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PUBLICIZACAO NO AMBITO DA
REFORMA DO ESTADO BRASILEIRO
NOS ANOS 1990: O PSF - PROGRAMA
SAUDE DA FAMILIA NO MUNICIPIO DE
PORTO ALEGRE/RS

Thais Ayd Estevam
Rosa Angela Chieza

Introdugao

A economia brasileira dos anos 1980
caracterizou-se  pelo baixo crescimento
econdmico, pelas altas taxas de juros e pela
deterioragdo das contas publicas resultando na
incapacidade de o Estado continuar exercendo
o papel de indutor do desenvolvimento
econOmico, papel desempenhado desde os
anos 1930. Diante disso, na década de 1990,
a reforma do Estado teve como caracteristicas
principais o processo de privatizagoes,
terceirizacbes e publicizacdes dos servicos
até entao desempenhado pela esfera publica
estatal.
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O Brasil seguiu a tendéncia politico-econdémica
mundial predominante na década de 1990 de diminuigdo
da intervencdo estatal na economia e, em 1995, o entdo
presidente Fernando Henrique Cardoso criou o Ministério
do Aparelho de Reforma do Estado, o qual foi responsavel
pelo langcamento do Plano Diretor de Reforma do Aparelho
do Estado (PDRAE). Neste documento, foram propostos
o ajuste fiscal, a reforma da previdéncia social, a reforma
econdmica e, por fim, as mudancgas institucionais voltadas a
implementacado de politicas sociais e a reforma do aparelho
do Estado.

Na referida reforma do aparelho do Estado e na
introdugdo de mudangas institucionais na implementagao
de politicas sociais, determinou-se que, primeiro, existem
atividades que ndo deveriam ser garantidas exclusivamente
pelo Estado, como salude e educacgao. E que estas atividades
careceriam de atencdo da sociedade em geral através
do aumento da participacdo popular na execucdo e no
controle das politicas publicas. Neste mesmo documento,
mencionou-se pela primeira vez a propriedade publica nao
estatal e a instalacdo desta nova forma de propriedade
no Brasil, a qual foi implementada através do Programa
Nacional de Publicizacdo. Ainda de acordo com o PDRAE, as
instituicGes privadas sem fins lucrativos deveriam executaras
atividades nao exclusivas do Estado, pois estas tém como
objetivo “aumentar, assim, a eficiéncia e a qualidade dos
servicos, atendendo melhor o cidad3do-cliente a um menor
custo.” (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA. CAMARA DA
REFORMA DO ESTADO, 1995, p. 47)

Em consonancia com essa visao de aumento da
participacdo das organizacGes sem fins lucrativos, amparada
pelo Estado, e baseado naideia de eficiéncia do setor privado
frente ao setor publico, através da Lei n® 9.790/1999, foi
criada a modalidade legal de Organizagao da Sociedade
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Civil de Interesse Publico (OSCIP). De acordo com a referida
lei, a publiciza¢dao tem o intuito de potencializar as relagdes
entre Estado e sociedade civil, onde ambos podem firmar
uma parceria do estilo “ganha-ganha”.

Segundo o Ministério Publico, depois da Reforma do
Estado e da criagcdo da Lei n2 9.790/1999, foram criadas 13
OSCIPs por dia no Brasil. Em fungdo disso, justifica-se uma
pesquisa para identificar as razées do crescimento de ONGs,
bem como para verificar se as proposi¢cdes apontadas pelo
PDRAE se concretizaram, num estudo de caso no municipio
de Porto Alegre/RS.

Diante disso, o objetivo deste artigo é dissertar sobre
uma experiéncia de publicizacdo proposta pela Reforma do
Aparelho do Estado na area da saude, através da apreciacdo
do termo de parceria firmado entre a Prefeitura Municipal
de Porto Alegre (PMPA) e o Instituto Sollus, OSCIP, no
ano de 2007, e entre a PMPA e a Fundacdo de Apoio da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (FAURGS), em
2000, a fim de verificar se houve melhoria na implantacao
do Programa Saude da Familia em Porto Alegre, durante a
gestdo da referida OSCIP.

Metodologia

Além da revisdo bibliografica sobre tema das
publicizacdes no Brasil, realizou-se um comparativo entre
as normas legais que estabeleceram a transferéncia de
servicos da esfera publica estatal para a esfera publica ndo
estatal, a saber as leis n? 9.790/1999 e n? 13.019/2014.
Além disso, através da Lei de Acesso a Informacdo! foi
possivel acessar os termos de parceria firmados entre a
Prefeitura Municipal de Porto Alegre (PMPA) e a Fundacao

11ein212.527/2011, em vigor no Brasil desde 18 de novembro de 2011.
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de Apoio da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(FAURGS) e entre a PMPA e o Instituto Sollus. No entanto,
0 acesso ao Plano de Trabalho acordado entre as partes
ndo foi disponibilizado pelo Poder publico municipal. Os
dados para a andlise do desempenho do Instituto Sollus,
em comparagdao com o desempenho da FAURGS na
geréncia do Programa Saude da Familia em Porto Alegre,
foram extraidos do Anuadrio Estatistico da PMPA dos anos
2010 e 2012; do banco de dados do TCE/RS e do Relatério
de Auditoria realizado pelo TCE/RS sobre o PSF durante a
gestdo do Instituto Sollus (set/2007 a ago/2009).

De acordo PDRAE, as OSCIPs sdo preteridas em
relacdo ao préprio setor publico, pois aquelas tém como
objetivo aumentar a qualidade dos servicos prestados
para a comunidade, para atender melhor ao cidaddo-
cliente.? Sendo assim, para conferir se o Instituto Sollus
de fato melhorou a prestacdao de servicos do Programa
Saude da Familia em Porto Alegre durante o seu periodo de
gestao(08/2007 a 08/2009), analisou-se o comportamento
das seguintes variaveis: nimero de Equipes da Saude da
Familia, nUumero de familias cadastradas no PSF, nimero de
consultas realizadas, numero de visitas domiciliares e gasto
médio por més com o referido Programa.

Adicionalmente, utilizou-se dados do Ministério da
Justica para identificar a localidade das OSCIPs por Unidade
Federativa de forma a confrontar tal resultado com o
indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM)3,

2 “Por fim, o Plano define como objetivo para o setor de Servicos Ndo
Exclusivos (centros de pesquisa, museus e os hospitais) o aumento da
eficiéncia e a qualidade dos servigos, atendendo melhor o cidad3do-
cliente a um custo menor.” (ESTEVAM, 2015, p. 12)

30 indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) é uma medi-
da composta de indicadores de trés dimensGes do desenvolvimento hu-
mano: longevidade, educagdo e renda. O indice varia de 0 a 1. Quanto
mais préximo de 1, maior o desenvolvimento humano. O IDHM brasilei-
ro segue as mesmas trés dimensdes do IDH Global - longevidade, edu-
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disponibilizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE).

Publicizagao no Brasil

No primeiro governo Cardoso (1995-1998),
foi implementado um modelo de desenvolvimento
“moderadamente liberal e internacionalizante, com as
seguintes caracteristicas: politicamente identificado com a
democracia representativa; economicamente voltado para
um “desenvolvimentismo renovado.” (SALLUM JUNIOR,
2003, apud VISENTINI, 2007, p. 18)

Durante o primeiro ano do Governo FHC, em 1995,
foi criado o Ministério da Reforma do Aparelho do Estado
(MARE), no qual foi concebido o PDRAE.

