude do Municipio) e discutiu com a
gente, todo o corpo gestor da Secretaria Municipal de Saude, e em uma reuniéo
ele deu duas diretrizes. Essas diretrizes eram o qué? A sustentabilidade e a
qualificacdo. A sustentabilidade é a seguinte questdo: a gente tinha que criar
acles para o plano municipal de 2006 até 2009 que ndo comprometessem o
sistema, ndo fosse ampliar novas acdes e que fossem acdes que fortalecessem as
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acoes ja existentes. A qualificacéo, essa outra macro diretriz, era vocé conseguir
qualificar, dar maior resolutividade aquilo que vocé ja tem. E vocé conseguir uma
Atencdo Basica com uma resolutividade maior, uma Vigilancia a Saude com uma
resolutividade maior; vocé qualificar os setores (SAL).

Em reunibes junto com os profissionais das diversas coordenacgdes, foram
construidas planilhas denominadas planos operativos que demonstravam as ac¢fes
planejadas para cada ano de validade do plano.

Foi uma participacdo coletiva com varias reunibes onde a gente pbde estar
discutindo e definindo as diretrizes e os principais problemas de saude e os

principais problemas do sistema de salde a serem enfrentados durante os quatro
anos (G3).

Os entrevistados informaram que, no momento da construgcdao do PMS, a
prioridade ndo era de ampliar servicos, mas sim de ter capacidade de
sustentabilidade e qualificacdo daqueles existentes, conforme as diretrizes
estabelecidas.

Lembro que a orientacdo que veio é que nao era pra ampliar; que quando
fdssemos construir 0s planos operativos, era para se pensar naquilo que ja existia
(C4).

No processo de planejamento e programacdo anual das acdes da SMS, a
discusséo coletiva utilizada na constru¢do do PMS volta a ocorrer em seminarios de
avaliacdo do ano anterior e de planejamento para 0 ano seguinte, com a
participacdo da equipe central da gestdo. Contudo, este planejamento inicial,
conforme indica um dos entrevistados, parece se perder em meio as demandas da
rotina diaria e a falta de acompanhamento dos processos. Além disso, outra
dificuldade apontada na efetivacdo do planejamento € a ndo existéncia, ainda, de
uma boa comunicacao entre a area técnica responsavel pelas acdes especificas de

saude e os setores administrativo e financeiro.
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No geral, o que a gente observa é que se busca fazer o planejamento, no
momento de trabalhar, de executar, de fazer o levantamento, de identificar as
necessidades prioritdrias e de planejar as acdes em cima delas. Consegue-se
fazer isso, mas o grande problema é o acompanhamento [...] € o embricamento, a
aproximacdo da relacdo entre os técnicos da gestdo da parte assistencial e
administrativa também com a area financeira, que envolve toda a questdo de
planejamento orcamentério, de acompanhamento da execucdo. Enfim, isso acaba
gerando um Deus nos acuda muitas vezes, porque se tem que parar para poder
priorizar algo que a prépria area técnica néo foi capaz de acompanhar, embora ela
tivesse vislumbrado isso, planejado e definido, mas falta um acompanhamento pari
passu dos processos de uma forma mais proxima (S1).

Apoés a realizacdo deste seminario coletivo anual, alguns setores realizam
reunides de planejamento anual proprias. Nestas reunides, sdo definidas as metas a
serem atingidas bem como as acfes a serem executadas no ano seguinte. Nenhum
dos entrevistados citou a utilizacdo de instrumentos orcamentarios neste momento
de planejamento, ou seja, consultar diretamente um ou mais instrumentos na
elaboracdo do seu planejamento setorial. Contudo, foram recorrentes as citacdes
sobre o uso do Plano Municipal de Saude, como parametro para a programacao e o
planejamento anual, além de ser citado também o uso de outros instrumentos

especificos do setor:

O planejamento é realizado anualmente. Numa reunido, fazemos a
avaliacdo do ano anterior e o planejamento para 0 ano que se inicia. Para
isso, observamos o Plano Municipal de Salde, a fim de nos atentarmos
para os principais problemas de salde e metas estabelecidas. A partir dai,
realizamos levantamento e priorizacdo dos principais problemas a serem
enfrentados durante o ano. Entdo preenchemos uma planilha simplificada:
problema - objetivo - acdo - responsavel - prazo. Durante 0 ano, vamos
acompanhando. Ainda ndo temos a pratica de fazer verificacdo de
orgamento para o planejamento. Mas ndo podemos deixar de falar, que
comentamos, como por exemplo, “mas sera que vai ter dinheiro para isso"?
Vamos tentar ou vamos verificar (C4).

Geralmente utilizamos os instrumentos normatizados, que sdo as planilhas
de pactuagBes e de monitoramento e, as vezes, instrumentos proprios
criados pelo setor. No planejamento, é feita a avaliagdo das acdes
realizadas e cumprimento das metas e, posteriormente, a pactuacdo de
outras metas. Nao é abordado em nenhum momento o uso de recursos
financeiros para o cumprimento de cada uma delas. Fica subentendido que
0s repasses préprios e contrapartida do municipio serdo utilizados para
execucao de cada meta (C2).
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Contudo, um dos entrevistados deixa claro que, apesar de ndo fazer uma
consulta formal a Lei de Orcamento Anual, utiliza o valor predeterminado pelo
Ministério da Saude para a conducao das acfes do seu setor.

[...] em relacé@o as agbes planejadas, nds sempre partimos para essa oficina
(de planejamento), conhecendo o valor que vai ser orgcado, o valor do
Ministério da Saude que vai ser orcado para o desenvolvimento das acgdes,
assim como temos uma idéia do minimo que vai ser posto pela
contrapartida municipal. Entdo, a oficina acontece com o conhecimento do
gue tem do financeiro disponivel para o planejamento das a¢Bes do ano
seguinte (G3).

Além de realizar estes seminarios e oficinas de planejamento anual, os
diversos entrevistados relataram realizar outras oficinas e reunibes para
planejamento e programac¢do das suas atividades. Em alguns casos, o processo é
feito semanalmente, avaliando as atividades que estdo sendo executadas, bem
como se as metas pactuadas com o Ministério da Saude estdo sendo atingidas. Em
outros casos, esse planejamento ocorre mensal ou trimestralmente.

Nas segundas, nés sentamos com a equipe de coordenacao e discutimos o
gue estd dando ou néo certo e avaliamos, com base nas supervisdes feitas,
as equipes. A programacao nao é feita toda durante esta reunido, mas ja
saimos com as metas e 0s responsaveis por elas definidas (C4).
Trimestralmente, nds fazemos a programacdo com base no planejamento
anual. Sao distribuidas planilhas com as programac¢bes dos eventos,
descrevendo as acgdes necessdrias para atingir as metas e identificando os
responsaveis pela execucdo da acédo (G3).

No setor administrativo e financeiro, ndo é feito nenhum planejamento formal.
Contudo, sao feitas programacoes internas a respeito de prioridade na aquisicdo dos
bens e prestacdo de servicos, bem como na ordenacdo da despesa, quanto ao
pagamento dos fornecedores. Essas programacoes dependem essencialmente das
receitas arrecadadas para o periodo e das disponibilidades no orcamento.

Em alguns momentos, € necessario que seja programada a realizacdo de

uma acdo em um prazo maior, em funcdo de algumas despesas ndo estarem
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previstas no orcamento e da necessidade de suplementacdo orcamentaria, de forma
a acrescentar ao orcamento a receita equivalente aguela despesa, ou remanejar de
outra atividade do orcamento valor suficiente para que seja possivel executar a
acdo. Todo este processo depende de aprovacdo da Camara de Vereadores e
compromete a execucdo das acdes planejadas pelos setores.
Vocé devia planejar a atividade ja imaginando se ela vai conseguir ser
absorvida pelo orcamento ou ndo. Se néo for, 0 que a gente vai fazer? A

gente j4 tem que pensar que vai ter que transpor para uma suplementacao,
um remanejamento (S1).

Segundo as informacdes colhidas junto aos entrevistados a aprovacao de
procedimentos de suplementacdo ou remanejamento orcamentéario pela Camara de
Vereadores pode demorar até 45 dias. Assim sendo, o planejamento e a
programacao das acoes, feitos pelos diversos setores, tornam-se comprometidos
pela demora deste processo, quando envolvem recursos financeiros, nao previstos

no orcamento.

4.3 Grau de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios nas atividades de
planejamento e programacao da SMS

A construcdo do Plano Plurianual de maneira coletiva pelo colegiado gestor

da Secretaria de Saude permitiu aos gestores a utilizacdo deste instrumento para a

definicAo dos problemas a serem priorizados pelo setor saude do municipio, no

periodo de quatro anos. Essa construcdo foi feita utilizando como base o Plano
Municipal de Saude do Municipio e as diretrizes tracadas por ele.

A construcdo do PPA foi muito discutida de forma coletiva, onde o grupo de

gestores naquele momento definiu quais seriam as diretrizes do plano para
0s préximos quatro anos (C3).
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No caso da Lei de Diretrizes Orcamentarias, 0 seu uso se da a partir do
momento em que 0s proprios gestores estabelecem as metas prioritarias de cada
setor para o exercicio seguinte. Quanto ao orcamento, quase todos os entrevistados

declararam néao utiliza-lo em momento algum do planejamento.

Seria de fundamental importancia utilizar desses meios para fazer o projeto,
para fazer qualquer tipo de planejamento. Sé que, como eu te falei que aqui
€ uma coisa muito dindmica, a gente ndo dispde desses meios. E, as vezes,
a gente se sente atropelado, justamente em funcdo da questdo
orcamentaria (C3).

Para o planejamento, n6s nao utilizamos o PPA, a LDO e o Orcamento, mas
a gente sempre observa o qué que a Secretaria definiu como prioridade,
para que 0 que a gente coloque esteja em harmonia de a¢fes. Mas (a
instrumentos) orgamentarios, ndo ha nenhuma consulta (G3).

Eu ja participei do PPA, da fase de apresentacdo e de avaliacdo [...] 0
pessoal da coordenacdo financeira manda para a gente ver o que vai
colocar na LDO e devolver para eles [...]. Agora assim, pegar o orgcamento
para verificar quanto tem, ndo (fazemos). E mais assim “subjetivo” (C4).

Quando questionados sobre a busca de informacgOes orcamentarias no setor
financeiro para a pratica de planejamento, as respostas, na sua grande maioria,
foram negativas. O proprio setor financeiro aponta nao receber pedidos sobre a

situacéo do orcamento ou para verificacdo das planilhas orcamentarias do PPA e da

LDO.

Geralmente, eu vou para l4 (no setor administrativo e financeiro) para
solicitar, mas eu ndo sei (previamente) se a gente tem condicdo (de
aquisicdo do material a ser solicitado) por que isso ndo € passado pra
gente. Ai o pessoal fica na luta, pode ou ndo comprar. E isso demora
séculos (C3).

Se eu fui 14, no setor financeiro/ orcamentario, em algum momento, sé foi
para resolver o problema daquela semana e ndo foi para resolver o
problema do més seguinte. No maximo, suspender um processo, por ter
solicitado [...] alguma solicitagdo de empenho, alguma compra, s6. Mas nao
foi para planejar (C1).

