CONSELHD B
ESTADUAL
DE SADD
00 PARA

Sistema
lhica
de e

Resolucdo n° 020/2003 CES/PR

O Conselho Estadual de Salde do Parana — CES/PR, regulamentado conforme disposto no inciso III
do artigo 169 da Constituicao Estadual e artigo 1° das Leis n® 8080, de 19 de setembro de 1990
e n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, pela Lei Estadual n® 10.913, de 04 de outubro de 1994,
no uso de sua competéncia regimental conferida pelo art. 5°, reunido ordinariamente em 25 de
julho de 2003,

Considerando:
A emenda Constitucional n°® 29/2000

Resolve

- Aprovar o parecer do anexo I da Comissao de Acompanhamento ao Orgamento Financeiro
do CES/PR sobre a Execucao Orgamentaria do SUS no Parand, no ano de 2002, que conclui
que o Estado do Parana nao cumpriu o dispositivo legal da Emenda Constitucional n°
29/2000,

- Que esta Resolucdo seja encaminhada a Secretaria de Estado da Saulde, Assembléia
Legislativa do Estado, Secretaria de Fazenda do Estado, Tribunal de Contas do Estado,
Ministério Publico Estadual e Federal, para conhecimento e providencias cabiveis.

Curitiba, 25 de Julho de 2003.

Dr. Ruy Pedruzzi
Presidente do CES/PR

Dr. Claudio Murilo Xavier

Secretario de Estado da Saude.

Homologo a Resolucao CES/PR n.° 20/03, nos termos do § 29, art. 19, da Lei n.© 8.142, de 28
de dezembro de 1990.
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ANEXO 1 DA RESOLUGAO N° 020/2003

PARECER DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO AO ORCAMENTO FINANCEIRO
(CAOF-CES/PR)

Para : Conselho Estadual de Saude - CES/PR.

EXECUGAO ORCAMENTARIA DO SUS NO PARANA EM 2002

INTRODUCAO

O presente Parecer & luz da legislacdo do Sistema Unico de Saude - SUS, analisa a

aplicacdo dos recursos financeiros do Tesouro Estadual em relacdo a Emenda Constitucional n®
29/2000 e os Atos das Disposicoes Constitucionais Transitorias, artigo 77, paragrafo 3° - cuja redacao
foi dada pela Emenda Constitucional n® 29, 13 de setembro de 2000.

DA ALOCAGAO DE RECURSOS

I - Atos das Disposicoes Constitucionais Transitorias, artigo 77, paragrafo 3° - cuja redacdo foi dada pela
Emenda Constitucional n°®29/2000 de 13 de setembro de 2000 -

> Determina que todos os Recursos do Tesouro Estadual para Acoes e Servicos Publicos de
Saude sejam alocados no Fundo Estadual de Saude - FES.

II- Emenda Constitucional n° 29/2000 de 13 de setembro de 2000 e a LDO/2002-

> Determina e define Recursos Minimos do Tesouro Estadual para AcOes e Servigos
Publicos de Saude no Estado do Parana.
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SENDO QUE a Emenda Constitucional n® 29/2000 determina recursos minimos que deverao ser
alocados no Fundo Estadual de Saude e fiscalizados pelo Conselho de Salde correspondente.

DOCUMENTAGAO:

O Oficio n°® 081/03- DG de 22/04/2003, da Secretaria da Fazenda do Parana , traz os dados do ano de
2002 pagina D(49) LIMITES, (AnexoIl):

PARANA - 2002
Total das Receitas Arrecadadas R$ 5.021.742.768,60

Emenda Constitucional 29/2000 e LOA/ 2002, gastos minimos-

9,50% sobre total Receita Tributaria Liquida R$ 477.065.554,40
(SEFA usou 9,00%) R$ (451.956.841,07)
Diferenca R$ 25.108.713,33