A reforma do Estado foi necessdria, segundo Pereira
(1997, p. 16):

Para tornd-lo menor, mais voltado para
as atividades que lhe sdo especificas,
que envolvem poder de Estado, mas
mais forte, com maior governabilidade e
maior governanga,* com mais capacidade,
portanto, de promover e financiar, ou
seja, de fomentar a educagdo e a saude, o
desenvolvimento tecnoldgico e cientifico,
e, assim, ao invés de simplesmente
proteger suas economias nhacionais,
estimuld-las a serem competitivas
internacionalmente.

cacgdo e renda, mas vai além: adequa a metodologia global ao contexto
brasileiro e a disponibilidade de indicadores nacionais. Embora megam
0s mesmos fendmenos, os indicadores levados em conta no IDHM sdo
mais adequados para avaliar o desenvolvimento dos municipios brasi-
leiros. PNUD, www.pnud.org.br, acessado em 04 de maio de 2015.
4 Capacidade de implementar de forma eficiente politicas publicas.
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Conforme relata Chieza (2008, p.25), a reforma
foi possivel devido ao “esgotamento do estado
desenvolvimentistacomoindutordocrescimentoeconémico
em funcdo do conjunto de varidveis macroeconémicas
nacionais e internacionais”.

No sentido de tornar o Estado cada vez menos
promotor e mais regulador, o PDRAE prop6e uma distin¢do
entre reforma do Estado® e reforma do aparelho do Estado.®
A primeira refere-se a um amplo projeto de transformacao
do Estado e as vdérias areas do governo e ao conjunto da
sociedade. Envolveria cultura, comportamentos, etc.
A reforma do aparelho do Estado, por sua vez, “tem
um escopo mais restrito: esta orientada para tornar a
administracao publica mais eficiente e mais voltada para a
cidadania.” (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA. CAMARA
DA REFORMA DO ESTADO, 1995, p. 12)

A novidade trazida na referida reforma do aparelho
do Estado foi a criacdo de um novo setor do aparelho
estatal: os Servicos Ndo Exclusivos. Este setor distingue-se
dos outros setores, a saber, Nucleo Estratégico, Atividades
Exclusivas e Producdo Para o Mercado, pois o Estado
atua simultaneamente com outras organizacdes publicas
ndo estatais e privadas. Apesar dessas instituicdes nao
possuirem o poder do Estado, este se faz presente, uma vez
que os servigos que estas organizagdes prestam envolvem
direitos humanos fundamentais, como educac¢do e saude.
Ainda foi criada uma nova forma de propriedade para que

> O Estado é a organizagdo burocratica que tem o monopdlio da violén-
cia legal, é o aparelho que tem o poder de legislar e tributar a popula-
¢30 de um determinado territério. (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLI-
CA. CAMARA DA REFORMA DO ESTADO, 1995, p.12)

¢ Entende-se por aparelho do Estado a administracdo publica em sen-
tido amplo, ou seja, a estrutura organizacional do Estado, em seus trés
poderes (Executivo, Legislativo e Judiciario) e trés niveis (Unido, Esta-
dos-membros e Municipios). (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA. CA-
MARA DA REFORMA DO ESTADO, 1995, P. 12)
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as organizacdes que fizessem parte do setor de Servicos
N3o Exclusivos do Estado fossem contempladas como
personalidade juridica, a propriedade publica ndo estatal
“constituida pelas organiza¢des sem fins lucrativos, que nao
sdo propriedade de nenhum individuo ou grupo e estdo
orientadas diretamente para o atendimento do interesse
publico.” (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA. CAMARA
DA REFORMA DO ESTADO, 1995, p. 43)

A transferéncia de propriedade publica para publico
nao estatal chama-se publicizagdo. Conforme aponta o
PDRAE (1995), a partir da publicizacdo, o controle por
parte da sociedade nas organizacGes sociais seria mais
facil e direto, dando maior dominio da sociedade sobre os
servicos prestados, maior responsabilidade aos dirigentes
dessas instituicbes, possibilitando uma maior parceria
entre Estado (por meio do financiamento dos servicos), a
organizacdo social (prestadora do servico) e a sociedade
(minoritariamente participando do financiamento através
de doagdes e compra de servicos).

Autores como Bresser Pereira (1995), Fernandes
(2005) e organizagdbes como o Banco Mundial (1997)
defendem a mesma visdo exposta no PDRAE. No entanto,
autores como Montafio (2003), Simionatto (1997)e
Babil6nia (2012) defendem o Estado como responsavel final
pelas atividades de interesse publico e colocam a parceria
entre publico e privado — Estado e OSCIP —como sendo uma
transferéncia de responsabilidade, ou até mesmo, uma
terceirizacdo dos servicos publicos.

Montafio (2003) e Babil6nia (2012) mostram que
na visdao dos autores liberais, o terceiro setor “seria uma
alternativa inovadora e eficiente de resolucdo da ‘questao
social’. [...] e é apresentado como uma alternativa
inovadora, num processo de consolida¢cdo da democracia e
do desenvolvimento social.” (BABILONIA, 2012, p.6)
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Se opondo a visdao liderada pelo Banco Mundial,
Montafio (2003) mostra que uma das funcionalidades
do “terceiro setor” no projeto neoliberal seria torna-lo
meio para “desonerar o capital da responsabilidade de
cofinanciar as respostas as refracbes da “questdo social”
mediante politicas sociais estatais. ” (MONTANO, 2003,
p.235) Para esse autor, ao interpretar a légica neoliberal, o
Estado é somente um meio (financeiro) para as resolucgdes
das “guestdes sociais” e a sociedade fica responsavel por
dar respostas aos problemas por ela mesma enfrentados.

A acdo social deixa de ser financiada pelo
conjunto da sociedade, pelo capital, pelo
trabalho etc., e passa agora a ser cada vez
mais financiada pelos setores carentes,
mais ligados aos trabalhadores de média
e baixa renda. Isto é, o capital deixa de ser
obrigado a cofinanciar as politicas sociais
estatais; passa-se de uma “solidariedade
sistémica” (mediante a contribuicdo
compulsdria e diferencial) para uma
“solidariedade individual e voluntaria”.
(MONTANO, 2003, p.236)

Para Simionatto (1997), o cerne da questdo estd
na interpretacdo que os neoliberais dao para o que se
define como “sociedade civil”. Em sua obra Globalitarismo
e sociedade civil: a manipulacéo dos conceitos, a autora
aponta que, segundo a légica neoliberal, “a sociedade civil
é composta por aqueles que estdo incluidos no mercado e
este constitui o ethos da democracia.” (SIMIONATTO, 1997,
p.5) E questiona em seguida: “e quanto aos outros que nao
tém acesso ao mercado? Ora, os outros se contentam com a
estima e a solidariedade prépria dos pobres.’ Esse é o efeito

7 “Recentemente, o presidente do Banco Interamericano de Desenvol-
vimento (BID), Enrique Iglesias (Folha de Séo Paulo, 4/1/97), destaca
gue ‘a globalizagdo exige o fortalecimento da sociedade civil’, indicando
gue ‘as complexidades da nova sociedade fazem com que vocé tenha
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tragico do globalitarismo que acentua as desigualdades
na medida em que decreta a supremacia dos mercados de
forma imperialista.” (SIMIONATTO, 1997, p.5)

