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RESUMO

O crescente aumento da demanda por acgdes e servigos sociais tem alimentado o debate sobre
como tornar politicas pablicas mais eficientes, eficazes e efetivas. A avaliacdo dos programas
sociais € essencial para a melhoria dos resultados, por garantir aos gestores compreender as
consequéncias de suas decisfes. Contudo, as abordagens comumente utilizadas se limitam a
andlise dos resultados dos programas. A Teoria dos Custos de Transacdo figura como um
importante instrumento de analise dos programas sociais, por preencher as lacunas deixadas por
essas abordagens, ao analisar o processo de planejamento, implementacdo e avaliacdo por
completo. A dissertacdo analisa o efeito da incidéncia de custos transacionais no andamento do
maior programa or¢camentério do Ministério da Satde (MS), Programa 2015: Aperfeicoamento
do SUS (Sistema Unico de Salde). Esse programa representa 80% do orcamento do Ministério.
A respeito da metodologia utilizada, esta dissertacdo consiste em um estudo de caso e faz uso
de dados coletados dos espelhos do monitoramento do PPA dos anos 2016 e 2017. O programa
em analise é resultado de uma estrutura de governanga complexa, onde as politicas publicas sdo
formuladas e implementadas a partir da interagdo de uma ampla gama de atores com
preferéncias distintas, o que, por consequéncia, gera importantes custos transacionais. A
pesquisa atingiu o propdsito de identificacdo dos principais custos de transacdo presentes no
programa de aperfeicoamento do SUS e seus resultados contribuiram para o desenvolvimento
de novas perspectivas para analise de politicas publicas. Do ponto de vista da “remediac¢do” da
estrutura de governanca, foram identificadas varias possibilidades de uso da blockchain para
remediacdo dos custos de transacio observados e também varias barreiras para sua adogdo. A
vista disso, ao final da dissertagédo, importantes orientacdes foram expostas para a adogao segura
e efetiva da tecnologia no setor publico.

Palavras-chave: Custos de transacdo. Governanga Orcamentaria. Politicas Publicas. Ministério

da Saude. Blockchain.
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ABSTRACT

The increasing demand for actions and social services has fueled the debate regarding how to
make public policies more efficient and effective. The evaluation of social programs is essential
for better results, which ensures that managers understand the consequences of their decisions.
However, commonly used approaches are limited to the analysis of program outcomes. The
transaction costs theory appears as an important tool for analyzing the social programs, since it
fills the gaps left by those approaches, by analyzing the planning, implementation and
evaluation of the entire process. The dissertation analyzes the effect of transaction costs on the
progress of the largest program of the Health Ministry, Program 2015: Improvement of the SUS
(Sistema Unico de Satde). This program represents 80% of the ministry’s budget. Regarding
the methodology used, this dissertation is a case study and makes use of data collected from the
PPA (Pluriannual Plan) monitoring reports of years 2016 and 2017. The program under
examination is the result of a complex governance structure, where the public policies are
formulated and implemented through the interaction of a wide range of actors with distinct
preferences, which consequently generates important transaction costs. The research reached
the purpose of identifying the most important transaction costs in the program of improvement
of SUS and its results contributed to the development of new perspectives for the analysis of
public policies. From the point of view of “remediation” of the governance structure, several
possibilities for using the blockchain have been identified for remediation of transaction costs
observed and also several barriers to its adoption. Therefore, at the end of the dissertation,
important guidelines were exposed for the safe and effective adoption of technology in the

public sector.

Keywords: Transaction Costs. Governance. Public Policies. Health Ministry. Blockchain.
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1 INTRODUCAO

Esta dissertacdo tem como tema a governanca de politicas publicas de satde com foco na
incidéncia de custos transacionais e 0 uso da rede blockchain como instrumento de remediacéao
desses custos. Pretende-se estudar a governanca de politicas publicas de saude e as dificuldades
que surgem na gestdo dos programas que progressivamente tém se tornado mais complexos,
em virtude das transformacGes organizacionais e dos novos desafios decorrentes das novas
demandas em relacéo a atuacdo do estado nas democracias contemporaneas. Esse novo contexto
acarreta na maior incidéncia de custos transacionais que afetam a coordenagéo, cooperacao e
comunicagdo dos atores envolvidos. Dessa maneira, 0 estudo de novos instrumentos que
possibilitem a reducdo dos custos presentes pode propiciar o aprimoramento da gestdo publica

e a melhoria dos servicos entregues a populacéo.

E proposta, nesta dissertacao, a analise do maior programa orgamentario do Ministério da
Saude Brasileiro, o programa 2015: Aperfeicoamento do Sistema Unico de Saude, nas
principais fases do ciclo das politicas publicas: formulacdo, implementacdo e avaliacdo. Por
meio da Teoria de Custos Transacionais sera analisada a incidéncia de custos transacionais na
gestdo desse programa, considerando, ainda, as caracteristicas e atuacdo dos atores envolvidos.

Ao final, serdo verificados os limites e possibilidades da blockchain no setor publico.

A estrutura de pesquisa terd duas partes. A primeira parte da dissertacdo ficara
concentrada na identificacdo dos custos transacionais presentes no programa em analise e a
avaliacdo de como a presenca dos mesmos afeta o resultado das politicas publicas. Na segunda
parte, 0 enfoque se destinara a analise de alternativas para economia de custos transacionais

mediante eventual adogdo de novos instrumentos como a tecnologia blockchain.

E por meio de politicas piblicas que o poder publico constréi condicdes para garantir o
desenvolvimento socioeconémico. Analisar o processo de formulacdo, implementacdo e
avaliacdo de politicas publicas e compreender os custos transacionais envolvidos nessas etapas
permite explorar as dificuldades existentes em atingir os objetivos desejados em cada politica
publica. Esse tema, portanto, abrange questdes importantes e atuais para a sociedade, investiga-
las contribuird com os estudos sobre politicas pablicas e instituicdes. Além disso, a blockchain
é uma tecnologia que dispGe de uma série de caracteristicas que compensam a anéalise e podem
ser benéficas ao Orcamento Brasileiro, como a capacidade de descentralizar processos e gerar

maior transparéncia, seguranca e accountability. A vista disso, avaliar as possiveis implicagdes



da adocdo dessa tecnologia podera propiciar a oportunidade de aperfeicoar a gestdo
orcamentaria, que enfrenta alguns obstaculos devido a presenca de custos transacionais.

Em uma descricdo bastante simplista, a blockchain é uma base de dados e de registros.
Seu diferencial estd na necessidade de consenso da maioria dos participantes da rede para o
registro de novas informagdes. A tecnologia é mantida de forma colaborativa, todos séo
responsaveis por incluir e validar as informacdes. O armazenamento das informacbes é
compartilhado entre todos os computadores e ndo somente em um, como nos Sistemas
convencionais, todos os participantes da rede tem acesso as informag@es transacionadas. Além
de que os dados e registros dentro da blockchain sdo imutaveis, ndo ha como mudar ou apagar,

s6 como acrescentar novas informacdes, construindo uma espécie de historico.

A importancia desta dissertacdo é justificada pela necessidade de aperfeicoamento do
processo de formulacdo, implementacgdo e avaliagdo de politicas publicas que vem lidando com
0s novos desafios que tém transformado a governanca no setor publico. Essas mudancas
resultaram em elevados custos transacionais que afetam diretamente a efetividade das politicas
pablicas. Ter conhecimento dos custos transacionais envolvidos na gestdo de programas
orcamentarios possibilita melhor compreensdo do impacto dos mesmos no resultado desses

programas e o estudo de alternativas de “remediag¢do” da estrutura governanca.

Do ponto de vista da blockchain, o debate académico ainda é novo e o desenvolvimento
da tecnologia ainda é embrionario, mas apresenta grande potencial de impacto positivo na
sociedade. A dissertacdo tem a intencdo de contribuir para o desenvolvimento de novas
perspectivas para a analise de politicas publicas e “remediacdo” das suas estruturas de
governanga, de maneira que seja possivel “o acompanhamento e controle do desempenho das
acoes e retorno dos recursos investidos nas diversas areas de atuagdo do governo” (PERES,
2007, p.28). A blockchain possui caracteristicas potencialmente benéficas a governanca
orcamentaria, como a capacidade de descentralizar processos e gerar maior transparéncia,
seguranca e accountability. Ir além da identificacdo de custos transacionais e explorar
possibilidades de reduzi-los representa meios de melhorar a gestdo publica e avancar nos

estudos académicos nos campos da Ciéncia Politica e de Politicas Publicas.

As principais perguntas da pesquisa sdo: A partir da oOtica da incidéncia de custos
transacionais, quais sdo o0s problemas de governanca orgamentaria presentes no PPA do
Ministério da Satde e como esses problemas afetam a efetividade do seu principal programa?

A estrutura de governanca orcamentéria poderé ser aperfeicoada pelo emprego da tecnologia



blockchain de maneira que torne a entrega dos programas do Ministério da Salde mais

eficiente, eficaz e efetiva?

O objetivo geral da dissertacdo sera descrever e analisar aspectos da governanca
orcamentaria do PPA com foco na identificacdo dos custos transacionais presentes nas etapas
de planejamento, execucdo e avaliacdo do principal programa or¢camentéario do Ministério da
Salde e analisar alternativas de remediacdo desses custos por meio da adoc¢do da blockchain.
Os objetivos especificos serdo: descrever o processo orcamentario do PPA do Ministério da
Saude, apresentar os custos transacionais presentes no programa de aperfeicoamento do SUS
do MS, analisar como custos transacionais afetam o planejamento, execugéo e avaliagdo desse
programa, analisar o processo de adocdo da tecnologia e examinar as possibilidades e limitagdes

da tecnologia na governanca orcamentaria do PPA do MS.

A fim de compreender e responder a todas essas questdes sera realizado um estudo de
caso sobre a governanca orcamentaria do Ministério da Saude, da ética do Plano Plurianual. O
caso a ser analisado € o do maior programa or¢camentario do Ministério da Saude conhecido
como - 2015: Aperfeicoamento do SUS (Sistema Unico de Saude). O periodo escolhido para
andlise foi 2016-2017, anos iniciais do PPA em vigéncia no momento de elaboracdo desta
dissertacdo. As técnicas para coleta e analise de dados serdo qualitativas, sendo submetidos a
analises de covariacdo sincrbnica e diacronica, e as fontes para esses dados serdo analise

documental e andlise bibliogréfica.

O capitulo 2, que sucede esta introducdo, trata da revisao de literatura sobre a Teoria de
Custos Transacionais (TCT). Ao longo do capitulo é realizada uma breve introducdo a TCT e
apresentada a compatibilidade entre a teoria e a analise de estruturas de governanca. O contexto
complexo e interdependente, no qual as politicas publicas sdo planejadas e implementadas,
suscita em mdaltiplos custos de transacdo. O conhecimento desses custos garante a proposicdo

de alternativas de estruturas de governanca mais efetivas.

No capitulo 3 sdo expostos os procedimentos metodoldgicos utilizados na dissertagéo,
compreendendo as perguntas de pesquisa, objetivo geral, objetivos especificos e delimitagdo do
objeto de estudo. E descrito todo o processo de coleta e analise dos dados. A metodologia
consistiu em um estudo de caso qualitativo e as técnicas de pesquisa utilizadas foram analise

bibliografica e documental.



O capitulo 4 compreende a andlise da governanca dos programas orcamentarios do
Ministério da Saude e a diferenciacdo dos subsistemas existentes nessa estrutura. Esse capitulo
apresenta as caracteristicas do subsistema de planejamento e orcamento e o subsistema de saude
demonstrando como suas organizacdes, instituicOes e atores interagem e resultam no cenario

de elaboragdo das politicas publicas de salde.

No capitulo 5 estdo dispostos os resultados encontrados apés a coleta de dados. Os dados
foram coletados por meio da categorizacdo e analise dos espelhos de monitoramento e analise
bibliografica. O que propiciou a identificagdo dos principais custos transacionais do programa
de aperfeicoamento do SUS e a visualizacdo da distribuicao de custos por 6rgdos responsaveis
e objetivos, além da avaliacdo do processo de adoc¢do da tecnologia e compreenséo das suas

possibilidades e limitacdes.

O capitulo 6 esta reservado para a explicacdo da tecnologia blockchain. A tecnologia
ainda esta em fase embrionaria e o nimero de possiveis aplicacdes tem crescido a medida que
0 conhecimento da tecnologia é aprofundado. O capitulo aborda todo o processo de
desenvolvimento da tecnologia, indo desde a sua criacdo até suas aplica¢fes atuais. Além disso,
é explicado também o funcionamento da blockchain e realizada uma andlise preliminar do uso
da tecnologia no setor publico. Ao final foram abordadas as principais recomendacdes para

adocdo da blockchain de maneira adequada e efetiva.

Por fim, no capitulo 7 sdo expostas as consideragdes finais. Ao longo do capitulo foram
apresentados os principais resultados encontrados e expostas as limitacfes da pesquisa. Além

de propostas para continuacdo da pesquisa.



2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 A Importancia da Perspectiva Transacional nas Politicas Publicas

O setor publico vem enfrentando transformacdes organizacionais e novos desafios que
afetam diretamente a avaliacdo dos programas orcamentarios. Tais mudangas ocorrem por
diferentes motivos, como aumento da demanda por ac¢Ges voltadas para a inclusdo social,
eliminacdo de desigualdade, sustentabilidade ambiental e combate a violéncia; exigéncia por
parte da sociedade civil por maior participagcdo, maior transparéncia e accountability no
processo politico e cobrangca de solucGes rapidas e efetivas para problemas sociais e
econémicos; e maior globalizacdo, que aumenta a interdependéncia entre paises e 0s tornam

sensiveis ao impacto de mudancas politicas e econdmicas.

Somado a isso, as politicas publicas sdo formuladas e implementadas a partir da interacdo
de uma ampla gama de atores com distintas preferéncias em um processo composto por
multiplos estagios e, consequentemente, multiplas transacfes. O resultado desse cenario
altamente interdependente é um processo de formulacdo e implementagéo de politicas publicas
bastante complexo, no qual surgem diversos dilemas sociais, como, por exemplo, problemas de
acao coletiva (problema do carona), problemas de cooperacao, externalidades e exploracao de

bens comuns.

Dentro da perspectiva de transagdes, existem diferentes tipos de politicas publicas, cada
uma com tipos de transagdes e obstaculos especificos, que podem ser categorizadas com base

em duas variaveis:

(i) nimero de transacdes requeridas para produzir o bem ou servigo a ser entregue
para a populacdo, aspecto diretamente vinculado ao grau de interdependéncia entre os
atores; (ii) discricionariedade dos gestores em influenciar as decisdes sobre essa
politica ou se ela deve seguir uma férmula pré-estabelecida. (CALMON, 2018, p. 2)



Tabela 1 —Tipos de Politicas Publicas: TransacGes vs. Discricionariedade.

Discricionariedade
Alta Baixa

Transagdes

Politica educacional — programa do
livro didatico e programa da
merenda escolar.

Politica de salde — aquisicdo de
medicamentos para assisténcia
farmacéutica.

Politica de saude puUblica -
Programas de atencdo basica;
Intensivo Programas de assisténcia técnica e
extensdo rural; Programas de
seguranca publica e policiamento.

Politica ambiental - Concesséo de
licenciamento ambiental para obras
publicas.

Politica monetaria - Definicdo da

Nao Intensivo taxa Selic pelo COPOM.

Fonte: CALMON, 2018, p. 3.

As politicas publicas do Ministério da Saude se encontrariam no primeiro quadrante da
Tabela 1, pois combinam alto grau de discricionariedade e demandam um grande nimero de
transagdes, envolvendo um amplo conjunto de atores e um alto grau de interdependéncia entre
eles. O que significa que qualquer decisdo, que envolva as politicas publicas de salde, exige a
mobilizacdo de atores no nivel, federal, estadual e municipal e do setor privado, e pode ser

influenciada pelos mesmos (Ibidem, p. 3).

Tais caracteristicas e a necessidade entender a natureza e efeitos dessas transacdes tornam
especialmente pertinente o uso da Teoria dos Custos Transacionais como um dos fundamentos
para analise da dinamica dessas politicas. O reconhecimento da importancia dos custos
transacionais na analise das politicas puablicas ndo é novo. Vatn (2001), por exemplo,
preconizava que analisar politicas publicas ignorando aspectos relativos aos seus custos
transacionais resultaria analises incompletas e tendenciosas. A teoria de custos transacionais €
adequada por possibilitar a avaliacdo do processo de implementagdo por completo, diferente de
outras estratégias analiticas que avaliam somente o impacto final da politica pablica.

Em decorréncia das multiplas demandas e das preferéncias heterogéneas, um conjunto de
incentivos especificos, gerados pela estrutura de governanca, S80 necessarios para a superacao
de dilemas sociais e remediacdo dos custos transacionais. A estrutura de governanca €
responsavel por gerar incentivos para coordenacao e cooperacao, garantindo politicas publicas
efetivas, sustentaveis e resilientes, capazes de se manter ao longo dos anos e de se adaptar as
crises e as transformacOes na sociedade. Além de promover a confianga, controle e

comprometimento dos atores envolvidos. Dessa forma, a governanga de politicas publicas pode



ser definida como “(...) o processo pelo qual atores estatais e nao-estatais interagem para
formular e implementar politicas dentro de um dado conjunto de regras formais e informais que
moldam e sdo moldadas pelo poder” (THE WORLD BANK, 2017, p. 41).

2.2 Teoria dos Custos Transacionais

O conceito de Custos Transacionais ganhou maior notabilidade em 1937 com a
publicacdo de Ronald Coase de “The Nature of The Firm”. Buscando entender 0s fatores que
influenciam o crescimento de uma firma, o autor observou que além dos custos de producéo,
existem também outros custos gerados pela elaboracéo, negociacao e execugdo dos contratos
firmados com trabalhadores, fornecedores de outros insumos, compradores, etc. Esses custos

foram nomeados por Coase (1937) como custos transacionais.

A Teoria de Custos Transacionais desenvolvida por Coase e seus seguidores integra o
chamado paradigma da Nova Economia Institucional (NEI). Coase (1937) nota que 0s custos
transacionais influenciam as diferentes formas de organizacdo das firmas. Na verdade, ele
assume que as diferentes formas de organizacao e suas respectivas estruturas de governanga sao

estabelecidas como tentativas de economizar custos transacionais.

Na TCT, a transacao € a unidade basica de analise. Transacdes podem ser definidas como:
“[...]JacBes necessarias para estabelecer, manter ou modificar relagcdes, uma espécie de transacao
social para construir e manter a estrutura institucional na qual a atividade econémica se
desenvolve” (FUBOTN; RICHTER, 2000 apud VARGAS, 2015, p.17). Ja os custos de
transacdo sdo definidos como: “aqueles relacionados ao fato de se dirigir um sistema econémico
ou um sistema social, pois incluem 0s custos dos recursos utilizados para a criagdo, a

manutencdo e a modificagdo de instituigdes e de organizagdes” (ibidem).

O conceito de instituicdo adotado pela NEI é um pouco distinto daquele utilizado
comumente nas Ciéncias Sociais. Para adeptos da NEI, as instituicdes sdo regras
formais/formalizadas (constituicdes, leis e direitos de propriedade) e informais/ndo
formalizadas (sangdes, tabus, costumes, tradicBes e codigos de conduta) que regem as
interacOes sociais, politicas e econdmicas e orientam a conduta dos individuos, afim de reduzir

incertezas e evitar agfes oportunistas (NORTH, 1990).

A NEI apresenta as organizag@es, incluindo firmas e 6rgdos gestores de programas

governamentais, como um nexo de contratos formais e informais que orientam as transacgoes



entre individuos e outras organizacfes. A palavra “contrato” é entendida de modo mais amplo
do que o sentido tradicional, significando acordos, promessas ou trocas realizadas entre
individuos nos quais se comprometem a realizar alguma acéo em troca de algum valor, podendo

ser de natureza politica ou econdmica (CALMON, 2005).

A formulacéo, negociacdo, implementagdo, monitoramento e revisdo desses contratos
geram custos transacionais que refletem diretamente na natureza incompleta dos contratos. De
acordo com Williamson (1985), a presenca de custos se deve a racionalidade limitada e a
complexidade das transacdes. A “Economia de custos de transagdo presume que os agentes
estdo sujeitos a racionalidade limitada, onde o comportamento ¢ ‘intencionalmente racional,
mas apenas de forma limitada’ (SIMON, 1961, p.24), e tendem ao oportunismo”
(WILLIAMSON, 1985, p. 30).

Devido as restricbes cognitivas para o processamento de informacdes, os agentes nao
conseguem se concentrar em todas as questdes relevantes na fase de realizacdo do contrato,
fazendo com que os individuos se apoiem em alternativas satisfatorias, isto €, em contratos
incompletos (ILHA, 2010 apud VARGAS, 2015, p.19), 0 que por sua vez provoca assimetria
de informagdes entre os atores. Na auséncia de incentivos fortes, isso pode abrir espaco para
comportamentos oportunistas, 0s agentes agindo pelo auto interesse se beneficiam das falhas
contratuais e maximizam seus ganhos (FAGUNDES, 1997 apud VARGAS, 2015). A vista
disso, pode-se concluir que “o objetivo da teoria de custos transacionais é explicar as
disposi¢des contratuais observadas na pratica” (SHELANSKI; KLEIN, 1995, p.341).

De acordo com Calmon e Pedroso (2011), analises que verificam a incidéncia de custos
transacionais tomam como referéncia um mundo ideal, no qual custos transacionais nédo
existiriam e imaginam como seriam as transagdes nesse contexto. Esse mundo ideal, onde
custos transacionais ndo afetariam o desempenho da organizacdo, é também chamado de o
mundo “Coasiano”. Ele pode ser definido como sendo “um contexto onde direitos de
propriedade sdo caracterizados de forma perfeita e onde, simultaneamente, contratos e acordos
entre diferentes partes podem ser definidos, negociados, implementados e monitorados

prevendo todas as possiveis contingéncias” (Ibidem, p.578).

TransacOes realizadas dessa forma, de maneira perfeita e sem a presenca de custos
transacionais, permitiriam que contratos eficientes fossem firmados ao eliminar a possibilidade
de comportamento oportunista por qualquer das partes e minimizar os efeitos dos riscos

envolvidos em uma transagdo. No mundo “Coasiano”, as politicas publicas tenderiam a ser



eficientes, eficazes e efetivas. Reforcando que a existéncia de mundo “Coasiano” é apenas um
“experimento mental” que estabelece uma base para identificagdo dos custos transacionais,
podemos afirmar que no mundo real, 0s custos transacionais estardo sempre presentes afetando,
de forma importante, as negociagdes entre atores. Como o mundo “Coasiano” ndo existe, na
pratica, ndo ha como eliminar os custos transacionais, ha somente a possibilidade de atenué-

los.

Para fins de analise do orcamento publico brasileiro, as definicbes consideradas para
custos transacionais serdo os “custos relacionados ao planejamento, adaptagdo e monitoramento
da execugdo de diferentes agdes em diferentes estruturas de governanga” (WILLIAMSON,
1985, p.142 apud CALMON; PEDROSO, 2011, p.578); e os custos de coletar informacdes,
tomar decisGes e garantir que os resultados pretendidos serdo atingidos. Nesse ultimo, existe
um trade-off entre custo transacional e precisdo (grau em que os objetivos sdo atingidos), a
medida que a precisdo diminui maior € o custo transacional (VATN, 2001).

Sobre as transacdes do setor publico, Williamson (1999) faz a distin¢do de 6 tipos de
transagdes: compras, redistribuigéo, regulacdo, soberania, judicial e infraestrutura. Apesar de
todos esses tipos serem importantes e produzirem custos transacionais significativos, essa
dissertacdo se concentrard apenas nas chamadas transacGes soberanas. Transagdes soberanas
sdo transacBes com necessidades especiais que afetam a seguranca do Estado e, portanto, devem
ser realizadas apenas pelo governo, por ser ele o representante da autoridade publica (Ibidem,
p. 320-321).

As transacOes realizadas pelos gestores do Ministério da Satde no campo do orcamento
publico podem ser classificadas como transagdes soberanas. Essas transacdes sao afetadas pelo
grau de especificidade de ativos e pela probidade. A especificidade de ativos se refere a recursos
humanos com “conhecimento aprofundado de protocolos e procedimentos para conducdo dos
assuntos” (Ibidem, p. 322). O risco de probidade diz respeito a lealdade e retiddo com que a

transacgdo é realizada.

Outra questdo levantada por Vatn (2001) e que complementa a andlise de custos
transacionais é o conceito de multifuncionalidade nos programas governamentais e politicas
publicas. A multifuncionalidade significa que um programa governamental pode produzir
diversos bens e servigos, contribuindo para diversos objetivos simultaneamente. Os programas
da saude, de maneira especial, possuem carater multifuncional, o que pode ocasionar em
resultados conjuntos, complementares ou substitutos (CALMON; PEDROSO, 2011). Esse
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fator, além de dificultar a identificacdo dos efeitos do programa e seu 0 monitoramento e
avaliacdo, prejudica a identificacdo dos custos transacionais. Dessa forma, para o
monitoramento e avaliagdo dos programas exige-se concentracao no carater dos varios bens e
suas inter-relac6es, uma vez que o valor de um bem pode depender da quantidade e qualidade

de outros bens.

O presente estudo serd fundamentado em trés categorias de custos transacionais para
analise dos programas do Ministério da Salde: custos transacionais ‘“ex-ante”, custos
transacionais “durante” e custos transacionais “ex-post” (WILLIAMSON, 1985; CALMON,;
PEDROSO, 2011). Os custos transacionais “ex-ante” sdo os custos de planejar, formular, orcar,
propor, negociar e aprovar um programa. Os custos transacionais “durante” sdo 0s custos
relacionados a implementacdo, monitoramento e gestdo do programa. Enquanto, 0s custos
transacionais “ex-post” sdo os custos decorrentes do desalinhamento de condigBes apos a
implementacdo do programa. As trés categorias de custos sdo interdependentes e devem ser

analisados simultaneamente.

O pressuposto fundamental desta pesquisa € que custos transacionais afetam diretamente
0 desempenho dos programas do Ministério da Salde. Todavia, a analise empirica dos custos
transacionais impde desafios importantes. O primeiro deles € mensurar de forma consistente
esses custos. Shelanski e Klein (1995) apontam que esse seria o principal motivo para a maioria
dos estudos sobre custos transacionais serem realizados na forma de estudos de caso. As
dificuldades de mensuracdo sao também percebidas por Williamson (1985) que afirma que a
maioria dos trabalhos na area ndo medem o0s custos diretamente, restringindo a pesquisa a

verificacdo de alinhamento dos casos com o raciocinio de custos transacionais.

Em compensacéo, a teoria de custos transacionais é considerada o estudo de alternativas
de governanca e permite analisar uma variedade de fendmenos econémicos, sociais e politicos
(VATN, 2001). Diante disso, a conceitualizacdo rigorosa e clara de custos transacionais no
ambito da governanga or¢camentaria € importante para o estabelecimento de critérios objetivos
de identificacdo dos fatores responsaveis por diferentes custos, e consequente validade dos

resultados.
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2.3 Custos Transacionais e Estruturas de Governanga

O estudo de custos transacionais tem dado destaque a analise de estruturas de governanca.
Dentro dessa perspectiva, “A governanga compode um esfor¢o de orquestrar a ordem, de forma
a mitigar o conflito ¢ produzir ganhos mutuos” (CARIO at al., 2017, p. 2093), e tem como
principal objetivo “coordenar as a¢des dos individuos para buscar reduzir os custos de transagdo

e, assim, promover o equilibrio econémico desejado” (PERES, 2007, p. 16).

Considerando que as estruturas de governanca apresentam diferentes sistemas de
incentivos, controle de conduta e flexibilidade/ adaptabilidade a novas situagdes (FAGUNDES,
1997 apud PERES, 2007, p.17), a melhor estrutura de governanca serd aquela que melhor se
adeque as transagdes e cumpra com a sua funcdo de coordenacdo de atores e minimizacao de
custos, em prol da eficiéncia das politicas publicas. As analises realizadas no setor publico
devem buscar a “remedia¢do” ou “remediabilidade” de suas politicas, propondo alternativas
para estruturas de governancga que sejam superiores sob a ética da eficiéncia alocativa e que
sejam factiveis e implementaveis (CALMON; PEDROSO, 2008, p.3).

A estrutura de governanca pode ser classificada em trés tipos, pelas compras de mercado
(ajuste via preco com pouco controle sobre o comportamento dos individuos), pelas formas
hibridas por estabelecimento de contratos (e incentivos para controle da racionalidade limitada
e comportamento oportunista) ou por producdo propria/hierarquica (integracdo vertical,
internalizacéo total das atividades) (WILLIAMSON, 1985 apud PERES, 2007).

Na hierarquia, a governanca é estruturada em torno de contratos por meio da
internalizacdo completa das atividades de uma organizagdo, nessa estrutura de governanca o
ajuste via preco ndo é essencial (PERES, 2007). As relagdes e o comportamento dos individuos
sdo motivados mais por questdes sociais do que pela maximizacdo de riquezas (NORTH, 1988
apud PERES, 2007). Nesse tipo de organizacdo o que prevalece sdo as regras informais, ou
seja, a visdo de mundo e crengas ideologicas (NORTH, 1990). Enquanto na estrutura de
mercado, as relacdes sdo guiadas pela eficiéncia e maximizacao de resultados, na hierarquia, as
motivacOes séo outras: os atores podem firmar compromissos baseados em aceitacdo social,

objetivos politicos ou interesses sociais.

O Orcamento Publico faz parte de uma estrutura de governanca predominantemente
hierdrquica, uma vez que o Estado internaliza grande parte das suas operacfes objetivando

reduzir a incerteza. No entanto, cada vez mais, o Estado tem adquirido bens e servigos no setor
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privado, assim como tem interagido com entes federativos e organizacBes publicas
semiautdnomas (empresas estatais, organizagdes sociais, autarquias, etc.). Essa combinacgéo de
diferentes organizacdes gera incerteza e abre espaco para 0 comportamento oportunista
(CARIO at al., 2017). Ademais, os atores que compdem o setor publico possuem preferéncias
diferentes, o que dificulta a cooperacdo e coordenacdo das acOes coletivas. Desse modo, a
estrutura de governanca do setor publico demanda intenso monitoramento e controle interno/

externo.

Um outro aspecto importante na analise dos custos transacionais diz respeito as
caracteristicas especificas da transagdo, tais como: especificidade de ativos transacionados,
frequéncia e a incerteza das transa¢fes (WILLIAMSON, 2000 apud CARIO at al., 2017).

Ativos especificos perdem seu valor se ndo sdo empregados na funcao destinada, quanto
maior a especificidade maior o custo transacional. A frequéncia remete ao nimero de vezes que
a transacédo ocorreu, sendo esse, 0 nimero de vezes em que houve necessidade de lidar com os
custos de determinada transacdo. A medida que a transaco se repete, maiores serfo 0s custos
transacionais envolvidos. Todavia, a repeticdo possibilita 0 conhecimento do cenario no qual a
transagé@o acontece, o0 que, a partir de certo momento, propicia a reducéo de custos. Por fim, a
incerteza das transacdes, a quantidade de informacdes disponiveis afeta diretamente o grau de
incerteza das transacdes, quanto menos informacao se tem no momento da transacdo, maior a

incerteza e consequentemente maior seu custo.

Em sintese, as transacdes envolvem tanto racionalidade limitada e oportunismo quanto
especificidade do ativo, frequéncia e incerteza. A presenca desses trés ultimos aspectos justifica
a presenca de custos transacionais e determina a preferéncia de instituicbes de governanga. A
especificidade € o principal determinante da estrutura de governanca adotada (CARIO at al.,
2017). O que significa que quando ha baixa especificidade dos ativos, o tipo de estrutura de
governanca mais adequado sera aquele classificado pelas compras de mercado. Em
contrapartida, quando ha alta especificidade de ativos, a estrutura de governanga pode ser tanto
pelas formas hibridas quanto hierarquica.

2.4 Governanca no Setor Publico na Perspectiva dos Custos Transacionais

Como visto, a governanca em organizagbes do setor publico € caracterizada pela

existéncia de complexos custos de transacdo que dificultam a definicdo de objetivos e medicao
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de resultado de politicas publicas, provocando a gestdo de uma estrutura hierarquica (CARIO
at al., 2017). Visando propor soluc¢des cabiveis para lidar com tais custos e entender como 0s
incentivos afetam a estrutura de governanca é importante conhecer as caracteristicas do setor
publico: a multiplicidade de principais, multiplicidade de tarefas, reduzida competitividade e
complexidade da motivacao dos agentes (DIXIT, 2002 apud PERES, 2007); seus atores: Poder
Executivo, Poder Legislativo, a burocracia estatal e a sociedade civil; além de toda a estrutura

que envolve as transagdes.