Despesas com Agoes e Servigos Publicos de Saide

(de acordo com a EC-29, Res.316/2002, Portaria2047M.S.) Empenhada
1101.1005- CPE-PARANASAN R$ -X-
2501.1021-AGE/SPL-PROSAM/BIRD -X-
2701.2402-SEAP- Fundo de Servigos Médico Hospitalares -X-
3908.2116- SESP- Servicos de Saude e Assisténcia Social -X-
3911.2124- SESP- Servigos de SIATE- Despesas Correntes 0,00
3913.2256- SESP- Administracdo do Complexo Penal (*) R$ 6.730.699,61
3914.2112- SESP—Pericias e Pesquisas Médico-Legais -X-
4530.2.194- Hospital Universitario- UEL (**) R$ 34.114.713,01
4532.2.199 — Hospital Universitario- UEM(**) R$ 12.901.260,00
4534.2.204 — Hospital Universitario- UNIOESTE(**) R$ 6.990. 929,07
4700.0000 - SESA — Exceto Convénios R$ 1.287.260,98
4730.0000 - ISEP — Exceto Convénios R$ 174.361.709,29
4760.0000-FUNSAUDE/ISEP-Desp total Exceto Convénio, SUS R$ 218.184,46
6502.2327 — SEAB -X-
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65022328 - SEAB -X-
6902.2152 — SEMA -X-
9630.1158 — SUDERHSA -X-
Total das Despesas (SESA + ISEP+ FUNSAUDE) R$ 175.867.154,73
Percentual Aplicado 3,68 %
Considerando corretos os valores de (**) R$ 54.006.902.08
Percentual aplicado 1,13 %
TOTAL R$ 229.874.056,80
Percentual preliminar (aguardar SIOPS) 3,68 %
GASTO MINIMO Obrigatério, DEVERIA SER R$ 477.065.554,40
Percentual minimo Obrigatdrio sobre a RTL 9,50%
Dependem de andlise (*) e (**) R$ 60.737.601,69

(*) Depende de andlise, se de acordo com EC-29
(**) Depende de analise e parecer do SIOPS

Observacao:

Os itens assinalados com -x-, constantes da pagina D(49) LIMITES, ndo foram considerados
Despesas com Acoes e Servicos Publicos de Salde.

Estdo em desacordo com a Emenda Constitucional n® 29/2000, Resolucdao 316/2002 e Portaria
2047/2002 do Ministro da Saude.

PARECER

Com base ainda, nos seguintes instrumentos legais:
1 - Lei Estadual n° 10 913/94 , artigo 4° e artigo 5°, se nao vejamos:
Artigo 4° -
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O Conselho Estadual de Saude/CES — 6rgao colegiado de carater permanente, deliberativo e
fiscal de acOes de salde praticadas no Estado do Parana.
Artigo 5° -
O Conselho Estadual de Saude terd as seguintes competéncias:
II) O acompanhamento, o controle e a avaliagdo do Sistema Unico de Saude- SUS , na esfera
estadual;
IX) A aprovacdo do Plano Estadual de Saude e fiscalizagdo da gestdo dos recursos financeiros
aplicados na drea de saude no Estado do Parand,
X) A fiscalizacdo do gerenciamento dos recursos do Fundo Estadual de Saude;

2 - Lei Federal 8.080, de 19 de setembro de 1990, artigo 36°, paragrafos 1° e 2°. Transcrevemos:

Art 36° O processo de planejamento e orcamento do Sistema Unico de Saude/SUS serd
ascendente, do nivel local até o federal, ouvidos seus orgdos deliberativos, compatibilizando-se
as necessidades da politica de saude com a disponibilidade de recursos em planos de saude dos
municipios, dos estados, do Distrito Federal e da Unigo.

$ 19 Os planos de saude serdo a base das atividades e programacgoes de cada nivel de direcdo
do Sistema Unico de Saude/SUS e seu financiamento serd previsto na respectiva proposta
orcamentaria.

3 - Lei Federal 8.142, de 28 de dezembro de 1990, artigo 1° caput e paragrafo 2°. Transcrevemos:
Art 19 - O Sistema Unico de Sadde SUS de que trata a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, contard, em cada esfera de governo, sem prejuizo das funcoes do Poder Legislativo, com
as seguintes instancias colegiadas:
I - a Conferéncia de Saude; e
IT - 0 Conselho de Saude.

§2° - O Conselho de Saude, em carater permanente e deliberativo, érgao colegiado composto
por representantes do governo, prestadores de servico, profissionais de salde e usuarios, atua
na formulacdo de estratégias e no controle da execucao da politica de saide na instancia
correspondente, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros, cujas decisdes serao
homologadas pelo chefe do poder legalmente constituido em cada esfera do governo.

4 - Decreto Federal n° 1.232, de 30 de agosto de 1994, artigo 4°. Transcrevemos.
Art. 49 E vedada a transferéncia de recursos para o financiamento de agoes ndo previstas nos
planos de saude, exceto em situacoes emergenciais ou de calamidade publica, na area da
saude.