Simionatto (1997) aponta que a dicotomia “publico”
e “privado” nasce a partir do momento em que as classes
mais “articuladas em torno de uma oligarquia financeira
globalizada” (SIMIONATTO, 1997, p.11) ao se utilizarem
das instituicdes capazes de defender seus projetos para
implementarem o “ajuste econ6mico”, expressdo das
politicas neoliberais, acabam promovendo “o desmonte
da esfera publica, efetuando a privatizacdo dos mais
elementares bens publicos (como saude e educacdo), sob
o propalado discurso da necessidade de reduzir o déficit
publico.” (SIMIONATTO, 1997, p. 12)

Para o caso do Brasil, sobre a criagcdo das Organizacdes
Sociais e, mais tarde, das Organizacdes da Sociedade
Civil de Interesse Publico, Simionatto (1997) disserta que
tais manobras na reorganizacdo da sociedade civil e do
cumprimento da ldgica neoliberal valorizam cada vez mais
o interesse corporativo das classes, “em detrimento dos
institutos carater coletivo.” (SIMIONATTO, 1997, p.20)

A criacdo das OS e OSCIP para os autores, portanto,
tira, cada vez mais, a responsabilidade do Estado de areas
previstas na Carta Magna de 1988 (BRASIL. PRESIDENCIA
DA REPUBLICA, 1988), como saude, educacdo e assisténcia
social, e a transfere para os proprios individuos que formam
a sociedade civil.

de apelar para essa energia que esta na base da sociedade’. Mas de que
sociedade civil fala o presidente do BID? Para ele, dois elementos sdo
fundamentais: a solidariedade e a autoestima. E prossegue: ‘o pobre
é por natureza solidario, para sobreviver na pobreza.” (SIMIONATTO,
1997, p.3)
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Base legal no Brasil: as Leis n2s9.790/1999 e 13.019/2014

A implementacdo das propostas defendidas pelo
PDRAE resultou em mudangas institucionais importantes
no Brasil no tema das publiciza¢des: as Leis n? 9.790/1999
e n2 13.019/2014.

A Lein29.790/1999, aprovada no contexto de reforma
do Estado no Brasil, regulariza a qualificagdo de pessoas
juridicas de direito privado, sem fins lucrativos, como
Organizacdes da Sociedade Civil de Interesse Publico, OSCIP,
e institui o Termo de Parceria. Conforme consta no Projeto
de Lei n2 4.690/1998 que deu origem a Lei n? 9.790/1999
— “a Lei visa simplificar o mecanismo de reconhecimento
institucional das entidades sem fins lucrativos a fim de
potencializar as relagdes entre o Estado e a sociedade civil.”
(BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA, 1998b, p.226)

AsOrganizaces daSociedade CivildeInteresse Publico
devem atuar em dreas especificas, como assisténcia social,
atividades culturais, defesa e conserva¢do do patriménio
historico e artistico, promocdo do voluntariado, promocao
gratuita da saude e da educac¢do, promocdo da seguranca
alimentar e nutricional, promocdo do desenvolvimento
econOmico e social e combate a pobreza, entre outras. Com
relagdo as OSCIPs, o Estado ndo abre mao do servigo publico
para transferi-lo a iniciativa privada, tal como ocorre na 0S.%

Ja a Lei n? 13.014/2014, criada para suprir lacunas
deixadas pela referida lei de 1999, a partir do relatdrio final
da CPI das ONGs, estabelece o regime juridico das parcerias

8 Lei n2 9.637/1998 (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA, 1998a); Art.
20. Sera criado, mediante decreto do Poder Executivo, o Programa Na-
cional de Publicizacdo - PNP, com o objetivo de estabelecer diretrizes e
critérios para a qualificacdo de organizacGes sociais, a fim de assegu-
rar a absor¢do de atividades desenvolvidas por entidades ou érgaos
publicos da Unido, que atuem nas atividades referidas no art. 1o, por
organizagdes sociais (p.5).
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voluntdrias que envolvam ou ndo transferéncias de recursos
financeiros, entre a administracdo publica e as organiza¢des da
sociedade civil, além disso, esta norma estabelece diretrizes para
a politica de fomento e de colaboracao, dentre outras. (BRASIL.
PRESIDENCIA DA REPUBLICA, 2014)

Apresenta-se no Quadro 1 um comparativo entre as duas
normas legais que tratam do tema.

Quadro 1 — Comparativo entre o Marco Regulatério das
Organizacdes da Sociedade Civil — Brasil entre as Leis n2
9.790/1999 e n? 13.019/2014

(continuacao)

Lei n2 9.790/1999 Lei n2 13.019/2014

Art. 1° Podem qualificar-se como | Art. 1° - Esta Lei institui normas gerais para
Organizagdes da Sociedade Civil de | as parcerias voluntdrias, envolvendo ou
Interesse Publico as pessoas juridicas | ndo transferéncias de recursos financeiros,
de direito privado, sem fins lucrativos, | estabelecidas pela Unido, Estados, Distrito
desde que os respectivos objetivos sociais | Federal, Municipios e respectivas autarquias,
e normas estatutarias atendam aos | fundagBes, empresas publicas e sociedades de
requisitos instituidos por esta Lei. economia mista prestadoras de servigo publico, e
suas subsidiarias, com organizag¢Ges da sociedade
civil, em regime de mutua cooperagdo, para a
consecugdo de finalidades de interesse publico;
define diretrizes para a politica de fomento e de
colaboragdo com as organizagdes da sociedade
civil; e institui o termo de colaboragdo e o termo
de fomento.

N3o era previsto na Lei de 1999. Art. 92 - No inicio de cada ano civil, a
administragdo publica fara publicar, nos meios
oficiais de divulgagdo, os valores aprovados na
lei orgamentdria anual vigente para execugdo
de programas e agdes do plano plurianual em
vigor, que poderdo ser executados por meio de
parcerias previstas nesta Lei.
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Quadro 1 — Comparativo entre o Marco Regulatério das
Organizacbes da Sociedade Civil — Brasil entre as Leis n2

9.790/1999 e n?2 13.019/2014 - (continuagdo)
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(continuacdo)

Lei n2 9.790/1999

Lei n2 13.019/2014

Art. 10, o

§ 20 Sdo clausulas essenciais do Termo de
Parceria:

|- ado objeto, que contera a especificagdo
do programa de trabalho proposto
pela Organizagdo da Sociedade Civil de
Interesse Publico;

Il - a de estipulagdo das metas e dos
resultados a serem atingidos e os
respectivos prazos de execugdo ou
cronograma;

Ill - a de previsdo expressa dos critérios
objetivos de avaliagdo de desempenho a
serem utilizados, mediante indicadores
de resultado;

IV - a de previsdo de receitas e despesas
a serem realizadas em seu cumprimento,
estipulando item por item as categorias
contabeis usadas pela organizagdo e
o detalhamento das remuneragBes e
beneficios de pessoal a serem pagos, com
recursos oriundos ou vinculados ao Termo
de Parceria, a seus diretores, empregados
e consultores;

V - a que estabelece as obrigagdes da
Sociedade Civil de Interesse Publico,
entre as quais a de apresentar ao Poder
Publico, ao término de cada exercicio,
relatério sobre a execugdo do objeto do
Termo de Parceria, contendo comparativo
especifico das metas propostas com os
resultados alcangados, acompanhado de
prestacdo de contas dos gastos e receitas
efetivamente realizados, independente
das previsdes mencionadas no inciso 1V;
VI - a de publicagdo, na imprensa oficial
do Municipio, do Estado ou da Unido,
conforme o alcance das atividades
celebradas entre o o6rgdo parceiro e
a Organizacdo da Sociedade Civil de
Interesse Publico, de extrato do Termo
de Parceria e de demonstrativo da sua
execugdo fisica e financeira, conforme
modelo simplificado estabelecido no
regulamento desta Lei, contendo os dados
principais da documentagdo obrigatdria
do inciso V, sob pena de ndo liberagdo dos
recursos previstos no Termo de Parceria.