A multiplicidade de principais se deve a “muitos principais influenciarem
simultaneamente as a¢des de um agente” (DIXIT, 2000, p.17). Cada um desses principais
possui suas proprias prioridades e agem em busca da maximizacéo de seus ganhos. A diferenca
de informacéo disponivel ou de comprometimento entre esses diferentes atores impede que 0s
atores cooperem. Sendo esse um jogo ndo cooperativo, cada um influencia as acbes em busca

de seu auto interesse em detrimento do interesse coletivo., gerando custos sociais adicionais.

Sem existir controles eficazes, acbes clientelistas e corruptas podem fazer parte do
sistema (PREZWORSKI, 1995 apud CARIO at al., 2017). No entanto, ndo é possivel uma acao
dentro do estado neutra e livre da influéncia de qualquer grupo de interesse, ndo ha como
desconsiderar a natureza politica do processo (SILVA, 2004 apud CARIO at al., 2017). A vista
disso, é necessario criar um novo modelo de incentivos para que ocorra um jogo cooperativo,

no qual agdes clientelistas e corruptas ndo predominem as relagdes sociais.

A multiplicidade de tarefas ligada as politicas publicas é consequéncia da administracéo
publica dever completar uma série de objetivos e executar varias atividades que nem sempre
tem uma interacéo clara e priorizada dentro das organizacdes (PERES, 2007), o que dificulta a
compreensdo pelos atores do alcance dos seus objetivos. A ambuiguidade em torno das
atividades das organizacGes publicas pode afetar o controle das suas acdes e resultados. Em
consequéncia desse fato, Wilson (1989 apud PERES, 2007) distingue trés tipos de organizacdes
publicas: procedurais, craft (especialistas) ou coping (reativas). Nas organizacOes procedurais
“¢ mais facil controlar as agcdes do que os resultados, que parecem vagos e difusos para a
populacao” (PERES, 2007, p.25). As organizagdes craft permitem verificar os resultados, mas
ndo é possivel controlar as a¢Bes (Ibidem). Enquanto as organizagdes coping, “nem agdes nem
resultados sao facilmente verificaveis” (DIXIT, 2002 apud PERES, 2007, p.25).

A reduzida competitividade se deve ao setor publico deter o monopdlio da oferta de bens

e servigos. Esse fato além de dificultar o controle de custos, pode afetar a qualidade de
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resultados (PERES, 2007). O setor publico como Unico (ou quase) responsavel por
determinados bens e servigos pode entregar resultados ndo muito satisfatorios para a populacao
por ndo haver nenhum tipo de competicdo que incentive a entrega de melhores resultados. Uma
maneira de resolver tal situacdo seria a privatizacdo, mas nem sempre a privatizacao é melhor
opcéo para determinados bens e servicos em decorréncia dos multiplos principais e tarefas do
setor publico (Ibidem). Essa situacdo pode levar a agdes oportunistas e ao aumento de custos

transacionais

Por fim, a complexidade na motivagdo dos agentes decorre, dentre outros fatores, do
comportamento dos individuos ser influenciado por questdes ideoldgicas e de crenca individual,
que ndo dependem dos incentivos dados pela estrutura. A motivacdo dos agentes para
maximizarem utilidades e ganhos ndo se deve unicamente incentivos financeiros, “muitas vezes
depende mais de fatores ideoldgicos e politicos, como identificacdo do corpo burocratico com
a politica publica a ser implementada, do que com sistemas de remunera¢do especificamente
criados” (DIXIT, 2002; HORN, 1995; MILLER, 1992 apud CARIO at al., 2017, p.25).

Ap0s a compreensao das caracteristicas da governanga em organizacgdes do setor publico,
sera realizado o mapeamento dos atores participantes das transacGes e, logo depois, a
apresentacdo dos custos transacionais existentes no setor publico. Desse modo, Peres (2007)
identifica quatro tipos de atores: Poder Executivo, Poder Legislativo, burocracia estatal e

sociedade civil.

a) O Poder Executivo é responsavel pela administracdo das esferas de governo e tem sob
seu controle a burocracia estatal. Nesse grupo encontram-se 0s politicos eleitos e o
grupo de pessoas que os auxiliam na gestdo. Seus agentes sdo movidos pelo auto
interesse, pela busca pela reeleicdo e estdo sujeitos a pressdo de grupos de interesse
(Ibidem).

b) O Poder Legislativo é responsavel pela avaliacdo e controle das acdes do Executivo e
proposicédo de leis. Os atores desse grupo séo representantes eleitos dos estados e da
Sociedade Civil, sofrem pressdo de grupos de interesse e agem visando a reeleigéo
(Ibidem).

c) A burocracia estatal é responsavel pela execugéo de politicas publicas e por formular,
executar e avaliar processos. A maioria dos funcionarios sdo encarregados por

atividades especificas e detem cargos com estabilidade, com o proposito de preservar a
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continuidade politico-administrativa. Esses atores sdo guiados pelo autointeresse, por
buscarem a permanéncia nos cargos, status e poder decisério (Ibidem).

Por fim, a Sociedade Civil é o grupo afetado pelas politicas pablicas. Seus atores tém a
racionalidade limitada e participam da vida politica visando interesses individuais.
Contudo, a participacdo da Sociedade Civil acontece apenas quando os beneficios
compensam 0s custos, 0 que significa que as pessoas passam a maior parte do tempo

sem se importar com o que acontece no processo politico do que participando (Ibidem).

De um modo geral, os atores do setor publico agem pelo auto interesse e estdo incumbidos

de funcdes e objetivos diferentes. Os atores do setor pablico tém a racionalidade limitada como

qualquer outro ator, suas decisdes sdo imperfeitas e transitam entre atender as demandas dos

cidaddos e seus proprios interesses. Cabe, entdo, a governanga apresentar limites e guiar o

comportamento dos atores de modo que ndo comprometam o bem publico (SILVA, 2006 apud
VARGAS, 2015, p.43).

Peres (2007) reuniu, a partir da analise de Horn (1995), os principais custos transacionais

presentes nas transacfes do setor publico relacionadas a cria¢do, execugdo, monitoramento e

avaliacdo de politicas publicas. Foram observados 0s seguintes tipos de custos:

a)

b)

f)

Custos relacionados ao tempo e esforco gastos pelos politicos no processo decisério de
uma determinada politica publica. A incerteza proveniente dessas relacdes provoca
politicas publicas vagas que dificultam a observacéo e avaliacdo de seus objetivos.
Custos relacionados ao compromisso de longo prazo. A mudanca de legislatura nao
garante a manutencdo das regras de uma determinada politica publica, o que afeta a
duracdo de seus beneficios.

A impessoalidade e a transitoriedade da autoridade puablica, advindas do sistema
democratico, fazem com que politicas criadas sejam subvertidas ou eliminadas por
aquele que detiver o direto de exercé-la.

Custo politico de transagdo. A permanéncia dos beneficios de uma politica publica ndo
é garantida a sociedade civil.

Custo de agéncia. O diferente entendimento, compromisso e energia, entre 0s atores,
para programar, administrar, monitorar e avaliar as politicas publicas, podem afetar o
nivel de entrega da politica publica.

Custo de monitoramento da burocracia. O politico deve conseguir controlar a burocracia

para que as politicas publicas sejam executadas assim como foram planejadas. E a
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sociedade civil deve conseguir controlar a organizagdo como um todo para que as
politicas de seu interesse sejam priorizadas, ndo as idealizadas politicamente.

g) Custo de monitoramento. E necessario assegurar que a burocracia aja no sentido de
proteger os interesses da sociedade civil e ndo seu autointeresse, garantindo a eficiéncia
da administracéo publica.

h) O apoio as novas politicas publicas, por parte da sociedade civil, depende da clareza a
respeito dos beneficios privados ou custos associados a esta. Politicas financiadas de
forma néo individualizada tendem a ser ininteligiveis, 0 que aumenta a aversao ao risco

do cidadao.

Em virtude dessas caracteristicas, a analise da governanca a partir da teoria de custos
transacionais precisa ser adaptada para a aplicacdo adequada no setor publico. A politica guia
0s incentivos e € responsavel pela presenca de custos transacionais nessas organizac¢des. Sua
hostilidade a eficiéncia é percebida quando, ao final do processo, os resultados esperados de
uma politica publica terminam por ndo serem alcancados. Uma solucéo para o0 comportamento
oportunista € uma estrutura de governanca protegida da politica, contudo isso dificultaria a
alocacdo dos recursos por preferéncias sociais (FRANT, 1996 apud CARIO at al., 2017).

Percebendo a importancia da for¢a politica como incentivo para a acao dos agentes, e ndo
sendo ela de fato o problema e sim o comportamento oportunista dos atores, uma forma de
trazer equilibrio é dar transparéncia ao processo e garantir o controle e a motivacao externa na
busca de coordenacdo e eficiéncia. Para compreensdo dos custos transacionais proprios do

ministério, o préximo capitulo abordara a metodologia da pesquisa por completo.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

3.1 Perguntas de Pesquisa e Objetivos

As caracteristicas institucionais do setor publico influenciam a governanca e afetam, de
maneira importante, o desempenho e a efetividade da gestdo de programas orgamentarios.
Dessa maneira, esta dissertagdo buscara responder as seguintes perguntas: A partir da oOtica da
incidéncia de custos transacionais, quais sdao 0s problemas de governanga orcamentaria
presentes no PPA do Ministério da Saude e como esses problemas afetam a efetividade do seu
principal programa? A estrutura de governanca or¢camentéria podera ser aperfeicoada pelo
emprego da tecnologia blockchain de maneira que torne a entrega dos programas do Ministério

da Saude mais eficiente, eficaz e efetiva?

O objetivo geral da dissertacdo serd descrever e analisar aspectos da governanca
orcamentaria do PPA com foco na identificacdo dos custos transacionais presentes nas etapas
de planejamento, execucdo e avaliacdo do principal programa or¢camentario do Ministério da
Saude e analisar alternativas de remediacao desses custos por meio da ado¢do da blockchain.
Os objetivos especificos serdo: descrever o processo or¢camentario do PPA do Ministério da
Salde, apresentar 0s custos transacionais presentes no programa de aperfeicoamento do SUS
do MS, analisar como o0s custos transacionais afetam o planejamento, execucdo e avaliacdo
desse programa, analisar o processo de adocdo da tecnologia e examinar as possibilidades e
limitacdes da tecnologia na governanca orcamentaria do PPA do MS.

3.20 Objeto de Estudo: Programa Orcamentario do Ministério da Saude -

Aperfeicoamento do SUS

O caso a ser analisado € o do programa orcamentario do Ministério da Salde (MS)
conhecido como - 2015: Aperfeicoamento do SUS (Sistema Unico de Sadde). O Ministério da
Salde é um dos ministérios mais importantes do governo federal, com o quinto maior
orgamento. Sua missdo ¢ assim definida: “Promover a satde da populacdo mediante a
integracdo e a construgdo de parcerias com o0s orgaos federais, as unidades da Federagéo, 0s
municipios, a iniciativa privada e a sociedade, contribuindo para a melhoria da qualidade de
vida e para o exercicio da cidadania"(BRASIL, 2019i). Como se pode notar, 0 MS percebe seu

papel como sendo fomentador da integracéo e de parcerias com diversas outras organizacoes
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publicas e privadas, o que ressalta a natureza transacional das suas atividades e a importancia

da analise da governanca dessas transacdes.

O Sistema Unico de Satde (SUS) é um amplo sistema de satde publica cuja gestdo esta
sob a responsabilidade direta do MS. Seu objetivo é universalizar 0 acesso da populagdo
brasileira ao sistema de satde publica, sem qualquer tipo de discriminacdo (Idem, 2019u). O
SUS é considerado uma das estruturas de governanga mais complexas e, a0 mesmo tempo, mais
importantes do setor publico brasileiro. Pela sua dimensdo, complexidade e importancia
estratégica no &mbito das politicas publicas, o caso escolhido para analise foi o programa
orcamentario referente ao Aperfeicoamento do Sistema Unico de Saude (também conhecido

pelo seu codigo — Programa 2015).

O programa 2015 — Aperfeicoamento do SUS representa um caso tipico e importante do
processo orcamentario. Um caso tipico exemplifica o que é considerado caracteristico no
conjunto de valores, dado alguns entendimentos gerais do fendémeno, aumentando a
probabilidade do caso ser representativo em relacéo a outros casos. Além de sua expressividade,
¢ um dos maiores orcamentos e terd& uma evolucdo explosiva nos proximos anos em

consequéncia do envelhecimento da populacéo e aos altos custos de manutengdo do SUS.

Além da anélise dos custos transacionais no programa acima mencionado, a dissertacao
pretende comentar os possiveis impactos do uso da tecnologia blockchain na gestdo de
programas na area de saude publica. Tendo em vista que sua estrutura permite o maior controle
das informacGes, registros de documentos, conservacdo de historicos e aumento da
coordenacdo. Além de reduzir os custos de informacdo que por sua vez reduz custos
transacionais (NORTH, 1990).

3.3 Sobre Estudos de Caso: A Estratégia Analitica

Esta dissertacdo consiste em um estudo de caso sobre a governanca or¢amentéria do
Ministério da Saude, da otica do Plano Plurianual. O estudo analisara o caso do Ministério da
Saude com o objetivo de descrever, classificar e analisar os custos transacionais incidentes em
seu principal programa e investigard como 0s custos identificados reagirdo ao uso da

blockchain.
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O “Estudo de caso ¢ definido como o estudo aprofundado de uma unica unidade, onde o
objetivo é elucidar caracteristicas de uma classe maior de fenémenos semelhantes” (GERRING,
2004, p.341). A analise aprofundada € uma das qualidades do método escolhido, uma vez que
possibilita a riqueza de detalhes e completude do grau de variancia do resultado considerado na
explicagdo (GERRING, 2007). “O que distingue o método de estudo de caso de todos os outros
métodos € a sua confianca em provas extraidas de um Unico caso e sua tentativa, a0 mesmo

tempo, de iluminar recursos de um conjunto mais amplo de casos. ” (Ibidem, p.29).

A governancga or¢camentéaria em um plano geral é bastante complexa devido a sua presenca
em diversas areas do setor publico, além disso, cada uma dessas areas se inter-relaciona com
outras de maneira que se torna dificil compreender e gerar conclusdes sobre possiveis relacdes
causais. Sendo assim, a escolha desse método se adequa ao estudo em questdo por possibilitar
a obtencdo de uma quantidade maior de informacg6es por meio de um exemplo individual do
que pelo estudo do or¢camento publico por completo. Isso porque a pesquisa realizada de forma

ampla traria informaces rasas a respeito da governanca orgcamentaria.

O caso do Ministério da Saude serd analisado por meio da avaliacdo do maior programa
orcamentario do ministério: 2015 - Aperfeicoamento do SUS. O programa possui um total de
93 metas, contudo, uma delas esta sob responsabilidade do Ministério da Educacdo e como o
foco da dissertacdo € o Ministério da Salde, essa meta foi suprimida da analise. Cada uma das
metas serd avaliada por meio de 17 itens, totalizando 1564 observagdes (N=1564). De acordo
com os dados do SIOP (Sistema Integrado de Orgamento e Planejamento do Governo Federal),
em todos os anos analisados na dissertacdo o Ministério da Saude obteve o 5° maior orcamento
dentre todos os 6rgdos orcamentarios, significando que a amostra € representativa. Além disso,
0 programa abrange a maior parte do orcamento disponivel e boa parte das atividades do
Ministério, representando 80% dos gastos orcamentarios do programa nos anos 2016 e 2017.
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Tabela 2 — Or¢camento do Ministério da Salde, por Programas Orcamentarios do Ministério da Saude

—2016
Programas Valor Pago Porcentagem

2015 - Fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS) 86.986.056.526 80,04%
2115 - Programa de Gestdo e Manutencdo do Ministério da Salde 11.651.278.410 10,72%
0089 - Previdéncia de Inativos e Pensionistas da Uniéo 8.309.444.156 7,65%
2065 - Protecdo e Promogdo dos Direitos dos Povos Indigenas 1.184.365.044 1,09%
2068 - Saneamento Basico 292.323.040 0,27%
0901 - Operagdes Especiais: Cumprimento de Sentencas Judiciais 183.662.619 0,17%
0909 - Operagdes Especiais: Outros Encargos Especiais 58.137.356 0,05%
2069 - Seguranca Alimentar e Nutricional 18.896.000 0,02%
091_0 - Operagt_)es Especms. G(_estaq da Participacdo em Organismos e 147 882 0,00%
Entidades Nacionais e Internacionais
0906 - Operacdes Especiais: Servico da Divida Externa (Juros e

P - 0,00%
Amortizagdes)
0999 - Reserva de Contingéncia - 0,00%
2083 - Qualidade Ambiental - 0,00%
Total 108.684.311.034 100%

Fonte: Sistema Integrado de Planejamento e Or¢amento — Painel do Orcamento Federal

Nota: Sinal Convencional utilizado:
- Dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento

Tabela 3 — Orgamento do Ministério da Salde, por Programas Or¢amentarios do Ministério da Saude

-2017
Programas Pago Porcentagem

2015 - Fortalecimento do Sistema Unico de Sadde (SUS) 88.801.815.691 79,28%
2115 - Programa de Gestdo e Manutencdo do Ministério da Saide 12.076.474.217 10,78%
0089 - Previdéncia de Inativos e Pensionistas da Unido 9.128.662.117 8,15%
2065 - Protecdo e Promocdo dos Direitos dos Povos Indigenas 1.450.647.023 1,30%
2068 - Saneamento Bésico 317.997.574 0,28%
0901 - Operagdes Especiais: Cumprimento de Sentencas Judiciais 161.935.211 0,14%
0909 - Operagdes Especiais: Outros Encargos Especiais 35.453.465 0,03%
2069 - Seguranca Alimentar e Nutricional 33.307.641 0,03%
091_0 - Opera(_;oes_ Especiais: _Gest_ao da Participacdo em Organismos e 10.116.456 0,01%
Entidades Nacionais e Internacionais

2083 - Qualidade Ambiental - 0,00%
Total 112.016.409.396 100%

Fonte: Sistema Integrado de Planejamento e Or¢amento — Painel do Orcamento Federal

Nota: Sinal Convencional utilizado:
- Dado numeérico igual a zero ndo resultante de arredondamento

O estudo de caso, apesar de apresentar uma validade interna forte, pode ter problemas de

validade externa por analisar apenas um pequeno nimero de casos de um fenbmeno geral. Na

tentativa de compensar esse problema o presente estudo tera a preocupagdo de conhecer o caso

para que seja possivel estender os resultados para outras populagdes. Quanto mais se sabe sobre

0 caso mais facil é interpretar os padres e construir modelos causais apropriados. A

preocupacdo engloba também o entendimento do comportamento individual, é necessario

entender e perceber os obstaculos e alternativas pelo ponto de vista dos atores para que seja

possivel explicar o fendmeno adequadamente. Além disso, esse estudo apresenta um grande
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namero de observacGes conferindo-lhe uma amostra representativa do fendbmeno, o que por

consequéncia ja aumenta sua validade externa.

A unidade priméaria do estudo de caso, o Ministério da Saude, sera dividida em
subunidades que serdo submetidas a anélise de covariacdo sincronica (variagdo espacial com
multiplas observacgdes) e diacronica (variacdo temporal) (GERRING, 2004). Haver4, portanto,
uma mudanca no nivel de analise, dado que os casos serdo retirados de dentro da unidade
primaria. 1sso proporcionara as evidéncias necessarias para encontrar a proposicao causal. As
técnicas para coleta e anélise de dados serdo qualitativas. E as fontes para essas observactes
serdo analise documental (documentos orgamentarios, SIOP e Painel do Planejamento Federal)

e analise bibliogréfica.

Iniciando a andlise da primeira parte da pesquisa (descrever, classificar e analisar 0s
custos transacionais incidentes do maior programa do Ministério da Salde), a metodologia
utilizada sera uma adaptacdo da metodologia desenvolvida por Calmon e Pedroso (2008). Os
autores avaliaram cada um dos programas por meio de 15 itens, separados em trés tipos de
custos transacionais: custos transacionais “ex-ante”, custos transacionais “durante” e custos

transacionais “ex-post”.

No entanto, uma adaptacdo dessa metodologia sera necessaria em decorréncia das
mudancas metodoldgicas ocorridas nos ultimos anos no Relatério Anual de Avaliacéo do PPA.
Atualmente os proprios gestores avaliam as dificuldades enfrentadas pelos programas e
propGem medidas de resolucao classificadas em 7 tipos: Compatibilizacao entre a programacéo
orcamentaria e financeira e o dimensionamento da meta; Ado¢do de medidas de gestdo;
Articulacdo de atores para a implementacdo da meta; Avaliacdo da estratégia da politica publica
e da eventual necessidade de revisdao da meta; Adequacdo do quadro de pessoal, treinamento
ou capacitacdo; A revisdo de normativos legais ou regulamentacédo da legislacdo; A realizacdo

de acBes de divulgacao significa a necessidade de melhor comunicagdo da meta.

Somado a isso, ao longo da analise dos dados foi observada a necessidade de acréscimo
de mais um novo item. O que totalizou, ao final, 17 itens para avaliagdo (Tabela 4), 15 desses
foram mantidos da avaliacdo original de Calmon e Pedroso (2008) e dois foram adicionados,
um para adequar a metodologia atual do PPA e um para acrescentar um grupo de atores nao
abarcado na metodologia inicial. Esses 17 itens auxiliardo na avaliacdo da presenca de custos

transacionais no programa.
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Tabela 4 —Tipologia de Custos Transacionais Analisados nos Programas do MS
Tipo de Custos Transacionais Item Analisado
1 - Design Geral da Meta
2 - Design Indicadores
3 - Definicéo de Recursos Orgamentarios e Financeiros.
4 - Defini¢do Bases Institucionais

Custos Transacionais
“Ex-Ante”

5 - Quantidade Total de Recursos Financeiros Disponibilizados.
6 - Adequacéo do Fluxo de Recursos Financeiros Disponibilizados
7 - Quantidade de Recursos Humanos Disponibilizados
Custos Transacionais 8 - Qualidade dos Recursos Humanos Disponibilizado
“Durante” 9 - Adequacéo da Infraestrutura Fisica e Equipamentos
10 — Medidas de Gestéo
11 - Adequacéo das Normas e Recursos Institucionais

12 - Capacidade de Afericdo de Indicadores
13 - Capacidade de Afericdo de Resultados
14 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperac¢do com
6rgdos dentro do proprio MS

Custos Transacionais 15 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperacgdo com as

“Ex-Post” entidades da Administracdo Indireta ndo vinculadas ao MS
16 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperagdo com
outros Ministérios ou Poderes
17 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicagdo e Cooperagdo com
Estados/Municipios

Fonte: Adaptado de CALMON, PEDROSO, 2008, p. 8.

Seré utilizada uma escala simples para verificar a presenca de custos transacionais. A escala

sera dividida em duas categorias:

Tabela 5 — Escala Utilizada na Analise dos Custos Transacionais

Escala | Definigéo
0 O item ndo é mencionado como capaz de afetar o desempenho do programa
1 O item é mencionado como responsavel por afetar o desempenho do programa

Fonte: Adaptado de CALMON; PEDROSO, 2008, p. 8.

O critério escolhido para avaliacdo dos relatorios foi a utilizacdo de uma escala, onde a
incidéncia de custos transacionais foi analisada por meio da atribuicéo de valores ZERO e UM.
Foi atribuido o valor ZERO, quando o item ndo fosse mencionado como capaz de afetar o
desempenho da meta e valor UM, quando o item fosse mencionado e especificado como
responsavel por afetar o desempenho do programa. A escolha de avaliar especificamente as
metas do programa deveu-se a propria metodologia de avaliacdo e a estrutura do PPA, onde as

metas sdo os parametros indicativos dos propositos do Estado.

As informacbes foram coletadas dos espelhos do monitoramento utilizados para
elaboragdo dos Relatorios de Avaliagdo Anual do Plano Plurianual (PPA) do periodo 2016-

2017 pelos gestores responsaveis pelos programas. O periodo analisado abrange metade do
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altimo plano plurianual elaborado e a escolha desse periodo se deve a atualidade e
disponibilidade dos dados. Os anos finais do PPA analisado, 2018-2019, néo serdo considerados
devido a indisponibilidade das avaliacdes anuais do PPA até o momento de realizacdo da

dissertacéo.

Os espelhos do monitoramento foram solicitados ao Ministério de Planejamento,
Desenvolvimento e Gestdo por meio do Sistema Eletronico do Servico de Informacdo ao
Cidaddo (e-SIC) e a resposta a solicitacdo ocorreu no prazo de 20 dias corridos. Ja as
informacdes a respeito dos gastos orcamentarios estdo disponiveis no site do SIOP (Sistema
Integrado de Planejamento e Orcamento). O Painel do Planejamento Federal também foi

utilizado para coletar dados a respeito do monitoramento do PPA.

Os dados analisados foram coletados dos relatorios “Espelho do Monitoramento” gerados
no Sistema Integrado de Planejamento e Orcamento (SIOP). As informacdes disponiveis nesses
relatorios foram preenchidas pelos gestores do programa no médulo de monitoramento do SIOP
(BRASIL, 2017a). Esses relatdrios sdo confidveis porque séo fonte direta do material utilizada
para elaboragdo dos relatérios anuais de avaliagdo do PPA. A Secretaria de Planejamento e
Assuntos Econdmicos (SEPLAN) € o érgdo responsavel por coletar e inserir as informacGes

sobre os programas or¢amentarios no SIOP.

Depois de identificar os custos transacionais, foi dado prosseguimento para a segunda
parte da pesquisa que é explorar como tais custos transacionais poderao ser afetados com auxilio
da tecnologia blockchain. Essa analise tem carater exploratério e foi realizada por meio de uma
busca na literatura sobre blockchain no setor pablico, o intuito foi verificar como a tecnologia
se comporta em contato com as instituicdes do setor publico e verificar suas possiveis
consequéncias. O capitulo seguinte ajudard a compreender a governanga orcamentaria do
Ministério da Salude em detalhes, garantindo o entendimento da origem dos seus principais

custos transacionais.
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4. GOVERNANCA DO MINISTERIO DA SAUDE

Neste capitulo serdo analisados aspectos da estrutura de governanca dos programas
orcamentarios do Ministério da Saude, na qual observa-se a coexisténcia de dois subsistemas,
0 de gestdo orcamentéria e o de saude (CALMON; PEDROSO, 2011). Ao longo do capitulo
serdo apresentadas as diferengas existentes entre os dois subsistemas e suas principais

caracteristicas, além da realizacdo de um panorama do processo de elaboracdo do or¢camento.

4.1 Governanca Orgamentéria

Nesta dissertacdo, 0 conceito de governanca orcamentaria sera apresentado como um
conjunto de regras formais e informais que orientam o processo orcamentario. Essas regras sao
responsaveis por gerar restrigdes e incentivos ao comportamento dos individuos envolvidos no
processo, orientando suas relacdes politicas, econdmicas e sociais que, por consequéncia,

afetam o processo de alocacédo de recursos no setor publico (BARCELOS, 2012).

Uma estrutura de governanca dos recursos orcamentarios efetiva é o principal fator de
sucesso do Estado na realizacdo de politicas publicas. Politicas publicas sdo custosas e precisam
de uma quantidade alta de recursos para seu pleno funcionamento, o que significa que a falta
ou insuficiéncia de recursos orcamentarios podem afetar diretamente no alcance dos resultados

esperados.

Os recursos orcamentarios, por eles mesmos, apresentam suas proprias particularidades.
De acordo com Barcelos (2012), a primeira delas é a subtralidade ou a alta rivalidade no
consumo dos recursos, 0 mesmo recurso orgamentario nao pode ser alocado em duas politicas
publicas simultaneamente. Enquanto a segunda faz referéncia a excludabilidade, ou seja, a
dificuldade de controlar o acesso aos recursos ou a exclusdo de grupos ou pessoas do usufruto
dos recursos orgcamentarios. O autor afirma que a literatura recente sobre financas publicas
estabelece que os bens que possuem essas duas propriedades sdao chamados de “recursos

comuns”.

Uma estrutura de governanca que nao produz incentivos necessarios para a utilizacdo dos
recursos de modo adequado pode comprometer o sistema orcamentario, além de impossibilitar
a realizacdo de politicas publicas pelo Estado. Caso isso acontega, 0 uso inadequado dos

recursos pode gerar a chamada “Tragédia dos Comuns”, que ¢ quando ocorre a sobre-
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exploracdo dos recursos, que sdo consumidos até seu completo esgotamento; ou 0
congestionamento, quando o0s recursos ndo sdo utilizados de maneira produtiva; e/ou na
interdicdo, que acontece quando os recursos nao podem ser alocados em favor dos programas

orcamentarios (Ibidem).

Alguns autores justificam a importancia de uma estrutura de governanca adequada na
gestdo de recursos publicos em seus estudos. A primeira deles, Elinor Ostrom (1990 apud
BARCELOS, 2012), afirma que a presenca de certos principios de governanca é responsavel
por uma boa gestdo dos recursos comuns. A maneira como esses principios estao dispostos
dentro do sistema influenciam no modo como os recursos serdo utilizados. Ja Rajkumar &
Swaroop (2007 apud BARCELOS, 2012) analisam as relagdes entre 0 gasto de recursos
governamentais, a estrutura de governanca orcamentaria e os resultados de determinadas
politicas publicas, e seus achados reforcam o que Ostrom afirmou sobre a necessidade de uma

boa governanca para o desenvolvimento social.

O sistema de governanca orcamentaria no setor publico brasileiro é composto por uma
combinacdo de instituicbes que por si sO gera incentivos fracos e, em muitos casos,
contraditorios. A crise fiscal, a ineficiéncia alocativa e os resultados das politicas, muitas vezes
improdutivas, podem ser atribuidos a essas diferentes instituicdes e as preferéncias individuais.
Ademais, ha que considerar que as demandas por politicas publicas multifuncionais tém
crescido ao longo dos ultimos anos, o que tém tornado as politicas publicas cada vez mais
heterogéneas e complexas, cabendo ao Estado o papel de criar novas estruturas e diferentes
maneiras de coordenacéo politica e social (BARCELOS, 2012).

O orcamento publico pode ser considerado como um processo de alocagdo de recursos de
acordo com o interesse coletivo, a fim de resolver problemas comuns (Ibidem). Mas ja de inicio
as decisdes alocativas no setor publico sdo tomadas em um ambiente naturalmente
problematico. Barcelos (2012), entdo, apresenta os trés principais problemas. O primeiro
problema apresentado € a dificuldade de formacéo e agregacdo de preferéncias no processo de
tomada de decisdo. De acordo com 0 neoinstitucionalismo, os atores tomam decisdes racionais
do ponto de vista individual, mas isso ndo necessariamente acontece do ponto de vista coletivo,
0 que revela que nem sempre as decisdes coletivas sdo coerentes e democraticas. Decisfes
coletivas séo dificultadas, em razéo do processo de tomada de decisdo no orcamento publico
envolver um grande nimero de atores com preferéncias heterogéneas e acontecer em periodos

de tempo e espaco diferentes. Barcelos (2012, p.26) afirma que “seria desejavel que existisse
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um processo de agregacdo das preferéncias dos atores que gerasse um equilibrio estavel e
democratico. Mas, conforme sugere o Teorema de Arrow, assim como Vvarios outros trabalhos

que o sucederam, esse equilibrio ndo existe.”.

O segundo problema apontado por Barcelos (2012) se refere a dificuldade de obtengéo
de informagdes no processo decisorio e a maneira como a informacéo é distribuida. O processo
de tomada de decisdo na alocacdo de recursos demanda muitas informacGes que séo dificeis de
serem obtidas e analisadas. O processo orgcamentario tem como funcéo estimar receitas e fixar
despesas e assim realizar previsdes baseadas em cendrios esperados. Essas previsdes sdo feitas
em um contexto de incerteza, com informacdes incompletas, o que pode produzir consequéncias
importantes para o processo. Com a intencdo de reduzir as incertezas, uma estratégia utilizada
pelos individuos é tomar suas decisdes com base em heuristicas que por consequéncia implicam
na ocorréncia de vieses. Dentre essas heuristicas, destaca-se o incrementalismo, no qual a
fixacdo de despesas é feita com base em pequenos ajustes nas despesas dos anos anteriores,
preservando mais ou menos intacta a estrutura de distribuicdo de gastos entre diversos

programas orgamentarios.