5 - Portaria n° 2.047/GM, do Ministério da Saude, de 05 de novembro de 2002, artigo 6°, incisos 1I,
I11, artigo 8° e inciso VII. Transcrevemos:
Art. 6° Para efeito da aplicacdo do art. 77 do ADCT, consideram-se despesas com agoes e servicos
publicos de salde aquelas de custeio e de capital, financiadas pelas trés esferas de governo,
relacionadas a programas finalisticos e de apoio que atendam, simultaneamente, aos principios do
art. 7° da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e as seguintes diretrizes:
1T — estejam em conformidade com objetivos e metas explicitados nos Planos de Saude de cada
Ente Federativo,;
III — sejam de responsabilidade especifica do setor de saude, ndo se confundindo com despesas
relacionadas a outras politicas publicas que atuam sobre determinantes sociais e econdmicos, ainda
que incidentes sobre as condicOes de saude.
Art. 8° Em conformidade com os principios e diretrizes mencionados no art. 6° destas Diretrizes

Operacionais, ndo sdo consideradas como despesas com acdes e servicos publicos de
saude, para efeito de aplicacdo do disposto no art. 77 do ADCT, as relativas a:

5
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I — pagamento de aposentadorias e pensoes;

II - assisténcia a saude que ndo atenda ao principio da universalidade (clientela fechada);

III - merenda escolar;

IV - saneamento basico, mesmo o previsto no inciso XII da Sexta Diretriz da Res.322/2003 do
CNS, realizado com recursos provenientes de taxas ou tarifas e do Fundo de Combate e Erradicacao da
Pobreza, ainda que excepcionalmente executado pelo Ministério da Salude, pela Secretaria de Saude ou
por entes a ela vinculados;

V - limpeza urbana e remocao de residuos sélidos (lixo);

VI - preservagao e correcao do meio ambiente, realizadas pelos 6rgaos de meio ambiente dos
entes federativos e por entidades nao governamentais;

VII — acdes de assisténcia social nao vinculadas diretamente a execucdo das agbes e
servicos referidos no art. 7°, bem como aquelas ndo promovidas pelos 6rgaos de Saude do SUS;

VIII - acoes e servicos publicos de salde custeadas com recursos que nao os especificados
na base de calculo definida na primeira diretriz da Res 322/2003 do CNS.

6 - Artigo 77, paragrafo 3°, do Ato das Disposicdes Constitucionais Transitdrias. Transcrevemos:
Paragrafo 3° - Os recursos dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios destinados as
acoes e servicos publicos de saude e os transferidos pela Unido para a mesma finalidade serdo
aplicados por meio de Fundo de Saude que seré acompanhado e fiscalizado por Conselho de
Saude, sem prejuizo do disposto no artigo 74 da Constituicdo Federal. (Redacdo dada pela
Emenda Constitucional n° 29, de 13 de setembro de 2000).

CONCLUSAO

Apds analisar os atos praticados pelo Gestor Estadual do SUS no Parand em 2002 a luz da ampla
legislagdo que regulamenta o Sistema Unico de Saude- SUS, a movimentagao e uso dos recursos
depositados no Fundo de Saude e as atribuicOes legais do Controle Social, neste caso, o Conselho
Estadual de Saude CES/PR. Verificamos que as autoridades em questdo, s m j, ignoraram as
obrigagdes legais a que estdo submetidas e desconsideraram o papel que o Controle Social exerce nas
politicas do Sistema Unico de Saude, na formulacdo de estratégias, no controle da execucao destas
politicas, inclusive nos aspectos econdmicos e financeiros. Conforme preceitua a Lei Federal n°
8.142/90.
Alertar aqui, que o Estado nao alocou ao Fundo Estadual de Saude percentual de 9,50 %(nove
virgula, cincoenta por cento), este é o percentual minimo. previsto para este ano, pela LDO/2002.
Além de ndo cumprir a Portaria 2.047GM, de 05 de novembro de 2002 e a Resolugao 316, do CNS, de
04 de abril de 2002. Que define 0o que sao quais despesas devem ser consideradas como Acoes e
Servicos Publicos de Saude.
Visto que a Constituicdo Federal, determina nos paragrafos 1°, 2° e inciso II do artigo 198, o seguinte:
Artigo 198 - ... .
Paragrafo 1° . O Sistema Unico de Saude sera financiado, nos termos do art. 195, com
recursos do orcamento da Seguridade Social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, além de outras fontes.
Pardgrafo 2° . A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios aplicardo, anualmente,
em acoes e servicos publicos de saude recursos MINIMOS derivados da aplicacdo de percentuais
sobre:
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II. no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos impostos a que se
refere art, 155 e dos recursos de que tratam os arts. 157 e 159, inciso 1, alinea ‘a”, e inciso II,
deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios;
Isto posto, ndo ha justificativa para que o Gestor Estadual, ndo tenha observado a legislacdo
supramencionada, em especial, o paragrafo 3° do artigo 77 do Ato das Disposicdes Constitucionais

Provisdrias, cuja redacao foi dada pela Emenda Constitucional 29, de 13 de setembro de 2000.

Curitiba, 25 de junho de 2003

COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO AO ORCAMENTO FINANCEIRO - Conselho Estadual de Saude -
CES/PR