Art. 22. Devera constar do plano de trabalho, sem
prejuizo da modalidade de parceria adotada:

| - diagndstico da realidade que serd objeto
das atividades da parceria, devendo ser
demonstrado o nexo entre essa realidade e as
atividades ou metas a serem atingidas;

I - descrigdo pormenorizada de metas
guantitativas e mensurdveis a serem atingidas e
de atividades a serem executadas, devendo estar
claro, preciso e detalhado o que se pretende
realizar ou obter, bem como quais serdo os
meios utilizados para tanto;

Ill - prazo para a execugdo das atividades e o
cumprimento das metas;

IV - definigdo dos indicadores, qualitativos e
guantitativos, a serem utilizados para a aferi¢do
do cumprimento das metas;
V-elementos que demonstrem a compatibilidade
dos custos com os pregos praticados no mercado
ou com outras parcerias da mesma natureza,
devendo existir elementos indicativos da
mensuragdo desses custos, tais como: cotagdes,
tabelas de pregos de associagBes profissionais,
publicagdes especializadas ou quaisquer outras
fontes de informagdo disponiveis ao publico;

VI - plano de aplicagdo dos recursos a serem
desembolsados pela administragdo publica;

VIl - estimativa de valores a serem recolhidos
para pagamento de encargos previdenciarios e
trabalhistas das pessoas envolvidas diretamente
na consecucgdo do objeto, durante o periodo de
vigéncia proposto;

VIIl - valores a serem repassados, mediante
cronograma de desembolso compativel com
os gastos das etapas vinculadas as metas do
cronograma fisico;

IX - modo e periodicidade das prestaces de
contas, compativeis com o periodo de realizagdo
das etapas vinculadas as metas e com o periodo
de vigéncia da parceria, ndo se admitindo
periodicidade superior a 1 (um) ano ou que
dificulte a verificagdo fisica do cumprimento do
objeto;

X - prazos de analise da prestagdo de contas pela
administracdo publica responsavel pela parceria.

N&o era previsto na Lei de 1999.

Art. 24. Para a celebragdo das parcerias previstas
nesta Lei, a administragdo publica devera
realizar chamamento publico para selecionar
organizagBes da sociedade civil que torne mais
eficaz a execugdo do objeto.

§ 1o O edital do chamamento publico
especificard, no minimo:

[..]

Il - a exigéncia de que a organizagdo da sociedade
civil possua:

a) no minimo, 3 (trés) anos de existéncia,
com cadastro ativo, comprovados por meio
de documentagdo emitida pela Secretaria da
Receita Federal do Brasil, com base no Cadastro
Nacional da Pessoa Juridica - CNPJ;

b) experiéncia prévia na realizagdo, com
efetividade, do objeto da parceria ou de natureza
semelhante;

c) capacidade técnica e operacional para o
desenvolvimento das atividades previstas e o
cumprimento das metas estabelecidas.

Art. 40 Atendido o disposto no art. 3o,
exige-se ainda, para qualificarem-se
como OrganizagBes da Sociedade Civil de
Interesse Publico, que as pessoas juridicas
interessadas sejam regidas por estatutos
cujas normas expressamente disponham
sobre:

[.]

Paragrafo  Unico. E permitida a
participagdo de servidores publicos na
composi¢do de conselho de Organizagdo
da Sociedade Civil de Interesse Publico,
vedada a percepgdo de remuneragdo ou
subsidio, a qualquer titulo.

Art. 39. Ficara impedida de celebrar qualquer
modalidade de parceria prevista nesta Lei a
organizagdo da sociedade civil que:

[.]

Ill - tenha como dirigente agente politico de
Poder ou do Ministério Publico, dirigente de
orgdo ou entidade da administragdo publica de
qualquer esfera governamental, ou respectivo
conjuge ou companheiro, bem como parente
em linha reta, colateral ou por afinidade, até o
segundo grau;
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Quadro 1 - Comparativo entre o Marco Regulatério das
Organizacbes da Sociedade Civil — Brasil entre as Leis n?

9.790/1999 e n? 13.019/2014 - (continuagdo)
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(conclusdo)

Lei n2 9.790/1999

Lei n2 13.019/2014

Art. 14. A organizagdo parceira fard
publicar, no prazo maximo de trinta
dias, contado da assinatura do Termo de
Parceria, regulamento préprio contendo
os procedimentos que adotara para a
contratagdo de obras e servicos, bem
como para compras com emprego de
recursos provenientes do Poder Publico,
observados os principios estabelecidos no
inciso | do art. 40 desta Lei.

Art. 43. As contratacbes de bens e servigos
pelas organizagdes da sociedade civil, feitas
com o uso de recursos transferidos pela
administragdo publica, deverdo observar os
principios da legalidade, da moralidade, da
boa-fé, da probidade, da impessoalidade, da
economicidade, da eficiéncia, da isonomia, da
publicidade, da razoabilidade e do julgamento
objetivo e a busca permanente de qualidade
e durabilidade, de acordo com o regulamento
de compras e contratagdes aprovado para a
consecugdo do objeto da parceria.

§ 1o O processamento das compras e
contratagdes poderd ser efetuado por meio
de sistema eletrénico disponibilizado pela
administragdo publica as organizagdes da
sociedade civil, aberto ao publico via internet,
que permita aos interessados formular
propostas.

§ 20 O sistema eletrénico de que trata o §
1o conterd ferramenta de notificagdo dos
fornecedores do ramo da contratagdo que
constem do cadastro de que trata o art. 34 da
Lei no 8.666, de 21 de junho de 1993.
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Art. 15. Caso a organizagdo adquira bem
imovel com recursos provenientes da
celebragcdo do Termo de Parceria, este sera
gravado com clausula de inalienabilidade.

Art. 45. As parcerias deverdo ser executadas
com estrita observancia das clausulas pactuadas,
sendo vedado:

| - realizar despesas a titulo de taxa de
administracdo, de geréncia ou similar;

Il - pagar, a qualquer titulo, servidor ou
empregado publico com recursos vinculados a
parceria, salvo nas hipoteses previstas em lei
especifica e na lei de diretrizes orcamentdrias;

Il - modificar o objeto, exceto no caso de
ampliagdo de metas, desde que seja previamente
aprovada a adequacdo do plano de trabalho pela
administragdo publica;

IV - (VETADO);

V - utilizar, ainda que em carater emergencial,
recursos para finalidade diversa da estabelecida
no plano de trabalho;

VI - realizar despesa em data anterior a vigéncia
da parceria;

VIl - efetuar pagamento em data posterior a
vigéncia da parceria, salvo se expressamente
autorizado pela autoridade competente da
administragdo publica;

VIII - transferir recursos para clubes, associagdes
de servidores, partidos politicos ou quaisquer
entidades congéneres;

IX - realizar despesas com:

a) multas, juros ou corre¢do monetaria, inclusive
referentes a pagamentos ou a recolhimentos fora
dos prazos, salvo se decorrentes de atrasos da
administragdo publica na liberagdo de recursos
financeiros;

b) publicidade, salvo as previstas no plano de
trabalho e diretamente vinculadas ao objeto
da parceria, de carater educativo, informativo
ou de orientagdo social, das quais ndo constem
nomes, simbolos ou imagens que caracterizem
promogao pessoal;

c) pagamento de pessoal contratado pela
organizagdo da sociedade civil que ndo atendam
as exigéncias do art. 46;

d) obras que caracterizem a ampliagdo de area
construida ou a instalagdo de novas estruturas
fisicas.