Constatou-se que, até o periodo analisado, a confec¢do do orgcamento coube
quase que exclusivamente ao setor administrativo-financeiro, sem que houvesse

participagdo dos demais setores nesta construcao.
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O orgamento daqui eu nunca participei; sé fui quando foi feito o PPA, junto
com os outros setores da secretaria (C2).

O orcamento (LOA) demonstra-se de fato o instrumento menos utilizado no
processo de planejamento e programacdo das geréncias e coordenacoes
entrevistadas. Ainda cabe salientar que uma das coordenacdes que admite o uso
deste instrumento s6 o faz quando sdo verbas provenientes de convénios, onde o0s

recursos, objetivos e metas programados devem ser seguidos a risca.

No planejamento, é feita a avaliacdo das ac¢bes realizadas e do
cumprimento das metas e, posteriormente, a pactuacdo de outras metas.
Nos setores em que ndo existem convénios, ndo é abordado em nenhum
momento 0 uso de recursos financeiros para cumprimento de cada uma
delas. Fica subentendido que os repasses proprios e contrapartida do
municipio serdo utilizados para execucdo de cada meta. E também néo é
feita nenhuma avaliacdo dos recursos financeiros utilizados para cada setor
(C2).

So foi percebido um maior grau de utilizagdo dos instrumentos orcamentarios
em um dos setores da SMS, quando esteve sob a responsabilidade uma ex-
Secretaria de Saude, a qual demonstrou ter um maior conhecimento sobre o0s
beneficios do uso dos instrumentos em relacdo aos outros gestores entrevistados.

Esse ano, ndés nos baseamos nesses instrumentos para o planejamento e,
inclusive, nos também sempre brigamos pela participacdo das
coordenacdes nesses instrumentos. Porque eles sdo muito genéricos
também e, quanto mais detalhados eles forem, mais facil a administracao

trabalhar [...] durante alguns anos, nds brigamos para que fossem incluidas
detalhadamente as a¢des de cada coordenacédo (G1).

4.4 Fatores influentes no uso dos instrumentos orgcamentarios

Foram percebidos diversos fatores restritivos ao uso dos instrumentos
orcamentarios, por parte do colegiado gestor da Secretaria de Saude. Inicialmente,
verificou-se que a construcdo do orcamento anual se concentra entre o setor

administrativo financeiro e o Gabinete da Secretaria. I1sso faz com que os gestores
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nao se sintam motivados a usar o respectivo instrumento, tendo em vista que nao

estdo envolvidos com o orcamento desde a sua fase inicial de elaboracao.

A dificuldade quanto a participacdo, na realidade, talvez seja a forma que
ela estd sendo construida hoje. E mais fechada, mais para os técnicos
relacionados a questdo orgcamentaria. Para que haja participacéo, basta que
haja uma programacéo e que os técnicos sejam convidados (G3).

Como € um processo, na verdade se a pessoa ndo acompanhou a
elaboracao, vai ter dificuldade na execugéo, ela vai estranhar... quando nao
tem dotagdo; mas ndo tem dotacdo porque ele ndo vem acompanhando o
processo desde o inicio (S2).

Tendo em vista a posicdo privilegiada da pesquisadora, dentro do Setor
Financeiro da Secretaria Municipal de Saude, é possivel inferir que a dificuldade no
uso também pode ter decorrido do fato de os gestores ndo conhecerem o0s
beneficios do uso daqueles instrumentos, tais como basear o planejamento no
conhecimento da viabilidade financeira das acdes programadas e,
consequentemente, assegurar uma maior probabilidade de alcance efetivo das
metas e objetivos estabelecidos.

A falta de pratica também foi citada como fator restritvo ao uso dos
instrumentos or¢camentarios. Um dos entrevistados expfe que alguns gestores
entendem que sao responsaveis apenas pela execucdo e, consequentemente, nao
precisam entender as leis.

Por falta de pratica mesmo, falta de conhecimento suficiente para pegar o
plano e olhar e bater um com outro... entdo, para a gente, € mais facil
planejar as agfes, e o setor financeiro fazer uma analise se bate ou néo, se
encaixa ou ndo (C4). )

O grande fator dificultador é a falta da pratica. E néo fazer isso [...] ndo ter
internalizado isso, ndo colocar isso no dia a dia (S1).

Porque eles acham assim: ‘eu estou aqui para executar, e ndo para
entender a lei, entdo eu ndo tenho que entender disso ai ndo (G4).

Outro fator restritivo mencionado entre os entrevistados foi o tempo, visto
como empecilho tanto para a participacdo dos gestores na construcdo dos

instrumentos orcamentarios, como em funcado das atribui¢cdes diarias da equipe que
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consideram o uso dos instrumentos mais uma tarefa a ser feita e optam por nao

incluir mais essa acao no seu cotidiano.

Os motivos que impedem a participacdo (séo), primeiro, a questdo da
viabilidade de tempo. (Segundo), nas coordenac¢bes, eles tém muito
trabalho em relacéo a reunides e, muitas vezes, ndo batem os horarios. [...]
Um coordenador pode ir num dia, mas o outro ndo pode; entéo fica dificil
juntar todos para fazer (a consulta aos instrumentos) (C2).

O outro motivo seria a questdo da quantidade de tarefas que cada um tem
gue, as vezes, ndo da tempo (para) vocé também partir para um outro
trabalho desses. Esse empecilho é mais pela falta de tempo (C2).

Além disso, por um lado, os entrevistados alegam ndo serem chamados para
construir o orcamento anual. Por outro lado, os profissionais da area financeira
declaram que é dificil mobilizar os coordenadores e gerentes no processo de
construcdo do orcamento. Essas dificuldades s&o inerentes, principalmente, ao fato
de os gestores ndo entenderem as limitacfes em relagdo a arrecadacao da receita

e, consequentemente, ndo conseguirem priorizar suas acgoes.

Eu posso falar que é a falta do convite (C1).

Porque eu tenho experiéncia em outro entes do governo de muito tempo,
onde vocé envia isso (a planilha para que cada setor faca seu orcamento)
para a ponta, e isso ndo vem da maneira adequada. Ou quando vem, vem
de uma forma tdo superavitaria naquelas pretensfes, que quando chega
vocé fala: - mas eu nado tenho condicdes de analisar qual é a prioridade dela
para isso aqui! -, se vocé diz pra ela que ela tem cem e ela esta lhe
mandando trezentos (C5).

As areas se envolvem pouco na elaboragcdo. Consequentemente, vao ter
dificuldade na execucdo. Entdo, a maior dificuldade é esse pouco
envolvimento. E como o orgamento teoricamente é algo complicado, a gente
percebe que quem conhece mais, se envolve mais; quem conhece menos,
acaba se envolvendo menos. [...] Na verdade falta um envolvimento maior
(C5).

As falas contemplaram, ainda, o fato de os coordenadores e gerentes, bem
como, outros profissionais da area de salde entenderem, muitas vezes, que nao
cabe a eles essa compreensao dos instrumentos orcamentarios. Segundo um dos
entrevistados, durante a graduacgdo, estes profissionais nao recebem muitas

informacgdes sobre a area de planejamento, incluindo a questdo orgcamentaria.
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Esse € o tipo de atividade que, por estar muito distante, ainda se considera
algo [...] € como se tivesse acima da minha ac¢ao; entdo eu nem preciso dar
conta disso, porque eu trabalho nesse patamar; nesse degrau de cima esta
0 orcamento. Quem trabalha com o orcamento € que tem que dar conta
para minha demanda. Entédo, assim, eu ndo consigo fazer com que o que eu
planejei seja exequivel. (S1).

NOs, profissionais de salde, na nossa formagéo, ndo temos muito essa
guestéo da parte administrativa, do planejamento (G1).

A restricdo ao uso dos instrumentos pode ser percebida também em funcgéo
da Coordenagdo Administrativa Financeira nao conduzir um processo de
envolvimento maior dos entrevistados para melhor compreensdo da Lei
Orcamentaria Anual e dos demais instrumentos or¢gamentarios. Essa dificuldade de
envolvimento foi parcialmente justificada pela falta de tempo em relagcédo ao periodo
que é dado pela Secretaria de Financas, para que 0s instrumentos sejam

elaborados.

Se todos os coordenadores de area procurassem se inteirar [...] mas, ai
existe também uma falha, logicamente da coordenacdo administrativa
financeira, de ndo tentar conduzir esse processo (C5).

Vocé tem o prazo até tal (dia) para entregar. Esse prazo, a meu ver, é curto
[...] Vocé tem, no maximo, as vezes [...] dois meses, e, as vezes, ndo € nem
dois meses” (C5).

Os gestores comentaram que, quando foram envolvidos na constru¢do dos
instrumentos orgcamentarios, como na elaboracdo do PPA, as discussbes eram
amplas. Disseram também que, mesmo que o PPA tenha sido confeccionado por
eles proprios e que a Lei de Diretrizes Orgamentérias seja encaminhada a eles para
confecgcdo, ndo existe o retorno destes instrumentos aos setores para que sejam
feitos um acompanhamento e uma avaliagéo anual.

A construcao do PPA é muito solta, porque a gente nao tem o retorno disso.

A gente lanca o projeto [...] o projeto fica solto no ar; s6 que a gente tem que
resgatar. Por isso que eu acho que as coisas ndo acontecem (C3).

Ainda foram apontados outros fatores restritivos ao uso dos instrumentos,

incluindo, especialmente, a falta de participacdo na construcdo da LOA. Um dos
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entrevistados declarou que, além de normalmente n&do ser convidado para participar

do processo, muitas vezes falta o interesse de participar daquele evento:

Faltam duas coisas. Eu posso falar que é a falta do convite, mas também a
falta do interesse [...] né? De se envolver (C1).

Enfim, as dificuldades da participagcdo dos entrevistados na construgéo dos
instrumentos orcamentarios - que se deve a auséncia de convite por parte dos
setores responsaveis, para construcdo principalmente do Orgamento Anual-e o
envolvimento insuficiente por parte do proprio colegiado sdo os principais fatores
que restringem o0 uso dos instrumentos orcamentarios nas atividades de
planejamento e programacdo da Secretaria. Além disso, faltam conhecimentos em
relacdo aos instrumentos e aos beneficios que esse uso pode trazer.

Em contraponto aos fatores restritivos, foi possivel identificar alguns outros
beneficios que facilitam ou podem facilitar o uso destes instrumentos nas acdes de
programacao e planejamento da Secretaria de Salude. Um dos entrevistados, que
apontou fazer uso dos instrumentos, declarou:

Participei da elaboracdo de muitos. Foi uma experiéncia bastante
significativa, porque quando vocé tem esses instrumentos, vocé planeja,
vocé consegue avaliar e vocé consegue também ter um norte do seu
trabalho [...] E um norte que vocé tem, quando vocé coloca no papel o

planejamento de onde vocé quer chegar. Entdo, é importante e foi uma
experiéncia bastante produtiva (G1).