O processo or¢camentério possui uma estrutura organizacional especializada e complexa,
na qual se observa a ampla divisdo de trabalho. Em decorréncia da presenca de inimeros atores,
as informacdes sdo custosas e distribuidas de maneira assimétrica, o que estimula o seu uso
estratégico e oportunista, gerando o chamado problema de agente-principal (Ibidem). RelacGes
do tipo agente-principal fazem parte de um sistema de delegacédo de poder e de autoridade. Para
que o sistema de delegacao seja efetivo, 0 agente deveria agir de acordo com 0s objetivos do
principal. Contudo, com a existéncia da assimetria de informacdo e a impossibilidade de
observar todas as acOes do agente, ele pode agir de forma oportunista de acordo com seus

préprios interesse.

Outro problema apontado por Barcelos (2012) é a existéncia de muitos atores exercendo
simultaneamente o papel de principal e tentando influenciar o comportamento de um Unico
agente. A presenca de multiplos principais é caracteristica importante do processo orcamentario
brasileiro. O gestor de um determinado programa governamental deve atender as orientagdes e
demandas do ministério ao qual esta vinculado, dos érgdos centrais de planejamento, dos 6rgaos
de controle interno e externo, dos lideres politicos no Congresso Nacional, dos governadores e

prefeitos, dentre outros. Essas demandas sdo, muitas vezes, contraditorias ou incompativeis
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com as capacidades e recursos disponiveis. Tais pressdes podem gerar instabilidade e um
comportamento erratico no setor publico (Ibidem).

O quarto problema observado pelo autor acontece pela presenca de dilemas sociais no
processo orcamentario. Esses dilemas sdo decorrentes da interagdo dos atores que
individualmente podem ter comportamento racional, mas coletivamente podem gerar resultados
irracionais. Por exemplo, pode-se gerar uma situacdo analoga ao Dilema do Prisioneiro, onde
custos transacionais altos podem prejudicar a comunicacédo e coordenacgéo entre os individuos,
resultando em ineficiéncia alocativa. Além disso, devido ao grande nimero de atores torna-se

muito dificil fazer com que as puni¢des aqueles que ndo cooperem sejam efetivas.

4.2 Estrutura de Governanca Ministério da Salde: Subsistemas de Saude e de

Planejamento e Orgamento

A presenca de uma estrutura de governanca capaz de gerar incentivos que inibam o
comportamento oportunista é importante. Em funcdo disso ndo podemos negligenciar aspectos
fundamentais do sistema or¢camentério do Ministério da Saude. As politicas publicas de salude
brasileira sdo geradas dentro de uma estrutura de governancga formada pela interacdo de duas
grandes redes de politicas: o subsistema de salde e o subsistema de planejamento e orgcamento
federal (CALMON; PEDROSO, 2011).

Cada um desses subsistemas possui sua propria organizacao, instituicGes e atores, que
interagem entre si e resultam nas politicas publicas de saude, visto que ambos sdo responsaveis
pela implementacdo, execucdo e avaliacdo de politicas publicas. Contudo, a interacdo desses
dois subsistemas dificulta a eficiéncia alocativa na gestdo de politicas publicas e na gestdo da

politica orcamentaria, criando restri¢des nas tentativas de remediar a governanca.

Calmon e Pedroso (2011) separaram as caracteristicas dos subsistemas em trés pontos de

vista: organizacional, demanda e oferta. Como pode ser observado abaixo:
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Tabela 6 — Caracteristicas dos Subsistemas das Politicas de Saude e da Gestédo da Politica Orcamentaria

Caracteristicas

Subsistema da Salide

Subsistema do Orgamento

Envolve o governo federal,
estadual e municipal na
responsabilizacdo de  planejar

gerenciar, monitorar e avaliar as
acBes a serem desenvolvidas no
Sistema Unico de Satde (SUS).
Tem como principal ator o
Ministério da Sadde, mas envolve
também o setor privado no
fornecimentos de servidos
especializados no SUS.

Ponto de vista
organizacional

Populagdo e Governadores locais
demandam por expansdo e
melhoria da qualidade dos servi¢os

Ponto de Vista de salide. O subsistema da saude é

da demanda afetado também por questdes de
peculato efou desperdicio de
recursos.

Concentracdo de recursos fiscais no

Responsavel pelo planejamento e execugdo dos
recursos orgamentarios.

Possui  dois atores-chave, o0 Ministério do
Planejamento, Orcamento e Gestdo (MPOG), que
elabora as propostas do Lei de Diretrizes
Orcamentarias (LDO), a Lei Orcamentaria Anual
(LOA) e o Plano Plurianual; e o Departamento do
Tesouro, que libera os recursos que devem ser gastos.
Por haver essa separacdo de responsabilidade entre
autorizacgdo e execucdo surgem barreiras institucionais
e burocrdticas que afetam a programacao
orcamentéria.

Conflito entre o compromisso constitucional que
estabelece a satide como o “direito de todo cidaddo e
uma obrigagdo do Estado” € 0 compromisso com uma
politica fiscal restritiva sobre a implementacdo de
metas de superavit primario e a manutencdo de
estabilidade macroecondmica.

Um sistema tributério baseado na presenca de alta

. nivel federal, mas que as carga tributaria, sistema de compartilhamento de
Ponto de vista o x . . P
da oferta responsabilidades sdo partilhadas receitas com outros entes federados, mdultiplas
no nivel federal, estadual e vinculagbes e tributos regressivos que provocam
municipal. distor¢des na alocacao de recursos.

Fonte: CALMON; PEDROSO, 2011, p.580-581.

De uma maneira geral, de acordo com os autores (2008, p.4-5), os dois subsistemas

apresentam certas caracteristicas em comum:

(i) uma estrutura de governanga complexa, com varias jurisdi¢des e multiplos atores;
(if) uma tradicéo que privilegia instrumentos voltados para o planejamento das ac6es
governamentais, algumas vezes em detrimento de instrumentos voltados para a gestdo
e avaliagdo dessas agBes; (iii) um desequilibrio fundamental entre as demandas
existentes por servigos de salde e por recursos publicos e a capacidade de supri-las
adequadamente.

4.2.1 Subsistema de Planejamento e Orcamento

A comecar pelo subsistema orcamentario, Giacomoni (2010) afirma que em decorréncia
das diferencas existentes entre o processo politico e o processo de mercado, o crescimento das
despesas publicas no Brasil estd aumentando em ritmo acelerado. O mercado faz a distribuicéo
desigual de renda e o processo politico age no sentido contrario ao implementar politicas que

complementem a renda das classes mais baixas buscando conseguir votos nas elei¢bes. Outro
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ponto sdo as atribuicdes do Estado que geram despesas em razdo de suas funcgdes econdmicas:
alocativa (faz ajustes na alocacdo de recursos para corrigir falhas de mercado), distributiva
(ajusta a distribuicdo de renda por meio do recolhimento de tributos e impostos) e estabilizadora
(manutencdo de elevado nivel de emprego, estabilidade nos niveis de precos, equilibrio no

balanco de pagamentos e razodvel taxa de crescimento econémico).

O orcamento é um instrumento para corrigir distor¢des do sistema econémico e promover
programas de desenvolvimento além de permitir o controle politico sobre os Executivos de
maneira a manter o equilibrio financeiro e evitar o gasto orcamentario (Ibidem). No Brasil é
utilizado o Orcamento-Programa, que se distancia das formas tradicionais de or¢camento, no
qual a atencéo é voltada para realizacdo de coisas (estradas, escolas, etc.) em lugar da aquisicdo
de coisas (equipamentos, transporte, etc.). O Orcamento-Programa baseia sua programacao nos
produtos finais, apesar disso essa caracteristica pode se transformar na sua prépria limitagdo se
no momento de defini¢do do produto final existirem dificuldades e produtos intermediarios ou
de segunda linha forem aceitos. Fazendo com que a eficiéncia seja reduzida, podendo, até

mesmo, induzir a alocacdo de recursos de forma equivocada.

No Orcamento-programa, o foco estd em atender as fungdes alocativa, distributiva e
estabilizadora e isso ocorre por meio do alcance dos objetivos e propdsitos. Os programas sdo
a maneira de atingir os objetivos, nos quais ha a identificacdo dos custos para alcance dos

resultados e medidas de desempenho para medir o nivel de alcance das realizag6es.

O Orcamento-Programa sé existe se ha definicdo de objetivos do governo que orientem
a sua elaboracdo e tem como caracteristica a juncdo da funcdo do planejamento e a funcéo
administrativa de geréncia, avaliagdo e controle. O elemento bésico é o programa, é o produto
final, resultado do trabalho e o objetivo para o qual a unidade administrativa foi criada (Ibidem).
A elaboracdo de programas ocorre em trés etapas: definicdo dos objetivos do Programa,
identificacdo dos meios alternativos para atingir os objetivos do Programa, € exame e
ponderacdo das alternativas. Contudo, esse processo ndo é facil, visto que é comum ter

programas que estdo dentro de outros por abarcaram, em determinado ponto, 0 mesmo assunto.

A mensuracgéo dos resultados do trabalho governamental é essencial para o Orcamento-
Programa, pois permite medir o rendimento do trabalho em beneficio dos objetivos desejados,
além de ser Gtil em todas as etapas orcamentarias, elaboracdo, execucgéo e avaliacdo e em todos
0s niveis organizacionais. A mensuracdo pode ocorrer em diferentes niveis, superior (renda per-

capita), intermediario (resultado dos Programas) e executivo (Atividades e Projetos).
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Compreender 0 processo orcamentario € importante porque é ao longo desse processo
que o orcamento cumpre com suas func@es e atinge seus objetivos. Esse processo é dinamico e
consiste em quatro etapas: elaboracdo da proposta orcamentaria; discussdo, votacdo e
aprovacdo da lei orcamentaria, execucdo orcamentaria; e controle de avaliacdo da execucgédo

orcamentaria. Sendo que a primeira etapa é renovada anualmente.

As criticas a esse modelo de planejamento or¢camentario, apontadas por Giacomoni
(2010), sdo no sentido do modelo ndo ser compativel com a instabilidade politica do pais, no
qual planos de longo e médio prazo ndo funcionam. Sendo o ideal, a adogdo de planos anuais,

de curto prazo, que seriam mais uteis nesse contexto.

Outra critica se deve ao carater incremental do or¢camento, no qual se baseia no orcamento
anterior para planejar o proximo (lbidem). Tal pratica pode gerar consequéncias graves a
administracdo publica, porque pode perpetuar decisdes tomadas ha muito tempo, que ndo sao
adequadas para 0 momento atual. Prejudicando, também, a adocdo de novos programas e o

atendimento de demandas atuais.

O Brasil tem dois tipos de planos, o primeiro é o plano de desenvolvimento econémico e
social (Estado Intervencionista) e o segundo é plano plurianual, voltado a programacao, no qual
se encontram as autorizacGes or¢camentarias. O plano plurianual contém o estabelecimento das
diretrizes, objetivos e metas da administracdo publica e abrange os planos or¢camentérios de
todos os setores e niveis de governo. Esses planos devem estar de acordo com PPA, o que

significa que nenhum investimento pode ser realizado sem que tenha sido autorizado pelo plano.

A Lei do Plano Plurianual (PPA) orienta a elaborag@o dos demais planos e o orcamento
anual. Seu projeto de lei deverd ser encaminhado “pelo Poder Executivo, ao Congresso
Nacional, até quatro meses antes do encerramento do exercicio [em] 31 de agosto e devolvido

para sancao até o encerramento da sessao legislativa [em] 22 de dezembro” (Ibidem, p. 222).

O PPA abrange o periodo que vai do inicio do segundo ano do mandato presidencial até
o final do primeiro ano do mandato presidencial seguinte. Seu periodo de duracdo é de quatro
anos, assim como o mandato do Presidente da Republica, a diferenca é que esses mandatos ndo

acontecem durante 0 mesmo periodo de tempo.

A LDO (Lei de Diretrizes Orgamentérias) é o meio de ligacao entre o plano plurianual e
0 orcamento anual, é responsavel por fornecer as diretrizes que devem ser seguidas para

elaboracdo do orcamento anual e consequentemente a programacéo plurianual. Seu projeto de
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lei “devera ser encaminhado ao Congresso Nacional até oito meses e meio antes do
encerramento do exercicio [em] 15 de abril, e devolvido para sangdo até o encerramento do

primeiro periodo da sessdo legislativa [em] 17 de julho. ” (Ibidem, p. 226). E

[...] compreendera as metas e prioridades da administracéo publica federal, incluindo
as despesas de capital para o exercicio financeiro subsequente; orientara a elaboracéo
da lei orcamentaria anual; dispora sobre as alteragcGes na legislagdo tributaria; e
estabelecerd a politica de aplicacdo das agéncias financeiras oficiais de fomento
(Ibidem, p. 223).

A Lei Orcamentaria Anual (LOA) é constituida do orcamento fiscal, do or¢camento da
seguridade social e do orcamento de investimento das empresas. O orgcamento fiscal é o
principal dos trés e é composto pelo orcamento dos Poderes, fundos, 6rgdos e entidades
administracdo indireta (autarquias, fundacdes publicas, parte das empresas publicas e algumas
sociedades de economia mista) e direta (Ibidem, p.226). O or¢camento da seguridade social
engloba as entidades e 6rgaos da salde, previdéncia social e assisténcia social da administragdo
direta e indireta. E o0 orcamento de investimento das empresas “compreende os investimentos
realizados pelas empresas em que o Poder Publico, direta ou indiretamente, detenha a maioria

do capital social com direito a voto” (Ibidem, p. 227).

O projeto de lei orcamentaria anual pode ser apresentado somente pelo Presidente da
Republica, Chefe do Poder Executivo. O prazo de encaminhamento do projeto pela Unido para
0 Congresso € estabelecido no Ato das Disposi¢Bes Constitucionais Transitorias. A elaboracao
do orcamento anual é realizada no Sistema de Planejamento e de Or¢camento Federal (SIOP). O
orgao centralizador é o Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestdo (MPOG), no qual a
Secretaria de Orcamento Federal (SOF) é responsavel pela coordenagdo, consolidacdo e
supervisao da elaboracdo do orcamento (Ibidem, p. 244). E o periodo de execucao do orcamento
anual ocorre no periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro, coincidindo com o ano civil (Ibidem,
p. 296).

Quando o Poder Legislativo recebe o projeto de lei orcamentaria anual, os parlamentares
do Congresso Nacional realizam estudos e analises das matérias orgamentarias, além de
audiéncias publicas com autoridades e especialistas buscando maior qualidade da informacéo e
esclarecimento da matéria em apreciacdo. As emendas sdo propostas baseadas nesse trabalho e

passam pelo processo de analise e parecer dos parlamentares.

O projeto de lei encaminhado pelo Poder Executivo, depois de ter suas emendas
aprovadas em comissdo propria, torna-se um substitutivo, que posteriormente é discutido e

votado no plenario da casa legislativa (Ibidem). O presidente ao receber o projeto de lei
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aprovado poderé veté-lo total ou parcialmente. O veto, seja ele qual for, devera ser apreciado
pelo Congresso Nacional, podendo ser rejeitado somente pelo voto da maioria absoluta. Se
rejeitado, o projeto anterior ao veto serd encaminhado para promulgacao. Se for mantido o veto

parcial, o projeto sem a parte vetada sera encaminhado para promulgacéo.

4.2.1.1 PPA: Instrumento de Conexéao Plano-Orgamento

Na dimensdo pratica, o objeto de analise desta dissertacdo tem apresentado desempenho
divergente do que estd previsto na Constituicdo Federal. O PPA, da maneira como foi
estruturado, deixa muito espaco para diferentes interpretacdes, que afetam o nivel de
compressdo e cumprimento do instrumento. Ao longo dos anos, esse instrumento passou por
modificacdes na tentativa de adequar-se melhor ao contexto brasileiro, mas o que de fato

aconteceu foi a perda gradual do seu propdsito, passando a ser um instrumento pouco Util.

Bittencourt (2018a) sintetiza as visdes da literatura sobre o papel do PPA como
instrumento de conexdo plano-orcamento e expde 0 seu carater genérico. Esse instrumento
estabelece de maneira pouco precisa o grau de detalhamento da despesa, a medida que o PPA,
planos gerais e setoriais e orcamentos devem ser compativeis, se todas as despesas ou apenas
algumas delas devem ser referenciadas, além de seu escopo ser limitado ao plano federal. Para
0 autor, esses problemas, provavelmente, se devem a inexisténcia de lei complementar que

regulamente tais dispositivos.

Desde que foi instituido, o PPA passou por modificacdes com o propoésito de adequa-lo
as necessidades da gestdo orcamentaria. O programa era o principal ordenador da ldgica do
planejamento, mas apds o PPA 2012-2015 foi substituido pelos objetivos. Nesse novo modelo,
as metas seriam os padr@es indicativos para evidenciacdo dos propdsitos do Estado, seriam elas
0 meio de ligacdo entre os planos setoriais e 0 PPA. As especificacdes das acdes orcamentarias
foram retiradas. E as iniciativas cabe indicar o que deve ser realizado para cumprimento dos

objetivos (Ibidem).
Desse modo, houve uma simplificagdo considerdvel da estrutura do PPA:

[...] contra os 217 programas finalisticos, 89 programas de apoio as politicas publicas,
4.095 acoes e 14.121 localizadores do PPA 2008- 2011, o novo plano conteria apenas
65 programas tematicos; 44 de gestdo, manutencado e servigos ao Estado, criando por
sua vez 491 objetivos e 2.503 iniciativas sem vinculagdo com a estrutura orcamentaria
(Ibidem, p. 296).
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Essa simplificagdo facilitou parte do processo orgamentario, ao possibilitar “o remanejamento
orcamentario automatico pelo executivo, sem necessidade de autorizacdo do legislativo”
(Ibidem).

O PPA 2016-2019, apesar de ter preservado a estrutura do PPA anterior, apresentou

algumas modificacGes, como:

[...] deixar de declarar, na totalidade, as metas dos programas tematicos, limitando-se
as que define como “metas estruturantes”; e passar a listar determinados valores de
financiamento extraorcamentario (como as aplicacfes dos bancos publicos) nas
politicas especificas, associados aos objetivos. (Ibidem, p. 297).

Apesar de modificado, o novo PPA ndo apresentou melhora em relacdo ao PPA anterior.
Bittencourt (2018a), retine em seu trabalho varias avaliacdes realizadas pelo TCU, Congresso

Nacional e outros autores, que apresentam varias das limitacdes observadas no instrumento:

a) Os valores financeiros presentes no plano sdo apenas estimativas e devem ser
atualizadas com base nas alocagdes das leis orgamentarias.

b) As metas, nem mesmo as quantitativas, ndo possuem um valor alvo, nem anual nem
cumulativo, afetando o acompanhamento das mesmas. N&o ha, portanto,
comprometimento por parte do governo com nenhuma meta, uma vez que nio existem
metas fisicas nem de resultado, ele apenas menciona o resultado esperado.

c) Alguns programas ndo mencionam seu produto ou servico.

d) As metas qualitativas sdo avaliadas de maneira subjetiva, sendo fundamentadas nas
percepcOes pessoais dos drgdos gestores.

e) Mesmo havendo mudanca na estrutura do PPA 2012/2015, os objetivos de governo e
dos programas, e os indicadores das politicas do PPA anterior foram mantidos.

f) O PPA ¢ enfraguecido pela existéncia de planos paralelos, muitas vezes, com
disposicdes diferentes. A falta de especificacdo das acGes orcamentarias agrava esse
cenario por “retira[r] a Ultima vinculag&do detectavel entre o contetudo do PPA e qualquer
outro plano” (Ibidem, p. 298).

g) "Nao sdo apresentados os valores estimados em distribuigéo projetada ano a ano, mas
apenas o do primeiro ano e um consolidado dos trés exercicios finais, o que inviabiliza
a avaliacdo dos gastos e a comparacdo, mesmo agregada, entre plano e orcamento”
(Ibidem, p. 299).

h) A reducdo dos programas e agdes sucedeu no aumento de iniciativas, o que tornou o

processo de acompanhamento dos resultados mais complexo.
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i) Observou-se que ao invés do plano direcionar o orcamento, o0 orcamento que define a
estrutura do plano. Isso porque “um dispositivo da lei permite ao Executivo mudar
unilateralmente as iniciativas com o objetivo especifico de compatibilizar as alteracdes
promovidas pelas leis or¢amentarias e créditos especiais” (Ibidem, p. 300).

j) Os programas sdo planejados numa légica invertida, ao invés de iniciar pelo problema
ou objetivo da acdo publica e planejar os passos necessarios para alcance dos resultados
esperados, 0s objetivos dispostos nos programas do PPA sédo estabelecidos de forma
genérica sem qualquer vinculo com problemas e objetivos reais.

k) Os programas temaéticos também ndo estdo vinculados a macrodesafios (problemas a
seres resolvidos), o que dificulta o entendimento da funcionalidade do programa.

I) Nao existe nenhuma metodologia de associa¢do das metas aos objetivos. E as metas sdo
definidas para o periodo completo e ndo ano a ano.

m) N&o ha especificidade nem estabelecimento de custos no plano plurianual, o que implica
na ndo determinacgdo dos meios necessarios para o alcance dos objetivos fixados.

n) N&o existem indicadores de desempenho ou regionalizacdo para objetivos, metas e
indicadores dos programas, existem somente estimativas globais. Ndo ha nada que

defina qual o resultado que se deve esperar ao final do plano.

O processo de planejamento tem grande importancia do ponto de vista social e
econémico, representando a maneira mais adequada para evitar incerteza e antecipar cenarios.
No entanto, um instrumento que ndo abarca todos 0s pontos necessarios de maneira abrangente
e ndo define os meios para alcance dos objetivos é apenas uma declaracdo de intencdes, sendo

um plano incapaz de alcancar qualquer tipo de resultado.

Observa-se que o planejamento acontece em um contexto no qual a definicdo de
prioridades ocorre em um ambiente ambiguo sobre as suas proprias finalidades, de insuficiéncia
de dados para projecdo de custos e consequéncias, e de incerteza dos resultados. Indo de

encontro a necessidade de clareza e objetividade para definicdo do plano. Ainda

[...] persiste no pais 0 quadro assaz desolador pintado ha décadas por Kaplan (1982,
p. 105-106), ao descrever o estado geral do planejamento na América Latina em
desenvolvimento: oscilagdo entre planos macroecondmicos de longo prazo e
aglomerados de iniciativas parciais de curto prazo, sem integracdo entre ambos 0s
grupos; indefinicdo de quaisquer metas em outras dimensfes (tais como ocupacao,
produtividade, qualificagdo de recursos humanos e distribuicdo da renda e do poder)
que ndo as de meros agregados; falta de especificacdo de medidas voltadas aos
resultados desejados e de instrumentacdo dos planos de acordo com politicas
especificas (monetarias, cambiais, fiscais, etc.), assim como insuficiéncia dos
mecanismos de intervencdo a curto e médio prazo (especialmente investimentos) que
permitam concretizar tais planos e politicas.” (Idem, 2018b, p.367)
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4.2.2 Subsistema de Saude

A Constituicdo Federal de 1988 estabelece que a satde € um direito social de competéncia
comum a Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios (BRASIL, 2016b). A descentralizagdo
de responsabilidade tem como intuito prestacdo das acBes e servi¢os de saide com maior
qualidade para a populacéo. E o meio adotado para instrumentalizar o acesso universal para o

sistema publico de satde foi o Sistema Unico de Saude (SUS).

A Unido atua por meio do Ministério da Salde e é responsavel pelo planejamento de
politicas nacionais de salde. Enquanto a execucdo cabe aos estados, municipios e outras
parcerias. Na maior parte dos casos, € o principal financiador, contribuindo com a metade dos
recursos publicos gastos. Cabe ao Ministério da Saude, também, planejar, elaborar normas,

avaliar e utilizar instrumentos para o controle do SUS.

O Ministério da Saude é um oOrgdo do Poder Executivo Federal responsavel pelo
planejamento de politicas publicas de salde que visam a protecdo e recuperacao da salde da
populagéo, age por meio de ac¢des que controlam e reduzem doencas melhorando a qualidade
de vida populacional (Idem, 2019i). O MS integra a administracdo publica federal direta e tem

como area de competéncia:

politica nacional de satde; coordenacéo e fiscalizacdo do Sistema Unico de Saude -
SUS; salde ambiental e acGes de promocdo, protecdo e recuperagdo da saude
individual e coletiva, inclusive a dos trabalhadores e a dos indios; informacdes de
salide; insumos criticos para a saude; a¢do preventiva em geral, vigilancia e controle
sanitério de fronteiras e de portos maritimos, fluviais, lacustres e aéreos; vigilancia de
salde, especialmente quanto a drogas, medicamentos e alimentos; e pesquisa
cientifica e tecnoldgica na area de saide. (Idem, 2019a)

Os Estados e Distrito Federal sao responsaveis pela coordenacéo e planejamento do SUS
em nivel estadual e pelos servigos de saude em seu territdrio. Utiliza de recursos proprios e dos
repassados pela Unido para aplicacdo em politicas de salde e nos municipios. E além de

formular as proprias politicas, deve também implementar as politicas nacionais de saude.

Os municipios sdo os responsaveis pela execugdo das acOes e servicos de salde em seu
territorio e pela coordenacdo e planejamento do SUS em nivel municipal. A eles cabe a
elaboracdo de politicas publicas de satde e a implementacao de politicas nacionais e estaduais,
que acontecem por meio da aplicacdo de recursos proprios e dos recursos repassados pela Uniédo

e pelo estado.
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4.2.2.1 Estrutura Organizacional do Ministério da Saude

Para melhor compreensdo da anéalise realizada nesta dissertacdo, faz-se necessario o
conhecimento da estrutura organizacional do Ministério da Salude, que sera apresentada por
meio de trés grupos. Serdo apresentados somente os 6rgdos responsaveis pela coordenagdo e
supervisdo das metas do programa analisado. Cabe acrescentar que a estrutura organizacional
a ser apresentada é aquela do periodo analisado por essa dissertacdo. Durante o processo de
finalizacao da dissertacao, com o inicio do mandato presidencial, ocorreram modifica¢fes nessa
estrutura que acarretaram na extingdo de algumas de suas secretarias, mas que ndo seréo aqui

apresentadas.

O primeiro grupo é referente aos 6rgdos de assisténcia direta e imediata ao Ministro de
Estado da Salde, do qual sera abordado apenas a Secretaria Executiva (SE) (BRASIL, 2016a).
O segundo trata dos 6rgaos especificos singulares, nos quais estdo inclusas a Secretaria de
Atencdo a Saude (SAS), Secretaria de Ciéncia, Tecnologia, Inovacao e Insumos Estratégicos
em Saude (SCTIE), Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS), Secretaria de Gestdo do Trabalho
e da Educacdo na Salde (SGTES) e Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa (SGEP)
(Ibidem).

E por fim, as entidades vinculadas que abrangem as autarquias: Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (Anvisa) e Agéncia Nacional de Saide Suplementar (ANS); fundacgdes
publicas: Fundacdo Nacional de Salde (Funasa) e Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz); e
empresas publicas: Empresa Brasileira de Hemoderivados e Biotecnologia (Hemobras)
(Ibidem).

A Secretaria Executiva é responsavel pela supervisdao e coordenacdo das atividades
“relacionadas aos sistemas federais de planejamento e orcamento; de organizacdo e
modernizacdo administrativa; de contabilidade; de administracdo financeira e de recursos
humanos; de informacdo e informética; e de servi¢os gerais” (Idem, 2019l) de todas as
secretarias do MS e de suas entidades vinculadas. Alem de supervisionar os sistemas internos

de gestdo e informacéo das atividades finais do Sistema Unico de Sadde (SUS) (Ibidem).

A Secretaria de Atencdo a Saude (SAS) é responsavel pela formulacao e desenvolvimento
de politicas publicas de atencdo a saide juntamente com o0s estados, municipios e Distrito
Federal (Idem, 2019j). E ela quem estabelece as diretrizes para a organizacdo das Redes de

Atencdo & Salde e concede cooperacao técnica para o aperfeicoamento da capacidade gerencial
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e operacional dos estados e municipios. Tem como propdsito garantir acesso aos servigos de
salde de acordo com os principios do SUS (Ibidem).

A Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos do Ministério da Saude
(SCTIE) é responsavel por formular e implementar politicas publicas com foco no
“desenvolvimento da capacidade cientifica, tecnologica e produtiva nacional para o
fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS) > (ldem, 2019k). Além de coordenar o
processo de incorporacdo e desincorporacdo de tecnologias em salde e “promove[r] a
implementacdo de parcerias publico-privadas no desenvolvimento tecnoldgico e na produgdo

de produtos estratégicos para o pais” (Ibidem).

A Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) “é responsavel pelas acdes de vigilancia,
prevencdo e controle de doencas transmissiveis, pela vigilancia de fatores de risco para o
desenvolvimento de doencas crdnicas nao transmissiveis, salde ambiental e do trabalhador e a
analise de situacdo de saude da populacédo brasileira” (Idem, 20190). Cabe a ela também, a

coordenacao de

programas de prevencdo e controle de doengas transmissiveis de relevancia nacional
e do Programa Nacional de ImunizacGes; investigacdo de surtos de doencas;
coordenacdo da rede nacional de laboratdrios de salde publica; gestao de sistemas de
informacdo de mortalidade, agravos de notificacdo obrigatoria e nascidos vivos;
realizacdo de inquéritos de fatores de risco; coordenagdo de doencas e agravos ndo-
transmissiveis e analise de situacdo de salde, incluindo investigacdes e inquéritos
sobre fatores de risco de doengas ndo transmissiveis [...] (Ibidem) [;]

e gerir o Subsistema Nacional de Vigilancia em Saude Ambiental, incluido o ambiente de
trabalho.

A Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude (SGTES) (Idem, 2019m)
integra a area da saude e da educacdo, fortalecendo a formacao de profissionais da area e a
relacdo entre as gestdes federal, estaduais e municipais do SUS, sendo responsavel por elaborar
politicas publicas voltadas para “a gestdo, formacdo e qualificacdo dos trabalhadores e da

regulacdo profissional na area da sadde no Brasil” (Ibidem).

A Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa (SGEP) cabe “fomentar, implementar
e coordenar acdes de auditoria, ouvidoria [...] e promogéo da equidade, visando a qualificagdo
e o fortalecimento da gestdo estratégica e participativa e do controle social no SUS” (Idem,
2019n). A SGEP é responsavel por analisar e encaminhar as demandas da populacdo, que
contribuem na gestdo adequada dos recursos publicos, proporcionando melhor qualidade dos

servicos de saude ofertados aos cidaddos (Ibidem).
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Finalizando com as entidades vinculadas, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

(ANVISA) é uma autarquia sob regime especial responsavel por

[...] promover a protecdo da salde da populacdo, por intermédio do controle sanitéario
da producdo e consumo de produtos e servigcos submetidos a vigilancia sanitaria,
inclusive dos ambientes, dos processos, dos insumos e das tecnologias a eles
relacionados, bem como o controle de portos, aeroportos, fronteiras e recintos
alfandegados. (Idem, 2019c)

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) (Idem, 2019b) é uma agéncia
reguladora vinculada ao Ministério da Salde, responsavel pelo setor de planos de saide no
Brasil, que tem como missdo “promover a defesa do interesse publico na assisténcia
suplementar a saude, regular as operadoras setoriais - inclusive quanto as suas relacfes com
prestadores e consumidores - e contribuir para o desenvolvimento das ac@es de saude no pais”
(Ibidem).

A Fundacdo Nacional de Saude (Funasa) é uma fundacdo publica federal, vinculada ao
Ministério da Saude do Brasil, responsavel pela “inclusdo social, por meio de acles de
saneamento para prevencdo e controle de doencas” (ldem, 2019g) causadas por condic¢des
improprias de saneamento bésico e prestar “apoio técnico e/ou financeiro no combate, controle
e reducao da mortalidade infantil e da incidéncia de doencas de veiculagdo hidrica ou causadas

pela falta de saneamento basico e ambiental” (Ibidem).