Fonte: Lei n2 9.790/1999 e Lei n2 13.019/2014. (BRASIL. PRESIDENCIA DA
REPUBLICA, 2014). Elaborag3o propria.
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Dentre as mudancas mais importantes que a lei
de 2014 trouxe comparativamente a norma de 1999,
destacam-se:

i) Exigéncia de previsdo orcamentdria no plano
plurianual e na lei orgamentdria anual dos Entes Publicos
para firmarem parcerias, que envolvam transferéncias de
recursos financeiros, entre as organizacdes da sociedade
civil e a administracao publica.

ii) Obrigatoriedade de Chamamento publico: inovacao
importante, os critérios de escolha das OSCIP ndo estavam
explicitados na norma de 1999. SupGe-se que a escolha era
feitacombase noTermode Parceria, oqual deveriaserregido
pelos principios da cooperacao, competicdo, transparéncia
e parceria, sendo assim a escolha seria feita considerando
“(...) parceiro mais adequado do ponto de vista técnico, de
maior relevancia sob o ponto de vista de servigos prestados
a sociedade.” (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA, 1998,
p.226) Essa forma de selecdo dava margem para escolhas
de cunho pessoal, e ndo necessariamente, o melhor para
sociedade. Esta lacuna foi suprida pela mudanca contida na
Lei de 2014.

Conforme exposto pelaCPldas ONGs (BRASIL.SENADO
FEDERAL, 2011), as auditorias realizadas pelo TCU deixaram
a vista uma discricionariedade exacerbada por parte dos
gestores publicos na selecdo de entidades que receberiam
transferéncias voluntdarias de recursos publicos, pois ndo
existiam, a época, regras estabelecendo procedimentos
para a selecdo das entidades que iriam executar diversos
objetos de interesse da Administracdo Publica.

iii) Pré- aprovacdo do Plano de Trabalho pela
administracdo Publica:anormade 2014 exige pré-aprovacao
do plano de trabalho pela administracdo publica antes de
firmar a parceria com a OSCIP e a descricdo detalhada no
art. 452 da Lei n2 13.019/2014 de onde ndo se pode realizar
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despesas com os recursos financeiros para realizacao
do objeto de trabalho, pois, conforme depoimento do
Procurador da Justica, Dr. Rdmulo Conrado, para a CPI das
ONGs

[...] tem sido constatado que algumas
organizagdes ndo governamentais, ao
serem constituidas, ndo apresentam
condi¢Ges minimas de manutencdo. Entdo
elas acabam precisando se utilizar de
recursos federais, que seriam utilizados
para prestacdao de servigos, mas que de
fato acabam se utilizando desses recursos
para o seu proprio custeio. E o caso de
ONG que, apds receber recursos publicos,
instala-se, adquire uma sede, compra
computadores, paga saldrios aos seus
membros e dirigentes. (BRASIL. SENADO
FEDERAL, 2011, p.64)

Portanto, s6 serdo aceitos gastos que ja estejam
pré-definidos no cronograma de desembolso do Plano
de Trabalho previamente aprovado pela Administracao
Publica.

iii) Fiscalizagdo: a Lei n2 13.019/2014, estabelece
como atribui¢cao da Administragao Publica fiscalizar e avaliar
as parcerias celebradas. Para tanto, ela “podera valer-se
de apoio técnico de terceiros” (BRASIL. PRESIDENCIA DA
REPUBLICA,2014, p. 18) para que a inspecdo prevista em lei
seja cumprida.

A fiscalizagdo representa um aspecto importante;
no entanto, ndo parece que o Estado supriu as lacunas
apresentadas pela CPl das ONGs:

A Unido mostra-se agil na celebracdo de
convénios e contratos de repasse, mas
extremamente morosa na fiscalizacdo e
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na andlise das prestacGes de contas das
transferéncias voluntdrias [...]. E notdrio
o descompasso entre a velocidade com
que sdo firmados novos instrumentos

Tabela 1 - Organizagdes qualificadas com o titulo de OSCIP no Brasil —
por Estado de 1999 até 2010

de transferéncia e a morosidade na Es:\e::io/ 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 TOTAL
fiscalizacdo e na andlise das prestacGes AC 5 5 3 ; o ;) " S 1 T " 5 ”
de contas dos convénios anteriormente AL o o o . . s . . . 5 , o o

firmados. Assim sendo, verifica-se que
a celebracdo de novos convénios pelos AM 0 0 } ’ 2 } 8 4 8 ! } 0 3
6rgdos concedentes deveria limitar-se AP ¢ o0 0o s 3 3 35 2 0 0o 1 0 B
a sua capacidade operacional. (BRASIL. BA e s 9 53 »n 326 3N 729 2%
SENADO FEDERAL, 2011, p.207) CE 0 1 6 12 26 29 41 16 11 5 10 3 160
DF 1 14 30 51 59 58 57 47 44 24 24 30 439
Diante do exposto, o Marco Regulatério das Es o 3 3 23 a5 a1 43 29 21 18 11 11 251
Organizag¢des da Sociedade Civil de Interesse Publico, a Go 13 7 12 28 17 28 12 21 13 2 31 195
Lei n? 13.019/2014, objetivou melhorar a fiscalizacdo dos MA o0 4 0 5 14 5 10 5 7 3 4 1 58
repasses de verbas publicas a entidades da sociedade MG 0 4 21 27 65 55 8 63 56 29 52 22 477
civil, de garantir a qualidade dos servigos prestados e de MS o 1 2 s 2 5 8 10 5 13 2 4 77
ampliar o controle do Estado e da sociedade nas acdes que MT o o 3 8 & 3 7 6 11 7 8 5 66
envolvem recursos publicos. PA o 2 4 3 18 7 1B 9 7 3 5 3 74
PB 0 1 3 1 9 8 15 16 9 7 1 1 71
PE 0 2 11 17 24 13 27 14 14 8 7 4 141
Histérico das OSCIP no Brasil e a implementagdo do PSF o o o 2 1 a4 2 s o . o 1 18
em Porto AIEgre/RS PR 2 8 44 72 92 76 121 78 46 35 36 16 626
RJ 1 8 28 40 57 62 68 66 57 55 38 38 518
A criacdo desta nova modalidade institucional, em RN o 2 1 13 8 9 8 & 4 5 2 1 59
1999, ouseja, instituicao publica ndo estatal com qualificagao RO o o 3 11 17 8 7 3 4 6 2 2 63
de OSCIP, resultou num significativo crescimento, conforme RR 0 0 10 2 1 s 1 o o0 21 o0 31
demonstrado na Tabela 1.Em 1999, as organizagOes RS o s 7 23 25 41 43 43 32 24 25 20 288
qualificadas como tal somavam oito em todo o pais. Com sc o 2 7 23 31 4 4 4 30 19 5 12 25
a disseminacdo dessa nova modalidade institucional, a SE 1 1 1 3 13 7 10 8 46 1 2 57
guantidade de organizacOes titulares da qualificacdo de sP 2 16 48 135 246 254 290 221 221 134 146 105 1818
OSCIP cresceu de 08, em 1999, para 522, em 2002. 10 o o tr 2 6 S5 4 1 3 4 1 1 28
TOTAL 8 82 248 522 868 789 996 740 657 441 458 322 6131
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Fonte: BRASIL. MINISTERIO DA JUSTICA (2010). Elaboraco prépria.
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O ano que mais teve organizacdes sem fins
lucrativos obtendo a qualificacdo de OSCIP foi 2005 com
996 novas OSCIPs no Brasil. Desde entdo, o nUmero vem
caindo relativamente ao longo dos anos, pois segundo o
Grupo de Institutos, Fundacdes e Empresas (GIFE) “houve
uma mudanca de critérios no Ministério da Justica, que
passou a ser demasiado restritivo em sua interpretacao da
norma legal que, ressalte-se, é a mesma desde 1999”.°Em
2010, foram qualificadas 322 novas OSCIPs no pais. Entre os
estados que mais tiveram organiza¢des qualificadas como
OSCIP destacam-se S3do Paulo, sempre com mais de 25%
das novas OSCIPs no periodo considerado, e o Parand, que
chegou a ter 121 novas OSCIPs em 2005.

