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Resumo

Ao longo da década de 1990 e nos primeiros anos de 2000, a sociedade brasileira assistiu a
freqlientes embates sobre o financiamento do SUS no interior da Seguridade Social. Mesmo apos a
promulgacdo da Emenda Constitucional 29/2000, diversos aspectos que definem o financiamento sdo
contestados, apontando quéo fragil é o consenso sobre a salide ser um dever do Estado e um direito
do cidaddo. Este artigo tem por objetivo reconstituir o processo de institucionaizacdo do
financiamento do SUS e as suas tensfes existentes com a area econdémica do governo federdl,
destacando as condicionalidades impostas ao financiamento e ao conceito de salde, enquanto
universa e integrante da Seguridade Social.
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Abstract

During the ninety decade and the first years of 2000, the Brazilian society has seen frequent
“disputes’ amongst SUS financing inside socia security. Even after the Constitutional Amendment
29/2000, severa aspects which define financing have been in doubt, indicating how weak is the
consensus about concerning health as a State duty and a citizen right. This article has the objective to
rebuild the process of SUS financing institutionalization and the existing tensions with the federal
government economic area, giving emphasis to the conditions imposed to heath financing and health
concept, as universal and part of Socia Security.
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Introducéo

Do ponto de vista socia, a Congtituicdo de 1988 significou uma
verdadeira inflexdo no tratamento até entdo concedido pelo Estado. Os
congtituintes progressistas, ao terem clareza quanto a necessidade de serem dados
passos concretos em relacdo ao resgate da imensa divida social brasileira herdada
do regime militar, procuraram assegurar na Constituicdo direitos bésicos e
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universais de cidadania, estabelecendo o direito a salde publica, definindo o
campo da assisténcia social, regulamentando o seguro-desemprego e avancando na
cobertura da previdéncia socia. Essas conquistas foram incorporadas como objeto
de capitulo especifico — 0 da Seguridade Social, consolidando a solidariedade
entre a salide, a previdéncia e a assisténcia social.

Os principios que nortearam a mudanca da questdo social foram:
ampliagcdo da cobertura para segmentos até entdo desprotegidos, eliminacéo das
diferencas de tratamento entre trabalhadores rurais e urbanos; implementacéo da
gestdo descentralizada nas politicas de salide e assisténcia; participacdo dos setores
interessados no processo decisorio e no controle da execugdo das politicas;
definicdo de mecanismos de financiamento mais seguros e estaveis; e garantia de
um volume suficiente de recursos para a implementacdo das politicas
contempladas pela protecdo social, entre outros objetivos.

No tocante a Previdéncia Social dirigida aos trabalhadores do setor
privado, 0s novos principios orientaram a criagd de um piso igual ao saéario
minimo e a eliminagdo das diferencas entre os rurais e urbanos quanto aos tipos e
valores de beneficios concedidos. A Constituicdo de 1988 também manteve, em
separado, a cobertura previdenciaria dos funcionérios publicos federais, estaduais
e municipais, e introduziu o regime Unico de contratacdo para as trés esferas de
governo, o gue levou ao desaparecimento de vinculos de trabalho, no interior do
setor publico, incompativels com a categoria de servidor. As contribuicOes
realizadas anteriormente seriam, conforme a legislacdo, transferidas para as
esferas de governo responsaveis pelo servidor.*

A universalizacdo de direitos e a participagdo da comunidade na definigdo
das politicas sociais foram animadas pelo propdsito da superagdo do caréter
meritocratico e da adocdo da cidadania como critério de acesso. Esse foi 0 mesmo
principio que orientou a universalizagdo da protegdo socia dos paises capitalistas
desenvolvidos, apds a Segunda Guerra Mundial e mesmo durante os anos 1970 e
1980.°

Na érea da sallde, 0 conceito de cidadania manifesta-se em sua completa
universalizagdo, coroando o processo gue vinha ocorrendo desde 1985, iniciado
com as Acdes Integradas de Salde (AlS). Ja na Previdéncia Socid tal critério

(4) As transferéncias das contribuicfes ndo foram totalmente realizadas, constituindo um dos motivos
das dificuldades apontados pelos estados e municipios para fazer frente as despesas com a aposentadoria de seus
servidores. Embora esse aspecto ndo deva ser negligenciado, as dificuldades sdo mais facilmente atribuidas ao
fraco desempenho da arrecadagdo dos tributos, refletindo as dificuldades econémicas do conjunto da nagdo, a
politica de juros altos exercida em quase todo o periodo dos diferentes governos, por forca da ndo-resolucdo do
problema da divida e dos compromissos assumidos com o FMI.