A Fundacdo Oswaldo Cruz (Fiocruz) tem como missao

Produzir, disseminar e compartilhar conhecimentos e tecnologias voltados para o
fortalecimento e a consolidagdo do Sistema Unico de Sadde (SUS) e que contribuam
para a promogdo da salde e da qualidade de vida da populacdo brasileira, para a
reducdo das desigualdades sociais e para a dindmica nacional de inovacdo, tendo a
defesa do direito a satde e da cidadania ampla como valores centrais. (Idem, 2019h)

E a Empresa Brasileira de Hemoderivados e Biotecnologia (Hemobréas) é uma empresa
publica vinculada ao Ministério da Saude. “[...] Ampliando o acesso da populacdo a
medicamentos essenciais a vida de milhares de pessoas com hemofilia, além de pacientes de
imunodeficiéncias genéticas, cirrose, cancer, Aids, queimaduras, entre outras doencas” (Idem,
2019e).

Findo o processo de compreensdo do caso em analise, o capitulo seguinte compreendera
aos resultados das analises dos espelhos de monitoramento do Relatorios Anuais de Avaliagdo
do PPA nos anos 2016 e 2017. No qual serdo apresentados os principais custos transacionais

observados no maior programa do MS.
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5 CUSTOS TRANSACIONAIS NO PROGRAMA 2015: APERFEICOAMENTO DO
SUS

Com base na metodologia apresentada, foi realizada a leitura e analise dos espelhos do
monitoramento dos relatérios de avaliacdo do PPA, dos anos 2016 e 2017, concernente ao
programa tematico “2015 - Aperfeigoamento do Sistema Unico de Satide (SUS) ” do Ministério
da Saude. Foram verificadas as principais dificuldades para o andamento adequado das 92

metas, distribuidas em 12 objetivos.

As informacdes referentes as dificuldades de atingimento das metas, apresentadas pelos
gestores nos espelhos de monitoramento, foram classificadas de acordo com 17 itens
alicercados na teoria de custos transacionais. Os resultados completos da andlise estdo

disponiveis nas tabelas 7 e 8 em anexo.

Ao longo da andlise dos resultados, as informacgfes coletadas foram compiladas por
programa, objetivos e 6rgaos responsaveis. Do ponto de vista da analise de incidéncia de custos
transacionais, a compilagdo por programa permitiu a compreensdo dos tipos de custos
transacionais mais frequentes e das questdes que afetam o andamento do programa de forma
negativa. Enquanto, a analise por objetivos e 6rgaos possibilitou a visualizacdo da concentracdo

desses custos.
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Tabela 7 — Anélise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliagdes do PPA no Programa 2015: Aperfeigoamento do SUS — 2016
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Tabela 7 — Analise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliaces do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS - 2016
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Tabela 7 — Anélise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliages do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS —2016
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Tabela 8 — Anélise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliagdes do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS — 2017
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Tabela 8 — Anélise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliagdes do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS — 2017
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5.1 Problemas Relacionados aos Custos Transacionais do Programa 2015:

Aperfeicoamento do SUS

O programa de aperfeicoamento do SUS, assim como esperado, é formulado e
implementado em um contexto complexo que exige o atendimento de diferentes demandas, ao
mesmo tempo que lida com a interdependéncia de um grande nimero de atores, sendo intensivo
em transacOes com alta discricionariedade. Dando sequéncia a uma série de custos relacionados
ao “planejamento, adaptacdo e monitoramento da execugdo de diferentes agdes”

(WILLIAMSON, 1985, p.142 apud CALMON; PEDROSO, 2011, p.578).

Observou-se, ao final da analise de dados, que a maior concentracdo de questdes capazes
de afetar o andamento do programa negativamente, relaciona-se aos custos transacionais
“durante”, a etapa de execucdo e implementacdo do programa é o momento de maior
dificuldade para os gestores do ponto de vista dos custos transacionais. Seguida pela etapa de
avaliacdo, custos transacionais “ex-post”, S80 0S custos transacionais decorrentes do
desalinhamento de condicdes apds a implementacdo do programa. E por fim, a etapa de
elaboragdo do programa, custos transacionais “ex-ante”, que sd0 0S custos de redigir, negociar

e preservar um programa.

Os maiores problemas do programa residem em apenas alguns itens: medidas de gestdo;
adequacdo das normas e recursos institucionais; capacidade de afericdo de resultados;
capacidade de coordenacdo, comunicacdo e cooperacdo com 6rgdos dentro do préprio MS;
capacidade de coordenacdo, comunicacao e cooperacdo com estados/municipios. Ao longo da
analise, os itens serdo apresentados do maior para 0 menor. A ordenacdo dos dados foi

facilitada, em virtude dos itens apareceram na mesma ordem em ambos 0s anos analisados.

O grupo de problemas que obteve o maior nimero de mencdes e se destacou por
apresentar 0os maiores valores de custos transacionais estd relacionado ao item medidas de
gestdo. Os gestores evidenciaram nos espelhos de monitoramento que processos
administrativos e de gestdo foram obstaculos para o atingimento da meta em 50% das metas em
2016 e em 65% em 2017. Apresentando, portanto, valores muito altos. Se comparado ao
segundo maior grupo de problemas, a quantidade de problemas do primeiro grupo supera duas

vezes a quantidade do segundo.

O item medidas de gestdo ndo integrava a metodologia original retirada do trabalho de

Calmon e Marcel (2008). No entanto, ao longo do processo de analise dos espelhos do
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monitoramento, foi observada a necessidade de incluir uma variavel que abrangesse os
processos internos administrativos, necessarios em situaces do cotidiano ou que surgem ao
longo do percurso para a manutencédo das atividades. Que levasse em consideracéo o tempo e
esforco empreendido pelos atores nas atividades de administrar, monitorar, programar e
acompanhar processos. Os problemas observados no item medidas de gestdo estédo localizados
na categoria de custos transacionais “durante” e se referem “a um conjunto de providéncias
administrativas para a melhoria do arranjo de gestéo relacionado a execucdo e a pactuacao para
o cumprimento da meta” (BRASIL, 2017b, p. 11).

O primeiro problema observado dentro desse item € relativo ao processo de autorizagdo
de equipes e unidades de satde nos municipios, como credenciamento e habilitacdo. Para que
uma unidade ou equipe de salde possa dar inicio as suas atividades é importante que 0s
solicitantes estejam em adequacdo a uma serie de cumprimentos para que possam ser

credenciados e/ou habilitados. Todo esse processo exige a publicacdo de uma portaria.

Contudo, como observado pelos gestores, alguns municipios ndo concluiram ou tiveram
0 processo de credenciamento/habilitacdo suspenso, suscitando na falta de equipes e unidades
de salude. A ndo conclusdo do credenciamento/habilitacdo se deveu a problemas de
compreensdo do processo, ndao publicacdo de portarias e ndo cumprimento de critérios pelos
municipios. Enquanto, o descredenciamento esta relacionado a falta de producdo em alguns
municipios, que mesmo com o repasse de recursos e equipes e unidades implantadas néao

estavam ofertando servigos.

Esse cenario exigiu maior comprometimento do Ministério da Saude com atividades de
monitoramento dos processos de solicitacdo de credenciamento, de implantacdo das equipes
credenciadas e de avaliagdo das equipes implantadas. Além da oferta de apoio técnico aos
municipios na tentativa de melhorar o nivel de adesdo dos mesmos. Dentre as medidas
necessarias, expostas pelos gestores, estdo a necessidade de repensar 0s critérios € 0S novos
modelos de implantacdo; realizar a busca ativa de municipios para concluir o
credenciamento/habilitacdo e comunica-los sobre regularizacéo de credenciamento/habilitagéo;
articular recursos para habilitacdo de novas unidades; identificar dificuldades de renovacdo da
habilitacdo; verificar o cumprimento dos critérios da portaria para encaminhar 0s municipios
ao processo de renovacdo de habilitacdo; e resolver problemas de duplicacdo de formularios
para habilitagéo.
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A alimentacdo dos sistemas de informagédo foi outro problema muito citado. Esses
sistemas sdo utilizados para notificacdo e acompanhamento dos casos de doenca diagnosticada
e investigacdo epidemioldgica de contato, visando a descoberta de novos casos. Alguns
municipios ndo estdo alimentando o sistema de maneira adequada, dificultando o repasse de
recursos financeiros; a implantacdo, habilitacdo ou credenciamento de equipes, unidades e
servicos em salde; e o uso estratégico da informacdo para andlise dos resultados. Além disso,
0s gestores afirmaram que 0os municipios demoram na alimentacao do sistema, dificultando o
controle da populacdo ja atendida na protecdo, prevencdo e controle das doencas. Outro
problema que os estados vém enfrentando esta relacionado a subida dos dados que, seja por
problemas com o sistema ou pela dificuldade de acesso a internet, ocasionaram na perda de

dados e informacdes.

Os gestores indicaram a necessidade de acompanhar periodicamente a alimentacédo e a
qualidade da base de dados e realizar reunides com os estados para discussao de monitoramento
de dados, para garantir a atualizacdo dos dados de acompanhamento. Outras medidas
mencionadas foram a necessidade de sanar os problemas de transferéncia dos dados e de
instabilidade dos sistemas informatizados; acompanhar a implantacdo dos sistemas de
informacdo; desenvolvimento do novo sistema de protocolo eletronico; proposigéo de evolugédo
de sistema de informacdo; e digitalizacdo dos processos que se encontram em meio fisico
(papel). Essas medidas sdo importantes para a gestdo de informacdes e alcance de desempenhos

progressivamente melhores, em virtude do grande volume de informacdes a serem tratadas.

Sobre recursos financeiros, ainda do ponto de vista das medidas de gestdo, o0s gestores
mencionaram a necessidade de monitorar a aplicacdo de recursos e revisar 0s instrumentos
relacionados ao incentivo de custeio mensal para manutencdo das unidades de salde e das
equipes especializadas. Foram observados também, problemas relativos ao processo de
solicitacdo de custeio. Alguns municipios tiveram problemas de compreensao e cumprimento
dos critérios estabelecidos nas portarias para cadastramento dos profissionais e unidades de
salde, esses fatores provocaram a nao oferta de servigcos ou o custeio das atividades com
recursos do proprio municipio. Outras medidas citadas pelos gestores foram: garantir o repasse
de recursos para ampliacdo das unidades de salde; priorizar pagamento para aquisi¢do de
equipamentos; e viabilizar a liberagdo de recursos para garantir maior agilidade na

descentralizagdo orgamentéria.
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Observou-se também, custos relativos ao acompanhamento de tramitacéo e publicacéo de
portarias. A falta desses instrumentos normativos impede a continuidade das a¢0es, por gerar
entraves na aquisicao de equipamentos, no repasse recursos e no estabelecimento de critérios e
diretrizes para o estabelecimento das parcerias. Outra atividade necessaria € a apresentacao de
feedback aos municipios sobre a publicacéo de portarias, para evitar que 0s municipios deixem
de realizar suas atividades por falta de conhecimento desses instrumentos. Além do
monitoramento das contratacGes pendentes e da execucdo de contratos vigentes e viabilizacao
da realizacdo de acordos com o objetivo de organizar e integrar as acdes e 0s servicos de saude

na regido para garantir o acesso da populagdo aos servicos de satde.

Em relacdo aos processos administrativos foram observados problemas de atraso: nos
processos, por bloqueios judiciais; na publicacdo de normativos; na atualizacdo dos sistemas de
informacdo; na entrega, analise e aprovacgdes de projetos; e na entrega de servicos, devido ao
descumprimento de prazos pelos gestores locais. E entre as medidas propostas pelos gestores
para atenuacdo de problemas administrativos, estdo a priorizacdo da analise de projetos; dar
maior celeridade a processos; elaboracéo de planos de comunicacdo e pactuacdo de planos de
acao regionais; implantacdo do gerenciamento de risco; reorganizacdo dos processos de
trabalho; aperfeicoamento dos processos de gestdo e monitoramento; acompanhamento da
formacdo de recursos humanos; realizacdo de estudos técnicos; e revisdo e reavaliacdo dos

procedimentos.

Em suma, as informacgOes reveladas pelos gestores nesse item tiveram seus custos
transacionais concentrados em atividades que exigiam planejamento, monitoramento e
acompanhamento das metas para garantir o bom andamento. Ha que se observar que boa parte
dos custos transacionais presentes nesse grupo de problemas foram gerados pela tentativa de
remediar custos transacionais relacionados a outros itens. Estéo ligados diretamente aos custos
de monitoramento da burocracia, os quais incidem do esforco de assegurar que 0s interesses da
sociedade civil sejam garantidos e que as politicas publicas sejam executadas assim como foram
planejadas. Em sua maioria, 0S custos transacionais presentes estdo relacionados as acgdes
realizadas para a melhoria dos processos de gestdo e dos resultados, de forma que contribua
com as diretrizes/objetivos das politicas publicas e fortaleca a politica nos espacos de gestdo

para aumentar a adesdo dos municipios.

O segundo maior grupo de problemas identificado pelos gestores como capaz de afetar o

desempenho das metas faz referéncia a capacidade de coordenacdo, comunicacéo e cooperagdo
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com estados/municipios. Categorizado como um custo transacional “ex-post”, esse problema
foi mencionado pelos gestores em um ter¢co das metas no periodo analisado e remete a
problemas de 3C’s com municipios e estados. Indicando que para o alcance da meta existe a
“necessidade de aprimoramento ou qualificacdo do envolvimento de instituicdes e atores

relacionados ao desenvolvimento da meta” (Ibidem).

Uma caracteristica do sistema de saude brasileiro é que as politicas publicas de satde nao
sdo planejadas e executadas pelo mesmo grupo de atores. O Ministério da Salde é responsavel
pelo planejamento das politicas nacionais de salde, enquanto os estados e municipios ficam por
conta da execucgdo das agdes e servicos. 1sso acontece do ponto de vista estadual também, o
estado planeja politicas de saude no nivel estadual, enquanto os municipios ficam por conta da

execucao.

De fato, essa descentralizacdo possibilita o melhor atendimento das demandas da
populacdo e oferta de servicos de saude. Todavia, essa segmentacdo no processo de
planejamento e implementacdo de politicas publicas gera custos transacionais relacionados ao
custo de agencia, em que os atores envolvidos ndo possuem o mesmo entendimento do
programa e muitas vezes agem em sentidos diferentes. Os gestores responsaveis pelas metas
perceberam dificuldades de relacionamento com estados e municipios, o que afetou a execucao
das acdes e servicos de salde, uma vez que a adesdo depende da vontade politica dos entes
autbnomos. Exige-se, portanto, uma atuacdo diferente para evitar ou remediar esses custos

transacionais.

Os principais custos transacionais observados nesse item sdo consequéncia do
desencontro de funcbes e objetivos do Ministério da Saude e dos estados e municipios. O
ministério espera um tipo de desempenho, enquanto 0s municipios e estados tém outro. Em
virtude disso, € importante ampliar o nivel de qualidade de comunicacdo com 0s entes
envolvidos, visando a superacdo de fatores de risco e/ou de limitacGes técnicas e operacionais,
para que se possa garantir o cumprimento de determinados processos com maior celeridade e
qualidade. Dentre esses processos estdo: a revisdo e publicacdo de portarias; implantacdo de
equipes credenciadas e monitoramento das equipes implantadas; qualificacdo dos servicos
ofertados, de maneira que ndo comprometam o atendimento das demandas da populagéo;
qualidade da base de dados estadual e nacional, assegurando a transmissao e alimentacéo dos
dados de forma adequada e regular; e resolucdo dos problemas de descumprimento de prazos

pelos gestores. Com o intuito de ampliar o nivel de qualidade de comunicagdo, 0s gestores
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mencionaram a importancia do Ministério da Saude oferecer apoio técnico aos municipios;
realizar visitas técnicas para identificar dificuldades de renovacédo da habilitacéo; verificar o
cumprimento dos critérios estabelecidos; acompanhar de forma sistematica os estados
prioritarios, a fim de propiciar condi¢Ges estruturais objetivas necessarias ao funcionamento
regular e satisfatorio dos servicos de saude; realizar busca ativa dos municipios para aumento
da adesdo; estimular a adesdo dos municipios; e notificar todos os gestores com prazos de

implantacéo vencidos.

O terceiro grupo de problemas esta relacionado & capacidade de coordenacéo,
comunicagdo e cooperacao entre atores dentro do proprio ministério e a presenca de custos
transacionais “ex-post”. Nesse grupo de atores estdo inclusos secretarias, conselhos e entidades
da administracdo indireta vinculadas ao Ministério da Saude. Da mesma forma que o grupo
anterior de problemas, esse item faz alusdo a necessidade de aperfeicoamento das relagdes entre
os atores envolvidos, buscando melhor comunicacdo da meta, adesdo, apoio e gestdo de

informacdes.

O Ministério da Salde possui uma estrutura organizacional bastante descentralizada e
diferentes areas de competéncia. Esse cenario exige um alto grau de coordenacdo entre 0s
orgdos dentro do préprio ministério, como secretarias, departamentos, coordenacdes e 0s
demais orgaos do MS. A implementacdo descentralizada do programa acaba por gerar custos
transacionais que impedem a comunicagdo adequada entre os atores envolvidos e afetam o

alcance das metas estabelecidas.

Os custos transacionais observados nesse grupo de problemas podem ser facilmente
explicados pelas caracteristicas do setor publico de multiplicidade de principais e
multiplicidade de tarefas. Os diferentes 6rgdos do Ministério da Salude possuem varios agentes
principais que atuam simultaneamente em prol dos seus interesses, provocando problemas de
cooperacdo. Além de precisarem completar uma série de objetivos que nem sempre tem uma
interacdo clara e priorizada dentro das organizagdes. O resultado da interacdo desses cenarios

sdo altos custos de transacao.

Os gestores mencionaram uma série de problemas decorrentes de falhas de coordenacéo,
comunicacéo e cooperacgéo dos atores e indicaram a necessidade de atuacdo mais ativa e de acao
direta dos Orgdos do ministério, de modo a evitar ou superar obstaculos para o alcance das
metas. Entre as questdes citadas estdo presentes a necessidade de realizar reunides com o0s

orgéos para: discutir os resultados de visitas técnicas; discutir o fortalecimento da inducdo para
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que a politica seja fortalecida nesses espagos de gestdo, possibilitando, assim, a adesdo dos
municipios a politica publica; o estabelecimento de critérios de habilitacdo de novos
estabelecimentos de saude; esclarecer aspectos técnicos e operacionais aos Institutos
Cientificos e Tecnologicos; reavaliar indicador e seu método de calculo; resolver os problemas
de transferéncia de dados de atualizacdo do boletim de acompanhamento dos casos para 0s
estados; reorganizar os trabalhos da coordenacéo; revisar o texto e publicar o documento;
discutir solucdo para os problemas de descumprimento de prazo pelos gestores locais na
conclusdo de obras e entrada em funcionamento; elaborar o plano de trabalho; estabelecer
parcerias; garantir maior agilidade na descentralizagdo orcamentaria e liberagdo financeira dos
projetos contratados; elaborar e pactuar os Planos de Ac¢do Regionais; e manter comunicacao
com as areas técnicas do MS com o intuito de fornecer subsidios e acompanhar o processo de

elaboracdo de protocolos em temas prioritarios.

O quarto maior grupo faz referéncia aos problemas de adequagéo das normas e recursos
institucionais e diz respeito “a necessidade da elaboracédo ou revisdo de normas ou a edi¢édo de
novos regramentos necessarios para o cumprimento da meta” (Ibidem). Classificado como
custo transacional “durante”, a quantidade de problemas observados ndo ¢ tdo alta quanto a dos

primeiros grupos, mas apresentou valores significativos no periodo analisado.

O problema de adequacdo das normas e recursos institucionais origina da auséncia ou
falha, em algum nivel, de instrumentos normativos para cumprimento da meta. Os problemas
mais citados pelos gestores foram a necessidade de revisar portarias e adequacdes técnicas e a
ndo publicacdo de portarias. Compete as portarias, a definicdo de regras e montantes de custeio,
habilitacdo de obras, unificacdo de repasse, financiamento e transferéncia de recursos,
financiamento de equipamentos, criacdo de servicos, definicdo de critérios e diretrizes para o
estabelecimento das parcerias e habilitagdo e implantacéo para a realizacdo de agdes e servicos
publicos de saude. Ndo havendo portaria que disponha desses assuntos, ndo haverd, portanto,

alcance das metas.

Ainda sobre esse item, 0s gestores mencionaram problemas relativos a dificuldade de
cumprimento dos critérios estabelecidos em portaria; revogacao de portarias em consequéncia
de publicacdo de uma nova; portarias aguardando assinatura; mudancas no tamanho do escopo
da meta decorrentes da publicacdo de uma nova portaria. Outros instrumentos normativos,
como decreto, marco regulatorio, manual de normas, resolugdes, tambeém precisaram de revisao

e aprimoramento.
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Por fim, o quinto maior item refere-se & capacidade de afericdo de resultados, 0s
problemas analisados nesse grupo dificultam a compreenséo e visualizagdo, de maneira clara,
dos resultados das metas. A afericdo de resultados foi afetada, principalmente, por questdes
relativas a necessidade de revisdo ou modificacdo de metas e indicadores. Dentre as mudancas
necessarias, 0s gestores mencionaram instituir outras formas de avaliacdo de resultados de
acoes, instituir projetos e atividades que de fato estejam sob a governabilidade do departamento,
redefinir o produto final da meta, facilitar o monitoramento dos indicadores, modificar

instrumento normativo, redimensionar a meta e adequar metas as atuais prioridades do governo.

Os problemas observados nos dois Gltimos grupos de problemas, adequacao das normas
e recursos institucionais e capacidade de aferi¢do de resultados, advém de custos transacionais
relacionados ao tempo e esforco gastos pelos gestores no processo decisério de um determinado
instrumento normativo. Esse processo € realizado em um contexto de muitas incertezas, o que
impossibilita a elaboragdo de instrumentos normativos, metas e indicadores perfeitos, que
abranjam todos os aspectos necessarios. As alteracdes nesses instrumentos se devem também
as mudancas no poder politico, que alteram as regras das politicas publicas e afetam diretamente

a validade dos mesmos.

Em sintese, 0s principais custos transacionais observados no programa fazem alusdo a
problemas de comunicacdo entre os atores envolvidos diretamente na implementacdo do
programa e a quest@es relativas a racionalidade limitada dos atores. A fim de compreender de
maneira completa a origem dos custos transacionais presentes na governancga orcamentaria do
PPA no periodo analisado, a analise abrangera todos os itens avaliados e ndo somente 0s

principais.

Passemos, portanto, a compreensao do restante dos itens, iniciando pelos custos
transacionais “ex-ante”. Essa categoria de custos foi a que menos apresentou problemas,
contudo, sobre esse fato existem algumas ressalvas. Nessa categoria foram alocados somente
0s problemas que afetaram a estrutura das metas por completo, sinalizando que existiram
problemas no design da meta ou no estabelecimento de suas diretrizes principais. A escolha por
essa classificagdo se deveu a existéncia de itens em outras fases do programa que poderiam
recepcionar de maneira mais adequada os problemas que exigiam apenas pequenas corregoes
nas metas. Além disso, ndo € possivel afirmar, com os dados disponiveis, que a etapa de
elaboracdo do programa é pouco custosa, pelo fato da avaliacdo dos gestores ter claramente

maior foco nas etapas de implementacéo e avaliagdo do programa.
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O primeiro grupo de problemas, dentro da categoria de custos transacionais “ex-ante”,
remete ao design geral da meta, no qual sdo observados problemas que modificam a estrutura
da meta e suas caracteristicas essenciais. Os problemas aqui observados fazem referéncia a
mudanca do foco ou tamanho do escopo da meta, havendo necessidade de amplia-los, para
assim abarcar novas prioridades observadas ao longo da implementacéo, ou reduzi-los, por néo
haver instrumentos suficientes para a implementagdo da maneira como foi planejada. Nessas
situacOes se a meta ndo passa por uma revisdo, torna-se impossivel avalid-la ao final do

processo.

O item design de indicadores remete a “avaliagdo da estratégia da politica publica e,
consequentemente, eventual necessidade de revisao [...] de algum de seus atributos” (Ibidem),
0 que equivale dizer que ha a necessidade de ajuste em alguns dos elementos da meta, como
6rgdo responsavel, publico alvo, valores desejados, regionalizacdo ou forma de implementacéo.
Esse foi o Unico item que ndo apresentou valores baixissimos dentro da categoria de custos
transacionais “ex-ante”. Esse item revela a presenca de custos transacionais gerados por
modificacdes nos indicadores para avaliacdo adequada das metas do programa. As situacdes
que exigiram revisdo dos indicadores foram as que lidaram com: o redimensionamento da meta;
a adequacdo as novas prioridades do governo; a modificacdo do valor de referéncia no
enunciado da meta; a alta complexidade de analise; e a auséncia de importantes instrumentos

para alcance da meta como a cooperac¢do entre atores e a falta de equipe.

O préximo item é o de definicdo de recursos orcamentarios e financeiros, os problemas
pertencentes a esse grupo ndo poderiam ser resolvidos apenas com pequenas modificaces,
havendo, portanto, a necessidade de rever toda a sua estrutura. Entretanto, ndo foi observada
nenhuma meta com problemas estruturais ligados aos recursos, a maioria dos problemas
relacionados a quantidade de recursos orcamentarios se tratavam de problemas administrativos

ou com a publicacdo de portarias.

r

O dltimo grupo de problemas com custos transacionais “ex-ante” ¢ o que trata da
definicdo de bases institucionais. Nesse grupo estdo presentes as metas que tiveram a forma de
atuacdo dos atores alteradas, em decorréncia da substituicdo dos instrumentos normativos em
vigéncia. As questdes mencionadas pelos gestores versam sobre revogacéo e publicacdo de
nova portaria sobre a definicdo de regras e montantes de custeio; instrumento normativo com

disposicdes que vdo contra o alcance da meta; republicacdo de portaria para correcdo de
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problema na estrutura atual, que afetam o cumprimento de atividades; e adequacdo de
normativas como a PLOA e LDO.

O proximo conjunto de itens concentra 0 maior numero de questdes capazes de afetar o
andamento do programa negativamente e relaciona-se aos custos transacionais “durante”. O
primeiro grupo de problemas a ser analisado diz respeito a quantidade total de recursos
financeiros disponibilizados e diz respeito a disponibilidade e existéncia de recursos. Ao passo
que o segundo grupo trata da adequacdo do fluxo de recursos financeiros disponibilizados e
fazem referéncia a “necessidade de adequacdo no valor da meta a disponibilidade de recursos

previstos ou a alteragdo na programacao de valores do PPA” (Ibidem).

Os gestores informaram que 0s custos transacionais do primeiro, se deveram, em parte, a
dependéncia de disponibilidade financeira para habilitacdo de equipes e pagamento de novos
servicos e a ndo publicacédo de portarias que tratavam da liberacdo de recursos para continuidade
das acdes, construcdo de novos estabelecimentos de salde e habilitacdo em obras. Foram
observados também, a necessidade de ampliacdo de recursos para novas habilitacdes,
alimentacdo adequada e regular do sistema de informacdo para garantir o repasse financeiro

federal e problemas de restrigdes orcamentarias.

Quanto ao segundo grupo, 0s custos transacionais resultaram de intervencdes para a
melhor administragdo dos recursos. Dentre as medidas necessarias, 0s gestores citaram: o0
monitoramento da aplicagéo dos recursos e revisdo dos instrumentos relacionados ao incentivo
de custeio mensal para manutencdo dos estabelecimentos de salde; rediscussdo do
financiamento para estabelecimentos de salde; suspensdo de recursos dos municipios sem
producdo; articulacdo de disponibilidade de recurso orcamentario para habilitacdo de novos
servicos de saude; tentativa de parcerias menos onerosas; aprimoramento do plano de
investimento em estabelecimentos de saude; habilitacdo de novas equipes conforme
disponibilidade orcamentaria e financeira; pagamento imediato ou priorizacdo de pagamento

de servigos necessarios para o alcance da meta; e redefinicdo do fluxo de pagamentos.

Os problemas relacionados a quantidade dos recursos humanos disponibilizados versam
sobre a suficiéncia de recursos humanos disponiveis para o funcionamento da meta assim como
estabelecida. Esse item exple custos relacionados a adequacdo do quadro de pessoal e
“ampliagdo da equipe mediante a contratagio de colaboradores” (Ibidem). E vélido observar,
que dentro do grupo de custos transacionais “durante”, esse foi o item que apresentou os

menores valores. Os gestores citaram a necessidade de contratacdo de recursos humanos,
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criacdo de vagas e realizacdo de concurso publico para suprir a auséncia de profissionais e as

demandas das areas.

O item qualidade de recursos humanos disponibilizados refere-se ao treinamento e/ou
capacitacdo dos profissionais e “envolve desde a melhor distribui¢do dos recursos humanos
disponiveis, até a redefinicdo de papéis e atribui¢des” (Ibidem). Nesse item, 0s gestores
mencionaram a importancia de apoiar processos efetivos de educacdo permanente dos
profissionais de saude, a fim de propiciar as condic¢Bes estruturais objetivas necessarias ao
funcionamento regular e satisfatorio das equipes de salde; capacitar gestores e profissionais da
salde para implementacdo das metas; providenciar cursos EaD para profissionais da salde;
formacdo e treinamento de recursos humanos; qualificar as equipes; e evitar conduta
profissional inadequada, em desacordo com as diretrizes clinicas, de maneira que possibilite o

cumprimento da meta.

O proximo grupo de problemas trata da adequacao da infraestrutura fisica e equipamentos
e esta relacionado a qualidade e/ou quantidade de equipamentos e de espacos fisicos. Foi
verificado pelos gestores problemas com a adequacdo das instalagdes para o desenvolvimento
das atividades referentes as metas, como a impossibilidade de acesso a internet em alguns
municipios, assim como outros meios de comunicacdo; falta de equipamentos, em consequéncia
de problemas com arcabouco legal, da morosidade dos processos de aquisi¢do de equipamentos
e da auséncia de pagamentos; necessidade de reforma, ampliacdo e garantia de espaco fisico
para viabilizar novas linhas de trabalho e implantacdo de servigos; atraso nas reformas; e

problemas com os sistemas de informacao.

E por fim, os custos transacionais ex-post. Nesse conjunto de custos transacionais, 0s
itens apresentaram valores bastante destoantes. Os itens capacidade de afericdo de resultados,
capacidade de 3C’s com estados/municipios e capacidade de 3C’s com os 0rgdos dentro do
préprio ministério se destacaram na analise como um todo e estdo entre 0s 5 maiores grupos de
problemas do programa. Enquanto o restante dos itens da categoria apresentou valores bem

baixos.

O grupo de problema que versam sobre a capacidade de afericdo de indicadores esta
relacionado a dificuldade de identificar, mensurar e comunicar a evolugdo do programa e de
suas metas (BRASIL, 2015a). De acordo com 0s gestores, a reavaliagdo ou mudanca nos
indicadores decorreram do redimensionamento do escopo e mudangas no foco da meta;

alteracdo da meta por erro de digitacdo ou por necessidade de mudanca no método de célculo;
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além dos problemas com o monitoramento de dados e indicadores nos municipios, que afetaram

a afericdo dos mesmos.

Os baixos valores de custos transacionais dos proximos grupos sao facilmente
explicaveis. O programa em questdo depende em sua maioria da coordenagdo, cooperagao e
comunicagdo dos 6rgdos dentro do préprio ministério, municipios e estados para a entrega dos
bens e servicos estabelecidos. A participacdo ativa de entidades da administracdo indireta ndo
vinculadas ao MS ou de ministérios e 6rgaos pertencentes a outros poderes foi observada em

poucas ocasioes.

Os problemas de capacidade de coordenacdo, comunicacdo e cooperacao com as
entidades da administracao indireta ndo vinculadas ao MS originaram-se do atraso na entrega
dos projetos nos prazos pactuados pelas empresas contratadas e dos blogueios das contas da
Caixa Econdmica Federal, que é a responsavel direta pelo pagamento aos beneficiarios em
alguma das metas.

E por ultimo, o item capacidade de coordenagdo, comunicacao e cooperagdo com outros
ministérios. Os problemas observados fazem referéncia a necessidade de aproximacgao com 0s
poderes legislativo e judiciario e a cooperacdo com outros ministérios para o0 cumprimento de

metas.