E importante ressaltar que o Ministério da Justica
apresenta em seu site somente as organizagdes com titulo
de OSCIP por ano, portanto é possivel afirmar que ja foram
criadas mais de seis mil Organizacdes da Sociedade Civil de
Interesse Publico desde 1999 até 2010. No entanto, nao
ha como analisar a variagdo do nimero total de OSCIPs no
Brasil neste periodo, pois ndo se tem informacao disponivel
acerca das que perderam sua qualificacdo.

Na justificavada Lein®9.790/1999, a criagcdo de OSCIPs
no Brasil foi defendida como uma “orientagdo estratégica
nacional em virtude da sua capacidade de gerar projetos,
assumir responsabilidades, empreender iniciativas e
mobilizar recursos necessarios ao desenvolvimento social
do pais.” (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA, 1998,
p. 225) Dito isso, era de se esperar que o maior nimero
de OSCIPs se encontrasse nos Estados com pior indice de
Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM),* no entanto,

° Retirado de http://www.gife.org.br/artigo-utilidade-publica-e-oscip-
como-anda-a-qualificacao-11176.asp. Acessado em 01 de junho de
2015.

0 0 fndice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) é uma me-
dida composta de indicadores de trés dimensdes do desenvolvimen-
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isso ndo foi observado, conforme demonstrado na Tabela 2,
a qual mostra a relacdo entre a localizagcdo das OSCIPs, por
estado da federagdo, e o IDHM do estado correspondente.

Tabela 2 - indice de Desenvolvimento Humano Municipal
vs. Numero de OSCIP por Estado 2010

(continuacao)
Dhw Unidsdeda DM LR ae 1os9ate
2010 em 2010 2010
1¢ DF 0,824 30 439
20 Sp 0,783 105 1818
30 SC 0,774 12 256
40 RJ 0,761 38 518
509 PR 0,749 16 626
62 RS 0,746 20 288
709 ES 0,74 11 251
82 GO 0,735 31 195
9 MG 0,731 22 477
10 © MS 0,729 4 77
11¢ MT 0,725 5 66
12°¢ AM 0,708 0 15
13 ¢ RR 0,707 0 31
14 © TO 0,699 1 28
15°¢ RO 0,69 2 63
16 © RN 0,684 1 59

to humano: longevidade, educac¢do e renda. O indice varia de 0 a 1.
Quanto mais préximo de 1, maior o desenvolvimento humano. O IDHM
brasileiro segue as mesmas trés dimensdes do IDH Global - longevida-
de, educacdo e renda, mas vai além: adequa a metodologia global ao
contexto brasileiro e a disponibilidade de indicadores nacionais. Embo-
ra megam os mesmos fendomenos, os indicadores levados em conta no
IDHM s3o mais adequados para avaliar o desenvolvimento dos munici-
pios brasileiros. PNUD, www.pnud.org.br, acessado em 04 de maio de
2015.
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Tabela 2 - indice de Desenvolvimento Humano Municipal
vs. Numero de OSCIP por Estado 2010

(conclusao)

hw Unidsdeda DM LR Cae 1os9ate
2010 em 2010 2010
17 ¢ CE 0,682 3 160
18 ¢ AM 0,674 0 39
19¢ PE 0,673 4 141
20¢° SE 0,665 2 57
21°¢ AC 0,663 0 28
22°¢° BA 0,66 9 236
23 ¢ PB 0,658 1 71
24 2 Pl 0,646 1 18
25¢ PA 0,646 3 74
26° MA 0,639 1 58
27 ¢ AL 0,631 0 42

Fonte: PNUD 2010; BRASIL. Ministério da Justica (2010). Elaboracgdo
Prépria.

Observa-se que os estados de S3o Paulo e o Distrito
Federal, quetémomelhorIDHM, sdo as unidades federativas
onde esta localizado o maior numero de OSCIP, 439 e 1818,
respectivamente, de 1999 a 2010. Em comparagao com
estados como Piaui e Alagoas, que estao entre os dez piores
no IDHM, que tiveram somente 18 e 42 OSCIPs no mesmo
periodo.™

No que se refere a estratégia de utilizar OSCIP como
um “bragcodoEstado” paraatingiromaiornimerode pessoas
possivel buscando o desenvolvimento do pais e o acesso
as necessidades bdsicas, como saude e educagdo, é bem

" Esta relagdo poderia ser verificada através de um estudo econométri-
co, no entanto, este ndo é objetivo da presente pesquisa.
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provavel que este objetivo foi cumprido pela quantidade
de OSCIPs criadas entre 1999 e 2010, mais de seis mil no
Brasil. No entanto, é de se questionar se tal estratégia foi
usada adequadamente em todas as regides brasileiras, se
o Estado estimulou corretamente a qualificacdo das OSCIPs
por unidade federativa ou se somente a utilizou como um
meio de transferéncia de responsabilidade, terceirizando os
servicos publicos.

Implementacgdo do PSF em Porto Alegre/RS

Em Porto Alegre, o Programa Saude da Familia foi
implantado em 1996, ainda que ja existisse o Servico de
Saude Comunitdrio (SSC), que realizava atendimentos na
zona norte e leste da capital com foco na atencao basica,
de acordo com Luvison e Baldisserotto. (2008, apud WEIN;
BERTI, 2010) Fez-se necessario a implantacdo das ESF
por existirem “vazios de atendimento em salde e para
complementar a cobertura de assisténcia em dareas de
grande vulnerabilidade sociossanitdrias.” (WEIN; BERTI,
2010, p.24)

A cidade de Porto Alegre tem 1.472.482% habitantes
e estd dividida em dezessete Distritos Sanitarios, sendo que
cada um deles pertence a uma Geréncia Distrital, a saber:
1) Centro, 2) Noroeste/Humaita/Navegantes/llhas, 3)
Norte/Eixo Baltazar, 4) Leste/Nordeste, 5) Gléria/Cruzeiro/
Cristal, 6) Sul/Centro-Sul, 7) Partenon/Lomba do Pinheiro,
8) Restinga/Extremo-Sul.