A construgdo do PPA de maneira coletiva, ou seja, contando com a
participagdo dos entrevistados nesta constru¢do, bem como o uso do Plano
Municipal de Saude para nortear a construcdo do PPA, demonstram a existéncia de
um conhecimento parcial deste instrumento e das acdes nele apresentadas. ISso
pode ser entendido como um fator facilitador ao uso do Plano Plurianual, j& que

diversos entrevistados utilizam o Plano Municipal de Saude e entendem que
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necessitam dirigir suas ac¢des de acordo com as prioridades definidas pela

Secretaria de Saude.

Eu participei da constru¢do do PPA. Eu acho que é importante para termos
conhecimento, definir as prioridades, inclusive ter entendimento quando
muitas a¢bes programadas ndo foram possiveis. Porque tem toda uma
guestéo financeira, orcamentaria que impede (a realizacdo das a¢bes) em
alguns momentos. Entéo, eu acho que essa participacdo, além de tudo, da
uma compreensado maior e uma percepc¢ao do trabalho de todos os setores,
ndo apenas do meu (G3).

De acordo com a fala de um dos entrevistados, que faz parte de outra
secretaria e utiliza os instrumentos orgamentarios diariamente, € possivel com essa
utilizacao avaliar as acdes e qualificar o planejamento, principalmente por meio do
acompanhamento do orgamento:

E ndo acho que os instrumentos orgamentarios sdo ficcdo. Sdo realmente
instrumentos necessarios e importantes e que funcionam. Basta que se siga
a légica que tem nos instrumentos; mas que funcionam, funcionam. E que é
possivel vocé fazer isso, e eu sinto isso pela pratica aqui agora, que vocé
fazendo isso constantemente, vocé se planeja mesmo e da para
compreender [...] Quando vocé analisa o orcamento de uma Secretaria,
vocé percebe a acdo da Secretaria. Entdo, eu acho que € um instrumento

importante que, N0 NOSSO caso, a gente ja avangou muito, mas que precisa
avancar mais ainda (S2).

4.5 Estratégia de aperfeicoamento do uso dos instrumentos orcamentarios nas
atividades de planejamento e programacao da SMS

Apesar do uso apenas parcial dos instrumentos orcamentarios pelas
coordenacdes e geréncias da SMS, diversas foram as sugestdes apresentadas para
0 aperfeicoamento do processo.

Nota-se que as estratégias mencionadas contemplaram nao sé a mudancga no
processo or¢camentario, mas também a mudanca no processo de planejamento e

programacdo da Secretaria de Saude. Apontam, ainda, para a necessidade de
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capacitacdo dos técnicos, a fim de dar-lhes uma melhor compreensdo dos
procedimentos de uso e dos beneficios que tal uso pode alcancar.

Entendendo que os instrumentos orcamentarios também sao instrumentos de
planejamento, é coerente a presenca de falas a respeito da mudanca no processo

de planejamento da SMS:

A minha proposta, seria 0 qué? O que antecedesse a programacgao do ano
seguinte, da gestdo seguinte, seria envolvimento de todos os
coordenadores e gerentes da unidade, da Secretaria de Saude, pra planejar
junto. E o ideal. Posso estar até sonhando, ou pode ter outras formas de
obter essa informacdo, mas o que deveria ser feito é isso (C1).

Eu acho que ter um planejamento de fato da secretaria de salde, como
teve esse que englobou todas as secretarias... assim, se tivéssemos s6 um
da Saude, - claro que seria uma coisa que levaria tempo - , a gente abria a
discusséo do financeiro, e o financeiro apresentaria (0o PPA) para cada setor
(de modo) detalhado, porque a gente vai pensar mais em nosso setor para
depois pensar no “geralzéo” (C4).

Percebe-se que as falas se direcionam para uma estratégia maior de
planejamento em conjunto, contemplando ndo apenas as acdes, mas
também a apresentacdo dos custos dos setores para direcionar o
planejamento anual. Esses custos e o préprio orcamento especifico de cada
setor ndo costumam ser expostos para 0s gestores do nivel central da SMS,
de maneira coletiva, como pode ser verificado nas falas dos entrevistados:
Quando vocé faz o planejamento estratégico, vocé ndo pode fazé-lo sem
estar ligado ao setor orcamentario, a questao dos custos (C3).

Contudo, se por um lado existem demandas para a mudanga no processo de
planejamento da Secretaria de Saude, por outro, existem também para a mudanca
do proprio processo orcamentario. Mais uma vez, surgem posicionamentos sobre a

necessidade de tornar o processo mais participativo:

A sugestdo seria de que a secretaria pudesse fazer esse orcamento
participativo entre os gestores; esse planejamento participativo, vindo de
baixo para cima, que os gerentes pudessem fazer nas unidades e, depois, a
reunido dos gerentes com os coordenadores, e dos coordenadores com a
secretaria. A gente estaria fazendo o planejamento horizontal, vindo da
necessidade para a secretaria (G1).

Sugiro que o processo orgcamentario seja feito de forma mais coletiva, mais
discutida (G3).

Junto com a necessidade de participacdo e envolvimento do colegiado
gestor no processo orgcamentario, também foram requisitadas mais
informacdes para que sejam desenvolvidas as atividades coletivas de
programacao or¢camentaria:

Eu acho que deveria fazer anualmente como a gente faz relatdrio de gestéo,
como a gente faz programacdes de planejamentos operacionais. Deveria
ser feita também uma programacdo or¢camentéria para os coordenadores,
mostrando por cada setor o qué que se gasta, o qué que se faz e cobrando
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dos coordenadores essa participagdo deles nessa programagdo operativa
(C2).

Eu acho que deveria ter essa programacéo, o tempo especifico para cada
setor fazer sua apresentacdo, para, a partir dai, a gente comecar a praticar,
a fazer esses links, do que é mais papel e o que é prética... A Saiude nunca
teve, assim de fato, uma discussédo de planejamento para discutir financeiro;
ndo no meu tempo, e é fundamental (C4).

Transformar a atividade (de elaboragdo dos instrumentos orcamentarios) em
uma oficina, junto com os técnicos da gestéo, coordenadores e gerentes. Eu
acredito que a partir do momento que eles estejam envolvidos, desde o
processo de elaboracdo e ai ndo é sO discutir conceitos, mas, trazer a
pratica, o que ele faz no dia a dia, entendendo que cada agéo que ele faz,
cada proposta nova que ele traz de implementagdo ao servico, tem que
estar extremamente casado e articulado com o planejamento das a¢des do
planejamento or¢camentério (S1).

Consoante a mudanga do processo e para que ela ocorra de fato, os
gestores citaram estratégias relacionadas a capacitacdo de todos o0s

envolvidos no processo orcamentario.

Claro que inicialmente poderia ser feito o momento onde fossem
repassadas informacdes para os técnicos, para que a gente se apropriasse
desse conhecimento, € 0 que nos permitiia uma discussdo mais
aprofundada, e que cada pessoa fosse contribuir de forma mais incisiva na
construcdo desse processo (G3).

Eu acho que tem que ter um processo de capacitacdo, até para, de certa
forma, trocar idéias e tirar muitas ddvidas que as pessoas acabam ficando;
vai passando e acaba ficando, e o tempo vai passando (S2).

Se necessario fosse, antes de assumir qualquer tipo de geréncia e
coordenacéo, botasse para ler a cartilha; por mais que seja obrigacdo de
guem vai executar, botasse para ler a cartilha. ‘- Olha s, vocé vai me falar
sobre necessidade de estrutura, mas procura saber primeiro o que é isso. O
gue é uma LDO, o que é um PPA, o que € uma dotacdo, o que é uma cota,
0 que é todo esse processo e depois vocé me fala as necessidades, ai
depois vocé me fala de consumo, ai depois vocé me fala de planejamento’.
(C1).

Além de todas as estratégias apresentadas para melhorias no uso dos
instrumentos orcamentarios, ainda cabe citar aquela apontada por um dos
responsaveis pela parte financeira da SMS, o qual opina no sentido de que as
mudancas devam partir ndo sO da Secretaria de Saude, mas também, das demais
secretarias que se envolvem com o processo orcamentario do municipio.

Eu acho que deveria ser feito uma programacéo, através nao s6 das areas
nossas, administrativa e financeira, mas por parte mesmo da Prefeitura, ja
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gue existe uma Controladoria na Prefeitura, existe uma Secretaria de
Financas, onde fossem feitos alguns seminarios que trouxessem pessoas
gue passassem informagbes mais adequadas, mais recentes sobre a
guestdo orcamentaria. Nao sé apresentar 0s ndmeros nOsSs0S, Mas
apresentar assim numeros do pais, e que essa visdo ficasse clara para a
pessoa que esta trabalhando, e que esse seminario ndo fosse aberto so
para o pessoal da area administrativa financeira; fosse aberto a gerentes e
coordenadores das diversas areas e das diversas secretarias do municipio.
Porque ai eu teria certeza de que eles estariam ouvindo pessoas sobre o
gue é o processo orgcamentario, onde vocé tem que enxergar o todo, nao sé
a sua parte (C5)

Por fim, verificou-se ainda a necessidade de repasse de informaces ndo so
dos beneficios que podem trazer o uso dos instrumentos orcamentarios para o
planejamento, mas também sobre o que esta previsto para cada coordenacdo e

gerencia nos instrumentos orcamentarios.

5 DISCUSSAO

O grau de utilizagdo dos instrumentos orcamentarios pelos coordenadores e
gerentes nas atividades de programacéo e planejamento da Secretaria Municipal de
Saude pesquisada foi parcial. Como vimos nos resultados, esse uso parcial decorre
principalmente dos modos distintos como a SMS elabora os trés instrumentos
or¢camentarios.

Para a elaboracéo do Plano Plurianual, que ocorre de quatro em quatro anos,
existe a participacdo coletiva dos gestores. De acordo com a Lei de Diretrizes
Orcamentarias, essa construgcdo deixa de ser coletiva, ja que cada setor
individualmente estabelece as prioridades para o exercicio seguinte. No que se
refere & Lei de Orcamento Anual, o processo € conduzido sem a participacdo dos
gerentes e coordenadores da Secretaria, seja coletivamente, seja setorialmente.

De acordo com estudo do Banco Mundial (2007), essa caracteristica se

repete em outros municipios brasileiros, em que planejamento e programacao sédo
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normalmente realizados por profissionais técnicos da area da saude, e a elaboracgéo
do orcamento é realizada por profissionais das areas administrativa e financeira.

Para conduzir a constru¢cdo do Plano Plurianual da SMS, instrumento este
norteador do orgcamento, os gestores tomaram como base o Plano Municipal de
Saude. Sob este aspecto, o resultado encontrado faz situar o0 nosso municipio entre
a minoria dos municipios brasileiros, pois que, segundo o estudo do Banco Mundial
(2007), 70,6% dos municipios ndo utilizam o PMS como referéncia na construcéo do
orcamento anual.

Ainda que, por um lado, haja uma efetiva participacdo dos gestores da saude
na construcédo do PPA e da LDO e esses instrumentos sejam usados para definir as
metas e prioridades da SMS, demonstrou-se, por outro lado, ndo ser feito uso da Lei
de Orcamento Anual nos momentos de programacéo das acdes de saude no nivel
central da Secretaria.