(5) Mesmo com os problemas enfrentados em suas economias durante essas décadas, 0s sistemas de
protecdo socia incorporaram novos segmentos em sua cobertura. Dois exemplos sdo embleméticos: a ampliacéo
do conceito de desempregado, reconhecendo como tal o trabalhador sem emprego que nunca trabalhou, e a
concessdo de renda minima com base no principio da cidadania e ndo no assistencialismo.
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ficou imbricado ao anterior: paralelamente aos trabalhadores contribuintes com
aposentadoria calculada a partir de suas contribuicdes, coexistem os trabal hadores
rurais® e aqueles com sal&rios muito baixos, os quais recebem o piso de um salério
minimo, valor pago independentemente da auséncia de contribuicfes (rurais) ou
do fraco esforco contributivo anterior (em termos atuariais, a contribuicdo sobre
um salario minimo ndo criaria provisdo capaz de pagar 0 piso de um saario
minimo). Esse componente cidaddo no interior da Previdéncia Social deveria ser
financiado, por sua natureza, por recursos de impostos, mas os constituintes assim
ndo definiram, pois entenderam gque o conjunto da Seguridade Social deveria ser
financiado pelo mix contributivo-fiscal, incluindo ai as contribuigdes sobre
faturamento e lucro. Essa prética, contudo, nunca foi implementada, pois o piso de
um sal&rio minimo é financiado basicamente pelas contribui¢des dos trabal hadores
(embora o total das despesas previdencidrias j& h& anos receba o concurso das
contribui¢des sobre o lucro e o faturamento), constituindo uma redistribuicdo de
renda entre os trabal hadores.

Para responder as exigéncias das despesas de protecdo social, agora
ampliadas no conceito de Seguridade Socia, e também para tornar o
financiamento menos dependente das variaghes ciclicas da economia
(principalmente do emprego junto ao mercado formal de trabalho), os constituintes
definiram que seus recursos teriam como base o sal&rio (contribuicbes de
empregados e empregadores), o faturamento (trazendo para seu interior o Fundo
de Investimento Social — Finsocia’ — e o Programa de Integracio Social e de
Formacdo do Patrimdnio do Servidor Publico — PIS/Pasep), o lucro liguido das
empresas (contribuicio nova introduzida na Constituicdo, denominada
Contribuicdo sobre o Lucro Liquido — CLL) e a receita de concursos e
prognosticos (loterias). Além dessas fontes, a seguridade contaria com recursos de
impostos da UniZo, estados e municipios? Ao mesmo tempo, os constituintes
preocuparam-se em definir que esses recursos fossem exclusivos da protegdo
social. Mas isso ndo foi cumprido por nenhum governo que se seguiu a
Constituicio de 1988.

Também houve a preocupagdo em definir que o tratamento dos recursos
da Seguridade Socia ndo poderia ser distinto de seu conceito de protecéo,
significando que, no seu interior, ndo teria sentido a vinculagdo de recursos.
Esperava-se que a cada ano, quando da discusséo do orcamento, fosse definida a

(6) Para os rurais terem acesso a aposentadoria por idade, é necesséaria apenas a comprovagéo de 180
meses de trabalho no campo.

(7) O Finsocial deu lugar, em 1991, a Contribuicdo para o Financiamento da Seguridade Social (Cofins).

(8) A Congtituico de 1988 ndo definia, entretanto, como seria a participacéo dos entes federados no
financiamento da Seguridade Social. Em 1997, foi criada a Contribui¢do Provisdria sobre a Movimentagdo
Financeira (CPMF), cujos recursos vieram somar-se aqueles definidos na Constituigdo. Somente em 13 de
setembro de 2000 foi aprovada a Emenda Constitucional n. 29, estipulando a forma da inser¢do da Uni&o, dos
estados e dos municipios no financiamento do Sistema Unico de Satide.
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distribuicgo do conjunto de receitas previstas para as diferentes &reas. A Unica
vinculagdo prevista ficou para os recursos do PIS/Pasep, isto porque dizem
respeito ao programa seguro-desemprego e ao pagamento do abono PIS/Pasep,
sendo que 40% de sua arrecadacdo € destinada a empréstimos realizados pelo
BNDES as empresas.

Passados dezessels anos de promulgacdo da Constituicdo de 1988, néo
foram poucas as tensdes ocorridas no interior da Seguridade Social. Para alguns,
os conflitos havidos na implementacdo da Seguridade Social deixaram clara a
impossibilidade de sua existéncia administrativa — na medida em que a legislacéo
ordindria separou as trés areas — e financeira, uma vez que na pratica ocorreu uma
progressiva especializaco das fontes. A nosso ver, a Seguridade Social, como
nucleo duro do sistema de protecéo social brasileiro instituido na Constituicdo, ndo
teve oportunidade de ser implantada e concluida, tanto do ponto de vista
organizacional como financeiro. Também seus principios permanecem
importantes para os movimentos e lutas sociais, enquanto inspiradores e
norteadores dos direitos sociais universais.

Além disso, em que pesem o0s varios embates provocados pelos
constrangimentos econdmicos que se apresentaram ao longo desses dezesseis
anos, 0 modelo de Seguridade Social criado demonstrou capacidade de resisténcia
as conjunturas mais problematicas. Financeiramente, destacase o fato de o
Orcamento da Seguridade ter permanecido superavit&io até hoje. No campo
politico, 0 maior exemplo dessa resisténcia foi dado pelo movimento pela
universalizacdo da saide, na sua trgjetoria de construcdo do Sistema Unico de
Salde, que serdfoco daandlise a seguir.