Como se pode observar na Tabela 3, em 1999, a
cidade contava com 29 equipes Saude da Familia, cobrindo
apenas 7,61% da populagao, de acordo com os dados do
Ministério da Saude. Em 2002, este numero subiu para 56

12 Fonte: IBGE (2010).
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ESFs e a cobertura dobrou para 14,07%. Ao final de 2009, Porto
Alegre contava com 92 ESFs, cobrindo 22,43% da populacdo.
De 1999 a 2010, o numero de ESFs cresceu 227%, ampliando a
populacdo atendida de 7,71% para 22,88%, cobrindo, em 2010,
aproximadamente 330 mil pessoas. Em 2010, o numero de
equipes implantadas foi somente 15% das 598 do teto de equipes
sugeridas pelo MS para que toda a populacdo de Porto Alegre
tenha acesso ao programa.

Tabela 3 — Equipe Saude da Familia em Porto Alegre - Cobertura
populacional —1999-2010

Fazeres em saude coletiva

Estimativa  Proporgao
da de cobertura Responsavel
Populagdao populacional pelo PSF
coberta  estimada (%)

Ano Populagio Teto Implantados

Associagles

1999 1.298.107 O 29 100.050 7,71 :
de Bairros
Associagdes
2000 1.314.032 0 29 100.050 7,61 de Bairros e
FAURGS
2001 1373313 0 35 120.750 8,79 FAURGS
2002 1373313 0 56 193.200 14,07 FAURGS
2003 1.383.454 0 63 217.350 15,71 FAURGS
2004 1.394.085 581 62 213.900 15,34 FAURGS
2005 1.394.085 581 82 282.900 20,29 FAURGS
2006 1.428.696 595 90 310.500 21,73 FAURGS
FAURGS e
2007 1.440.939 600 92 317.400 22,03 Instituto
Sollus
2008 1.440.939 600 93 320.850 22,27 Instituto
Sollus
Instituto
2009 1.430.220 596 93 320.850 22,43 Sollus e
Instituto de
Cardiologia
2010 1.436.123 598 95 327.750 22,82 Instituto de
Cardiologia

Fonte: BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de Atengdo Basica — DAB.
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A FAURGS geriu o Programa Saude da Familia
de setembro de 2000 até agosto de 2007. Em 2001, o
municipio contava com 35 ESFs, de acordo com os dados
disponibilizados na base de dados online do Ministério da
Saude. O numero de ESFs, de 2000 a 2007, cresceu 217%
como é possivel observar na Tabela 3, passando de 29 ESF
para 92. Durante a gestdo da FAURGS frente ao Programa
Saude da Familia houve um aumento de 168%* no numero
de ESFs que foram autorizados através de seis termos
aditivos. Em cada um desses termos, devia-se especificar
o cronograma de desembolso e repasse por parte da
Prefeitura de Porto Alegre a Fundagao. No primeiro termo
aditivo do convénio, ndo se especifica a quantidade entdo
existente de ESF, somente é descrito que tal termo tem
por objetivo prorrogar o convénio por mais 12 meses, haja
vista a insercdo de novas cinco equipes de odontologia e
a manutencdo das equipes na rede ja instalada. Somente
a partir do segundo termo aditivo, firmado em 2002, que
se especificou a quantidade de ESF que deveriam ser
aumentadas.

Diversas informacdes importantes para o
acompanhamento do desempenho da FAURGS como
prestadora de servigos se encontravam sem métrica nos
referidos documentos, como o préprio nimero de novas
equipes a serem instaladas, numero de familias cadastradas
e 0 numero de pessoas atendidas, por exemplo. Como se
pode observar no convénio, a Fundacdo se responsabilizou
pelos encargos sociais e trabalhistas decorrentes do
convénio. Essa transferéncia de responsabilidade de
vinculo empregaticio do Municipio para a FAURGS levou
a um enfraguecimento das relacdes entre empregados e
empregadores, segundo aponta Ledo (2009):

13 No Anudrio de 2010 e 2012 (PORTO ALEGRE. PREFEITURA MUNICI-
PAL, 2012) ndo sdo disponibilizados dados do ano de 2000.
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[...] o fim da parceria do Municipio com a
FAURGS devido a uma divida de cerca de
RS 3,9 milhdes de reais causou a demissdo
de 731 profissionais no Programa Saude da
Familia. De um dia para o outro, as 330 mil
pessoas assistidas pelo Programa ficaram
sem atendimento e o sistema de saulde,
sob a responsabilidade da Prefeitura de
Porto Alegre, entrou em crise. (LEAO,
2009, p.69)

No que se refere a execucdo do PSF pelo Instituto
Sollus, este ficou a frente do PSF em Porto Alegre por um
periodo de dois anos. O termo de parceria foi assinado em
agosto de 2007 e a execuc¢ao do PSF pelo Instituto comegou
em setembro do mesmo ano até agosto de 2009.

Quando a PMPA firmou o termo de parceria com o
Instituto Sollus, em agosto de 2007, o TCE/RS emitiu uma
liminar no mesmo més suspendendo a referida parceria até
ser realizada uma analise mais minuciosa do documento.
Ainda que dois dias depois da execucdo da liminar, esta
tenha sido revogada, o termo de parceria entre o Instituto
Sollus e a PMPA foi estudo de caso de uma auditoria
operacional realizada pelo TCE /RS em 2009. Tal auditoria
tinha por objetivo a fiscalizagdo do Programa Saude da
Familia durante os anos de 2008 e 2009, periodo no qual o
Programa foi gerenciado, em 20 dos 24 meses considerados,
pelo Instituto Sollus.

No que se refere a contratacdo dos funcionarios
para a execucao do Programa foi apontado pela auditoria
que

[...] havia e hd intermediacdo de mao de
obra, ndo caracterizando umaterceirizagdo
de servicos, quer seja nas formas cldssicas
previstas nos artigos 30, inciso V, e 175,
da Constituicdo Federal [...]. Isto por que
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todas essas entidades foram contratadas
para realizar atividades-fim inerentes a
Administracdo Publica, as quais deveriam
ser atendidas com servidores contratados
mediante concurso publico. (RIO GRANDE
DO SUL. TRIBUNAL DE CONTAS DO
ESTADO, 2009, p.21)

Conforme aponta o parecer do TCERS houve uma
terceirizacdo de uma atividade fim, que, segundo a
Constituicdo Brasileira de 1988, é de competéncia do
Estado. Portanto, em Porto Alegre, segundo o referido
Tribunal de Contas do Estado a execucdao do PSF, de 2007
a 2009, ndo atendeu aos preceitos constitucionais, pois a
parceria entre as instituicdes ndao passou de terceirizagao
de mao-de-obra.

Tal fato pode ser comprovado ainda através do
parecer de auditoria realizado pelo TCE/RS durante a
gestdao do Instituto Sollus. De acordo com o disposto na
cldusula terceira do termo de parceria firmado em agosto
de 2007, era de responsabilidade do Instituto Sollus e da
Secretaria Municipal de Saude a promogdo de capacitagao
para os novos integrantes das equipes de Saude da Familia,
a fim de que a comunidade fosse melhor atendida. No
entanto, o documento emitido pelo TCE (RIO GRANDE DO
SUL.TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO, 2009) aponta que
ndo havia informacdes sobre tais capacitacdes as ESFs e,
além disso, no referido parecer, de acordo com o TCE (RIO
GRANDE DO SUL. Tribunal de Contas do Estado, 2009),
guando questionada sobre o oferecimento dos cursos
introdutorios as ESF, a SMS

Informou que a responsabilidade recai
sobre a entidade que gerencia a Estratégia
no Municipio, ficando a competéncia de
articulagdo ao encargo da Coordenagdo
Geral de Rede de Atencdo Basica, da SMS,
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nao havendo informacdo das capacita¢oes
a Equipe de Desenvolvimento, integrante
da CGADSS. (RIO GRANDE DO SUL.
TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO,
2009, p.56)

Portanto, observou-se uma falha por parte do
Instituto Sollus por ndo ter a documentagao necessaria que
comprovasse e justificasse a execucdo dos servicos para a
qual foi contratada e também se constatou a omissdo, por
parte do Municipio (Poderes Executivo e Legislativo) da
fiscalizacdo da execucdo do Termo de Parceria.