A informacdo dada pela maioria dos dirigentes entrevistados de que nao vao
ao setor financeiro em busca de informacfes orcamentarias € ratificada pelos
proprios profissionais da area administrativa e financeira, os quais afirmam nao
terem recebido pedidos referentes a previsdo de recurso por parte dos gerentes e
coordenadores.

Por seu turno, a conducéo do setor financeiro no processo de elaboracao do
orcamento ndo busca envolver a participacdo dos demais gestores, 0s quais sO sdo
consultados quando surgem duavidas sobre alguma informacdo. Resultado
semelhante foi encontrado pelo Banco Mundial (2007), apontando de fato um baixo
uso das informacfes orcamentarias para analise e avaliagdo das atividades, pelos

gestores municipais e estaduais de saude.
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Consoante a este fato, depois de elaborados, com ou sem participacdo dos
gestores do nivel central, os instrumentos orcamentarios acabam nao sendo
distribuidos para as coordenacfes e gerencias da SMS. Esta situacdo também foi
constatada por Vilabbas (2006), o qual verificou que em uma determinada Secretaria
Municipal de Saude néo existia capilarizacédo de instrumentos de planejamento como
a LOA, o Plano Municipal de Saude, dentre outros para a utilizacdo das equipes das
unidades de saude.

As consultas ao orcamento, por parte dos setores técnicos, s0 ocorreram em
situacbes emergenciais: quando surgiram demandas importantes que ndo tinham
sido planejadas, ou entdo, quando o setor financeiro apontou dificuldades de
execucao por falta de saldo no orcamento.

Mesmo que em todos os anos do periodo estudado tenham sido apontadas
dificuldades em relacdo ao saldo orcamentario, ndo se constataram mudancas em
relacdo a verificacdo prévia dos instrumentos orcamentarios para planejamento e
programacado de suas acles, por parte dos gestores, 0s quais, em meédia ja
trabalham ha mais de seis anos no nivel central da Secretaria.

Em relacdo as dificuldades apontadas na execucdo orcamentaria da
Secretaria de Saude e do fato de esta execucdo ser em parte feita por outras
Secretarias, nota-se que esta situacao nao € exclusividade do municipio em estudo.
Em vérios outros municipios brasileiros pesquisados pelo Banco Mundial (2007), a
situacdo é semelhante. Essa pratica dificulta em muitos momentos a execuc¢ao das
atividades programadas e permitem, em muitos casos, que haja atrasos na
realizacdo das acfes, bem como risco de desabastecimento.

O uso do orcamento e dos demais instrumentos orgcamentarios para nortear o

planejamento e a programacdo dos setores foi citado em duas oportunidades.
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Verificou-se, contudo, que na primeira delas, esse uso se restringiu apenas aos
setores que possuiam recursos especificos de convénio. Na segundo situacéo, a
gerente da area afirmou conhecer os beneficios do uso dos instrumentos
orcamentarios, salientando ainda que tal conhecimento foi adquirido em gestao
anterior, quando atuou como Secretaria de Saude do mesmo municipio. Isto
corrobora a existéncia de uma centralizacéo situada entre o gabinete da secretaria
de saude e os setores administrativo e financeiro no que tange a elaboracéo e a
execucao dos instrumentos orcamentarios, principalmente da LOA.

Assim sendo, ao se fazer um paralelo entre a metodologia de planejamento e
programacao local em saude e a utilizacdo dos instrumentos orcamentarios, verifica-
se que no caso especifico do PPA, que norteia a construcdo da LDO e da LOA, os
gestores participaram da sua construgcdo e, consequentemente, acabaram por
identificar e priorizar os problemas que deveriam ser enfrentados durante os quatro
anos de execucao do plano. No que tange a definicdo das politicas e das prioridades
de intervencdo, entende-se que ficam explicitas na LDO, cuja constru¢cdo ocorre
anualmente, ndo em foruns coletivos, mas, de maneira setorial, sendo as metas e as
prioridades elaboradas em cada setor.

Entretanto, no momento de definicdo das estratégias para alcancar 0s
objetivos tracados, ndo existe a consulta a Lei de Orcamento Anual para verificar a
viabilidade financeira. Tendo em vista que o0s coordenadores e gerentes nao
participam da construcdo da LOA, entdo, pode-se concluir que ndo conhecem o que
esta previsto financeiramente para a execucdo de suas acfes e que, de fato, ndo
utiizam o orcamento para tracar suas estratégias e construir sua programacao

operativa.
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Além disso, nho momento de avaliacdo e de acompanhamento, também nao
foi possivel verificar o uso dos instrumentos orcamentarios. Neste momento, 0 uso
dos instrumentos poderia ter sido feito se, ao se definir as estratégias e a
programacao operativa, fossem previstos 0s recursos a serem utilizados e se fosse
verificado se a Lei Orcamentaria Anual contemplava tais recursos. Desta forma,
torna-se possivel evitar imprevistos, referentes a falta de dotacdo orcamentaria e de
recursos para execucao das acoes.

Enfim, o grau de utilizacdo dos instrumentos € parcial, tendo em vista que o
uso dos instrumentos orcamentarios pode ser identificado em dois dos cinco
momentos das praticas de planejamento dos gestores do nivel central da Secretaria
de Saude. Os instrumentos foram utilizados na identificacdo e priorizacdo de
problemas e na definicdo de objetivos e metas, mas ndo foram consultados nos
momentos de definicdo de estratégias, de confeccdo do plano operativo e de
acompanhamento e avaliacéo dos resultados.

O uso parcial dos instrumentos orcamentarios nas atividades de planejamento
e programacdo da SMS deve-se tanto a fatores restritivos que dificultam o uso,
quanto a fatores que facilitam este uso. Os principais fatores que restringem o uso
dos instrumentos compreendem, principalmente, as dificuldades de envolver os
entrevistados na construgcdo dos instrumentos orcamentarios, que se deve a
auséncia de convite por parte dos setores responsaveis e em alguns momentos a
questbes relacionadas a falta de disponibilidade por parte do proprio colegiado
gestor.

De acordo com o estudo do Banco Mundial (2007), em um setor técnico como
o da saude, corre-se 0 risco de a proposta orcamentaria ser feita apenas por

técnicos da éarea financeira, sendo comum essa pratica no nivel sub-nacional. Esta
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centralizacdo acaba dificultando a participacdo dos dirigentes centrais da SMS no
processo de constru¢do do orgamento e na sua execucao. O estudo demonstrou a
mesma dificuldade constatada pela pesquisa do BM (2007) demonstrando que por
nao se sentirem envolvidos no processo de elaboracado, os entrevistados pareceram
nao se sentir responsaveis pelo processo de execug¢do do orcamento.

Além disso, como fator restritivo ao uso dos instrumentos, foi citada, ainda, a
falta de conhecimento sobre eles e sobre os beneficios que seu uso pode trazer.
Para Couttolenc e Zucchi (1998), as principais vantagens desta utilizacdo séao:
norteamento das atividades para que os objetivos da instituicdo sejam atingidos;
antecipacdo dos problemas, antes que estes se tornem agudos e nao haja tempo
para que sejam feitas corre¢des; controle de custos, diminuindo o desperdicio e
melhorando a produtividade e a eficiéncia; além da economia do tempo dos
administradores que acabam por intervir apenas nos eventos nao programados.
Nenhum dos entrevistados mencionou esses beneficios.

Outros fatores que contribuiram para as dificuldades de uso foram a falta de
tempo para participar da elaboracdo dos instrumentos e para desenvolver a tarefa
de analise dos instrumentos a fim de compor o planejamento e a programacao, pois,
segundo os entrevistados, jA se encontram sobrecarregados com as atividades
diarias.

O tempo também foi citado como fator impeditivo de convocacéao dos gestores
para participarem da elaboracdo do orcamento, ja que o setor financeiro tem um
prazo curto, definido pelas Secretarias de Governo e de Financas para elaborar tal
instrumento. Os mesmos resultados foram apresentados pelo Banco Mundial (2007),
o qual afirma que, em cerca de 1/5 dos municipios pesquisados, alegou-se falta de

tempo para o planejamento e que mais de 20% dos gestores entrevistados
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declararam que os prazos para elaborar os instrumentos de planejamento sao
curtos.

A auséncia de foruns para capacitar os coordenadores e gerentes, debater a
execucao dos instrumentos e avaliar e acompanhar o desenvolvimento das a¢cbes
previstas nestes instrumentos foi outro fator que contribuiu para dificultar ainda mais
a utilizacdo do PPA, da LDO e da LOA nas praticas de planejamento dos
entrevistados.

Existe um consenso sobre os efeitos negativos da falta de convite para a
participacdo e para construcdo dos foruns de avaliacdo, acompanhamento e
capacitacao e do fato do setor financeiro ndo conduzir um processo de envolvimento
dos gestores no processo orcamentario da Secretaria. Contudo, 0s proprios gestores
apontam em alguns momentos ndo terem interesse em se envolver ou em buscar
informacdes sobre as questdes orcamentarias no setor financeiro.

Para os entrevistados, tais foruns poderiam ser capazes de auxiliar no
processo de entendimento dos beneficios trazidos pelo uso continuo dos
instrumentos orcamentarios, bem como estabelecer uma rotina maior de sua
utilizacao e discussao, além de possibilitar uma maior aproximacao entre 0s técnicos
da area administrativo-financeira e os demais técnicos e profissionais da area
especifica de saude.

Entretanto, o fator mais citado como facilitador do uso dos instrumentos foi a
participacdo na construcdo do PPA e da LDO. Percebe-se que, quando ocorreu tal
participacdo, os gestores sentiram-se envolvidos no processo e, consequentemente,
puderam opinar sobre as acdes que deveriam ser distribuidas nos instrumentos,

tanto no Plano Plurianual como na Lei de Diretrizes Orgcamentarias.
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Essa participacdo demonstrou ser eficaz para tornar os planos mais
conhecidos e participativos. Contudo, ha de se ponderar que, apesar de terem
participado desta construcdo, o setor financeiro ndo encaminhou a proposta final
aprovada pela Camara de Vereadores para o conhecimento geral dos gerentes e
coordenadores e também ndo houve interesse por parte destes mesmos gestores
(gerentes e coordenadores da SMS) em procurar ter acesso aos instrumentos.

As falas dos gestores ndo contemplaram apenas as dificuldades e facilidades
quanto ao uso dos instrumentos, mas também diversas sugestdes de
aperfeicoamento do uso. Foi possivel inferir que os entrevistados acreditam que
pode existir alguma vantagem em estar estabelecendo uma rotina de planejamento
e programacao que utilize os instrumentos orcamentarios.

Para os dirigentes, tanto da area financeira quanto das demais areas, existe a
necessidade de mudanca tanto no processo de planejamento da SMS como no
processo de elaboracdo e execucdo dos instrumentos orcamentarios. O Banco
Mundial (2007) considera que, para que haja melhorias das acdes e aumento na
qualidade dos servicos de saude, € necessario estabelecer uma articulacdo entre o
planejamento e o processo de elaboracdo e execucéo orcamentaria. Para Piscitelli e
outros (2006), o planejamento torna-se comprometido quando a Administracao
Plblica passa a monitorar crises apenas, e 0 orgamento se reduz a um instrumento
para atender as demandas burocraticas.