5.2 Problemas Relacionados aos Custos Transacionais do Programa por Orgaos
Responséaveis pelas Metas

Proporcionalmente, nenhum dos 6rgaos responsaveis pelas metas se destacou em quantidade
de custos transacionais, as médias de problemas por meta sdo muito préximas (tabelas 9 e 10).
A SAS por exemplo apresentou a maior quantidade de problemas, mas isso se deve unicamente
ao fato dela ser o maior 6rgdo em termos de quantidade de metas, ela é responsavel por 42
metas, o equivalente a 46% do programa (Gréafico 1). A SVS, SCTIE, SE sdo responsaveis por
10 metas cada, a SGEP por 4, SGTES por 3 e as entidades vinculadas somadas por 13 metas.
Essa grande diferenga na quantidade de metas por secretaria se deve as suas diferentes

competéncias. Os resultados completos podem ser verificados nas tabelas 10 e 11.
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Tabela 9 — Analise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliagdes do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS, por
Orgéos Responsaveis — 2016

Orgdos Responsaveis
SAS SVS SCTIE SE SGEP SGTES EMPRESA/AUTARQUIA Total

Item Analisado

Quantidade de Metas por Orgéo 42 10 10 8 4 3 13 90
1 - Design Geral do Programa 0 0 0 0 0 0 1 1
2 - Design Indicadores e Metas 2 0 0 1 0 0 2 5
3 - Definicdo de Recursos Orcamentarios e Financeiros 0 0 0 0 0 0 0 0
4 - Definicdo Bases Institucionais 1 0 0 1 0 0 0 2
5 - Quantidade Total de Recursos Financeiros Disponibilizados. 5 0 0 0 0 0 0 5
6 - Adequacdo do Fluxo de Recursos Financeiros Disponibilizados 3 0 0 0 1 0 0 4
7 - Quantidade de Recursos Humanos Disponibilizados 0 1 1 0 1 0 1 4
8 - Qualidade dos Recursos Humanos Disponibilizado 5 1 0 0 1 0 1 8
9 - Adequacdo da Infraestrutura Fisica e Equipamentos 5 3 1 0 1 0 1 11
10 - Medidas de Gestéo 18 4 7 5 3 0 8 45
11 - Adequacéo das Normas e Recursos Institucionais 7 1 3 2 1 0 2 16
12 - Capacidade de Aferi¢do de Indicadores 0 1 1 0 0 0 2 4
13 - Capacidade de Aferi¢do de Resultados 5 1 0 1 0 0 4 11
14 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicagdo e Cooperagdo com 6rgdos dentro

e 6 1 7 1 0 0 2 17
do préprio ministério
15 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperagdo com as entidades da

7 N . . 3 0 0 0 0 0 0 3
Administracdo Indireta ndo vinculadas ao MS
16_ - Qe}paC|dade de Coordenacdo, Comunicagdo e Cooperacdo com outros 1 0 1 0 0 0 1 3
Ministérios
17 —_(;apaudade de Coordenacdo, Comunicacdo e Coordenagdo com estados e 16 6 1 1 3 0 5 29
municipios
Total 77 19 22 12 11 0 27 168
Meédia de problemas por meta 183 19 2,2 15 275 0 2,08 1,87

Fonte: Espelho do Monitoramento do Plano Plurianual (PPA). BRASIL, 2016.
Nota: Dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento.
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Tabela 10 — Analise das MencGes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliagdes do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS, por
Orgéos Responsaveis — 2017

Orgdos Responsaveis
SAS SVS SCTIE SE SGEP SGTES EMPRESA/AUTARQUIA Total

Item Analisado

Quantidade de Metas por Orgéo 42 10 10 10 4 3 13 92
1 - Design Geral do Programa 0 0 0 1 0 0 1 2
2 - Design Indicadores e Metas 3 1 0 2 0 0 4 10
3 - Definicdo de Recursos Orcamentarios e Financeiros 0 0 0 0 0 0 0 0
4 - Definicdo Bases Institucionais 0 1 0 1 0 0 0 2
5 - Quantidade Total de Recursos Financeiros Disponibilizados. 9 0 0 0 1 0 1 11
6 - Adequacdo do Fluxo de Recursos Financeiros Disponibilizados 6 1 1 0 1 0 0 9
7 - Quantidade de Recursos Humanos Disponibilizados 1 1 0 0 0 0 2 4
8 - Qualidade dos Recursos Humanos Disponibilizado 9 3 0 0 0 0 1 13
9 - Adequacéo da Infraestrutura Fisica e Equipamentos 7 1 0 0 1 0 1 10
10 - Medidas de Gestéo 29 5 6 6 4 0 11 61
11 - Adequacéo das Normas e Recursos Institucionais 8 2 2 2 1 0 0 15
12 - Capacidade de Aferi¢do de Indicadores 0 0 0 0 1 0 1 2
13 - Capacidade de Aferi¢do de Resultados 5 1 0 2 1 0 5 14
14 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicagdo e Cooperagdo com 6rgdos dentro

e 9 3 3 1 0 0 5 21
do préprio ministério
15 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperagédo com as entidades da

7 N . . 3 0 0 0 0 0 0 3
Administracdo Indireta ndo vinculadas ao MS
16_ - Qe}paC|dade de Coordenacdo, Comunicagdo e Cooperacdo com outros 2 1 1 0 0 0 1 5
Ministérios
17 —_(;apaudade de Coordenacdo, Comunicacdo e Coordenagdo com estados e 18 5 1 1 5 0 5 26
municipios
Total 109 22 14 16 12 0 35 208
Média de problemas por meta 26 272 14 1,6 3 0 2,69 2,26

Fonte: Espelho do Monitoramento do Plano Plurianual (PPA). BRASIL, 2017.
Nota: Dado numérico igual a zero ndo resultante de arredondamento.
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Graéfico 1 — Proporcéo de Metas por Orgéo — Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS

SGTES
2% EMP/AUT

14%
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Fonte: Elaborado pela autora.

A SAS é responsavel pela formulacao e desenvolvimento de politicas publicas de atencéo
a saude e por garantir acesso aos servicos de salde de acordo com os principios do SUS a
populacdo (BRASIL, 2019j). Em 2016, foi responsavel por 46% dos problemas do programa
(Grafico 2), o que de fato ndo é um problema se levar em consideracdo que ela também ¢é
responsavel por 46% das metas. Contudo, em 2017, esse valor cresceu, passando para 52%
(Gréfico 3).

Ao analisar os problemas sob a dtica dos orgaos, € possivel observar que a SAS
concentrou, de um modo geral, os problemas relacionados a quantidade de recursos financeiros,
adequacdo de recursos financeiros, qualidade dos recursos humanos disponibilizados,
capacidade de coordenacdo, comunicagdo e cooperacdo com as entidades da Administracéo
Indireta ndo vinculadas ao MS e capacidade de coordenacdo, comunicagao e coordenagao com

municipios/estados.

Em 2016, 42% das metas da SAS foram afetadas pelo item medidas de gestao, enquanto
em 2017 esse valor subiu para 69% das metas da secretaria. Outro item bastante presente nas
metas da SAS foi a capacidade de coordenacdo, comunicacdo e coordenagdo com
municipios/estados que afetou 40% das metas.



63

Gréfico 2 — Proporcéo de Problemas por Orgéo — Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS — 2016
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Fonte: Elaborado pela autora.

Gréfico 3 — Proporgéo de Problemas por Orgéo — Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS — 2017
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Fonte: Elaborado pela autora.

As entidades vinculadas correspondem ao segundo maior 6rgao do ponto de vista da
quantidade de metas e sdo responsaveis pelo controle sanitario da producdo e consumo de
produtos e servigcos submetidos a vigilancia sanitéria (Idem, 2019c); pelo setor de planos de
salde no Brasil (Idem, 2019b); pelo saneamento para prevencao e controle de doencas (Idem,
2019q); por produzir, disseminar e compartilhar conhecimentos e tecnologias voltados para o
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fortalecimento e a consolidagdo do Sistema Unico de Satide (SUS) (Idem, 2019h); e reduzir a
dependéncia externa do Brasil no setor de derivados do sangue e biofarmacos (Idem, 2019e).
Seus principais problemas estdo relacionados aos itens medidas de gestdo e capacidade de
afericdo de resultados. O item medidas de gestdo afetou 11 das 13 metas, enquanto o item

capacidade de afericdo de resultados afetou um pouco mais que 30% das metas.

A SCTIE é responsavel por formular e implementar politicas publicas com foco no
desenvolvimento da capacidade cientifica, tecnoldgica e produtiva nacional para o
fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS) como sistema de saude (Idem, 2019k). A
SCTIE ndo apresentou valores discrepantes em nenhuma das suas variaveis em relacdo aos
outros 6rgdos, contudo os problemas relacionados as medidas de gestao estiveram presentes em

65% das metas da secretaria.

A SE ¢ responsavel pela supervisdo e coordenacdo das atividades relacionadas aos
sistemas federais de planejamento e orcamento; de organizacdo e modernizagdo administrativa;
de contabilidade; de administracdo financeira e de recursos humanos; de informacdo e
informatica; e de servigos gerais de todas as secretarias do MS e de suas entidades vinculadas
(Idem, 2019I). Essa secretaria se destaca na presenca de problemas relacionados a medidas de

gestdo, que esta presente em 55% de suas metas.

A SGEP tem a missdo de fomentar, implementar e coordenar agdes de auditoria, ouvidoria
e promocdo da equidade, visando a qualificacdo e o fortalecimento da gestdo estratégica e
participativa e do controle social no SUS (Idem, 2019n). Os problemas mais presentes em suas
metas estdo relacionados aos itens medidas de gestdo e capacidade de coordenacao,
comunicacdo e coordenacdo com municipios/estados. Apesar da secretaria ter sob
responsabilidade apenas 4 metas, esses problemas foram observados em quase todas elas.

A SVS é responsavel pelas acbes de vigilancia, prevencdo e controle de doencas
transmissiveis (Idem, 20190). E apesar de ter apresentado uma média de problemas parecida
com 0s outros 6rgdos, ndo apresentou nenhum valor significativo em nenhum dos itens no

periodo analisado.

Por fim, a SGTES que promove a integracao dos setores de satde e educacao no sentido
de fortalecer as instituicGes formadoras de profissionais atuantes na area (Idem, 2019m). Essa
secretaria é responsavel apenas por trés metas, mas nos espelhos do monitoramento os gestores

ndo apresentaram nenhum tipo de informacdo sobre o andamento das metas. Isso deve ser
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averiguado de perto para entender se o que aconteceu foi um problema de falta de

monitoramento pelos gestores ou se de fato essas metas néo apresentaram problemas.

5.3 Problemas Relacionados aos Custos Transacionais do Programa por Objetivos

Tendo em vista 0 conhecimento das secretarias e entidades passaremos para a fase de
compreensdo do programa. O programa 2015 — Fortalecimento do Sistema Unico de Satde
(SUS) tem como diretriz estratégica a garantia de acesso universal aos servigos de atencdo
béasica e especializada em satde, com foco na integralidade e qualidade do atendimento e no
fortalecimento do Sistema Unico de Satde — SUS (BRASIL,2015b). Para que seja possivel
alcancar seu propdsito e orientar a atuacdo do governo, foram escolhidos 12 Objetivos
Estratégicos que se complementam e cumprem os preceitos constitucionais de universalidade,
integralidade e equidade. As metas de cada objetivo podem ser verificadas na tabela 18 em

anexo, enquanto os dados referentes aos objetivos podem ser verificados nas tabelas 11 e 12.

Cada objetivo apresenta metas que permitem verificar sua evolugdo. A quantidade de
metas por objetivo ndo possui um namero pré-estabelecido, cada objetivo “pode apresentar
mais de uma meta em fungdo da relevancia destas para o seu alcance” (Ibidem, 2015a, p. 12).
Apesar da distribuicdo de metas por objetivo ndo ser homogénea (Gréafico 4) e dois objetivos
concentrarem quase metade das metas, 0713 com 18 metas e 1120 com 21, nenhum objetivo se

destacou do ponto de vista de quantidade de problemas presentes (Graficos 5 e 6).

O objetivo 0713 tem como proposito “ampliar e qualificar o acesso aos servigos de salde,
em tempo adequado, com énfase na humanizacéo, equidade e no atendimento das necessidades
de saude, aprimorando a politica de atencdo basica e especializada, ambulatorial e hospitalar”
(Idem, 2019w). Esse objetivo apresenta 18 metas, sendo a SAS responsavel por 17 delas e a
SGTES por apenas uma.

Esse objetivo se destacou em problemas relacionados a quantidade total de recursos
financeiros, adequacdo do fluxo de recursos financeiros, qualidade dos recursos humanos
disponibilizados, medidas de gestdo, adequacdo de normas e recursos institucionais e
capacidade de coordenagdo, comunicagdo e coordenacdo com estados e municipios. Os

problemas relacionados aos itens medidas de gestdo e capacidade de coordenagéo, comunicacao
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e coordenacgdo com estados e municipios afetaram 44% das metas do objetivo, enquanto 0s
problemas de adequagao das normas e recursos institucionais afetaram 30%.

Gréfico 4 — Proporcéo de Metas por Objetivo — Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS
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Fonte: Elaborado pela autora.

O objetivo 0714 tem como finalidade “reduzir e prevenir riscos e agravos a salde da
populacdo, considerando os determinantes sociais [...], com foco na prevencdo de doencas
crbnicas ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na
promocao do envelhecimento saudavel” (Ibidem). A SVS é responsavel pela maior parte das
metas desse objetivo, apenas uma meta das 10 esta sob responsabilidade da SAS. Os itens
medidas de gestdo e capacidade de coordenacdo, comunicacao e coordena¢do com municipios

e estados comprometeram o andamento de metade das metas do objetivo.

O objetivo 0721 busca “promover, para as necessidades do SUS, a formacao, a educacgéo
permanente, a qualificacdo, a valorizacdo dos trabalhadores, a desprecarizacdo e a
democratizagdo das relacdes de trabalho” (Ibidem). Possui apenas trés metas, sendo que uma
estd sob responsabilidade do Ministério da Educacéo e que, portanto, ndo sera analisada nesta
pesquisa. O acompanhamento do restante das metas cabe a SGTES. Esse objetivo nao
apresentou nenhum tipo de problema e isso se deve a situagdo observada da SGTES ter sido a

Unica secretaria a ndo apresentar problemas.
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Tabela 11 — Anélise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliacdes do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS, por
Objetivos — 2016

Item Analisado Objetivos
0713 0714 0721 0724 0725 0726 0727 0728 1120 1126 1130 1136 Total

Quantidade de Metas por Objetivo 18 10 2 3 7 5 10 3 21 3 5 3 90
1 - Design Geral do Programa 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1
2 - Design Indicadores e Metas 0 0 0 0 1 0 1 0 2 0 1 0 5
3 - Definigdo de Recursos Orgamentarios e Financeiros 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4 - Defini¢do Bases Institucionais 1 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 2
5 - Quantidade Total de Recursos Financeiros Disponibilizados. 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2 0 0 5
6 - Adequacdo do Fluxo de Recursos Financeiros Disponibilizados 3 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 4
7 - Quantidade de Recursos Humanos Disponibilizados 0 0 0 1 0 0 2 0 0 0 1 0 4
8 - Qualidade dos Recursos Humanos Disponibilizado 5 0 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 8
9 - Adequacao da Infraestrutura Fisica e Equipamentos 3 2 0 0 1 0 3 0 2 0 0 0 11
10 - Medidas de Gestdo 6 5 0 3 3 4 5 2 9 2 4 2 45
11 - Adequacdo das Normas e Recursos Institucionais 6 2 0 1 1 1 2 1 0 0 1 1 16
12 - Capacidade de Aferi¢do de Indicadores 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 2 0 4
13 - Capacidade de Afericdo de Resultados 0 1 0 0 1 0 1 0 5 0 3 0 11
14 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicacdo e Cooperacdo com 2 5 0 0 0 2 6 0 2 1 1 1 17

6rgdos dentro do préprio ministério

15 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperacdo com as
entidades da Administracdo Indireta ndo vinculadas ao MS

16 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicacdo e Cooperacdo com

o
o
o
o
o
o
o
o
w
o
o
o
w

NP 1 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 3
outros Ministérios
17 - Capamdqd§ _de Coordenagdo, Comunicacdo e Coordenagdo com 8 7 0 2 5 0 1 1 6 1 1 0 29
estados e municipios
Total 35 20 0 8 11 9 22 4 32 6 17 4 168
Média de problemas por meta 1,94 2 0 2,67 157 18 22 133 152 2 34 133 187

Fonte: Espelho do Monitoramento do Plano Plurianual (PPA). BRASIL, 2016
Nota: Dado numérico igual a zero nao resultante de arredondamento.
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Tabela 12 — Anélise das Mencdes de Problemas Relacionados aos Custos Transacionais nas Avaliacdes do PPA no Programa 2015: Aperfeicoamento do SUS, por

Objetivos —2017

Item Analisado

Objetivos

0713 0714 0721 0724 0725 0726 0727 0728 1120 1126 1130 1136 Total

Quantidade de Metas por Objetivo

1 - Design Geral do Programa

2 - Design Indicadores e Metas

3 - Definigdo de Recursos Orgamentarios e Financeiros

4 - Defini¢do Bases Institucionais

5 - Quantidade Total de Recursos Financeiros Disponibilizados.

6 - Adequacéo do Fluxo de Recursos Financeiros Disponibilizados

7 - Quantidade de Recursos Humanos Disponibilizados

8 - Qualidade dos Recursos Humanos Disponibilizado

9 - Adequacao da Infraestrutura Fisica e Equipamentos

10 - Medidas de Gestdo

11 - Adequacdo das Normas e Recursos Institucionais

12 - Capacidade de Aferi¢do de Indicadores

13 - Capacidade de Afericdo de Resultados

14 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperacdo com
6rgdos dentro do préprio ministério

15 - Capacidade de Coordenagdo, Comunicacdo e Cooperacdo com as
entidades da Administracdo Indireta ndo vinculadas ao MS

16 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicacdo e Cooperagcdo com
outros Ministérios

17 - Capacidade de Coordenacdo, Comunicacdo e Coordenacdo com
estados e municipios

Total

Média de problemas por meta

18 10 2 3 7 5 10 3 21 3 5 5 92

2
10
0
2
11
9
4
13
10
61
15
2
14

21

W RPOURPRRPRRAONOOOR O
N POWUOMNORORORO
O O0O0O0O0ODO0OO0OO0OO0OO0OOO
O OCOrRPrWOOORRLROOOO
O WrRrRPRARPOOODOOONR
B O0OO0ObhOOOROOOOO
U0 NONNNOROOOONO
O OCOONOOOOOOOOO
W WORRPRUWRNWOONO
N PORPWRPRPONRPOOOO
N WRORORPEFRPOOOON R
P OORPPMNOORPROOROOO

o
o
o
o
o
o
o
o
w
o
o
o

3
0 1 0 0 0 1 0 0 1 1 1 0 5

8 3 0 2 1 1 1 1 7 1 1 0 26

41 24 22 3 49 14 17 8 208
228 24 0 267 2 1,6 2,2 1 2,33 467 34 1,6 2,26

o
(o]
:
oo

Fonte: Espelho do Monitoramento do Plano Plurianual (PPA). BRASIL, 2017.

Nota: Dado numérico igual a zero nao resultante de arredondamento.
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Grafico 6 — Proporcéo de Problemas por Objetivo — Programa 2015: Aperfeigoamento do SUS — 2017

1136
4%

1126 1130

7% 8%

1120 721
23% L —0%
724
4%
728 726
1% 4%

Fonte: Elaborado pela autora.
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O objetivo 0724 visa “fortalecer as instancias do controle social e os canais de interagdo

com o usuario, com garantia de transparéncia e participacdo cidadd” (Ibidem). Possui também

trés metas e todas estdo sob responsabilidade da SGEP. Todas suas metas tiveram problemas
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relacionados a medidas de gestdo e de coordenacdo, comunicagdo e coordenagdo com

municipios e estados.

O objetivo 0725 trata do aprimoramento da “relacdo interfederativa e a atuacdo do
Ministério da Satde como gestor federal do SUS” (Ibidem). A SE é responsével por seis metas
e a SGEP por apenas uma. Metade das metas desse objetivo tiveram que lidar com custos
transacionais relacionados a medidas de gestdo. Com excecdo desse item, o objetivo nédo

apresentou muitos problemas.

O objetivo 0726 tem como finalidade a ampliacdo do “acesso da populacdo a
medicamentos, promover o uso racional e qualificar a assisténcia farmacéutica no ambito do
SUS” (Ibidem). Possui cinco metas, a SCTIE é responsavel por quatro e a SAS por apenas uma.
Esse objetivo apresentou resultados muito proximos do objetivo anterior, 4 das suas 5 metas
tiveram que lidar com medidas de gestdo e houveram poucos problemas relacionados aos outros

itens.

O objetivo 0727 promove “a producdo e a disseminacdo do conhecimento cientifico e
tecnoldgico, analises de situacdo de salde, inovacdo em salde e a expansdo da producdo
nacional de tecnologias estratégicas para o SUS” (Ibidem). E constituido por 10 metas, sendo 6
metas da SCTIE, duas da Hemobras, uma da Fiocruz e uma da SVS. Cerca de 60% das metas
apresentaram problemas relacionados a medidas de gestdo e capacidade de coordenacéo,
comunicagdo e cooperacdo com outros 6rgdos do MS, inclusive foi o objetivo com o maior

namero de problemas nesse ultimo.

O objetivo 0728 aprimora “o marco regulatério da Salde Suplementar, estimulando
solucdes inovadoras de fiscalizacdo e gestdo, voltadas para a eficiéncia, acesso e qualidade na
atencdo a saude, considerando o desenvolvimento sustentavel do setor” (Ibidem). Possuindo
trés metas de responsabilidade da ANS. Assim como os objetivos 0725 e 0726, ndo apresentou
problemas em outros itens, unicamente no item medidas de gestdo, o qual esteve presente em

duas de suas trés metas.

O objetivo 1120 busca “aprimorar e implantar as Redes de Atencdo a Saude nas regides
de saude” (Ibidem). Possui 21 metas e apenas uma estd sob responsabilidade da Fiocruz, o
restante pertence a SAS, que compartilha umas dessas metas com SCTIE. Os grupos de
problemas com os maiores valores foram os referentes a quantidade total de recursos

financeiros disponibilizados, medidas de gestdo, capacidade de afericdo de resultados,
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capacidade de coordenagdo, comunicagdo e cooperacdo com as entidades da administracéo
indireta ndo vinculadas ao MS e capacidade de coordenagdo, comunicagdo e cooperagdo com
outros municipios e estados. Foi o Unico objetivo com problemas de capacidade de
coordenacdo, comunicacdo e cooperacdo com as entidades da administracdo indireta nao
vinculadas ao MS. Do ponto de vista das medidas de gestdo, em 2016, o item esteve presente
em 42% das metas desse objetivo, enquanto em 2017, esse numero cresceu para 71%. Enquanto
o0 item capacidade de coordenagdo, comunicacgdo e cooperagdo com outros municipios e estados

foi mencionado em 30% das metas.

O objetivo 1126 visa “promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida [...],
considerando as questdes de género, orientacdo sexual, raca/etnia, situacdes de vulnerabilidade,
as especificidades e a diversidade na atencdo basica, nas redes tematicas e nas redes de atencao
a saude” (Ibidem). Possui trés metas e todas sdo da SAS. Esse objetivo lidou com problemas de
adequacdo do fluxo de recursos financeiros disponibilizados e medidas de gestdo em quase

todas as suas metas.

O objetivo 1130 tem como propoésito “aprimorar 0 marco regulatério e as agdes de
vigilancia sanitaria, para assegurar a prote¢do a salide e o desenvolvimento sustentavel do setor”
(Ibidem). Suas cinco metas sdo todas de responsabilidades da ANVISA. Os gestores
mencionaram, em boa parte das metas, questdes referentes a medidas de gestdo e a capacidade

de afericdo de resultados.

O objetivo 1136 visa “melhorar o padrdo de gasto, qualificar o financiamento tripartite e
0s processos de transferéncia de recursos, na perspectiva do financiamento estavel e sustentavel
do SUS” (Ibidem). Tem cinco metas, quatro da SE e uma da ANS. O item que mais esteve
presente nas metas desse objetivo foi medidas de gestéo.

O capitulo subsequente apresentara a segunda parte da pesquisa, na qual serdo observadas

as principais caracteristicas da blockchain, suas possibilidades e também suas limitacdes.
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6 BLOCKCHAIN

Analisando agora a segunda parte, a blockchain pode representar um meio de reduzir os
custos transacionais dos programas do Ministério da Saude e propiciar maior eficiéncia, eficacia
e efetividade para as politicas publicas da saude. O entendimento basico do funcionamento
dessa nova tecnologia € essencial para a anélise proposta nessa dissertacao.

Blockchain é uma estrutura na qual os proprios participantes validam e armazenam a
versdo original dos dados e onde, uma vez armazenados, ndo podem ser adulterados, o que
propicia maior seguranca para os dados (JUN, 2018, p.2). Essa tecnologia estd diretamente
ligada a organizacao social, suas propriedades podem modificar as organizagdes sociais, como

a burocracia. Por esse motivo lhe é atribuido o valor de “tecnologia social” (Ibidem).

A diferenca entre tecnologia fisica e tecnologia social, de acordo com Jun (2018), € que
a primeira “envolve a transformag¢ado e modificacdo de coisas com engenharia e conhecimento
cientifico” (Ibidem, p.2), enquanto a segunda ““é definida como formas de comunicar, cooperar,
comprometer ¢ fazer consenso com outras pessoas” (ibidem). A tecnologia social envolve
instituicdes sociais e processo decisorio, afetando a estrutura social, as relages sociais e as

interacdes individuais.

A blockchain surgiu em 2008, criada por Satoshi Nakamoto, pseudénimo da pessoa ou
do grupo que criou a moeda virtual bitcoin. Ainda que a tecnologia tenha sido criada com o
propdsito de tornar as transacfes de bitcoin mais seguras, suas aplicacdes nao se restringem a
troca de moedas na internet. A blockchain é uma estrutura virtual distribuida que viabiliza
transacOes diretas e seguras entre os individuos sem que haja necessidade de intermédio de um

terceiro.

Cabe destacar que a blockchain ndo possui a estrutura de uma plataforma, como o Google,
por exemplo, sua natureza é mais ampla. Em uma plataforma, o grau de liberdade do

computador para executar tarefas € limitado, somente o que foi instruido pode ser executado.

E importante esclarecer que o termo blockchain ndo é um conceito que apresenta
significado Unico, podendo significar estrutura de redes, banco de dados, algoritmo, dentre
outros. Assim, nesta dissertacdo, o termo serd utilizado de modo extensivo abarcando todos

esses significados.
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A idealizacéo por tras da blockchain coaduna com os preceitos da teoria institucionalista,
apresentada por North (1990). A blockchain nada mais € que uma estrutura com regras bem
definidas que reduz as incertezas e favorece o aumento da confianca entre os individuos,
estimulando a cooperacdo. Em consequéncia da racionalidade limitada, os individuos nédo
conseguem organizar, processar e utilizar a informacdo de forma completa. Individuos com
informagdes incompletas escolhem ndo cooperar por ndo conhecer as preferéncias dos

individuos com os quais estdo se relacionando.

InstituicOes sdo importantes e surgem para restringir o comportamento, delimitar escolhas
e reduzir incertezas, favorecendo a cooperagdo; quao mais fortes as instituicbes, maior a
confianca dos individuos em cooperar. Outra questao posta por North (1990) é que o custo de
informaco e o custo transacional estdo vinculados. A medida que o individuo se aproxima da
plenitude da informacdo menores serdo 0s custos transacionais, ou seja, a elevacdo ou

diminuig&o dos custos indica o grau de desenvolvimento da sociedade.

A blockchain € organizada dentro de um sistema econémico virtual conhecido como
criptoeconomia, “ndo ¢ definido por localiza¢ao geografica, estrutura politica ou sistema legal,
mas que usa técnicas criptograficas para restringir o comportamento em vez de usar terceiros
confiaveis” (BABITT; DIETZ, 2014 apud PILKINGTON, 2016, p.4). A maneira como as
instituigdes sdo organizadas nessa nova tecnologia “permite que os individuos interajam de uma
maneira sem precedentes, a0 mesmo tempo, restringindo-os a interagir dentro dos limites da
maneira especifica que a tecnologia permite” (JUN, 2018, p.5). A vista disso, Jun (2018) afirma
que a tecnologia pode ser considerada uma forca coercitiva e faz a distin¢do de trés tipos de

coercdo: fraca, forte e absoluta.

A coercdo fraca é aquela passivel de violacao, esse é o caso da coer¢do das leis do mundo
real. Caso o individuo opte por violar alguma lei, ele conseguira viola-la. A coercédo forte é
aquela imposta por codigos de software. Nesse tipo de coer¢éo, leis implementadas dessa forma
sdo dificeis de violar, porque dentro desse espacgo os individuos s6 conseguem fazer o que €
permitido, uma lei implementada por software € mais forte que a lei escrita. Ja a coercao
absoluta é a observada na tecnologia blockchain, dentro desse espaco nenhuma regra pode ser
alterada ou forjada. De acordo com Jun (2018), as regras implementadas por meio da blockchain
sdo inviolaveis, o que ele chama de “leis absolutas”. O diferencial dessa nova tecnologia €
observado na pratica, nunca tivemos instrumentos capazes de garantir “confianca absoluta” nas

relagdes sociais.
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A confianca absoluta € algo inédito na sociedade e a blockchain surge, portanto, como
um grande avango em termos de dispositivos sociais que garantem confianca nas relac6es
sociais. Jun (2018) relata trés tipos de maquinas de confianga na histéria humana: o sistema de

reputacao; o estado, incluindo governo e burocracia; e a tecnologia blockchain.

Ao nos relacionarmos, apoiamos, preliminarmente, nossa confianca em determinada
transacdo no sistema de reputacdo. Nesse sistema, nosso grau de confianga é diretamente ligado
a quantidade de informac6es de reputacdo que temos sobre 0s outros. Todavia, esse sistema
funciona somente até determinado limite, em sociedades muito grandes torna-se impossivel ter

conhecimento dos individuos. Sendo necessario apoio em outro tipo de maquina.

A segunda maquina é o Estado, composto pelo governo e pela burocracia. O estado é o
principal responsavel pela garantia da confianca e seguranca em grandes sociedades, que néo
podem ser mantidas pelo sistema de reputagéo.

A terceira maquina é a blockchain, que garante a confianca nas relacbes sem a
necessidade de um terceiro intermediador e entre individuos anénimos. Nessa maquina, a
tecnologia é a principal responsavel pela intermediacdo das relacBes. De acordo com Jun
(2018), o surgimento dessa nova tecnologia obriga o Estado a mudar seu modo de operacao,

mudando consequentemente a burocracia.

A blockchain e a burocracia possuem muitas semelhancas que proporcionardo uma futura
substituicdo do segundo. Os dois “sdo definidos por regras e executam regras predeterminadas”
(ibidem, p.8) e funcionam como méaquina de confianca da sociedade. Jun (2018) afirma que é
inevitavel que essa substituicdo ocorra, a blockchain apesar de semelhante a burocracia traz
uma nova caracteristica que permite o processamento mais eficiente de informacgdes. A

automatizacao de processos, tornam as transacdes mais rapidas, seguras, precisas e eficientes.

A primeira caracteristica aqui citada, que torna a blockchain um ambiente mais seguro, é
sua rede distribuida e descentralizada. Em uma rede centralizada a confianca das transacoes
fica concentrada em um intermediador, em um ator central, no qual todos confiam. A
necessidade desse terceiro provém da falta de confianga entre os individuos. J& em uma rede
descentralizada, como a blockchain, cada computador participante € um ponto de conexao e
representa um no na rede, assim, todas as partes sdo responsaveis pela seguranca da rede e

funcionam como testemunhas das transagdes realizadas.
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A estrutura da rede é definida como peer-to-peer, nessa rede cada um dos nés funciona
como um servidor e possui uma copia de todas as informacdes. Em um exemplo prético de
centralizacdo, temos o caso dos bancos. O banco é o ponto central da rede e todos confiam no
mesmo para verificar e fornecer informacfes necessarias para a realizacdo de transagoes
financeiras seguras. J& na descentralizacdo, o banco se torna dispensavel, uma vez que todas as
partes possuem acesso as transacdes e as informagdes decorrentes das mesmas, possibilitando

a verificacao de confianga por qualquer uma das partes.