Emrelacdo a tese de terceirizacdo de servicos publicos
ocorridos através do Programa Saude da Familia, aponta-
se, em primeiro lugar, que os repasses financeiros para o
PSF sdo feitos pelo Governo Federal através do Ministério
da Saude. Como parte da estratégia do Governo Federal,
para estimular a criacao de Equipes de Saude da Familia por
parte dos municipios, a qual inclui um Agente Comunitario
de Saude (ACS), em 1997 foi criado o Piso da Atengao Basica
(PAB) que

Consiste em um montante de recursos
financeiros  federais  destinados a
viabilizacdo de a¢Ges de Atencdo Basica a
salide e compde o Teto Financeiro do Bloco
Atencdo Basica. O PAB é composto de uma
parte fixa (PAB fixo) destinada a todos
0s municipios e de uma parte variavel
(PAB variavel) que consiste em montante
de recursos financeiros destinados a
estimular a implantacdo das seguintes
estratégias nacionais de reorganizagdo
do modelo de aten¢do a salde: Saude
da Familia (SF), ACS; Saude Bucal (SB).
(BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE, 1997, p.
241)
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Conforme o MS (2006 apud LEAO, 2009, p. 46), “o
numero de ESF’s aumentou de 328, em 1994, para cerca de
16.698, em 2002, ou seja, um crescimento de 4.990% em
oito anos”.

Sendo assim, visto que ha repasse de recursos
federais para a execucdo dessa politica publica, é plausivel
esperar que o Ministério da Saude estabeleca metas a
serem atingidas pelos municipios participantes do PSF. A
corroboragdo com a tese de terceirizagao se faz, portanto, no
momento em que as instituicdes contratadas para executar
o PSF ndo tinham liberdade de argumentar suas métricas,
ao mesmo tempo em que nem mesmo a Prefeitura o tinha,
pois, o Governo Federal as estabeleceu previamente. As
instituicGes que firmaram parceria com a PMPA, portanto,
ndo passaram de meras agéncias recrutadoras de pessoal
para a execugao do PSF.

Outro aspecto a ser observado sobre a contratacao
de funciondrios para a execucdo do PSF de maneira
terceirizada é justificado pela Lei de Responsabilidade
Fiscal (LRF), Lei Complementar n? 101/2000 (CONGRESSO
NACIONAL, 2000), a qual no art. 192 estabelece que os
gastos com pessoal ndo possam exceder em 60% o valor da
Receita Corrente Liquida.'® Portanto, visto que ha um limite
para a contratacdo de funcionarios publicos, utilizou-se das
organizacdes sem fins lucrativos para repasse de verbas
para a execucao dessa politica.

Por fim, a FAURGS, o Instituto Sollus e as AssociacOes
de Bairros ndao tinham experiéncia prévia na prestacdo de
servicos na area da saude reiterando o fato de que elas
somente eram empresas que tinham como objetivo atuar

14 No caso do Poder Executivo Municipal, o gasto com pessoal ndo po-
dera exceder 54% da Receita Corrente Liquida (RCL). Além disso, a re-
ferida legislagdo estabelece limite de alerta quando o ente atingir 90%
do limite e estabelece vedagdes quando o limite de gasto com pessoal
ultrapassar 95% do limite.
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contratando pessoas para atuarem na area da saude.

A ndo renovac¢do, em agosto de 2009, do termo de
parceria entre o Instituto Sollus e a PMPA ocorreu apds
denuncia realizada pelo Ministério Publico Estadual sobre o
desvio de recursos publicos realizados pela OSCIP. Somente
em dezembro de 2009 a denuncia foi julgada pelo Tribunal
de Justica, o que prejudicou a averiguacdo dos fatos com
os responsaveis pelo Instituto Sollus, visto que o Termo
de Parceria havia sido encerrado em agosto daquele ano.
Em agosto de 2009, de acordo com a Procuradoria-Geral
do Municipio de Porto Alegre (2010), firmou-se convénio
com o Instituto de Cardiologia para dar continuidade ao
PSF, onde sua execugdo foi acompanhada pelo Ministério
Publico do Trabalho.

E possivel afirmar, portanto, que independente da
analise das metas e parametros para verificar a melhoria
da qualidade dos servigos prestados pela OSCIP, Instituto
Sollus, em comparacdo com a FAURGS, é necessdario observar
gue as caracteristicas do Programa Saude da Familia ndo
permitem a transferéncia das suas responsabilidades para
um terceiro além do préprio Municipio.

Consideragoes finais

O PDRAE, aprovado no Governo FHC (1995-1998),
resultou num conjunto de mudancas institucionais do
estado brasileiro, dentre as quais a criagdo de uma esfera
publica ndo estatal, cujo marco legal esta definido na Lei n?
9.790/1999. (BRASIL. PRESIDENCIA DA REPUBLICA, 1999)

O argumento defendido no PDRAE era de que uma
entidade privada sem fins lucrativos alocaria de forma mais
eficiente comparativamente ao setor publico estatal. No
entanto, no estudo de caso referente a implementagdo do
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PSF no municipio de Porto Alegre, por uma OSCIP, ou seja,
uma instituicao criada no Brasil no ambito das publiciza¢des
defendidas pelo PDRAE, nao foi possivel identificar melhor
desempenho desta em relacdo a implementacdo da mesma
politica publica no periodo anterior.

Considerar como medida de eficiéncia apenas a
personalidade juridica do ator que implementa a politica
pubica é desconsiderar as complexidades que envolvem
atematica, ainda mais na drea da saude publica. Além disso,
a Unica pesquisa feita no Brasil comparando eficiéncia entre
setores, publico e privado, conforme aponta Giambiagi e
Além (2011), mostrou que a varidvel que explica maior ou
menor eficiéncia é a estrutura de mercado na qual o setor
estd inserido e ndo quem é o proprietario do capital, se
publico estatal ou publico ndo estatal ou privado.

Portanto, ndo se comprovaram os argumentos em
favor da eficiéncia ou da ampliacdo do controle sobre as
OSCIPs, uma vez que os orgaos de controle externo, como
o Tribunal de Contas e o Poder Legislativo municipal, ndao
tém demonstrado capacidade de fiscalizar todas as OSCIPs,
principalmente em funcdo do grande nimero de OSCIPs. E
como havera controle social, se a sociedade desconhece até
mesmo a localizacdo das OSCIPs? Diante disso, questiona-
se o0 quanto esta reorganizacdo da sociedade civil resultou
na “valorizacdo dos interesses corporativos de classes em
detrimento dos institutos de carater coletivo”, conforme
aponta Simionatto (1997).

Por fim, as OSCIPs, concebidas no Brasil num
contexto de estado minimo, ao transferir para individuos da
sociedade civil responsabilidades em areas como a saude
dentre outras, posicionam-se na contramao da concepg¢ao
de Estado previstas na Carta Magna de 1988.
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