Nestes termos, 0 ajuste na comunicacao entre os setores que envolvem 0s
técnicos da area financeira e os setores que envolvem os técnicos das demais areas
da gestédo da Secretaria Municipal de Saude pesquisada pode ser considerado uma

das principais medidas a serem tomadas. Desta forma, o0s instrumentos



61

orcamentarios podem ser utilizados da melhor maneira possivel como instrumentos
reais de auxilio ao planejamento e a programacao das atividades SMS pesquisada.
Torna-se necessario, contudo, reconhecer que a melhoria na comunicacao
entre os gestores do financeiro e os demais dirigentes ndo deve ser Unica medida a
ser tomada, sendo oportuno que estes mesmos atores, em conjunto, reconhegam as
dificuldades e adotem medidas concretas de capacitacdo de pessoal e de
modificacdo dos processos de trabalho. Destarte, o planejamento das acfes de
saude e a elaboracéo e execucado orcamentarias poderdo caminhar lado a lado, com
0 propésito maior de dar efetividade as acOes programadas e proporcionar a

melhoria da qualidade dos servicos de atencao a saude.

6 CONSIDERACOES FINAIS

Os instrumentos orcamentarios sdo ferramentas legais de planejamento
governamental. Entretanto, ainda que o proprio Ministério da Saude estabeleca que
o Plano Plurianual, a Lei de Diretrizes Orgcamentérias e a Lei de Orgamento Anual
sejam ferramentas complementares ao planejamento do SUS, ainda é raro se
verificar o uso efetivo de tais instrumentos no planejamento das acdes do Sistema
Unico de Saude.

Os achados deste estudo demonstram que, no municipio analisado, 0s
instrumentos or¢camentarios foram utilizados no planejamento a longo a prazo, na
definicdo de objetivos e metas, mas nao foram utilizados na programacéo, na
definicdo de estratégias, operacdes e no acompanhamento das a¢des. Demonstram
ainda que a instauragcdo de mecanismos participativos nos processos de trabalho

pode facilitar a utilizacdo dos instrumentos orcamentarios no planejamento e na

programacao de acdes de saude.
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Esses achados podem, em tese, contribuir para que as Secretarias Municipais
de Saude e seus gestores estabelecam novas rotinas para o planejamento e para o
processo orcamentario, baseando-se nos fatores que contribuem ou ndo para que
0S instrumentos orcamentarios sejam fontes continuas de informacdo para o
planejamento cotidiano das Secretarias de Saude.

Ainda que os achados possam ser Uteis, é preciso reconhecer os limites de
um estudo de caso. A experiéncia analisada ndo pode, certamente, ser
generalizada. Contudo, a contribuicdo de um estudo de caso nao deixa de ser
relevante em uma area do conhecimento em que escasseiam pesquisas empiricas.

A maioria dos estudos prévios encontrados nao tratava do viés de
planejamento em relacdo aos instrumentos orcamentarios, mas limitava-se a expor
as dificuldades no financiamento da saude.

Apés analisar o uso dos instrumentos orcamentarios nas atividades de
planejamento e programacdo da Secretaria, € possivel fazer algumas
recomendacdes para que se constitua uma nova realidade na utilizacdo de tais
ferramentas de planejamento.

a) Estabelecer um cronograma de capacitagcbes com temas relacionados ao
planejamento e a questdo orcamentaria, envolvendo o colegiado gestor da
Secretaria;

b) Planejar momentos de discussdo sobre os instrumentos orcamentarios que
permitam iniciar o uso rotineiro destas ferramentas no processo de planejamento
e programacao da Secretaria;

c) Realizar seminarios e oficinas para construcdo de forma coletiva de todos os

instrumentos orcamentarios;
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d) Conduzir o processo de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios nas atividades
de planejamento e programacdo de maneira que seja possibilitado aos
coordenadores e gerentes o acompanhamento e a avaliacdo da execucao
orcamentaria dos diversos setores.

Depois de implantadas tais acdes, podem ser propostos novos estudos para
verificar se ocorreram mudancas efetivas nas acdes de planejamento de saude do
Municipio e de que maneira essas mudancas puderam ou ndo proporcionar uma
melhoria da qualidade dos servi¢os de atencéo a saude local.

Enfim, apesar de todas as dificuldades encontradas, os gestores ndo estao
isentos da responsabilidade de estabelecer praticas de planejamento efetivo que
cooperem para conduzir mudancas positivas na gestdo e tragam contribuicbes que
permitam fortalecer as acdes e as politicas publicas de saude voltadas para a
universalidade, integralidade e equidade e, ou seja, que ajudem a consolidar o

Sistema Unico de Saude.
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Apéndices

Apéndice A - Plano de anélise.

Objetivo do Estudo Categoria Descritores Roteiro para coleta de dados. Fo_n!es d~e
verificagéo
Descrever o processo | Processo de elaboragdo e - Como se d& o processo de elaboragédo dos | Entrevistas com
orgamentario da | execugdo dos instrumentos instrumentos orgamentarios no municipio? membros da gestdo

Secretaria Municipal de
Saude.

orgamentarios.

- Como se da& o processo de execugdo
orcamentaria no municio?

- Quais os profissionais que participam da
elaboracéo dos instrumentos?

local da Secretaria
Municipal de Saude e
das Secretarias de
Finangas e de
Governo.

Descrever, no processo
de planejamento da
SMS, os momentos de
utilizagdo potencial ou
efetiva dos instrumentos

Processo de planejamento e
programacao.

- Como se da o processo de planejamento e
programacao da Secretaria de satude?

- Comente sobre a histéria do planejamento
na Secretaria de Satde?

- Como se da o processo de planejamento e

Entrevistas com
membros da gestdo
local da Secretaria
Municipal de Salde.

orcamentarios. Programacé&o de sua coordenacéo?

Estimar o grau de Grau de utilizagdo dos | -Muito utilizados. - Tem conhecimento de quais s@o o0s
utilizagdo dos instrumentos orgamentarios. -Parcialmente utilizados. instrumentos or¢amentarios que devem ser
instrumentos -Pouco utilizados. elaborados pela administragéo publica?
orcamentarios nas - A coordenagdo / geréncia se baseia em
atividades de algum dos instrumentos orcamentarios para
planejamento e desenvolver o plano?

programacéao da SMS.

- Em algum momento, como membro da
gestdo, j& usou algum dos instrumentos para
o planejamento das a¢es?

- Ja foi ao setor financeiro em busca de
informacdes sobre os recursos orgamentarios,
referente a sua coordenacéo/geréncia?

- Apos receber informagdes sobre os recursos
orcamentarios destinados a sua
coordenacéo/geréncia fez uso dos dados para
o planejamento das ac¢des?

- Durante o processo de planejamento e
programacédo das atividades, dos diversos
setores da  SMS, 0s  instrumentos
orcamentarios séo utilizados?

Entrevistas com
membros da gestdo
local da Secretaria
Municipal de Saude.

Identificar os fatores
facilitadores e restritivos
dessa utilizagédo

Fatores Influentes

- Facilitadores.
- Restritivos.

- Por que os instrumentos n&o s&o utilizados?
- O coordenador/ gerente ja participou do
processo de construgdo de algum dos
instrumentos orcamentarios?

- Teria interesse de participar da construgéo
dos instrumentos orgamentarios?

- Quais os motivos que sdo empecilhos a
participagdo?

- Os coordenadores e gerentes, responsaveis

pelo planejamento ja& passaram  por
capacitagcbes referentes ao uso dos
instrumentos?

- Quais as maiores dificuldades enfrentadas
no processo de elaboragdo dos instrumentos
orcamentarios?

- Quais as maiores dificuldades enfrentadas
no processo de execugdo dos instrumentos
orcamentarios?

- Vocé acredita que de repente o0s
coordenadores/ gerentes, ndo se sintam

envolvidos ou capacitados a estarem
trabalhando com 0s instrumentos
orcamentarios?

- Vocé acredita que ¢é dificil para os

coordenadores e gerentes adotarem, no
cotidiano, a utilizagdo dos instrumentos para
fazerem o planejamento e programacgéo das
atividades?

- Os coordenadores/ gerentes ja
manifestaram dificuldades em trabalhar com
0s instrumentos?

- Qual a importancia que vocé atribui a
associagdo do planejamento e programacao
aos instrumentos orgamentarios?

Entrevistas com
membros da gestdo
local da Secretaria
Municipal de Saude e
das Secretarias de
Finangas e de
Governo.

Discutir estratégias de
aperfeigoamento do uso
dos instrumentos
orcamentarios no
planejamento e na
programacao das agdes
de saude no nivel
municipal

Estratégias para aumentar o
grau de utilizag&o.

-Relativas a organizagao

do processo de
planejamento.

- Relativas a
organizacao do

processo orgamentario.
-Relativas a capacitagdo
do técnicos e dirigentes.

- Acha necessaria alguma mudanga no
processo de elaboragdo dos instrumentos
orcamentarios?

-Tem algum comentério (sugestdo/critica) a
fazer no que se refere ao processo de
elaboracdo e execugdo  orgamentaria
desenvolvida pela Secretaria de Satde?

- Acha possivel envolver todos os
coordenadores e gerentes na elaboragio dos
instrumentos?

- Acha que os instrumentos podem ser melhor
utilizados no cotidiano de planejamento
financeiro e de agbes das coordenacdes e
geréncias no geral?

Entrevistas com
membros da gestédo
local da Secretaria
Municipal de Saude e
das Secretarias de
Finangas e de
Governo.

Quadro 3A - Plano de analise.
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Categoria

Descritores

C1

Cc2

Cc3

| c4

G2

G3

Grau de
Utilizagao

Nao-
utilizados.

A coordenacdo/ geréncia ndo utiliza os instrumentos orcamentarios para desenvolver o planejamento e a programacao.

“O plano ele ja esta aninhado ai
com a Secretaria, mas eu digo
que ndo por que realmente vocé
ndo consegue fazer... vocé ndo
tem isso previsto vamos dizer, em
detalhe ou confirmado do que
vocé tem. Vocé apenas participa
do processo”.

“Ja fui ao setor financeiro buscar
informagbes  sobre  recursos
orgamentarios “n” vezes, e tenho
mantido um certo contato, mas
mais uma vez digo, as vezes
superficial. N&o detalhado. As
vezes num momento de estrema
necessidade ... querer entender
porque ndo tem a dotagéo,
porque ndo tem a cota daquele
més, mas ndo querer saber como
é que funciona...”

“A gente procurava s6 nos
momentos extremamente
necessarios, mas ndo como um
processo. Agora porque vocé faz
isso? Como eu falei
anteriormente 0s gerentes e
coordenadores ficam sé na idéia
da execucao”

“Se eu fui &, no setor financeiro/
orcamentario, em algum
momento, s6 foi para resolver o
problema daquela semana e néao
foi para resolver o problema do
més seguinte. No maximo,
suspender um processo, por ter
solicitado... alguma solicitagdo de
empenho, alguma compra, s6.
Mas néo foi para planejar”.