Atualmente uma autoridade governamental centralizada é responsavel pela organizagao
da sociedade, cabe a ela a responsabilidade de criagdo de instituicfes que garantam a seguranca
e confiabilidade nas rela¢Ges sociais e suas consequentes transacfes, de maneira que garanta a
manutencdo da ordem (MORABITO, 2017). A blockchain pode substituir essa autoridade
centralizada, em algumas situagdes os proprios individuos seriam capazes de realizar alguns
processos, hoje realizados pela burocracia. 1sso proporcionaria transacbes mais rapidas e

eficientes, facilitando até mesmo a interacdo entre diferentes organizagoes.

A blockchain, assim como sugere o0 nome, € uma cadeia de blocos. Cada um desses blocos
contém uma quantidade de informagBes e transagbes como uma espécie de livro-razdo! e
funciona como um banco de dados que armazena todas as transacfes ja executadas na rede.
Cada bloco conterd ndo so6 as transacdes informando quem enviou 0 que e para quem como
também o hash do bloco e o hash de todos os blocos anteriores. O hash do bloco é como se
fosse uma impressao digital que atesta que aquele bloco é Unico. E o hash dos blocos anteriores

atesta que todos os outros blocos estdo conectados a um determinado bloco.

O processo de validacdo de um novo bloco é conhecido como mineracéo. Nesse processo
todos os computadores estdo competindo para resolver um problema matematico complexo. O
primeiro computador a resolver o problema avisa 0s demais computadores para que chequem
se a solucdo esta correta. Depois que a solucdo é verificada, o bloco é criado e adicionado a
cadeia de blocos. Em seguida todos os nds recebem o bloco e o adicionam ao sua blockchain.
No momento em que o bloco entra na cadeia, além de ser verificado, ele verifica todos os blocos
anteriores. O que significa que quanto mais antigo o bloco mais vezes ele foi validado,

tornando-se mais seguro e dificil de ser modificado a cada nova validacao.

! Livro utilizado na contabilidade para controle de todas as contas da empresa.
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Esse mecanismo torna o sistema dificil de fraudar, seja na realizacdo de uma transacdo
falsa ou na modificacdo de um bloco existente. Se transa¢@es sdo inventadas, 0s nds ndo serdo
capazes de confirmar a informacéo e, por consequéncia, ndo validardo o bloco. No caso de
modificacdo de um bloco dentro da cadeia, 0 hash de toda a cadeia é alterado. Logo, quando
um novo bloco for adicionado ele sera incompativel com a cadeia, o que informara a todos os

nos que a modificacdo ocorreu.

Como o sistema funciona por maioria, para fraudar a rede é necessario possuir mais da
metade do poder computacional da rede. Em outras palavras, o individuo precisa possuir 50%
mais um dos nos da cadeia para aprovar a modificacdo. No caso de hackeamento, como a rede
é descentralizada, seria necessario invadir metade dos computadores e realizar a modificacéo
em todos a0 mesmo tempo, diferente do que é observado na rede centralizada que tem apenas

um ponto central de falha.

Em resumo, a blockchain € um livro-razdo permanente, distribuido, resistente a
falsificacdo e realizado coletivamente por todos 0s nés do sistema (JUN, 2018). As transacdes
sdo registradas por consenso e geram confianga sem a necessidade de intermédio de terceiros.
Além disso, todas as transacdes registradas nas correntes de blocos sdo publicas, compartilhadas
e universais. A blockchain sendo uma rede distribuida gera eficiéncia, custo-efetividade,
irreversibilidade, transparéncia, auditabilidade e resisténcia a censura (JUN, 2018;
MORABITO, 2017).

6.1 Blockchain no Setor Publico

Voltando a andlise para o setor publico, apesar da blockchain ter surgido para tornar
transacdes de moedas virtuais seguras, sua estrutura pode ser aproveitada em diferentes
aplicacdes, que ndo transacdes financeiras, como o registro e transferéncia de documentos,
realizacdo de contratos, banco de dados, dentre outros. A tecnologia blockchain pode
possibilitar ao Estado economizar em governanga e garantir a entrega de servicos publicos
porque sua estrutura permite o registro automatico de documentos como certidGes de
nascimento ou registros de terra (MORABITO, 2017).

A blockchain apresenta oportunidades para o setor publico por ser uma forma
transparente e descentralizada de registrar transagdes, capaz de criar registros publicos rapidos

e seguros, essa funcdo de manter registros é relevante para o setor pablico. A tecnologia
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blockchain pode aumentar a transparéncia do sistema ao redistribuir o controle, simplificar
processos internos, fornecer ferramentas para reduzir fraudes e evitar erros, tornar interagdes
mais confiaveis, reduzir custos transacionais, aumentar a produtividade, forcar a prestacdo de

contas e viabilizar a troca de dados entre organizagdes (BOUCHER, 2017).

A governanca blockchain como é organizada pode ser capaz de reduzir uma série de
custos transacionais presentes na governancga orcamentaria do Ministério da Saude, prestando
servicos de maneira mais eficiente e descentralizada, sem a dependéncia do Estado
(MORABITO, 2017). Atualmente, a organizacdo do Estado demanda que varios mediadores
estejam envolvidos durante uma transacgao para que ela ocorra de maneira devida, o que torna
a transacdo custosa porque a avaliacdo de cada intermediador leva tempo, repercutindo no
aumento de custos. A blockchain funcionando como mantenedor de registros puablicos,
distribuiria a autoridade, cada individuo seria responsavel por registrar as informacdes e 0s
intermediadores convencionais poderiam ser substituidos pela tecnologia, garantindo melhor

atendimento da sociedade (Ibidem).

Uma das possiveis aplicacdes da tecnologia, contratos inteligentes, pode ajudar a reduzir
0 impacto de determinados custos ao aumentar a rapidez das transagdes. Os contratos
inteligentes sdo escritos por meio de programacao, no qual as condi¢fes dispostas no contrato
sdo cumpridas automaticamente a medida que se observa o cumprimento das obrigacbes de
cada parte do contrato. Morabito (2017, p.44) espera que em algum ponto no futuro, os
individuos sejam capazes de elaborar e executar seus proprios contratos inteligentes sem a
necessidade de um advogado. Todas as questdes inerentes ao processo de elaboracdo de um
contrato seriam reservadas para a tecnologia blockchain, poupando uma série de esforcos e
desencontros dos individuos, todas as disposi¢fes legais seriam incorporadas na programacao
do contrato. A blockchain garante para ambas as partes que todas as disposi¢des do contrato
serdo cumpridas com certeza e forca 0os mesmos a cumprirem com suas obrigacdes
(MORABITO, 2017).

Contudo, apesar de representar um avango nas relacdes sociais, o contrato inteligente ndo
é perfeito e apresenta uma série de novas questdes. Contratos inteligentes ndo podem ser
violados, diferente de contratos tradicionais, as partes ndo podem escolher ndo cumprir as
obrigacOes acordadas no contrato. Em contratos tradicionais, as disposi¢oes legais sao ativadas
somente depois da execucdo do contrato. O contrato inteligente tem as regras definidas por um

cddigo e a Unica maneira de violar o contrato é quebrando o codigo.
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Ainda que a blockchain apresente todos esses atributos é imprescindivel levar em
consideracdo de que a tecnologia é nova e esta em desenvolvimento, e que, portanto, ha uma
série de desafios para implementa-la, sendo importante também avaliar seu impacto (Ibidem).
Boucher (2017), que analisa as dificuldades e avancos da rede blockchain no setor publico,
fornece conclusdes importantes a respeito. E possivel que, no periodo de transi¢io para adogio
da tecnologia, ocorram problemas técnicos e custos de instalacdo. Além disso, a preservagdo
dos dados a longo prazo, pode exigir uma quantidade maior de recursos para manutencao do
poder computacional. Outros problemas constatados é que a blockchain ndo verifica a
veracidade dos dados, provoca um grande gasto de energia e representa um trade-off entre
transparéncia e anonimato. O que o autor conclui ao final de seu estudo é que a blockchain ndo
sera a solucdo para todos os problemas por ndo ser uma tecnologia neutra, mas pode trazer
avangos mesmo que nao seja utilizado em sua forma pura, dado que o maior impacto da

tecnologia tem ocorrido em aplicagdes distantes da viséo idealizada de blockchain.

Outra autora que traz consideracGes sobre o tema € Atzori (2015), a autora vai além de
problemas organizacionais e responde uma questao que € sempre colocada quando se pensa em
blockchain: a necessidade ou ndo da existéncia do Estado. Ao longo do estudo a autora defende
o0 Estado como ponto central para coordenagéo na sociedade, mesmo com o uso da tecnologia,
o0 Estado permanece importante. Permitir que a tecnologia fique sob o controle de qualquer um
pode gerar resultados ndo democréaticos. A autora acrescenta que “A governanga blockchain
pode forcar os individuos e sociedades a crescer em um novo nivel de maturidade em topicos
como governanga, autoridade, independéncia e participagdo” (SWAN, 2015, p. 54 apud
ATZORI, 2015, p.11).

Quanto as dificuldades de implementacdo, a autora tece uma critica ao que é comumente
dito pelos defensores da tecnologia. A blockchain € descrita como universal, permanente, razao
continua, mas Atzori (2015) afirma que essa visdo € exagerada por ndo levar em conta varios
riscos de desempenho. N&o ha garantia que a tecnologia funcionara no futuro, uma vez que 0s
individuos precisam participar da rede para ela funcionar. Além disso, depende de
conectividade, o que significa que para realizar transacdes e acessar 0os dados € necessario
conectar a internet. Existem outros problemas ligados a lavagem de dinheiro e controle dos
usuarios que devem ser levados em conta na adogdo dessa tecnologia, mas que ndo serdo

abordados nesse trabalho.
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A tecnologia blockchain representa ndo s6 um avango na governancga do setor publico,
mas também é significado de mudanga e inovacdo social em todos os niveis da sociedade
(JUN,2018). Ela altera e substitui nossa maneira de relacionar e tem o potencial de ser a mais
nova maquina social (Ibidem). Contudo, ainda por ser uma tecnologia muito recente, é
importante que ter nogdo de que ela ainda esta em desenvolvimento e que s&o necessarias muitas
modificacOes e testes para que ela funcione plenamente. O que serd possivel somente com 0

tempo, com o uso da tecnologia.

Jun (2018, p.10-11) sugere algumas questdes que devem ser melhoradas no futuro. A
primeira é a garantia de integridade da rede, é importante garantir que a estrutura da tecnologia
ndo seja modificada ou atacada, que se mantenha integra. A segunda é a inclusdo da governanca
para a criagdo de mecanismos que revisem o préprio algoritmo da blockchain de maneira a
aperfeicoa-lo. A terceira é sobre desempenho, a medida que o uso da tecnologia cresce, maior
0 desempenho de processamento, mas esse problema vem sendo trabalhado com o
desenvolvimento de diferentes algoritmos. A quarta € conseguir que dados privados sejam
armazenados no sistema com seguranca, tendo em vista que 0s dados sdo acessiveis a todos 0s
participantes da rede; novas tecnologias vém sendo desenvolvidas para armazenar dados
secretos e privados na blockchain. E o quinto tem a ver com a aceitagdo pela sociedade da
transformacdo do mundo que vivemos hoje, é necessario haver amplas discussdes a respeito do
tema para gque duvidas e receios sejam sanados para que ado¢do dessa nova tecnologia se torne

possivel.

6.2 Blockchain no Mundo

Na tentativa de tornar mais visual as possibilidades de implantagdo da blockchain, sera
realizada uma breve apresentacdo das vivencias experienciadas por diferentes paises, que
tiveram acesso a tecnologia no setor publico. Esta dissertacdo fara a diferenciacéo entre governo
tecnoldgico e o uso da tecnologia blockchain. Governo tecnolégico inclui todo tipo de

tecnologia, trataremos aqui somente o uso de blockchain.

Robichez et al. (2019) produziram um relatério temético que vai ao encontro da analise
aqui produzida. Os autores apresentaram diversas aplicagdes da tecnologia pelo mundo e as
agruparam por funcionalidade: Identidade Digital, Votacdo, Registros Puablicos,
Compartilhamento de Dados, Transparéncia Publica, Contratacfes, Mercado de ativos e

Criptomoedas, Dados do Cidadéo e Social.
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Comecando pela Identidade Digital. A identificacdo digital é a representacdo dos dados
de um individuo, disponiveis unicamente por meio digital e reconhecidos pelos servicos
publicos do Pais. A adocdo de documentos digitais tornara a prestacdo de servigos publicos
mais simples e agil por reduzir a burocracia e ser uma forma confiavel de autenticacdo do
cidadao (BRASIL, 2019v).

A Estbnia é um dos paises com maior uso de tecnologias na administracao publica, o que
torna mais facil o processo de adocdo da blockchain, se comparado a outros paises. O E-
Residency é um programa governamental do pais que cria uma identidade Unica digital para o
cidaddo que permite ao individuo assinar documentos/contratos, criar empresas e acessar
servigos, mesmo gue nao esteja residindo no pais. O Canada esta utilizando um sistema digital
em blockchain, que também ¢ utilizado pelo Departamento de Seguranca Interna dos EUA.

Enguanto no Uruguai existe a expectativa de adogdo de uma identidade digital Unica.

No Brasil, a criacdo de uma identidade digital ainda ndo é de fato um uso da tecnologia
blockchain, mas ela € o ponto de origem de qualquer relacdo online. Temos o e-Titulo de
Eleitor, e-CPF, e-Carteira de Trabalho, e-Carteira Nacional de Habilitacdo e o Documento
Nacional de Identificacdo digital. Contudo, além da taxa de adogdo pela populacéo ainda ser
baixa, ndo ha integracao desses dados. Ha, no entanto, tentativas do Ministério do Planejamento
de criacdo de um sistema de verificacdo de documentos e identidade com o uso da blockchain,
a Comissdo de Valores Mobilidrios (CVM) estd avaliando o uso para cadastramento de
investidores e a Receita Federal avalia realizar o compartilhamento do CPF com outros 6rgéos

publicos.

A préxima é a utilizacdo do mecanismo de consenso da tecnologia blockchain em
sistemas de votacdo como eleicbes e plebiscitos. A Ucrénia e a Suica realizaram um
experimento de utilizacdo da blockchain em elei¢des regionais, a populacdo participante
afirmou que a tecnologia tornou o processo mais rapido e facil. Na Dinamarca, um partido faz
uso para votagdes internas. Na Coldmbia, uma ONG simulou um plebiscito de aprovacao de
tratado de paz para cidaddos que vivem no exterior pudessem participar. O voto foi simbolico,
mas ja serviu de prova de potencial da tecnologia. No Brasil, o aplicativo Mudamos permite a
proposicéo de projetos de lei por qualquer cidad&o e o papel da tecnologia é verificar e validar
as assinaturas dos cidad&os. A plataforma VotoLegal é outro exemplo, permite a realizacao de
doacGes para campanhas eleitorais e projetos politicos de forma transparente. Nessa situagéo, a
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blockchain substitui as autoridades eleitorais, a confianca é toda transferida para o protocolo de

consenso.

Outro uso é o armazenamento e gerenciamento de registros no setor publico por meio da
tecnologia blockchain. Esse uso possibilita maior grau de transparéncia, uma vez que o sistema
garante registros permanentes, distribuidos e rastreaveis reduzindo custos derivados da perda,
duplicidade ou adulteracéo de registros. Alguns paises ja demonstraram interesse na utilizacédo

dessa tecnologia para tais fins como:

Vermont (registro de imdveis), Dubai (emissdo e registro de documentos publicos,
como registro de imdveis, contratos publicos, pedidos de visto, entre outros),
Delaware (registro de documentos publicos, como a abertura de empresas), Republica
da Georgia (registro de imoveis), Suécia (registro de imoveis), Honduras (registro de
imdveis), Condado de Cook em lllinois (promulgacdo de uma lei regulando a
tecnologia de blockchain), o Reino Unido (registro de documentos publicos e controle
de fronteiras), Malta (promulgacdo de leis regulando blockchain, DLT? e
criptomoedas) e india (registro de iméveis). (Robichez et al., 2019, p. 8)

Uma questdo para ado¢do dessa funcionalidade é a necessidade de adequacéo da legislacdo para
possibilitar os registros na rede.

Outra possibilidade faz referéncia a capacidade de compartilhamento de dados entre os
diferentes 6rgdos e entes da federagdo. Além de reduzir custos e dar maior celeridade a uma
série de processos, tem potencial de estabelecer uma Gnica copia dos dados compartilhados. No
exterior, “0 Depository Trust & Clearing Corporation (DTCC) acelera o processamento de pos-
negociacdo entre os participantes do setor financeiro e a Food and Drug Administration (FDA)
nos EUA ja testou de forma segura e eficiente a troca de prontuarios médicos por ensaios
clinicos com hospitais” (Ibidem, p. 10).

No Brasil, 0 SEPRO lancou uma plataforma de blockchain para o compartilhamento de
informagdes no setor publico, enquanto Previc, Banco central e CVM irdo comegar uma
plataforma de comunicagdo para compartilhamento de informagdes. O Conselho de Justica
anunciou participacdo em projeto-piloto para compartilhamento de informac@es cadastrais de
pessoas fisicas. A Petrobras junto ao Banco do Brasil estd desenvolvendo um sistema para
compartilhamento de delegacdo de poderes para propagar autorizacdes e desautorizacOes de

movimentagGes bancarias corporativas.

O uso com base na transparéncia é extremante relevante, considerando que esse € um dos

principios da administracdo publica. No Brasil, a exigéncia de transparéncia esta prevista na

2DLT - Distributed Ledger Technologies — Tecnologias de Registro Distribuidos
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Lei de Acesso a Informagdo. A blockchain podera, portanto, ser um grande aliado da
administragdo publica. No Reino Unido estdo avaliando o potencial de transparéncia da rede.
Enquanto na Europa o foco estéd na transparéncia dos dados de saude da populagéo para que a
informacdo transite facilmente e com segurancga entre pacientes, médicos e hospitais. Em
Singapura, a utilizacdo tem sido feita por bancos para gravar ordens de pagamento. Em Israel,
esta sendo utilizado para garantir a confianca da populagdo dando transparéncia a informacGes

criticas. E em iniciativas globais, para dar maior transparéncia de concursos publicos.

No Brasil, temos o AssinadorBr, com a Petrobras em parceria com a PUC-Rio, que da
transparéncia as assinaturas dos relatorios internos passiveis de auditorias externas; o
cumprimento da Lei de Acesso a Informacdo na gestdo do transporte publico em Teresina; e 0
uso nos processos de prestacao de contas para 6rgaos de controle, como exercido pelo Tribunal
de Contas da Unido. Nao podendo esquecer da iniciativa do BNDESToken, que sera abordada

de maneira aprofundada mais adiante.

Mais uma funcdo da tecnologia é por meio da adocéo de contratos inteligentes. Nos EUA,
a Administracdo de Servicos Gerais indicou que realizard provas de conceito por meio de
contratos inteligente para dar celeridade as atividades de contratacdo governamentais em
cenarios simplificados. No Brasil, os autores ndo identificaram nenhum uso de contratos
inteligentes, mas afirmaram que o pregdo eletrénico utilizado nas diferentes esferas de governo

é um candidato natural a adogao de contratos inteligentes.

Existe também, o seu uso mais conhecido, o mercado de ativos e criptomoedas. Alguns
governos, como o de Filipinas e Israel, estdo realizando estudos para a criacdo de moedas
digitais vinculadas & moeda corrente ou controladas de forma centralizada. No plano dos
mercados de ativo, existe a possibilidade, de no lugar de moedas, ocorrer troca de ativos como

carbono ou producdo de energia, esse uso pode ser verificado na Africa.

A utilizagdo em dados do cidaddo pode dar maior autonomia ao individuo. Nesse uso, 0s
cidad&os passariam a ter maior controle sobre seus dados, podendo escolher o tipo e quantidade
de informacbes compartilhadas. Esses dados ficariam disponiveis em uma carteira baseada em

blockchain. Isso evitaria a situagdo atual de coleta de dados pelo uso de servigos digitais.

E por fim o uso social, as criptomoedas estdo sendo utilizadas para dar assisténcia as
pessoas em necessidade. A blockchain garante a administracdo dos recursos de forma segura e

confiavel evitando roubos, fraudes e perdas de recursos que deveriam ser utilizados em
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programas sociais e humanitarios, o que garante o envio de recursos financeiros de forma segura

para qualquer lugar do mundo. Exemplo disso séo

0 Programa Alimentar Mundial e o 1D2020 das NacBes Unidas, o Programa de
Desenvolvimento das NacBes Unidas para auxiliar imigrantes e refugiados, e os
projetos desenvolvidos pelo Departamento de Trabalho e Pensdes do Reino Unido e
o Departamento de Servicos para Desabrigados da cidade de Nova York. (Ibidem, p.
12)

No Brasil, a fintech Moeda é utilizada por empreendedores que desenvolvem projetos de alto

impacto social.

6.2.1 BNDESToken

No Brasil, o BNDESToken tem recebido bastante destaque por ser uma das primeiras
tentativas de utilizacdo da blockchain para rastreio de aplicagdo de recursos publicos. Tem
como proposta “rastrear a aplicagdo de recursos publicos em operagdes de crédito com entes
publicos e operacdes ndo-reembolsaveis, fornecendo a sociedade de maneira transparente a
informacdo de como esses recursos estdo promovendo o desenvolvimento do Pais” (BNDES,
2018). Ainda em fase de desenvolvimento e de testes, a iniciativa pode propiciar um grande
avango na gestdo de recursos orgcamentarios e na administracdo publica. O piloto esta sendo

utilizado no financiamento de rodovias no Espirito Santo.

Nesse instrumento, a criptomoeda utilizada ¢ o BNDESToken e cada unidade equivale a
um real, funcionando como uma representacdo digital da moeda corrente. Dentro da rede é
possivel rastrear o recurso e saber quem esta ou esteve em posse do token (moeda). A emissao
do token ndo aumenta a circulagdo monetaria, uma vez que sua emissao ndo libera o real, ele
fica mantido apenas como lastro. A moeda também néo possui correcdo de inflacdo dentro de

uma conta.

O BNDES definiu que a criptomoeda ndo pode ser repassada indefinidamente para evitar
problemas de uso irregular ou de criacdo de mercado secundario. Depois de ser repassada
algumas vezes o token desse ser resgatado no sistema do BNDES. Por enguanto, somente
pessoas juridicas com e-CNPJ podem receber os BNDESToken. E o rastreio ainda é limitado

ao montante de recursos, ndo tendo como rastrear cada criptomoeda separadamente.

Os responsaveis pelo programa afirmam que haviam duas formas de acompanhar o
rastreio de recursos, mas optaram pela segunda, a blockchain. Uma das formas de acompanhar

o rastreio de recursos € “criar um sistema com banco de dados tradicional, uma API e uma
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camada WEB para disponibilizar funcionalidades de criagdo de contas, transferéncia de valores
e painel de apresentacio das informagdes” (ARANTES JUNIOR, 2018, p.3). A seguranca
ficaria por conta de controles internos e auditorias. Contudo, a gestao centralizada poderia gerar
insegurancas quanto a validade das informacdes, devido a possibilidade de manipulacdo. Além
disso, as auditorias ndo verificariam as informag0es em tempo real e esse processo geraria uma
serie de custos extras para sua realizagdo. Enquanto pela blockchain o nivel de confianca é alto
porque as informacdes sao inviolaveis, monitoradas em tempo real e ndo exige confianca na

entidade centralizadora.

A equipe responsavel pelo BNDESToken optou pelo uso de uma rede blockchain publica
no lugar de uma permissionada. Na blockchain publica qualquer um pode acompanhar as
informacBes em tempo real, na rede permissionada somente guem tem acesso consegue
visualizar os dados. Essa escolha se deveu a expectativa de uma rede publica proporcionar
maior seguranca e confiabilidade. Redes, desse tipo, sd0 maiores e permitem uma maior
guantidade de nds, tornando o algoritmo de consenso mais dificil de ser violado. Ha de se
acrescentar que para o uso do BNDESToken dados com sigilo empresarial ndo foram

adicionados a rede.

A pessoa juridica, cliente do BNDES ou fornecedor do cliente, precisa de uma identidade
digital para receber o BNDESToken. Atualmente € necessario um mapeamento da identidade
da pessoa juridica no mundo real e na blockchain para garantia de validade de identificacdo, ou
seja, a identificacdo das pessoas juridicas acontece da unido do e-CNPJ e um endereco de
carteira na Ethereum pertencente a pessoa juridica. Se existisse alguma prestacao de servico do
governo nesse sentido essa etapa seria facilitada. No entanto, no Brasil os documentos digitais

se resumem a certificados digitais para identificacéo virtual.

O cliente pode repassar o BNDESToken para fornecedores, desde que esteja em acordo
com as regras de transferéncia. Ao final do processo o detentor final do BNDESToken solicita

0 resgate em endereco especifico e 0 BNDES realiza a transacdo bancéria.

No método fora da blockchain, apds contratacdo de servigos, o cliente presta contas de
alocacdo dos recursos por meio do envio periodico de comprovantes bancarios. No
BNDESToken a prestacéo de contas ocorre pela blockchain, todas as transacdes sao registradas
e visiveis em tempo real com horario de submissdo. A visualizacdo desses dados pode ser

verificada em programa navegador da blockchain utilizada, no caso a Ethereum.
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6.3 Limites e Possibilidades da Adocao de Blockchain

Com base nos resultados encontrados, serd avaliado se a estrutura de governanca
orcamentaria do PPA podera ser remediada por meio da utilizacdo da blockchain. Essa
tecnologia possui uma estrutura com regras bem delimitadas, que restringe o comportamento
dos individuos e reduz incertezas, favorecendo a cooperacdo e 0 aumento da confianca. A
blockchain facilita a criacdo de registros de transacdes e o rastreamento de ativos, apresentando

um grande potencial para melhoraria da gestdo das politicas publicas de salde.

Caberia, portanto, algumas questBes: Seria ela capaz de controlar e motivar o
comportamento dos individuos para reparacdo da governanca orcamentaria? Ela é uma
alternativa superior para estrutura de governanga gque garante a remediacdo dos custos? Seria

ela capaz de direcionar o comportamento dos individuos para o resultado eficiente?

Ainda que os beneficios da tecnologia sejam difundidos de uma maneira exagerada, como
a solucdo de todos os problemas, de um ponto de vista sobrio, a tecnologia tem caracteristicas
e funcgdes importantes que devem ser exploradas. A capacidade de registro e controle de uma
grande maioria de transacbes e a construcdo de um registro mestre sdo as principais
contribuicdes da tecnologia (DOBROVNIK et al., 2018).

A governanga orcamentéria € intensa em custos transacionais, no transito de informagdes
e exige um alto grau de coordenacdo e seguimento de regramentos. A tecnologia podera
proporcionar a estrutura de governanca ideal, ao garantir melhores processos de tomada de
decisdo, menor tempo de resposta e controle dos processos e documentacdo (GAUSDAL;
CZACHOROWSKI; SOLESVIK, 2018).

Mas é importante ter em mente que a blockchain ndo resolve tudo. Ela ndo é uma
tecnologia neutra, entdo seu potencial estd todo na maneira como ela € utilizada. Tirando as
limitagdes intrinsecas da tecnologia, que serdo abordadas mais adiante, a maneira como a
blockchain é programada também pode ser um problema por gerar riscos a privacidade. Desse
modo, para uma andalise adequada das possibilidades da tecnologia todos esses fatores seréo

levados em consideracéo.



86

6.3.1 Taxa de Adocéo da Blockchain

Tendo em vista as caracteristicas da governanca orcamentaria do PPA e seus principais
custos transacionais, 0 proximo passo € entender qual € o processo de adocao da blockchain e
quais sdo os procedimentos de avaliacdo necessarios para garantir todo o potencial da
tecnologia. As teorias dos atributos da inovacéo e das fases de transformacdo da blockchain

auxiliaram no entendimento dessas questdes.

O autor Dobrovnik (2018), a partir do referencial tedrico do “atributo da estrutura de
inovacao” de Rogers, avaliou o potencial de adocao da tecnologia na industria de transporte e
logistica. A taxa de adoc¢édo da tecnologia foi avaliada por meio de cinco atributos: vantagem
relativa, compatibilidade, complexidade, experimentabilidade e observabilidade. Com excecéo
da complexidade, quanto maiores os valores desses itens, maior a taxa de adocéo. Baseado nas
perguntas disponiveis na tabela 13, serd apresentada a potencial ado¢do da blockchain na

governanca orcamentaria do PPA

Tabela 13 — Atributos da Inovacéo

O grau de percepcdo de que uma ideia é melhor
gue a pratica atual. Isso pode ser medido em
beneficios econdmicos ou sociais, conveniéncia e
satisfacdo. A percep¢do de vantagem é importante,
ao considerar sua adaptacgéo.

Vantagem relativa
Como a blockchain é melhor que a prética atual?

Considera o grau de inovacdo de estar em sintonia
com as necessidades dos adotantes, valores
Compatibilidade existentes e experiéncias anteriores. Quanto mais
O blockchain é compativel com a prética atual? consistente com as normas sociais e sistemas mais
aplicavel uma inovacéo é.

Complexidade Dificuldade percebida para entender e usar a
Um aplicativo blockchain é dificil de usar ou inovacdo. Quanto mais facil de entender, mais
entender? rapido seré aceito e adotado.

Possibilidade de uma inovacdo poder ser
experimentada antes da implementacdo. O pré-
teste é considerado como reducdo de risco e
permite “aprender-fazendo”.

Experimentabilidade
E possivel testar o aplicativo antes de se
comprometer com a blockchain?

Observabilidade Refere-se a visibilidade dos resultados da
Ha algum resultado visivel da utilizacdo de inovacdo. Resultados claros e concretos diminuem
blockchain? a incerteza de implementag8o dos atores.

Fonte: Extraido de DOBROVNIK et al., 2018, p. 4.

Sobre a vantagem relativa, a blockchain é melhor que a pratica atual por oferecer meios

menos custosos para realizar o monitoramento e acompanhamento das atividades dos
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municipios/estados e dos processos administrativos relativos ao programa. A tecnologia
blockchain apresenta uma grande oportunidade de desenvolvimento e aperfeicoamento para o
setor publico, em virtude “da sua capacidade em auxiliar os governos a tornarem seus Servigos
mais eficientes, mais econdmicos, mais seguros e mais transparentes, aumentando, assim, a

confianga publica em seus processos e nas respectivas instituicdes” (ROBICHEZ et al., 2019,

p. 5).

A blockchain surgiu como meio para administracdo de moedas virtuais, mas suas
principais contribui¢des acontecem fora da aplicagdo comum da blockchain, fora da ideia de
moedas virtuais. A possibilidade de representar outros servicos digitalmente abre espaco para
diversas aplicacOes, todas elas garantindo acessibilidade as informacGes e a auditoria das
atividades desenvolvidas. Inserida no contexto do setor publico, é capaz de mudar a burocracia,
ao possibilitar aos proprios individuos a realizacdo de alguns processos, hoje executados pela

burocracia.

A blockchain apesar de semelhante a burocracia traz novas caracteristicas que permitem
0 processamento mais eficiente de informacdes. Essa tecnologia reduz a desordem de ter muitas
fontes de dados; automatiza processos; torna as transagdes mais rapidas por eliminar a
participacdo de terceiros; garante transparéncia, acessibilidade e confiabilidade, porque as
informacBes sdo distribuidas para todos os participantes de maneira direta; as transacdes
acontecem assim como programadas por meio de contratos inteligentes; a capacidade de
rastreamento das transac6es possibilita a realizacdo de auditoria em tempo real e o feedback de
processos; e a autenticidade das informacBes é garantida por complexos algoritmos
matematicos (NIRANJANAMURTHY; NITHYA; JAGANNATHA, 2018). Seria um novo
nivel de burocracia, mas é importante que a transicdo para a blockchain seja realizada de
maneira adequada para ndo reforcar os problemas ja existentes.

A tecnologia garantiria a reducdo de custos presentes no programa de aperfeicoamento
do SUS, por descartar a necessidade de mobilizagdo de inumeros atores para acompanhamento
de processos simples. A administracdo dos processos de credenciamento, elaboracdo de
instrumentos normativos e afericdo dos resultados poderia ocorrer de forma direta dentro da
tecnologia. Caso fosse percebida a necessidade de modificagdo em alguma norma ou indicador,
por exemplo, essa alteracdo poderia ser feita, com o consenso dos atores, diretamente na
blockchain. Tornando processos, que hoje, sdo demasiadamente demorados, muito mais

céleres.
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Pode também, simplificar o processo de monitoramento, ao reduzir o tempo e o esforgo
gastos pelos atores nessa tarefa. N&do haveria mais necessidade de solicitar e esperar resposta
dos atores sobre o0 andamento das atividades, as informacdes ficariam disponiveis a qualquer
momento na blockchain. A reducgéo dos custos de monitoramento poderia amenizar os efeitos

dos problemas observados no item mais mencionado, medidas de gestao.