“O orcamento daqui eu nunca
participei; s6 fui quando foi feito
o PPA, junto com os outros
setores da secretaria.”

“Eu acho que seria de fundamental importancia utilizar
desses meios para fazer o projeto, para fazer qualquer
tipo de planejamento. S6 que, como eu te falei que
aqui é uma coisa muito dinamica, a gente ndo dispde

desses meios.
atropelado,
orcamentaria”.

E, as vezes,
justamente em

a gente se sente
fungdo da questdo

- Né@o vai ao setor orgamentario/financeiro buscar
informagGes para o planejamento e programagéo das

agdes.

“Geralmente, eu vou para la (no setor administrativo e
financeiro) para solicitar, mas eu néo sei (previamente)
se a gente tem condicdo (de aquisicdo do material a
ser solicitado) por que isso ndo é passado pra gente.
Ai o pessoal fica na luta, pode ou ndo comprar. E isso

demora séculos”.

‘No inicio quando a gente ia
fazer o planejamento a gente
nem queria saber de quanto
tem, quanto ndo tem, ai
quando ia discutir com a
secretaria ela dizia, néo da...
Depois de uns dois anos
quando a gente foi
compreendendo mais como
funciona a coisa ai a gente ja
ia... ndo gente tal coisa a
gente ndo tem como colocar
agora porque ndo tem, a
diretriz, agora é para caminhar
0 que ja esta, ndo é nada de
novo. Entdo a gente vai
entendendo o que é, agora
assim, pegar a Lei de Diretrizes
Orcamentéaria, Pegar o PPA,
Pegar o Orcamento para
verificar quanto tem ndo. E
mais assim “subjetivo”.

“Ainda ndo temos a pratica de
fazer verificagdo de orgamento
para o planejamento. Mas néo
podemos deixar de falar, que
comentamos, como por
exemplo, “mas sera que vai ter
dinheiro para isso"? Vamos
tentar ou vamos verificar?”.

“A gente s6
faz o plano
das acdes,
nao usa o
orcamento
nem a
LDO, nem
o PPA.".

“A gente se baseia no
valor pré-determinado
pelo  Ministério da
Saude como repasse,
e também ja temos
bem definido a
contra-partida
municipal, na verdade
a gente parte deste
valor conhecido para
a elaboragdo desse
plano”.

“Durante esses dois
anos de experiéncia,
neste setor, para o
planejamento, nés
n&o utilizamos o PPA,
a LDO e [¢]
Orgamento, mas a
gente sempre
observa o qué que a
Secretaria definiu
como prioridade, para
que o que a gente
coloque esteja em
harmonia de acdes.
Mas (a instrumentos)
orcamentarios,  nao
ha nenhuma consulta
para o planejamento,
mas a gente sempre
observa o qué que a
Secretaria definiu
como prioridade. Para
qué o que 0 que a
gente coloque seja
em harmonia de
acoes, mas
orgamentaria ndo ha
nenhum consulta”.

Grau de
Utilizagao.

Parcialmente

C1

A coordenacdo/ geréncia utiliza parcialmente os instrumentos orgamentarios para desenvolver o planejamento e a programacao.
Gl |

C2

C3

C4

G2

G3
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- Pergunta: J& Participou da
construgdo de algum dos
instrumentos orcamentarios?

“Do Plano Plurianual, ha uns 4
anos, que me lembre sé esse.
Todos os coordenadores e
alguns setores junto com um
representante da secretaria de
planejamento da  Prefeitura
foram pra la e foi feita esse
programacdo, foi feita varias
planilhas mostrando o que se
gastava, qual era o valor de
cada Secretaria e o qué que
poderia ser programado para
tantos anos, entdo o qué que
tinha de dinheiro para se
programar, mas uma coisa
muito macro, ndo micro. Entdo
dali é que iria sair o macro, cada
um iria conhecer ali a sua
realidade orcamentaria, pra dali
fazer os seus planos operativos.
Entdo foi feito dessa maneira.
Foi um dia de trabalho com
apresentacéo de todos
orcamentos das  secretarias
municipais, mostrando a receita,
despesa e com programagao,
estratégias para as
programagdes operacionais”.

Pergunta- Vocé utiliza os
instrumentos orcamentarios
para o planejamento e
programagcao das atividades?

“Em alguns setores sim, outros
ndo A Vigilancia Sanitéria, ela
tem um planejamento proprio, ja
outro setor como a Vigilancia
Epidemioldgica a gente
trabalha fazendo a programacéo
mas nao dentro daquele
dinheiro que veio no recurso.
Entdo alguns setores fazem
esse trabalho da programagéo
com uso do or¢amento”.

“No inicio ndo, usavamos
porque nao existia o
conhecimento  desse  plano
orcamentario, mas depois, com
o tempo, foi necessario fazer
porque como existem recursos
de convénios e nesses
convénios a gente precisa
trabalhar dentro do que foi
proposto, entdo a gente precisa
trabalhar com ele, eu agora na
coordenagéo trabalho com isso,
mas em outra coordenagdo eu
ndo trabalhava”.

“Na &rea dos convénios 0 uso
das informagdes para o
planejamento e programagéo é
mais facil, porque é fechado
aquele orgamento para aquela
atividade, para aquele objeto. Ja
na questdo dos outros setores
onde n&o tem o convenio, mas
para outros ndo, porque ele é
disponibilizado para outro tipo
de recurso, claro que dentro do
papel daquele setor, mas nao
para a atividade diaria, mensal.

- Pergunta: Ja Participou da construgéo de algum dos
instrumentos orgamentarios?

‘Do PPA, é um planejamento estratégico para a
Secretaria, a gente define o que tem que fazer, bota
metas e objetivos e é uma coisa que eu acho legal”.

- Pergunta: J& Participou da
construgdo de algum dos
instrumentos orcamentarios?

“Eu ja participei do PPA, da
fase de apresentacdo e de
avaliacdo (...) o pessoal da
coordenagéo financeira manda
para a gente ver o que vai
colocar na LDO e devolver
para eles (..). Agora assim,
pegar o orcamento para
verificar quanto tem, nao
(fazemos). E mais assim
“subjetivo”.

- Pergunta: Ja
Participou da
construgdo de algum
dos instrumentos
orcamentarios?

“A construgdo do PPA
foi muito discutida de
forma coletiva, onde o
grupo de gestores
naquele momento
definiu quais seriam
as diretrizes do plano
para 0s proximos
quatro anos”.
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Grau
Utilizag&o.

de

Muito

A coordenacéo/ geréncia utiliza muito os instrumentos orcamentarios para desenvolver o planejamento e a programacéo

Ci

c2

C3

G1

C4

G2

G3

“Esse ano, nds nos baseamos nesses
instrumentos para o planejamento e, inclusive,
nés também sempre brigamos pela
participacdo das coordenacBes nesses
instrumentos. Porque eles sdo muito
genéricos também e, quanto mais detalhados
eles forem, mais facil a administracédo
trabalhar (..) durante alguns anos, noés
brigamos para que fossem incluidas
detalhadamente as agBes de cada
coordenagao”.

“Bom, nesses anos que eu trabalhei mais
diretamente com programas ou com unidades
operativas que também tinham autonomia
financeira nés trabalhdvamos sim com os
instrumentos para o0 planejamento e
programagdo, porque se ndo houvesse a
previséo |4 no orcamento a gente ndo podia
gastar o dinheiro, entdo a preocupagdo anual
era essa, de a gente ter garantido esse
recurso na LDO, na LOA, e que as agles
estivessem também no Plano Plurianual, para
que a gente pudesse executar esses servigos,
entdo a gente sempre usava por conta dessa
programagao”.

Quadro 4A - Matriz para estimativa do grau de utilizacdo dos instrumentos orcamentarios nas atividades de planejamento
e programacéao da SMS.
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Categoria Descritores s c1 c2 c3 [ Gl | c4 [ G2 | G3 [ S1 c5 S2 s3 G4
Motivo da néo utilizagdo dos instrumentos orcamentarios.
“Envolvimento. O chamar... “Os que ndo “Por “Por falta de pratica “Falta de “Por que 14 na “O grande fator “As dificuldades sdo “Como as pessoas “Muitas  vezes “A
O que acontece? Se fala fazem o uso que mesmo, falta de conhecimento”. nossa geréncia, a dificultador é a falta de hoje e de ontem”. elas néao ndo se olha colaborag
nesse processo todo de é eles conhecimento gente se baseia da pratica. E nado “Porque eu tenho participaram para o ao da
planejamento da primeiramen nao suficiente para pegar na planilha fazer isso... ndo ter experiéncia em outro efetivamente  da orcamento, maioria
Secretaria do PPA, da te pela falta séo o plano e olhar e bater orgamentaria internalizado isso, entes do governo de elaboragédo, elas para o0 caixa, das
LDO, de todo processo, de de conhe um com outro... entéo, enviada pelo ndo colocar isso no muito tempo, onde tem dificuldade na se tem recurso Secretari
instrumentos da  parte conheciment cidos”. para a gente, é mais Ministério da dia a dia é a falta da vocé envia isso (a execucao”. ou nao para as.
orgamentaria , mas porém o dos facil planejar  as Saude”. prética. Por que ndo planilha para que “Como € um montar aquela Porque
a gente fica sempre gerentes, acbes, e o setor é somente trabalhar cada setor faca seu processo, na estrutura? de eles
distante, n&do participa por financeiro fazer uma com planilhas. Vocé orcamento) para a verdade se a que forma que acham
diretamente”. exemplo, o analise se bate ou pode a partir do ponta, e isso ndo pessoa néo temos que assim:
gerente ndo, se encaixa ou momento  que a vem da maneira acompanhou a montar? Entéo ‘eu estou
“O envolvimento. Entdo daquele nao”. gente desenvolve adequada. Ou elaboragéo (do ha um conflito aqui para
assim, se em detalhe hoje setor ele essa habilidade vocé quando vem, vem de PPA, da LDO e da como se dentro executar,
procurar saber o que é isso tem ja consegue trabalhar uma forma  tdo LOA), vai ter da prefeitura, e néo
ou como funciona eu ndo desconheci com ela através do superavitaria dificuldade na da estrutura do para
sei e nunca participamos mento do seu processo de naquelas pretensoes, execugdo, ela vai governo, entender
diretamente, nunca que ele tem, trabalho, entdo vocé que quando chega estranhar... alguém segura a lei,
participamos, isso é o do que ele ja pensa [¢] vocé fala: - mas eu quando n&o tem o dinheiro e s6 entdo eu
grande entrave... Sabe que gasta e alem orcamento, vocé ja n&o tenho condicdes dotacdo; mas nao libera quando né&o tenho
existe, mas ndo sabe como disso tem a pensa na atividade j& de analisar qual é a tem dotacéo quer ou quando que
funciona”. questdo do imaginando se ela prioridade dela para porque ele nao é do seu entender
preparo do vai estar ... se ela vai isso aqui! -, se vocé vem interesse e a disso ai
préprio conseguir ser diz pra ela que ela acompanhando o coisa ndo deve nao”.
setor, do absorvida pelo tem cem e ela esta processo desde o funcionar assim
coordenador orcamento ou ndo e lhe mandando inicio. Ai ... ah! e ndo funciona
Fatores - de néo ter se ndo for, essa trezentos”. Nao tem dotagéo’ assim”.
Influentes. Fatores restritivos. esse atividade que a gente n porque? Entdo é
conheciment vai fazer a gente ja “Isso  que limita esse o
o de fazer tem qué pensar que muito, ai eu volto envolvimento que
planos vai ter que transpor aquela questdo que é a maior
operativos para uma eu falei dificuldade”.
direcionados suplementacdo um anteriormente o0 que
com o remanejamento”. tem que mudar sé@o
orcamento, as cabecas das
faz em “Esse é o tipo de pessoas que
relagdo a atividade que por trabalham n&o s6 na
técnica e estar muito distante area  administrativa
meta, mas ainda se considera financeira, mas como
néo ao algo... é como se aquelas pessoas que
orcamento”. tivesse acima da trabalham
minha agéo, entéo eu diretamente na ponta
nem preciso dar dos servigos. Ela tem
conta disso porque que entender que ha
eu trabalho nesse um orgamento que o
patamar, nesse | orcamento tem
degrau de cima esta limitagbes, entdo que
o orcamento, quem | ao fazer as suas
trabalha com o pretensdes ela tem
orgamento é que tem que dar prioridades.
que dar conta pra Ela tem que saber
minha demanda”. que no ano ela ndo
vai ter aquilo tudo
que pretendia”.
Fatores Fatores restritivos Participacéo no processo de elaborac&o dos instrumentos orcamentérios.
Influentes (continuagao). C1 Cc2 C3 [ G1 | C4 G2 G3 S1 C5 S2 S3 G4
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“Néo participei da
construgdo de nenhum
instrumento. Da Secretaria
n&o. Participei de uns dois
eventos do governo, do
municipio, mas de forma
bem .. é.. expectador.
Mas de envolvimento n&o.
E isso, é envolvimento que
néo se tem”.

“Faltam duas coisas. Eu
posso falar que é a falta do
convite, mas também a
falta do interesse... né? De
se envolver”.

“Os motivos
que
impedem a
participacdo
(s&o),
primeiro, a
questdo da
viabilidade
de tempo.
(Segundo),
nas
coordenacd
es, eles tém
muito
trabalho em
relacdo a
reunides e,
muitas
vezes, hao
batem 0s
horérios. (...)
Um
coordenador
pode ir num
dia, mas o
outro  ndo
pode; entdo
fica dificil
juntar todos
para fazer (a
consulta aos
instrumentos
)" “O outro
motivo seria
a questdo
da
quantidade
de tarefas
que cada
um tem que,
as  vezes,
ndo da
tempo (para)

também
partir  para
um outro
trabalho
desses.
Esse
empecilho é
mais pela
falta de
tempo”.

“Por que
assim,
quando
chama a
gente para
um PPA, por
exemplo,
nao se

mostra o que
deve
realmente...
Eu acho que
nédo se
mostra
realmente o
que deve ser
mostrado.
Porque
quando vocé
faz o
planejament

o
estratégico,

voceé néo
pode fazer
ele sem
estar ligado
ao setor
orgamentario
a  questdo
dos custos,
e a gente
néo faz isso,
a gente faz
uma  coisa
separada, ah
tem que por
isso, tem
que por
isso... e o
custo? (e]

custo fica
um  pouco
aquela
interrogacao.
Entéo,
quando  for
definida
realmente
alguma
meta, algum
objetivo, eu
acho que
tem que
estar preso
nisso

porque, eu
acho que
Varios
problemas

da secretaria
seriam
sanados se
a gente
soubesse o
que cada
coordenacéo
teria que
fazer
realmente,
efetivamente

“Mas eu
acho que a
construgdo
do PPA ¢é
muito  solta,
porque a
gente  néo
tem o
retorno
disso. A
gente lanca
o projeto... 0

“Eu, néo
acho  que
tenham
empecilhos
a minha
participacéo
, acho que
seria a
questdo da
Secretaria
estar
convidando
para
participar”

“Nos,
profissionais
de saulde,
na  nossa
formagéo,
ndo temos
muito  essa
questdo da
parte
administrati
va, do
planejament
o

“Participei
do PPA, da
fase de
apresentaca
o, de
avaliagéo,
eles
mostram &
os um
bocado de
nimeros
que a gente
s6 presta
atencdo na
area da
saude as
outras
secretarias
geralmente
a gente nao
presta a
gente presta
atencéo
mais no
geral. A
salde tem
x%. Eu ja
participei
dessas
acoes
assim,  s6
que é assim
muito
ampla, em
metas muito
gerais, ndo
tem  nada
especifico
assim do
nosso setor.
E muito
assim em
linha
gerais”.

“Quando
vem
convite,
gente vai.
claro que
gente S
envolve
mais com as
questdes da
salde, mas
como la é
muito assim
o “geralzao”
mesmo, séo
todas as
secretarias,
é muita
coisa para a
cabeca da
gente de
que  quem
nao tem
nogdes de
como
trabalhar na
pratica com
a LDO. Para
a gente isso
€ muito ruim
no papel.
Como
transformar
essa

o Mo o

“Quando
se coloca
no papel é
tudo
bonitinho,
na prética
é
complicad
o

“A dificuldade
quanto a
participagdo, na
realidade, talvez
seja a forma que
ela esta sendo
construida hoje. E
mais fechada,
mais para 0s
técnicos
relacionados a
questédo
orcamentaria.
Para que haja
participagéo,
basta que haja
uma programagao
e que os técnicos
sejam
convidados”.

“Na verdade o que
falta talvez, talvez
ndo, com certeza é a
apropriagdo rotineira,
é trazer isso para sua
pratica diaria, uma
vez que ainda
consideram,

infelizmente, que isso
faz parte.. é o
instrumento qué
quem tem que utilizar
é a gerencia
administrativa e
financeira... e que ele
tem que entender
que existe e pra que
finalidade.. né... mas
na hora de definir as
prioridades todos tem
prioridades e
ninguém quer abrir
mao delas, entdo
acaba virando aquela
histéria da maxima
“farinha pouca meu
pirdo primeiro” e as
coisas acabam tendo
dificuldade de
acontecer e volta-se
para o administrativo,
financeiro e o
gabinete definirem as
prioridades, o que
dificulta um pouco do
ponto de vista da
responsabilizacdo e
do envolvimento de
cada area”.

“Eu acredito que a
forma ainda ela nao
estd adequada, ela
esta ainda
concentrada  dentro
da sala, dentro do
gabinete, muito
embora a gente
solicite de cada setor
com antecedéncia as
suas demandas a
suas necessidades e
o que eles estdo
planejando. E
quando isso é feito
dessa forma, ainda
ndo articulada, num
processo de
discussdo amplo a
gente sabe que a
dificuldade é maior,
por que na verdade é
como se eles
estivessem
demandando para o
gabinete e para a
coordenagédo
administrativa
financeira o que eles
tém de necessidades
para planejar a acéo
do ano seguinte”.

“Se todos 0s
coordenadores  de
&rea procurassem se
inteirar... mas, ai
existe também uma
falha, logicamente da
coordenacdo
administrativa
financeira, de nao
tentar conduzir esse
processo”.

“Mas se todos se
inteirassem e
passassem a olhar o
orcamento da forma
como é vista pelos
profissionais que
trabalham na érea
administrativa
financeira ai se teria
um impacto
realmente grande”.

“Dificuldades no
processo de
elaboragdo e na
relagdo entre as
secretarias eu acho
que existe, da
mesma forma que
existe da gente do
administrativo/financ
eiro 0s nossos
setores, com 0s
nossos
coordenadores,
existe de |4 para ca.
Porque, vamos
determinar, ha uma
reunido prévia onde
se diz, olha o
orcamento vai ser dia
tal, vocés véo
receber qual é a sua
previsdo de receita e
ai vocé tem o prazo
até tal (dia) para
entregar. Esse prazo,
a meu ver, ¢é
curto...Vocé tem, no
maximo, as vezes ...
dois meses, e, as
vezes, ndo é nem
dois meses”.

“Alidas eu so6 recebo
pedido para comprar,
pedido para que seja
executado, mas a
pessoa nunca
procura saber se
existe orcamento ou
se nao existe”.

“As  éareas se
envolvem  pouco
na elaborag&o.
Consequentement
e, vao ter
dificuldade na
execugdo. Entdo,
a maior
dificuldade é esse
pouco

envolvimento. E
como o orgamento
teoricamente é
algo complicado, a
gente percebe que
quem conhece
mais, se envolve

mais; quem
conhece menos,
acaba se
envolvendo

menos. Fica um
processo  assim
tipo de simpatia,
Ah como eu ja
conhego ai é bom
eu faco, se eu ndo
conhego, eu néo
quero nem saber.
Na verdade falta
um envolvimento
maior”.
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Fatores
Influentes.

Fatores
facilitadores

Participacédo no processo de elaboracdo dos instrumentos orcamentérios e beneficios da utilizagdo dos instrumentos.

C1

Cc2

C3

[ G1 | C4 | G2 [ G3 | S1 [ C5

S2

S3

G4
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“Participei de um PPA
como expectador... onde
se discutia aonde seriam

aplicadas as verbas,
quanto  seriam  essas
verbas...como seriam

essas verbas, as suas
prioridades”.

“N@o s6 tenho interesse
em participar, como tenho
obrigacdo. Como é que eu
faco parte de um governo,
gerencio uma estrutura
grande e n&o participo, ndo
tenho conhecimento”.

“Participei
da
elaboragédo
do plano
plurianual,
ha uns
quatro anos,
que me
lembre  s6
esse. Todos
os
coordenador
es e alguns
setores junto
com um
representant
e da
secretaria
de
planejament
o da
prefeitura”.

“OPPAEé
um
planejam
ento
estratégi
co para a
secretari
a, a
gente
define o
que tem

metas e
objetivos
e é uma
coisa
que eu
acho
legal”.

“Participei
da
elaboragéo
de muitos.
Foi  uma
experiénci
a bastante
significativ
a porque
quando
vocé tem
esses
instrument
0s, vocé
planeja
vocé
consegue
avaliar e
vocé
consegue
também ter
um norte
do seu
trabalho,
de esta
colocando
no papel
que agente
tem..., é
um  norte
que vocé
tem
quando
vocé
coloca no
papel o
planejame
nto de
onde vocé
quer
chegar,
entéo é
importante
e foi uma
experiénci
a bastante
produtiva”.

“No caso
eu tenho
conhecime
nto, mas
outros

coordenad
ores tem
pouco

conhecime
nto desses
instrument
os”

“Eu tenho
interesse de
participar, como
participei do

PPA, eu acho
que trabalhar
com nimeros €
muito  pratico e
eu gosto, por que
a partir dai a
gente pode no
planejamento da
gente pensar em
acOes  praticas
mais objetivas e
mais  possiveis
de serem
alcangadas,
porque as vezes
a gente pensa
em acBes e
viajamos sem ter
nem idéia, nédo
vai puder mesmo
ser alcangadas e
achando que vai
puder”.