Enquanto a comunicacgdo, coordenacdo e cooperacao dos atores seria fortalecida dentro
de um sistema que reduz incertezas ao distribuir e garantir 0 acesso a uma quantidade maior de
informagdes. Essa questdo também seria melhorada pela descentralizacdo da autoridade, 0s
atores seriam responsaveis pelos préprios processos, reduzindo o transito de processos com 0s
quais 0 MS deve lidar (DOBROVNIK, 2018).

O cerne da reducdo dos custos transacionais € a utilizacdo de contratos inteligentes, eles
sdo responsaveis pela automatizacdo de processos, promovendo a reducdo de custos
relacionados a intermediacdo e comunicacdo (MORABITO, 2017). Apesar de ndo ser a unica
aplicacdo da blockchain, ela € uma das mais importantes, porque muitos dos processos que hoje
séo realizados manualmente e tomam tempo e esforco dos atores poderdo ser realizados pela
tecnologia. A blockchain pode garantir que processos hoje muito cartoriais € mecanicos, como
o0 preenchimento de dados e execucao de tarefas, sejam substituidos pelos contratos inteligentes.

Além da substituicdo de processos, utilizar esse recurso podera garantir a reducédo de erros.

Sobre a Compatibilidade, a blockchain é compativel com as necessidades dos adotantes,
tanto administrativas quanto de governanca. A gestao orcamentaria do PPA exige uma estrutura
de governanca que é compativel em muitos aspectos com as propriedades da tecnologia, esse
fato ja foi mencionado muitas vezes ao longo da dissertacdo. Quanto a parte administrativa, 0s
gestores do programa ja fazem uso de sistemas de informacdo, para melhor administracdo dos

resultados. A blockchain funcionaria de maneira semelhante ao que ja € feito.

Antes de tratar propriamente da analise de compatibilidade da tecnologia, é preciso falar
a respeito do funcionamento dos sistemas de informac&o utilizados no programa em analise. O
programa de Aperfeicoamento do SUS faz utilizagdo de sistemas de informacéo para automacao
de processos, armazenamento e transferéncia de dados. Os sistemas utilizados contribuem em
diversos aspectos na administracdo publica, mas também geram custos extras que devem ser
considerados. Além disso, a distincdo entre um sistema de informacéo e a rede blockchain se

faz necessaria para a compreensao do porqué adotar a utilizacdo do segundo.
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Serédo apresentados apenas os sistemas utilizados e citados pelos gestores do programa
2015 nos espelhos do monitoramento. O objetivo da descri¢cdo de cada um dos sistemas é
compreender suas funcGes e areas de atuacdo. O SINAN, Sistema de Informacdo de Agravos
de Notificacdo, ¢ utilizado no registro de “notificacdo e investigagao de casos de doencgas e
agravos que constam na lista nacional de doengas de notificagdo compulsoéria”, mas os estados
e municipios podem registrar informagdes de outros problemas de salde importantes em sua
regido (BRASIL, 2019q). Essas informac@es facilitam o diagnostico e o estabelecimento de
estratégias de combate aos problemas de saude notificados. A existéncia de um sistema desse
tipo facilita o acesso aos dados de todos os profissionais da saude devido a descentraliza¢éo da

informacao.

O SIASUS, Sistema de Informacgdes Ambulatoriais do SUS, é utilizado pelas secretarias
estaduais e municipais para financiar os atendimentos ambulatoriais (Idem, 2019r). Nele as
informagdes sobre os estabelecimentos de salde sdo atualizados mensalmente. Essas
informagdes sdo utilizadas como um poderoso instrumento de gestao “para validar o orgamento,
importar/digitar a producdo, calcular o crédito aos prestadores, emitir os diversos relatérios
gerenciais ¢ gerar disquete do Banco de Dados Nacional” (Idem, 2019d). As informagdes

registradas dizem respeito a

idade, género, e informacdes do paciente; o tipo de procedimento; o grau de urgéncia;
o tipo de enfermidade; tipo de profissional que cuidou do paciente; o programa de
salde para casos especificos, cddigo do procedimento e cddigo do local em que o
paciente foi atendido, e por fim o custo do atendimento (Idem, 2019f).

O SIPNI, Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacdes, foi
desenvolvido para avaliacao do risco de ocorréncia de surtos e epidemias (Idem, 2019s). Nele
sdo registradas as doses de imunobioldgicos por faixa etéria; informacGes sobre rotina e
campanhas, taxa de abandono e envio de boletins de imunizacao; o estoque e distribuicdo de
imunobioldgicos; controle das perdas fisicas e técnicas de vacinas; e as reacdes pds vacinagao;
identificacdo dos usuarios que receberam atendimento (Ibidem). Tais informac6es garantem a

padronizacdo do perfil de avaliacéo.

O SISAB, Sistema de Informacdo em Salde para a Atencdo Basica, é utilizado para o
financiamento e adeséo aos programas e estrategias da Politica Nacional de Atencdo Basica
(Idem, 2019t). O sistema ¢é alimentado com os dados de producdo das equipes de Atencéo

Basica possibilitando o acesso as “informacoes da situacao sanitaria e de saude da populagao
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do territdrio por meio de relatérios de saude, bem como de relatorios de indicadores de saude

por estado, municipio, regido de saude e equipe” (Ibidem).

O SAIPS, Sistema de Apoio a Implementacéo de Politicas em Saude, foi planejado para
dar maior agilidade para os pedidos de recursos “para custeio, implantacdo, habilitacdo ou
credenciamento de equipes, unidades e servigos em saude”, importantes para a implantagdo de
politicas publicas em saude (Idem, 2019p). E, também, o meio pelo qual ocorre o

monitoramento das solicitacGes dos gestores municipais e estaduais.

O Registro Eletronico de Saude (RES) ¢ um sistema para registro do histdrico clinico do
paciente, condutas e protocolos clinicos, disponibilidade de medicamentos, visitas de agentes
de satde e informacdes sobre a satde dos pacientes e “aos dados agregados relativos a
comunidade em que vive, bem como sobre as doengas que os afetam” (ANS, 2019). Todas as
unidades de salude tém acesso aos dados disponiveis no sistema, facilitando a comunicacdo
entre profissionais da salde e cidaddos. Além de possibilitar 0 acompanhamento pelo

Ministério da Saude dos gastos em salde.

O uso de sistemas de informacdo garante a gestdo da informacdo, a automacdo dos
processos e a melhoria das condi¢fes de infraestrutura e dos processos de trabalho. Contudo,
como observado pelos gestores nos espelhos de monitoramento, esses sistemas tém passado por
algumas dificuldades.

Foram implantados na tentativa de reduzir custos informacionais e de comunica¢do entre
os diferentes atores e representam uma importante ferramenta de gest&o que proporciona muitos
ganhos para a administracdo publica. No entanto, ao mesmo tempo, a adogao desses sistemas
elevou o0s custos transacionais em decorréncia de problemas com a alimenta¢do dos mesmaos.
Questdes como atraso ou alimentacdo inadequada, problemas na subida dos dados, instabilidade
do sistema e falta de acesso a internet contribuiram para os resultados contraditérios dos
sistemas de informacéo. Esses problemas devem ser levados em consideracgéo, quando se pensa

em implantar uma tecnologia tdo complexa quanto a blockchain.

Os sistemas de informacgdo utilizados atualmente pelos agentes de saude sao
centralizados, o que significa que concentram a responsabilidade de confianga das informacdes
em um ator central, todos os dados ficam armazenados em um servidor € 0 acesso as
informacdes ocorre por meio da conexdo com o servidor. Esse tipo de sistema apresenta

algumas fragilidades como a capacidade de armazenamento e acesso limitados. Além disso, a
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possibilidade de sobrecarga do sistema por grande quantidade de acessos simultaneos, dados

alterados ou apagados e problemas no servidor podem tornar as informages inacessiveis.

Por outro lado, a blockchain é um sistema distribuido, cada n6 participante da rede tem
acesso a sua prépria copia dos dados e pode ser acessada a qualquer momento. Esses fatores
garantem a maior capacidade de armazenamento de dados e maior segurancga, porque se um dos
nos para de funcionar os dados continuam disponiveis, e a dificuldade de alteracdo ou excluséo

das informacGes.

Nos sistemas de informacdo centralizados, a duplicacdo de informacdes é frequente e
muitas vezes envolve processos repetitivos. Isso se deve a existéncia de multiplas bases de
dados nos diferentes 6rgdos do setor publico que acarretam no trabalho de diferentes atores em
um mesmo processo. As informagdes, da maneira como séo geridas, podem ser facilmente
corrompidas, “aqueles que controlam bancos de dados importantes precisam contratar muitas
pessoas e projetar muitos processos para evitar que esse banco de dados seja adulterado”
(NIRANJANAMURTHY; NITHYA; JAGANNATHA, 2018, p. 10), 0 que gera muitos custos.
Outro ponto € a capacidade limitada desses sistemas de se comunicar com outros sistemas
(BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018). As informacdes sdo distribuidas por meio de
repasse, estdo sujeitas a erros e desencadeiam custos relacionados ao esfor¢co e tempo gastos
nessa atividade (DOBROVNIK et al., 2018).

Em alternativa, a blockchain pode ‘“automatizar processos e tornar 0s processos
interagenciais mais eficientes e eficazes removendo a necessidade de terceiros e automatizando
o manuseio de transacdes” (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018, p. 28). O
compartilhamento de informacGes é facilitado entre 6rgdos, porque todos terdo acesso as
mesmas informacOes, a fonte dos dados serd a mesma para todos, 0 que proporciona maior
confianca e transparéncia dos dados. Isso facilita o trabalho do governo por garantir eficiéncia
sem precisar de uma centralizacdo rigorosa nem o estabelecimento de padrbes excessivamente
onerosos, além de viabilizar processos mais céleres e previsiveis (BERRYHILL; BOURGERY;
HANSON, p. 2018; DOBROVNIK, 2018). “Isso permite a uma agéncia se concentrar na
misséo e tarefas que eles conhecem melhor com menos necessidade de entender 0s processos e
sistemas de informacdo de outras organizagbes” (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON,
2018, p. 28).

Comparativamente, a blockchain tera um desempenho mais lento que um banco de dados

comum porque inclui mais trés atividades: verificar a assinatura de cada transagdo por meio de
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criptografia, garantir o consenso e processar 0s blocos. Esse Ultimo processo € realizado por
todos os nos e ocorre de forma redundante, a cada novo bloco formado todos os blocos
anteriores sdo processados novamente, isso exige muito poder computacional. Enquanto no
banco de dados centralizado, uma vez conectado ndo ha necessidade de verificar nenhuma outra
informacdo e os dados sdo processadas apenas quando inseridos ou modificados
(NIRANJANAMURTHY; NITHYA; JAGANNATHA, 2018).

Em compensacéo a tecnologia possui um alto grau de complexidade, tanto do ponto de
vista de compreenséo quanto de implementagédo. Entender o funcionamento da tecnologia ndo
é muito facil para pessoas fora da &rea e a imaturidade da tecnologia afeta a previsibilidade dos
resultados. O ndo entendimento da blockchain gera desconfianca e cria barreiras para sua
adocdo. Esse € um obstaculo que deve ser resolvido para que a implementacéo da tecnologia
aconteca, as pessoas precisam entender minimamente o funcionamento e as possibilidades da
tecnologia para que a aceitem e queiram utilizad-la (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON,
2018). Outro fator, apontado pelos autores Berryhill; Bourgery; Hanson (2018), que reforca a
complexidade da tecnologia é a mistura de alta expectativa dos beneficios da tecnologia somado
a falta de conhecimento sobre seus possiveis efeitos. Esse cenario de incerteza dificulta saber

como implementar ou como identificar a oportunidade certa.

E sobre a experimentabilidade e a observabilidade, como a tecnologia é recente, ainda
ndo ha como avaliar muitos resultados empiricos da sua utilizagdo, o que limita a visdo a longo
prazo da viabilidade da blockchain (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018). Alguns
paises estdo realizando pesquisas e testes em aplicacdes especificas para compreender como a
tecnologia se comporta em aplicacdes de grande escala. No Brasil, algumas organizages ja
estdo pesquisando as possibilidades do uso da tecnologia e em alguns poucos casos ja estao
realizando testes, mas as aplicacdes se restringem ao uso mais elementar da tecnologia que é a

transferéncia de moedas virtuais.

Os autores Berryhill, Bourgery e Hanson (2018) levantaram dados sobre a tecnologia
blockchain que evidenciaram que o uso da tecnologia vem sendo avaliado por 46 paises. A
tecnologia blockchain vem sendo amplamente explorada em todo o mundo e diversas iniciativas
estdo sendo langadas ou em fase de planejamento em diferentes tipos de industrias. Os dados
originados dessa anélise foram organizados por meio da construcdo de um rank dos 10 maiores

tipos de projetos e industrias em que a tecnologia esta sendo utilizada.
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Tabela 14 — Top 10 Tipos de Projetos e IndUstrias

Rank Tipos de Projetos (contagem) IndUstrias
1 Estratégia/Pesquisa (42) Servigos governamentais (173)
2 Identidade (Credenciais/licencas/atestados)(25) Servicos financeiros (73)
3 Registros pessoais (Saude, financeiro, etc.) (25) g'zeé:)nologla  Internet das Coisas
4 Desenvolvimento Econdmico (24) Cuidados de Saude (23)
5 Servigos Financeiros/ Infraestrutura de Mercado (20) Imdveis (22)
6 Registro de titulo de propriedade (19) Cadeia de suprimentos (19)
7 Moeda Digital (Banco Central Emitindo) (18) Energia (13)
8 Beneficios/Direitos (13) Transportes (13)
9 Conformidade/ Relatérios (12) Educacéo (8)
10 Pesquisa/ Normas (12) Telecom (4)

Fonte: Extraido de: BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018, p. 21-22.

Como pode ser observado na tabela 14, servicos governamentais aparecem em primeiro
lugar nos tipos de industrias com interesse na tecnologia. 1sso se deve ao poder de mudanca que
essa tecnologia pode garantir aos servigos publicos, principalmente quando se trata de garantir

maior celeridade aos processos.

O primeiro lugar dos tipos de projetos faz referéncia aos casos que, por enquanto, estao
apenas realizando pesquisas e avaliando a melhor estratégia para adocdo da blockchain (rank
n.°1) A principal utilizacdo da tecnologia, de fato, & o uso para identidades, para criagdo de
identificacdo e documentacédo digital que garantam a protecdo contra o roubo de identidade
(rank n.°2). A utilizagdo em servicos financeiros facilita a transferéncia de recursos e possibilita
a criacdo de moedas digitais proprias (rank n.°5 e 7). Os registros de titulo de terra e outros
registros realizados na blockchain possibilitam acesso a todas as informagcfes em ordem
cronoldgica, além da possibilidade de rastreio de propriedade (rank n.°3 e 6). O gerenciamento
da cadeia de fornecimento, por meio da tecnologia, proporciona o rastreamento de ativos, 0
registro de inventario, o registro historico de um ativo e o gerenciamento de suprimentos (rank
n.°6). Pode ser utilizada também para pagamentos sociais, pensdo, beneficios e ajuda doméstica
internacional (rank n.°8). E o uso para gerenciamento de contratos e fornecedores garante
transparéncia, rastreamento, gerenciamento, prestacdo de contas e pagamentos, sendo mais

eficiente por automatizar processos por meio de contratos inteligentes e reduzir processos.
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6.3.2 Processo de Adogéo da Blockchain

Os autores Dobrovnik et al., com base em lansiti e Lakhani, categorizam as possiveis
implicacdes da adocdo da tecnologia com base em dois aspectos: novidade e esforco de
coordenacdo. A “novidade representa o grau em que uma aplicagdo € nova para o mundo, ou
seja, quanto mais nova ela €, maior sera o esforco necessario para garantir que 0S USUArios
entendam quais problemas eles resolvem” e o esfor¢co de coordenagdo diz respeito ao nimero
de atores envolvidos e o nivel de coordenacdo necessaria para garantir o bom funcionamento

da tecnologia.

Tabela 15 — Fases de Transformacéo da Blockchain
Grau de Novidade

Grau de Coordenacdo

Alto Baixo
Alto Transformacéo Substituicdo
Baixo Localizagdo Uso Unico

Fonte: Extraido de DOBROVNIK et al., 2018, p. 5.

O uso Unico trata das implementacdes de baixa novidade e baixa coordenacdo. Aplicacdes
desse tipo ndo exigem tanta coordenacdo dos atores e ndo apresentam funcionalidades
diferentes das ja conhecidas. Seus riscos de adoc¢do sdo minimizados pela possibilidade de
serem realizadas sobre sistemas j& existentes e funcionam como meio de adaptacdo para
aplicacdes mais avancadas. Suas aplicacdes sdo concentradas e atendem a fungdes especificas,
podendo ser utilizada, por exemplo, como método de pagamento ou banco de dados. Mesmo
nesse tipo de aplicacdo que é facil e simples, todos os atores envolvidos devem participar para
que a mudanga seja conjunta e integrada e possibilite 0 proximo passo evolutivo, a localizagéo.

Na localizacdo, as implementacdes possuem alta novidade e baixa coordenacdo. As
aplicacOes desse tipo séo relativamente faceis e normalmente acontecem em cima de aplicacdes
de uso unico. Um exemplo é a adocdo da blockchain para conectar organizagdes numa mesma

rede e assim reduzir processos.

Na substituicdo, a novidade é baixa, porque se baseia em aplicacdes ja existentes, e a
coordenacdo é alta, porque seu uso é abrangente. Essa etapa de desenvolvimento tecnoldgico
substitui processos por completo e exige um alto grau de coordenacdo entre atores. Aplicagoes
desse tipo sdo dificeis de serem realizadas, porque além da alta coordenacdo, 0s processos que
vao ser substituidos podem estar enraizados nas organiza¢des e seus substitutos “precisam
oferecer funcionalidade tdo boa quanto, ou melhor que, as solugdes tradicionais, [para assim,
possibilitar ao] ecossistema absorvé-las e adota-las” (DOBROVNIK et al., 2018, p. 9).
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E a transformacdo envolve alta novidade, podendo mudar a natureza dos sistemas
econdmicos, sociais e politicos, e alta coordenagdo, por envolver muitos atores e a necessidade
de resolver questdes institucionais sobre padrdes e processos. Essas aplicacfes exigem
mudancas sociais, legais e politicas e sdo mais eficientes se estiverem ligadas a mudancas e
adogdes de modelos distantes do modelo atual. Contudo, devido & imaturidade e incompreensao
da tecnologia, aplicagcdes em grande escala ainda estdo distantes de serem implementadas. Um
exemplo de transformacdo sdo os contratos inteligentes para automatizacdo de pagamentos e

transferéncia de moeda ou outros ativos.

Essa estrutura facilita a compreensao do tipo de dificuldade a ser enfrentada e o que é
necessario para o implante da tecnologia. Cada um desses tipos representa uma etapa de

desenvolvimento tecnoldgico e “exigird niveis diferentes de colaboracdo e consenso”

(DOBROVNIK et al., 2018, p. 6).

Como observado pelos autores lansiti e Lakhani (2017 apud DOBROVNIK et al., 2018,
p. 4-5):
Blockchain ndo é uma tecnologia disruptiva, que pode atacar um modelo de negécio
tradicional com uma solucdo de baixo custo e ultrapassar rapidamente as empresas
incumbentes. Blockchain é uma tecnologia fundamental: Tem o potencial de criar
novas fundacGes para nossos sistemas econdmicos e sociais. Mas embora o impacto
sera enorme, levard décadas para que blockchain se infiltre em nossa economia e

infraestrutura social. O processo de adocdo sera gradual e continuo, ndo repentino,
como ondas de mudanga tecnoldgica e institucional ganham impulso.

A blockchain, contudo, ndo € uma solucdo perfeita. O cenario de incerteza que envolve a
tecnologia torna seu processo de implementacdo tdo complexo quanto ela mesma, o que exige
alguns cuidados para a garantia de resultados seguros. Como podera ser observado, o
planejamento é o fator principal para o sucesso da implementacdo da blockchain, no qual
deverao ser verificados os custos envolvidos, as possiveis aplicacdes e o grau de maturidade da
tecnologia (GAUSDAL; CZACHOROWSKI; SOLESVIK, 2018).

Como a tecnologia ainda esta em fase de desenvolvimento, existe muita incerteza sobre
0s seus resultados, tanto para o esperado quanto para o inesperado. E como ja se sabe, quanto
maior a incerteza, maiores 0s custos envolvidos. O processo de adocdo da blockchain,
naturalmente, desencadeia uma série de custos de “desenvolvimento, implementagdo e
manutencdo” (DOBROVNIK, 2018). Os custos da ado¢do generalizada de uma tecnologia
ainda emergente sdo muito elevados, além de ndo serem muito claros, isso explica, em parte, a

maioria dos paises estarem concentrando sua energia em estudos e no estabelecimento de
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estratégias para aplicacdo da tecnologia (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018;
DOBROVNIK, 2018).

A adocdo da tecnologia também envolve custos de treinamento dos agentes,
estabelecimentos de competéncias e mudancas no sistema (DOBROVNIK, 2018), além dos
custos de coordenacdo dos atores envolvidos e da mudanga na cultura organizacional. Os
problemas relacionados a infraestrutura, como a falta de acesso a internet ou de equipamentos
adequados, também podem ser uma barreira para a sua adesdo. Mas de qualquer forma, o custo
total de adocdo da tecnologia s6 poderd ser verificado apds a observagdo dos beneficios
proporcionados pela tecnologia a longo prazo (DOBROVNIK, 2018).

Lacity (2018) apresentou quatro pontos que devem ser atendidos no momento de planejar
e implementar a ado¢do da tecnologia. O primeiro passo é o estabelecimento de padrdes e
protocolos. Ainda ndo ha nenhum padrdo de blockchain estabelecido, entdo é necessario
determinar os direitos de acesso, a estrutura dos dados e as transagcdes permitidas para cada
aplicacdo individualmente (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018). O segundo ponto
corresponde a superagdo dos dilemas envolvendo regulamentos, alguns adotantes tém feito a
escolha de adaptar a blockchain para que ela cumpra as normas, enquanto, outros estdo
adaptando as normas para se adequarem a blockchain. O terceiro trata da governanca
blockchain, essa estrutura ndo surge do nada, ela é construida e controlada pelos
desenvolvedores do codigo e da plataforma, o que significa que quem estabelece as regras da
blockchain tem o controle dos processos. E necessario, portanto, estabelecer quem ser&o esses
responsaveis, o desenvolvedor substitui a autoridade central, é ele quem decide o que é ou ndo
possivel (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018). E o quarto ponto é a construcdo de
um ecossistema viavel, € preciso haver mudanca cultural e estrutural da organizacao para que

a maioria dos individuos adote a tecnologia, ndo somente o nucleo.

Apesar de todas possibilidades apresentadas, a blockchain nédo é sempre a melhor opcéo.
Os autores Berryhill, Bourgery e Hanson (2018) apresentam algumas questdes que devem ser
avaliadas e que dependendo das caracteristicas desejadas pelo implementador, a blockchain ndo
deve ser adotada. A primeira delas é a descentralizagdo que garante a transparéncia perfeita,
todos os dados ficam disponiveis para todos os participantes da rede e, portanto, ndo oferece
confidencialidade. O que significa que é importante ter nogdo do tipo de informacao
compartilhada para a escolha adequada da rede a ser utilizada. Existe um trade off natural entre

privacidade e transparéncia. Uma rede permissionada garante a privacidade, mas em
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compensacdo perde em transparéncia, esse tipo de rede exige modelos de governanga muito
bem estabelecidos, enquanto a rede ndo permissionada garante transparéncia, mas perde em
privacidade, representando riscos a exploracdo dos dados. Ainda que seja possivel restringir o
acesso a rede a individuos especificos, no caso especifico do MS é importante levar em
consideracdo a natureza dos dados compartilhados, porque talvez dados em sigilo ndo devam

ser armazenados em nenhum tipo de blockchain.

Tabela 16 — Diferentes Tipos de Blockchain
Por acesso a validagdo das transagdes
Permissionada N&o permissionada
Todos 0s n6s podem ler os dados  Todos os nés podem ler os dados
da blockchain e realizar da  blokchain e  realizar

Por acesso as transagoes

Publico transacdes. Somente nos transagdes. Todos 0s n6s podem
predefinidos podem validar validar transacdes.
transacoes

Somente  nds  predefinidos Né&o aplicavel
podem ler os dados da
Privado blockchain e realizar transagdes.
Somente  nos  predefinidos
podem validar transagoes.
Fonte: Extraido de BECK et al., 2017, p. 4.

A blockchain tradicional € a publica ndo permissionada, as transac6es sdo validadas por
meio da prova de trabalho, baseada no modelo de consenso. A transparéncia dessa rede é
integral, todos os nés participantes podem tanto ler as transacdes quanto valida-las. Na
blockchain publica permissionada, todos os nds podem ler, mas apenas n6s autorizados podem
validar as transa¢des. Em quanto a blockchain privada permissionada, todos 0s nés precisam

de autorizacdo para ler e validar as transacdes.

Modelos de consenso que utilizam a prova de trabalho, redes ndo permissionadas,
apresentam algumas vicissitudes e ndo sdo adequados para o setor publico. O primeiro problema
€ 0 consumo excessivo de energia para 0 processamento intensivo, necessario para a mineragdo
de novos blocos. No lugar da prova de trabalho, o setor pablico pode utilizar a prova de
autoridade, onde os blocos sdo validados por usuérios aprovados e ndo gastam muita energia.
Outro problema esta relacionado a escalabilidade, a blockchain ndo permissionada tem uma
capacidade méxima de processamento e ndo é capaz de processar as transa¢des de forma rapida.
A prova de trabalho exige um determinado tempo para adicionar um bloco a cadeia e a medida
que o numero de participantes aumenta, maior € o nimero de transagdes e, consequentemente,
maior o tempo de processamento (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018).
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O problema seguinte diz respeito a imutabilidade, a0 mesmo tempo que € uma das
maiores qualidades da tecnologia, ¢ também uma de suas limitagdes. E importante avaliar se a
imutabilidade € uma caracteristica importante e necessaria para a organizacdo, na qual a
blockchain estd sendo adotada. As informacdes inseridas na blockchain devem ser avaliadas
antes de publicadas, porque uma vez disponibilizadas dificilmente seréo apagadas. Informacoes
que, por alguma razdo, necessitem ser apagadas no futuro ndo devem ser publicadas. Uma
solucdo é armazenar informacdes desse tipo fora da cadeia e inserir links dentro da blockchain
para essas informac6es (BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018).

E por fim, a questdo do armazenamento de dados. A blockchain é uma lista de transagdes,
gue contém, no maximo, pequenos grupos de dados para orientar contratos inteligentes, ela ndo
¢ feita para o armazenamento de uma grande quantidade de dados. Nesse Ultimo caso, se a
intencdo for somente o armazenamento, a blockchain ndo é a op¢do mais adequada, mas se for
a distribuicéo e registro confiavel, é possivel a utilizacdo por meio de um método hibrido, os
dados podem ser armazenados fora da blockchain e vinculados a partir de um a transacao a rede
(BERRYHILL; BOURGERY; HANSON, 2018).

6.3.3 LimitacOes da Blockchain

Existem ressalvas quanto a utilizacdo de blockchain, uma das criticas realizadas por Leon
et al. (2018) é que a maioria das caracteristicas comumente citadas como intrinsecas da
tecnologia, ndo sdo de fato intrinsecas. Para os autores, a imutabilidade, por exemplo, é na
verdade uma caracteristica desejada e emergente de um sistema complexo com muitos atores.
Na blockchain, a afirmativa € que a prova de trabalho impede que modificacdes sejam
realizadas, porque qualquer mudanga na estrutura dos blocos e da cadeia serdo identificadas.
Contudo, esse mecanismo de deteccdo de adulteracdo s funciona se a solidez da cadeia for
alterada, mas nada impede que um agente ou um conjunto de agentes, com poder computacional
suficiente, modifique os dados. Se eles refizerem a solidez da cadeia ndo terd como saber que
ela foi modificada. A blockchain ¢ “mutable-by-hashing-power” (LEON et al., 2018), para ndo
ser detectada, a mudanca deve ser feita de forma ordenada e sequenciada, comegando pelo bloco
modificado e seguindo com os blocos adiante, recriando a solidez da cadeia.
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Outra questdo que contradiz a imutabilidade da blockchain é o ataque a DAO
(Decentralized Autonomous Organization)®>. A Ethereum é a “maior blockchain, que
atualmente suporta contratos inteligentes” (DESTEFANIS, 2018, p. 1). Os contratos
inteligentes da Ethereum sdo acordos auto executaveis, implementados por programacao, séo
contratos assim como qualquer outro, mas nele os termos do contrato sdo executados pelo
programa de computador (DESTEFANIS, 2018). As partes podem negociar sem a necessidade
de intermediac&o e administracao de um terceiro e como ninguém fica sob controle do contrato,

ndo ha como forcar a execucdo do mesmo.

Contudo, apesar de representar um avango nas relacfes sociais, 0 contrato inteligente
apresenta uma série de novas questbes. Diferente de contratos tradicionais, em que as
disposicdes legais sdo ativadas somente depois da execucdo do contrato, contratos inteligentes
ndo podem ser violados, as partes ndo podem escolher ndo cumprir as obrigac6es acordadas no
contrato. O carater deterministico do cddigo de um contrato inteligente torna o seu uso
complicado na préatica. Além de que os contratos “podem conter falhas nao intencionais ou
maliciosas” (LEON et al., 2018, p. 296).

A DAO, implementada como um contrato inteligente na Ethereum, foi criada para
arrecadar recursos de crowdfunding. Em 2016, sofreu um ataque “pela exploragdo de uma
vulnerabilidade dentro do cddigo do programa de contrato inteligente que permitiu que um
usuario mal-intencionado extraisse a criptomoeda dos fundos da organizagdo virtual”
(BUTERIN, 2016a apud LEON et al., 2018, p. 296). A carteira da DAO com vérias assinaturas
dos doadores ficou sob o controle de um Unico dono, o valor estimado era de 513.774,16 éter
(moeda virtual da ethereum), o equivalente a 162 milhdes de dolares (DESTEFANIS, 2018).
Destefanis (2018, p. 4) atribui o acontecimento desse problema “a falta de padronizagdo
adequada as melhores praticas para engenharia de software blockchain.”.

A forma escolhida para resolver o problema e recuperar as moedas foi a modificacdo da
cadeia, oitenta e cinco por cento dos participantes da rede concordaram em eliminar todas as
transacgdes apos determinado bloco (Buterin, 2016 apud LEON et al., 2018). Essa solucdo € um

exemplo claro da ndo imutabilidade da tecnologia.

Leon et al. (2018, p. 297) afirmam que para que seja possivel a adogdo de contratos

inteligentes em escala é necesséario antes

3 Decentralized Autonomous Organization — Organizacdo auténoma descentralizada
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garantir a disponibilidade de poder computacional; assegurar a confidencialidade e
privacidade, mesmo sob a presuncéo de atores adversarios; assegurar a seguranca de
correcdo e fidedignidade das plataformas de execucdo de contratos; e garantir a
correcdo e cumprimento das regras de cada e todos os contratos inteligentes antes de
serem incorporados sistema.

Se alguns desses elementos falham, pode ocorrer roubo dos dados, manipulacgao dos resultados,
liberacéo de dados confidenciais ou resultados calculados incorretamente.

Para Leon et al. (2018), os principais desafios para a implementacdo da tecnologia estao
ligados a propria estrutura da blockchain. E preciso elaborar fungdes criptograficas fortes e
resilientes ao tempo, garantir que o design e implementacdo do codigo que estrutura o sistema
ocorram de forma correta e segura, e assegurar uma adequada selecdo e implementacdo de
algoritmos confiaveis e estratégias eficientes e robustas. Questdes legais, €ticas e técnicas do
sistema e suas regras de conduta devem ser amplamente estudadas antes de serem utilizadas em

negacios.