“Participei
da
construcao
do Plano
Plrurianual
e achei
bom”

“Eu participei da
construgdo do
PPA. Eu acho que
é importante para
termos
conhecimento,

definir as
prioridades,
inclusive ter
entendimento
quando muitas
acoes

programadas né&o
foram  possiveis.
Porque tem toda
uma questao
financeira,

orcamentaria que
impede (a
realizagdo das
acdes) em alguns
momentos. Entéo,
eu acho que essa
participacéo, além
de tudo, d& uma

compreensao
maior e uma
percepgao do

trabalho de todos
os setores, nao
apenas do meu”

“WYocé ndo pode
planejar acoes,
politicas de saude
sem voceé ter

conhecimento do
processo de
elaboragédo que

venha  desde o
Plurianual até a LOA,
e a execugdo e o
acompanhamento
durante o ano de
todo o processo da
execucao
orcamentaria.  Sem
isso vocé néo
consegue
desenvolver
nenhuma acao
porque vocé nado
pode planejar sem
ter  previsdo  de
custos, sem
conhecer o sistema a
fundo, sem saber o
custeio de cada area,
sem ter uma previsao
minima do que vocé
vai executar naquele
ano. As acbes, elas
véo estar
completamente
comprometidas e ndo
véo puder avancar. A
gente vai ser
surpreendido, na
verdade, més a més
por situagbes novas
por conta de que
aquele orcamento
que foi planejado ele
ndo vai dar conta de
ser ... e de atender
as necessidades
reais”.

“Seria bom se todos
tentassem uma
melhor utilizagéo, por
que também ndo é
s6 o administrativo
financeiro abrir um
espaco pra isso e
esse espago  ser
aberto e vocé fazer
uma reunido a cada
trés meses... uma
reunido por més...
tem que se mudar a
visdo de quem esta
na ponta”.

“O processo vai
conseguir traduzir
a acdo na pratica
e melhora
atuacdes futuras.
Entdo o que seria
o processo
orcamentario, ele
faz com que
melhore a gestdo
mesmo. Por que
as pessoas Vvao
conseguir
perceber que o
que ela fez o ano
passado de tal
forma, pode ser
feito melhor e o
orcamento vai
ajudar nisso, por
que traduz isso
em numeros. Eu
acho que essa
légica  numérica
do orgamento ela
possibilita esse
processo de
melhora de certa
forma mais fécil.
Eu acho que o
processo
quantitativo ele é
mais facil de ser
aperfeicoado  do
que O processo
qualitativo. Ent&o
eu vejo uma
vantagem no
orcamento
exatamente
porque é um
processo
quantitativo”.

“E ndo acho que
0s instrumentos
orcamentarios séo

ficgdo. Sao
realmente
instrumentos
necessarios e

importantes e que
funcionam. Basta
que se siga a
légica que tem
nos instrumentos;
mas que
funcionam,
funcionam. E que
é possivel vocé
fazer isso, e eu
sinto isso pela
prética aqui agora,
que vocé fazendo
isso
constantemente,
vocé se planeja
mesmo e da para

compreender...
Quando vocé
analisa o

orcamento de uma
Secretaria, vocé
percebe a acéo da
Secretaria. Entéo,
eu acho que é um
instrumento

importante que, no
nosso caso, a
gente ja avancou
muito, mas que
precisa  avangar
mais ainda”.
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Quadro 5A - Matriz para identificacdo dos fatores restritivos e facilitadores da utilizacdo dos instrumentos orcamentarios
nas atividades de planejamento e programacéao da SMS.
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Categoria |  Descritores s c1 c2 C3 | G1 | c4 | G2 ] 63 ] S1 C5 | s2 | s3 [ G4
Estratégias de aperfeicoamento
“A minha “Quando “Eu acho que ter
proposta, seria vocé faz o um planejamento
0 qué? O que planejame de fato da
antecedesse a nto secretaria de
programacéao estratégico saude, como teve
do ano , Vocé ndo esse que
seguinte, da pode fazé- englobou todas as
gestao lo sem secretarias,
seguinte, seria estar assim, se
Est_raté Estratégias envolvimento ligado ao tivésse'mos s6 um
gias relativas a de todos os setor ) da Saudg, - claro
para reorganizag coordenadores .or(;amenta\r que seria uma
aument 30 do e gerentes da o, ~a coisa que levaria
aro processo de unldade,_ da questao tem_po, a gente
grau de laneiament Secretaria de dos abria a discussao
utilizag P Jo Saude, pra custos”. do financeiro, e o
ao. financeiro

planejar junto.
E o ideal
Posso estar
até sonhando,
ou pode ter
outras formas
de obter essa
informacéo,

mas o que
deveria ser
feito é isso”.

apresentaria (0
PPA) para cada
setor (de modo)
detalhado, porque
a gente vai pensar
mais em nosso
setor para depois
pensar no
“geralz&o”.

Quadro 6A - Matriz para discussdao de estratégias de aperfeicoamento do uso dos instrumentos orcamentéarios nas
atividades de planejamento e programacao da SMS.
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Categoria Descritores s Cl C2 C3 Gl C4 G3 S1 C5 S2 S3 G4
Estratégias de aperfeicoamento.

“Eu acho que “A  sugestdo | “Eu acho que “Sugiro que o
deveria fazer seria de que a | deveria ter processo
anualmente secretaria essa orgamentario
como a gente pudesse fazer | programagao, seja feito de
faz relatério de esse o tempo forma  mais
gestdo, como a orgamento especifico coletiva, mais
gente faz participativo para cada discutida”
programagdes entre os | setor fazer sua
de gestores; esse | apresentacao, “Claro que
planejamentos planejamento para, a partir inicialmente
operacionais. participativo, dai, a gente poderia  ser
Deveria ser feita vindo de baixo | comegcar a feito o]
também uma para cima, | praticar, a momento
programagéao que os | fazer  esses onde fossem
orcamentaria gerentes links, do que é repassadas

Estratégia Relativas a para 0s pudessem mais,pap,e'l eo informagGes

s para reorganizaca coordenadores, fa;er nas | queé pratlcg... para 0s

aumentar o do mostrando por unlda}des e | A Saude técnicos,

o grau de processo cada setor o qué depqu, a | nunca teve, para que a

utilizagdo. | orcamentario que se gasta, 0 reunido dos | assim de fato, gente se
qué que se faz e gerentes com | uma apropriasse
cobrando  dos 0s discussdo de desse

coordenadores coordenadore planejamento conheciment
essa s, e dos | para discutir 0, € 0 que
participagéo coordenadore financeiro; ndo nos permitiria
deles nessa s com a | no meu uma
programagéo secretaria. A | tempo, e € discusséo
operativa” gente estaria | fundamental”. mais
fazendo 0 aprofundada,
planejamento e que cada
horizontal, pessoa fosse
vindo da contribuir de
necessidade forma  mais
para a incisiva  na
secretaria”. construgao
desse
processo”.

Quadro 7A - Matriz do objetivo: Discutir estratégias de aperfeicoamento do uso dos instrumentos orgcamentarios no
planejamento e na programacéao das acdes de saude no nivel municipal.
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Categoria

Descritores

Cl

[ c2 [ c3a ] GL [ ca ]

G2 | G3 ] S1

C5

S2

| s3] G4

Estraté

Relativa

Estratégias para aperfeicoamento
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gias
para
aument
aro
grau de
utilizag
do.

sa
capacita
¢ao dos
técnicos
e
dirigente
S

“Entdo assim, caberia
nesse periodo de quatro
meses que antecede a
data maxima para 2009,
estar se reunindo com
todos os coordenadores
explicar o que tem,
explicar o que ndo tem,
explicar até mesmo
como é que se faz".

“Se necessario fosse,
antes de assumir
qualquer tipo de
geréncia e
coordenacdo, botasse
para ler a cartilha; por
mais que seja obrigac¢ao
de quem vai executar,
botasse para ler a
cartilha. ‘- Olha so6, vocé
vai me falar sobre
necessidade de
estrutura, mas procura
saber primeiro o que é
isso. O que é uma LDO,
0 que € um PPA, o que
€ uma dotacdo, o que é
uma cota, 0 que é todo
esse processo e depois
vocé me fala as
necessidades, ai depois
vocé me fala de
consumo, ai depois
vocé me fala de
planejamento”.

“Acredito
que
deveria
haver
capacitag
oes
nessa
area’”.

“A partir do momento
gque a gente fizer a
oficina, onde todos
consigam dialogar e
entender a dinamica
do orcamento, eles
com certeza vado se
apropriar, com maior
desenvoltura, desse
processo, e vao
conseguir entender o
que eles estdo
inclusive planejando
e 0 que eles podem
ter como resposta
deste orgamento para
0 ano seguinte”.

“Transformar a
atividade (de
elaboragéo dos
instrumentos

orgamentarios) em
uma oficina, junto
com os técnicos da
gestéo,
coordenadores e
gerentes. Eu acredito
que a partir do
momento que eles
estejam  envolvidos,
desde o processo de
elaboracgéo e ai ndo é
sé discutir conceitos,
mas, trazer a prética,
o que ele faz no dia a
dia, entendendo que
cada acdo que ele
faz, cada proposta
nova que ele traz de
implementacao ao
servico, tem que
estar extremamente
casado e articulado
com o planejamento
das acoes do
planejamento
orgamentario”.

“Eu acho que
deveria ser feito
uma programacao,
através ndo so6 das
areas nossas,
administrativa e
financeira, mas por
parte mesmo da
Prefeitura, ja que
existe uma
Controladoria na
Prefeitura, existe
uma Secretaria de

Financas, onde
fossem feitos
alguns seminarios
que trouxessem
pessoas que
passassem

informagdes  mais
adequadas, mais
recentes sobre a
questao

orcamentéria. Nao
s6 apresentar 0s
ndmeros Nnossos,
mas apresentar
assim nameros do
pais, e que essa
visdo ficasse clara
para a pessoa que
esta trabalhando, e
gue esse seminario
nao fosse aberto s6
para o pessoal da
area administrativa
financeira; fosse
aberto a gerentes e
coordenadores das
diversas areas e
das diversas
secretarias do
municipio. Porque
ai eu teria certeza
de que eles
estariam ouvindo
pessoas sobre o
que é O processo
orgamentario, onde
vocé tem que
enxergar o todo,
nao so6 a sua parte”.

“Eu  acho
que tem
que ter um
processo
de
capacitaca
o0, até para,
de certa
forma,
trocar
idéias e
tirar muitas
duvidas
que as
pessoas
acabam
ficando; vai
passando
e acaba
ficando, e
0 tempo
vai
passando”.




Quadro 8A - Matriz do objetivo: Discutir estratégias de aperfeicoamento do uso dos instrumentos orgamentarios no
planejamento e na programacao das acfes de saude no nivel municipal.
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