6.3.4 Sintese dos Aspectos Observados

Em suma, a complexidade e imaturidade da tecnologia provocam um cenario de incerteza
e a maior incidéncia de custos transacionais. Para minimizar esse cenario, a maneira mais viavel
de utilizar a tecnologia é fazer uso de pequenas aplicacdes para compreender a dimensdo da

tecnologia e adota-la com a maior seguranca e menores custos.

De qualquer forma, existem o0s custos inevitaveis de pesquisa e dominio de linguagem
computacional (LEON et al., 2018) para garantir a seguranca e confiabilidade do cédigo da
tecnologia, e os custos de mudanca cultural, divulgacéao e treinamento de atores para assegurar
seu funcionamento no futuro. A infraestrutura é também um fator muito importante, sem

equipamentos adequados ou conectividade a internet ndo ha como utiliza-la.

De fato, no momento atual, ndo ha como prever com muita clareza os efeitos da tecnologia
ou realizar recomendacdes sobre como ou onde utiliza-la. “A tnica recomendagio clara que
pode ser feita é que 0s governos devem investir na construcao do seu conhecimento sobre essa
tecnologia e explorar, e até experimentar, suas possiveis aplicacbes” (BERRYHILL;
BOURGERY; HANSON, 2018, p. 34). Porque, como foi apresentado ao longo de toda a analise

[...] se investigadas adequadamente e implementadas corretamente, com cuidado e

seguranga, essas tecnologias tem o potencial para uma mudanga de paradigma no
armazenamento e processamento de dados em muitas areas do sistema de informacéo
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que tém sido tradicionalmente um reduto de sistemas centralizados baseados em
papeis ou em bancos de dados relacionais (LEON et al., 2018, p. 298).
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Esta dissertacdo teve como proposta a analise da governanga orcamentaria do plano
plurianual do Ministério da Saude, com foco na incidéncia de custos transacionais e 0 uso da
rede blockchain como instrumento de remediagdo desses custos. Ao longo das ultimas décadas
aconteceram mudancas significativas no cenario da governancga de politicas publicas de saude
estimuladas por novas demandas populacionais, que tém tornado a gestdo dos programas ainda
mais complexos. Esse novo contexto acarreta na maior incidéncia de custos transacionais que

afetam a coordenacdo, cooperacgao e comunicacao dos atores envolvidos.

A gestdo dos programas orcamentarios acontece pela interacdo dos subsistemas das
politicas de saude e da gestdo orcamentaria, e 0s processos de elaboracao, implementacao e
avaliacdo dos programas ocorrem dentro de um contexto, no qual, participam multiplos atores
com preferéncias distintas. Por consequéncia, esse cenario envolve um grande ndmero de
transacdes, que desencadeia uma serie de problemas relativos a cooperacdo. A efetividade das
politicas publicas depende da superacdo desses problemas e um meio para alcancar esse

proposito é entender os custos de transacao envolvidos.

O referencial teorico utilizado foi a teoria de custos transacionais por possibilitar a
avaliacdo do processo de implementacdo por completo, diferente de outras estratégias analiticas
que avaliam somente o impacto final da politica publica. Essa escolha permitiu avaliar solucGes
mais efetivas para os problemas observados, por trazer solugdes pontuais para problemas

pontuais.

A metodologia da dissertagdo consistiu em um estudo do caso do Ministério da Saude,
onde foram utilizadas técnicas de coleta e analise de dados qualitativas. O programa de
Aperfeicoamento do SUS foi escolhido por ser o maior programa tematico do MS e abranger a
maior parte do seu orcamento. Os dados foram coletados dos espelhos do monitoramento do
PPA dos anos 2016 e 2017 e analisados para identificacdo dos principais custos transacionais
do programa tematico.

Essa pesquisa ficou limitada a avaliacdo dos dois anos iniciais do PPA 2016-2019 em
razdo da mudancga metodologica do PPA. Nos anos que antecederam esse PPA nem os relatorios
de avaliacdo anual do PPA nem os espelhos do monitoramento apresentaram as informacoes
captadas ao longo do processo de monitoramento. Vale dizer que os dados do monitoramento

ndo sdo muito transparentes. Apesar de existir o e-sic e os pedidos serem respondidos dentro
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do prazo estabelecido, o processo de solicitacdo dos dados ndo € muito fécil, vocé precisa ter
conhecimento de termos muito especificos para conseguir acesso a informacdo. Além de que
os dados dos espelhos do monitoramento ndo sdo disponibilizados de forma integral, eles

passam por uma espécie de filtro.

\

Respondendo a pergunta de pesquisa “A partir da Otica da incidéncia de custos
transacionais, quais sdo o0s problemas de governanca orcamentaria presentes no PPA do
Ministério da Satde e como esses problemas afetam a efetividade do seu principal programa?”,
ap6s a analise da gestdo do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Satde
(SUS) do Ministério da saude, constatou-se que a incidéncia de custos transacionais se
concentra nas fases de implementacdo (custos transacionais “durante”) e avalia¢do (custos
transacionais “ex-post”) do programa no periodo 2016-2017. De modo geral, os principais
custos transacionais observados estéo relacionados a problemas de cooperacao e racionalidade
limitada dos atores, que afetam a eficiéncia, efetividade e eficacia do programa de

aperfeicoamento do SUS do Ministério da Saude.

Em relag¢do aos custos transacionais “durante”, dois grupos de problemas apresentaram
notoriedade. O primeiro esta relacionado aos custos de monitoramento, acompanhamento e
planejamento de atividades, provenientes do ndo cumprimento de processos administrativos. E
0 segundo refere-se a custos transacionais originados da falha ou auséncia de instrumentos

normativos necessarios para o cumprimento da meta.

Os custos de monitoramento, acompanhamento e planejamento de atividades resultam da
combinacdo dos principais problemas observados pelos gestores no programa. O item
capacidade de coordenacdo, comunicacdo e cooperacdo com 6rgdos dentro do préprio
ministério, por exemplo, ao incidir custos dentro da sua propria categoria de problemas gera
custos relacionados a medidas de gestdo em consequéncia. Enquanto a morosidade dos
procedimentos referentes a elaboracdo, tramitacdo, publicacdo e revisdo dos instrumentos
normativos tem dificultado o acesso a recursos financeiros, a aquisicdo de materiais e

equipamentos, estabelecimento de critérios e habilitacdo de obras para realizacdo das metas.

Do ponto de vista dos custos transacionais “ex-post”, trés grupos de problemas se
destacaram, sendo que dois deles fazem referéncia a problemas de comunicagéo, coordenacao
e cooperacao entre os atores. Os problemas de relacionamento observados concentraram-se, em
sua maior parte, nos principais responsaveis pelas metas, ou seja, nos 6rgaos dentro do proprio

ministério, estados e municipios. O ultimo grupo traz problemas causados por mudangas no
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escopo da meta ou por imprevistos percebidos ao longo da implementagdo do programa que
afetam a capacidade de afericdo dos resultados.

Além disso, os problemas de comunicacdo, coordenacao e cooperacao sao resultado do
grande namero de atores envolvidos, onde a implementacdo do programa cabe a atores com
preferéncias bastante heterogéneas, o que resulta na dificuldade de articulacéo entre atores. E
por fim, a dificuldade enfrentada na afericdo dos resultados afeta a capacidade dos gestores de
verificar o cumprimento das metas e avaliar a “eficdcia e eficiéncia, da gestdo or¢gamentaria,

financeira e patrimonial nos érgdos e entidades da administracdo federal” (BRASIL, 1988).

Ao longo da analise percebeu-se que o processo de avaliacdo dos programas ainda € muito
falho. A metodologia atualmente utilizada ndo oferece instrumentos suficientemente
satisfatorios para andlise dos resultados reais do programa. Consequentemente, a analise da
incidéncia de custos transacionais realizada nesta dissertagdo ficou limitada ao processo
avaliativo atualmente utilizado. E necesséario, antes de tudo, um plano plurianual estruturado de

maneira que se adeque as necessidades do setor publico.

A analise qualitativa dos dados apresentou, em parte, dados diferentes do trabalho
realizado por Calmon e Pedroso (2011). No estudo realizado pelos autores, a analise dos
relatdrios de avaliacdo do PPA do Ministério da Saude no periodo 2001-2006 indicou que 0s
custos transacionais mais importantes ficaram concentrados nos itens quantidade e qualidade
de recursos humanos disponibilizados, adequacdo da infraestrutura fisica e equipamentos,
guantidade de recursos financeiros disponibilizados, afericdo de indicadores e resultados,
coordenacdo, cooperagdo e comunicacgao entre diferentes 6rgaos do MS e com atores “externos”

de outros ministérios ou dos estados, municipios e do setor privado e design geral do programa.

Além do grande periodo de distancia entre um estudo e outro, essa divergéncia talvez se
dé pela diferenca de acesso aos dados. A fonte de dados utilizada pelos autores foi o SIGPlan,
no qual os questionarios de avaliacdo dos programas ficavam disponiveis integralmente.
Atualmente, esse sistema foi substituido pelo SIOP e o acesso aos dados é obtido apenas por
meio de solicitacdo no portal da transparéncia. Além disso, os dados passam por uma espécie
de filtro, que culmina na perda de qualidade analitica. Ha que acrescentar que a propria estrutura
do PPA passou por modificagdes, houve a reducdo no numero de programas e agora, 0S
objetivos passaram a ser a expressao do que serd feito no PPA, o0 que antes cabia as acdes.

Todos esses fatores podem ter influenciado na diferenca de resultados.
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Quanto ao uso da blockchain, respondendo a pergunta “A estrutura de governanca
orcamentaria podera ser aperfeicoada pelo emprego da tecnologia blockchain de maneira que
torne a entrega dos programas do Ministério da Satde mais eficiente, eficaz e efetiva?”, o fato
da tecnologia ser muito nova dificulta avaliacdes precisas de seus resultados e afeta seu
processo de adogdo, que ainda ndo estd bem estabelecido. Contudo, a estrutura da tecnologia
apresenta inovacgdes revolucionarias e possibilidades promissoras que fazem valer os riscos que
envolvem seu uso. O que ha para sugerir € realizar muitas pesquisas, pensar estratégias de
adocdo suficientemente claras e comecar com pequenas aplicacdes, para que assim seja possivel
conhecer mais de perto seu funcionamento e entender quais as aplicagdes mais adequadas para

cada tipo de situacdo.

A estrutura de governanca orcamentaria brasileira ainda ndo esta preparada para receber
a tecnologia de um modo abrangente. Esse processo exige um alto nivel de coordenacéo entre
os atores e, como foi observado na anélise dos espelhos, esse € um dos seus maiores problemas.
No entanto, mesmo que cumprisse todos os critérios, ndo é aconselhado fazer esse tipo de
adocdo sem ter tido alguma experiéncia prévia com a tecnologia, porque a propria estrutura da

blockchain ndo é completamente conhecida.

Sobre as limitacbes da dissertacdo, analisar apenas metade do PPA pode ter
comprometido os resultados da pesquisa, considerando que os valores dos indicadores do PPA
sdo exigidos somente ao final do plano. Realizar uma anélise com maior periodo de abrangéncia
poderia proporcionar resultados mais robustos, em virtude da disponibilidade dos dados por

completo.

A intencéo inicial era complementar os dados dos espelhos do monitoramento realizando
entrevistas com 0s gestores responsaveis pelo programa, mas o cenario politico ndo permitiu.
A primeira metade de 2019 foi marcada pela transicdo de governo, ano em gue 0 Novo
presidente tomou posse, 0 que naturalmente envolve muitas mudancas estruturais. No inicio
desse ano, o Ministerio da Saude passou pela substituicdo dos representantes de alguns cargos
e mudangas organizacionais, que acarretaram na extin¢do de algumas das secretarias aqui
analisadas. Logo depois que ministério conseguiu estabelecer suas atividades, os gestores se
envolveram no planejamento do PPA 2020, impossibilitando a realizagdo de entrevistas em

tempo habil.

Mesmo com suas limitacGes, esta dissertagdo contribuiu com o desenvolvimento de novas

perspectivas para a andlise de politicas publicas ¢ “remedia¢do” das suas estruturas de
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governanca. Além de ter colaborado com os estudos da nova tecnologia blockchain, ainda

£scassos N0 meio académico brasileiro.
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APENDICE

Tabela 17 — Objetivos do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Saide — PPA 2016-

2019

Objetivo

Descricéo do Objetivo

0713

0714

0721

0724

0725

0726

0727

0728

1120

1126

1130

1136

Ampliar e qualificar o acesso aos servicos de salde, em tempo adequado, com énfase na
humanizacéo, equidade e no atendimento das necessidades de salde, aprimorando a politica de
atencdo basica e especializada, ambulatorial e hospitalar.

Reduzir e prevenir riscos e agravos a saude da populacdo, considerando os determinantes sociais,
por meio das ac¢des de vigilancia, promogéo e protecdo, com foco na prevencao de doencgas cronicas
ndo transmissiveis, acidentes e violéncias, no controle das doencas transmissiveis e na promocao
do envelhecimento saudavel.

Promover, para as necessidades do SUS, a formacdo, a educacdo permanente, a qualificacdo, a
valorizacdo dos trabalhadores, a desprecarizacdo e a democratizacdo das relacGes de trabalho.

Fortalecer as instancias do controle social e os canais de interagdo com o usuario, com garantia de
transparéncia e participacao cidada.

Aprimorar a relacéo interfederativa e a atuagéo do Ministério da Salide como gestor federal do SUS.

Ampliar o acesso da populacéo a medicamentos, promover o uso racional e qualificar a assisténcia
farmacéutica no ambito do SUS.

Promover a producdo e a disseminagdo do conhecimento cientifico e tecnoldgico, andlises de
situacdo de salde, inovacdo em salde e a expanséao da producdo nacional de tecnologias estratégicas
para o SUS.

Aprimorar 0o marco regulatdrio da Salde Suplementar, estimulando solug¢bes inovadoras de
fiscalizacéo e gestdo, voltadas para a eficiéncia, acesso e qualidade na atencéo a satde, considerando
o0 desenvolvimento sustentavel do setor.

Aprimorar e implantar as Redes de Atencdo a Saude nas regides de salde, com énfase na articulacao
da Rede de Urgéncia e Emergéncia, Rede Cegonha, Rede de Atengdo Psicossocial, Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, e da Rede de Atencdo a Salde das Pessoas com Doencas
Cronicas.

Promover o cuidado integral as pessoas nos ciclos de vida (crianga, adolescente, jovem, adulto e
idoso), considerando as questdes de género, orientacdo sexual, raca/etnia, situagcbes de
vulnerabilidade, as especificidades e a diversidade na atengéo bésica, nas redes tematicas e nas redes
de atencdo a saude.

Aprimorar o marco regulatorio e as a¢des de vigilancia sanitéria, para assegurar a protecdo a saude
e o desenvolvimento sustentavel do setor.

Melhorar o padréo de gasto, qualificar o financiamento tripartite e os processos de transferéncia de
recursos, na perspectiva do financiamento estavel e sustentavel do SUS.

Fonte: BRASIL, 2019w.
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Tabela 18 — Metas do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Satde — PPA 2016-2019

(continua)

Objetivo | Meta

Descricéo da Meta

| Orgao Responsavel

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0713

0325

04DQ

04DV

04EH

04El

04EN

04F0

04G9

04S5

04TA

026l

026M

026°

026P

Alcancar 20.335 médicos brasileiros e estrangeiros atuando
em regides prioritarias para 0 SUS, por meio do Programa
Mais Meédicos e do Programa de Valorizacdo dos
Profissionais da Atencdo Béasica — PROVAB.

Disponibilizar teste de acido nucléico - NAT brasileiro para
HIV / HCV / HBV para 100% das doacdes de sangue
realizadas no &mbito do SUS.

Aumentar em 4% ao ano o indice de Doadores Efetivos de
Orgéos por milhdo da populacdo (pmp), passando de 13,36
pmp para 16,25 pmp.

Custear a conectividade de banda larga de 19 mil Unidades
Basicas de Salde.

Garantir 14 mil Unidades Baésicas de Salde utilizando
prontuario eletrdénico.

Avaliar e certificar a qualidade de 40 mil equipes de atencéao
bésica no Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencdo Basica (PMAQ-AB).

Ampliar em 5.994 o ndmero de leitos, sendo 4.080 novos
leitos de UTI Adulto, Pediatrico, Neonatal e Unidade
Coronariana (UCO) e 1.914 leitos de UCI Convencional e
Canguru no SUS, em todas as regides do Pais.

Implantar 650 novos Laboratdrios Regionais de Proteses
Dentérias.

Ampliar o nimero de equipes do Nucleo de Apoio a Saude
da Familia - NASF para 6.500.

Implementar brinquedotecas em todos os hospitais federais
que realizem atendimento pediatrico em regime de
internacdo, em cumprimento da lei n® 11.104/2005

Aumentar de 20 para 150 as Centrais de Regulacdo que
recebem incentivo federal de custeio para a melhoria do
acesso aos servicos ambulatoriais especializados e
hospitalares.

Implantar 430 novos Centros de Especialidades
Odontoldgicas - CEOs.

Implantar 684 novas equipes de atencdo domiciliar, sendo
432 novas Equipes Multiprofissionais de Atencdo
Domiciliar (EMAD) e 252 novas Equipes Multiprofissionais
de Apoio (EMAP).

Aumentar de 18 para 20,7 milh8es o nimero de educandos
cobertos pelo Programa Salde na Escola (PSE).

DEPREPS/SGTES/MS

DAET/SAS/MS

DAET/SAS/MS

DAB/SAS/MS

DAB/SAS/MS

DAB/SAS/MS

CGHOSP/DAHU/SAS/MS

CGSB/DAB

DAB/SAS/MS

DAPES/SAS

DRAC/SAS/MS

DAB/SAS/MS

DAHU/SAS/MS

DAB/SAS/MS
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Tabela 18 — Metas do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Satde — PPA 2016-2019

(continuacéo)

Objetivo | Meta

Descricéo da Meta

| Orgao Responsavel

0713

0713

0713

0713

0714

0714

0714

0714

0714

0714

0714

0714

0714

0714

0721

0721

0263

0265

0266

0268

04H4

04H5

04H6

04JG

04QU

04SD

026U

026X

0267

027N

04HF

04QZ

Apoiar a construgéo, reforma e ampliagdo de mais 11.000
obras do Programa de Requalificacdo de UBS —
RequalificaUBS.

Ampliar o nimero de equipes da Estratégia Saude da
Familia e Atencéo Bésica para 46 mil.

Ampliar o acesso a atencdo odontolégica na atengdo basica,
passando para 29 mil equipes de salde bucal implantadas.

Aumentar o Indice de Transplantes de Orgos Sélidos por
milh&o da populacdo (pmp), passando de 37,95 pmp para
44,14 pmp.

Aumentar para 95% a proporcdo de examinados entre 0s
contatos intradomiciliares registrados dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das coortes.

Aumentar para, no minimo, 90% a propor¢do de pessoas
vivendo com HIV/Aids, em tratamento h4 pelo menos 6
meses, com carga Viral suprimida.

Aumentar para, no minimo, 80% a proporcéo de testagem
para HIV entre casos novos de tuberculose.

Garantir a aquisicdo de 100% dos imunobiol6gicos de
responsabilidade do Ministério da Saude.

Reduzir a prevaléncia de uso do tabaco para 9,6%.
Custear 3.500 p6los do Programa Academia da Salde.

Ampliar para, no minimo, 70% o percentual de municipios
com cobertura vacinal adequada (95%) da vacina
Pentavalente (DTP+HB+Hib) em menores de 1 ano.

Aumentar para, no minimo, 76% a proporcdo de cura de
casos novos de tuberculose pulmonar diagnosticados.

Assegurar 100% das regides de satide com cobertura de pelo
menos um Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador
(Cerest).

Reduzir, para no maximo 100.000, o nimero de casos
autdctones de maléria no Brasil.

Qualificar 380.000 profissionais de salde e gestores em
processos de educacdo, com foco na atencéo basica, nas redes
€ programas prioritarios.

Universalizar o acesso, para egressos dos cursos de
graduacdo em medicina, a programas de residéncia médica,
com énfase na especialidade de Medicina Geral de Familia e
Comunidade.

DAB/SAS/MS

DAB/SAS/MS

DAB/SAS/MS

DAET/SAS/MS

CGHDE/DEVIT/SVS

CAT/AMA/DDAHV

SAS/MS

SVS/MS

SVS/MS

PNCT/DEVIT/SVS

CGPNI/DEVIT/SVS/IMS

SVS/MS

CGSAT/DSAST/SVSIMS

SVS/IMS

DEGES/SGTES/MS
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Tabela 18 — Metas do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Satide — PPA 2016-2019

(continuacéo)

Objetivo | Meta

Descricdo da Meta

| Orgao Responsavel

0721

0724

0724

0724

0725

0725

0725

0725

0725

0725

0725

0726

0726

0726

029N

02A6

02A]

04HN

02AK

0419

0410

041P

041Q

04IR

041S

02AZ

03X5

04GJ

Alcancar 38.500 bolsistas beneficiados pelo Pro-Residéncia.

Capacitar 68.215 liderangas dos movimentos sociais de
promocdo de politicas de equidade, conselheiros de salde,
integrantes dos comités de promoc¢do de equidade, jovens,
mulheres, gestores e trabalhadores da salde em gestdo
participativa e controle social no SUS.

Ampliar em 20% o nimero de ouvidorias do SUS.

Implantar 20 comités de politicas de promocéo de equidade em
saude para populagdes em situagdo de vulnerabilidade social.

Apoiar os Estados, Municipios e Distrito Federal para que 100%
dos Fundos de Salde sejam instituidos por Lei e estejam em
funcionamento.

Implantar o e-Salde no Brasil, com destaque para 0 Registro
Eletrénico em Salde (RES) e para os Centros de Inteligéncia
para suporte as decisbes dos gestores publicos e decisdes
clinicas dos profissionais de saude.

Implantar o Contrato Organizativo de Acdo Publica da Salde
em 8,8% das regides de saude.

Implantar pelo menos 1 Nucleo de Economia, Informacéo,
Monitoramento e Avaliacdo da Salide em cada regido do Pais.

Reduzir, anualmente, o prazo médio dos processos de aquisi¢do
de Insumos Estratégicos para Saude (IES).

Apoiar os entes da Federagdo para que 100% tenham Planos de
Saude.

Apoiar os entes da federacdo para que 90% tenham Conselhos
de Saude legalmente instituidos e em funcionamento.

Ampliar o0 "Aqui Tem Farméacia Popular" para pelo menos 83%
dos municipios brasileiros que possuam farméacias e drogarias,
priorizando os municipios do Plano Brasil Sem Miséria e do
Programa Mais Médicos.

Disponibilizar 100% dos medicamentos e insumos estratégicos
adquiridos pelo Ministério da Sadde.

Ampliar para pelo menos 60,32% a aquisi¢cdo de medicamentos
produzidos pela rede de laboratérios pablicos destinados ao
tratamento de doencas de perfil endémico selecionadas.

DEPREPS/SGTES/MS

SGEP/MS

SGEP/MS

SGEP/MS

FNS/SE/MS

DATASUS/SE/MS

DAI/SEMS

DEMAS/SE/MS

SAA/SE/MS

DAI/SEMS

SGEP/MS

CGSH/DAET/SAS/MS

DAF/SCTIE/MS

DAF/SCTIE/MS
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Tabela 18 — Metas do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Satde — PPA 2016-2019

(continuacéo)

Objetivo | Meta |

Descricéo da Meta

Orgdo Responsavel

0726

0726

0727

0727

0727

0727

0727

0727

0727

0727

0727

0727

0728

04GM

026F

00CJ

04HB

04HH

04HK

04HO

04HR

04HS

04HX

040G

04R0

04HE

Implantar o Programa Nacional de Qualificagdo da
Assisténcia Farmacéutica (Qualifar-SUS) em 63,09% dos
municipios brasileiros.

Disponibilizar 3,0 Ul de Fator VIII per capita (hemofilia
A) e 0,8 Ul de Fator IX per capita (hemofilia B), por ano,
para atendimento aos pacientes portadores de doencas
hemorragicas hereditarias.

Disponibilizar 220 mil litros anuais de plasma para uso
industrial e producéo de medicamentos hemoderivados
pela Hemobras.

Fomentar pesquisas cientificas, tecnoldgicas e a inovacéo
voltadas para a melhoria das condi¢des de salde da
populacéo brasileira e para o aprimoramento dos
mecanismos e ferramentas de gestdo, regulacédo e atengdo
a salide no ambito do SUS.

Elaborar e/ou revisar 50 protocolos clinicos e diretrizes
terapéuticas (PCDT) para a producéo do cuidado em
saude.

Ampliar de 1 para 9 o nimero de internalizagdes de
tecnologias no SUS, produzidas por meio de parcerias
para o desenvolvimento produtivo (PDP).

Ampliar de 13 para pelo menos 18 o nimero de parques
produtivos apoiados por meio do Programa para o
Desenvolvimento do Complexo Industrial da Satde
(PROCIS).

Iniciar pelo menos 4 projetos de parcerias de pesquisa,
desenvolvimento e inovagdo (P,D&I), no &mbito das
novas parcerias para o desenvolvimento produtivo (PDP).

Implementar o Acordo de Compensagéo Tecnoldgica
(ACT), incluindo a construgdo de fabrica de aceleradores
lineares, no &mbito do Plano de Expansdo da Radioterapia

no Sistema Unico de Saude (SUS).

Executar 75% do processo de transferéncia de tecnologia
dos hemoderivados, visando a producdo pela Hemobrés.

Desenvolver e/ou absorver através de Parcerias de
Desenvolvimento Produtivo (PDP) 8 novos
medicamentos.

Realizar 465 pesquisas na area de meio ambiente e
medicina tropical.

Disponibilizar para 100% dos beneficiarios com o Cartdo
Nacional de Salude o Registro Individualizado de Saude.

DAF/SCTIE/MS

DAF/SCTIE/MS

Hemobras/Coordenacéo
Nacional de Sangue

DECIT/SCTIE

DGITS/SCTIE/MS

DECIIS/SCTIE

DECIIS/SCTIE

SCTIE

DECIIS/SCTIE

Hemobras

Fiocruz

SVS/MS

ANS
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(continuacéo)

Objetivo | Meta

| Descrigdo da Meta

| Orgao Responsavel

0728

0728

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

04HG

04HI

03WE

03WT

03WX

03WY

03X0

04FV

04FW

04GH

04GV

04SA

04SB

04SC

027U

028C

Alcangar o patamar de 70% no Indice de Desempenho da Satde
Suplementar.

Estimular a ades&o a novos modelos assistenciais, visando a
reducdo anual do percentual de cesarianas nos servicos
ofertados pela satde suplementar.

Implantar 80 solugdes de radioterapia contempladas no Plano de
Expansdo da Radioterapia.

Apoiar a construcdo de 80 Centros de Atencéo Psicossocial -
CAPS 111 - 24 horas.

Incentivar a adesdo de 400 Centros de Especialidades
Odontolégicas a Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.

Implantar 98 Centros Especializados em Reabilitagdo - CER,
passando de 124 para 222 CER em funcionamento.

Implantar 50 oficinas ortopédicas no Pais, passando de 24 para
74 oficinas em funcionamento.

Ofertar 98 novos veiculos adaptados acessiveis para transporte
de pessoas com deficiéncia, passando de 103 para 201 veiculos
entregues.

Ampliar o acesso a Triagem Auditiva Neonatal por meio da
equipagem de 737 maternidades no pais, passando de 75 para 812
maternidades equipadas em funcionamento, no ambito do
Programa Viver sem Limites.

Ampliar de 166 mil para 182 mil o nimero de recém-nascidos
beneficiados ao ano pelo Programa de Bancos de Leite Humano
no Brasil.

Apoiar a implantagéo de 300 Servicos Residenciais Terapéuticos
(SRT).

Elaborar e publicar 8 novas Diretrizes de Atencdo & Salde da
Pessoa com Deficiéncia, no ambito do Programa Viver sem
Limite.

Habilitar 18 unidades que realizam acompanhamento
multiprofissonal das pessoas com Doenca Renal Cronica (DRC)
nos estagios clinicos 1V e V (pré dialitico).

Apoiar a implantacdo de 37 Unidades de Acolhimento Infanto-
Juvenil - UAL.

Adequar a ambiéncia de 120 maternidades (reforma e aquisicdo
de equipamentos) para a atengdo humanizada ao parto e
nascimento.

Implantar 20 novas Casas de Gestante, Bebé e Puérpera - CGBP.

ANS

ANS

DAET/SAS/MS e
SCTIE/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

Fiocruz

DAPES/SAS/MS

SAS/MS

SAS/MS

SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS



118

Tabela 18 — Metas do Programa 2015 — Aperfeicoamento do Sistema Unico de Satde — PPA 2016-2019

(continuacéo)

Objetivo | Meta | Descricdo da Meta

| Orgdo Responsavel

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1120

1126

1126

1126

1130

1130

1130

1130

1130

028E

028H

0281

028S

028U

028X

0282

04G6

04Gl

04H7

04HT

04HU

04HV

041T

04LZ

Implantar 60 novos Centros de Parto Normal — CPN.

Realizar 12,5 milhdes de mamografias bilaterais para
rastreamento do cancer de mama em mulheres de 50-69 anos.

Realizar 30 milhdes de exames citopatologicos para
rastreamento do cancer de colo do Utero em mulheres de 25-
64 anos.

Apoiar a implantacdo de 175 UPA 24h.

Ampliar em 2.400 o nimero de beneficiarios do Programa de
Volta para Casa - PVC, passando de 4.364 para 6.764.

Incentivar a implantagdo de 480 Centros de Atencéo
Psicossocial (CAPS).

Habilitar 140 novos servicos como Maternidade de
Referéncia para Atencdo a Gestacdo de Alto Risco (GAR).

Ampliar o nimero das equipes de salde de referéncia no
atendimento a adolescentes em conflito com a lei, passando
de 65 para 110 equipes implantadas.

Implantar 26 servigos de referéncia para atengdo integral as
pessoas em situacdo de violéncia sexual em hospitais de
referéncia do SUS, para a realizagdo do registro de
informagdes e da coleta de vestigios.

Suplementar 330 mil criangas de 6 a 48 meses de idade com
sachés de vitaminas e minerais, por meio da Estratégia de
fortificacdo da alimentacdo infantil com micronutrientes em
p6 — NutriSUS, nas creches participantes do Programa Salde
na Escola, anualmente.

Alcancar o patamar de 86,5% para as notificacGes de reagdes
transfusionais concluidas pelo Sistema Nacional de
Vigilancia Sanitaria.

Reduzir o prazo médio da primeira manifestacdo para o
registro de medicamentos genéricos inéditos para até 60 dias.

Aumentar para 60% a proporcdo dos atos normativos
publicados pela Anvisa resultantes de sua Agenda
Regulatéria.

Implementar em 10 Vigilancias Sanitérias, estaduais e
municipais, o0s procedimentos harmonizados em nivel
tripartite, visando o atendimento aos padrfes internacionais
de referéncia.

Reavaliar 6 ingredientes ativos de produtos agrotdxicos ja
registrados, considerando novos indicios de risco a salde
humana.

DAPES/SAS/MS

DAET/SAS/MS

DAET/SAS/MS

DAHU/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

DAPES/SAS/MS

CGSAJ/DAPES/SAS/MS

CGSM/DAPES/SAS/MS

DAB/SAS/MS

GGMED

GGMON

GGREG

CGPIS/SUINP

CPNBR /GGTOX
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1136

1136

1136

1136

1136

04J6

04J8

04J9

04JE

04JF

Fomentar o processo de discussdo de metodologia de rateio dos
recursos federais entre os entes federados a partir das
responsabilidades sanitérias.

Aumentar, anualmente, o ressarcimento dos planos de salde ao
SUS em decorréncia das internacdes hospitalares e atendimentos
ambulatoriais especializados.

Aprimorar o processo de execucéo das emendas individuais, com
énfase na pactuagdo de critérios para projetos prioritarios, na
eficiéncia dos investimentos e na sustentabilidade do SUS.

Instituir novas modalidades de repasse de recursos, induzindo
linhas de cuidado integral para acesso as especialidades.

Reduzir, anualmente, o preco médio das aquisi¢cdes contratuais
baseadas em Parcerias para o Desenvolvimento Produtivo (PDP).

DAI/SEMS

ANS

SE/MS

SE/MS

DLOG/SE/MS

Fonte: BRASIL, 2019w.
Nota: Sinal convencional utilizado:
- Dado omitido em virtude da meta estar sob responsabilidade de outro ministério.