1 Os conflitos entre a institucionalizacdo do SUS e os constrangimentos
econdémicos

A defesa da construcdo da universalidade das agGes e servigos de salde,
gue reduz a expansdo da politica econdmica de austeridade fiscal (corte nos gastos
sociais), manifesta-se de duas formas: na luta pelo rompimento da centralizagéo
das acbes e recursos em nivel federd, por meio do conflito pea
descentralizacdo/municipalizacdo; e no conflito contra os ditames dessa politica
econdmica, defendendo a garantia de recursos financeiros.

1.1 O conflito pela descentr alizacdo/municipalizacdo
A adocdo da descentralizacdo como um principio de organizacdo do SUS
resulta de um longo processo. Iniciado em periodo anterior a Constituicéo de 1988

e nela registrado, sua efetiva construcdo ocorreu nos anos 1990, quando assumiu
lugar de destague na agenda do SUS, entre outros motivos, porque os diferentes
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niveis de governo manifestaram interesses diversos. Esses interesses, somados ao
fato de o governo federa ndo apresentar um projeto que delimitasse as
responsabilidades de cada esfera de governo,’ fizeram da descentralizagdo um
pal co de disputa politica.

Um dos principais resultados da descentralizacdo foi o maior
comprometimento das esferas subnacionais no financiamento da salde,
principalmente dos municipios. A participagdo dos municipios ocorreu em
especid a partir do histérico documento “Municipalizacéo das acdes e servicos de
salde a ousadia de cumprir e fazer cumprir a lei” que introduz a Norma
Operacional Basica SUS 01/93 (NOB 93), passando de 17,2% para 21,3% entre
1994 e 2001. Mesmo assim, o governo federal € responsavel pelo maior aporte de
recursos (contribuindo com 56,4% do total dos recursos, em 2001).'°

Segundo Carvalho (1993, p. 143), a NOB 93 representa “um divisor de
aguas entre os fluxos e refluxos de movimentos de descentralizac8o frustrados,
alguns até irresponsaveis, seguidos geralmente de movimentos re-centralizadores e
punidores’. Adota como sistemética as transferéncias regulares e automaticas do
Fundo Naciona de Saude para os Fundos Municipais de Salde, mas garante aos
muni cipios habilitados a autonomia da aplicagdo. Mas exatamente quando aforma
transferéncia “fundo a fundo” se firma como aternativa a remuneragdo por
servigos produzidos e quando o maior comprometimento dos municipios no
financiamento se acentua, os recursos federais, principalmente a partir da NOB 96,
ganham um “carimbo”, classificando sua destinacé&o.

Entre 1997 e 2001, a queda da participacdo relativa da Remuneracdo por
Servigos Produzidos efetuados pelo Ministério da Salide aos prestadores de
servicos da salde, de 71,34% para 33,41%, e 0 conseqlente crescimento das
Transferéncias Fundo a Fundo, de 28,66% para 66,59%, foram acompanhados
pela expansdo, no interior desse Ultimo item, da Média e Alta Complexidade (de
28,66% para 40,62%) e da Atencdo Basica (de 15,68% para 25,06%). Na Média e
Alta Complexidade, a pratica de “carimbos’ manifestou-se através do crescimento
do item “Outros’ (campanhas™).

A cada ano aumenta o nimero de itens “carimbados’ — campanhas — para
0s quais se destinam os recursos federais. Em 1997, o Datasus registrava apenas
cinco tipos de “carimbos’, quatorze em 1998, 33 em 1999, 43 em 2000 e 77 em

(9) Ver Cohn (2000).

(10) O sistema tributério nacional atribui & Unido maior disponibilidade de recursos do que as outras
esferas de governo. Esses recursos sdo formados por impostos e contribui¢des sociais por ele arrecadados. As
contribuigdes sociais, embora visem o financiamento de politicas sociais nacionais, ndo sdo compartilhadas com
0s demais niveis de governo, como ocorre com os impostos, através dos fundos de participagao, dos estados e dos
municipios.

(11) As campanhas, desenvolvidas pelo Ministério da Salde, compreendem, entre outras, a de
humanizacdo do pré-natal e dos nascimentos, a do combate ao cancer uterino, de transplantes,e cirurgia de
catarata.
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2001. Esse crescimento dos itens de despesa ndo assume apenas Seu aspecto
contabil. Trata-se de recursos vinculados a programas especificos, de maneira que,
para o municipio ser merecedor dos recursos, é condi¢do suaimplementaggo.

Em sintese, 0 aumento de importancia das Transferéncias “fundo a fundo”
a partir da NOB 96 ndo foi acompanhado pela autonomia dos municipios na
determinacdo da politica de salde. Esses, dependentes dos recursos federais,
passaram a ser meros executores da politica estabelecida no ambito federal, na
medida em que os recursos financeiros, na sua maioria, sdo vinculados aos
programas de salde, incentivados pelo Ministério da Salde, ndo podendo ser
redirecionados para outros fins. Isso torna a descentralizagdo cada vez mais
enfraquecida, isto €, esquecida em nome da “ garantia de uma aplicacdo” do gasto
em sallde sob as “rédeas’ do controle. Dito de outra maneira, a forma assumida
pelo financiamento acaba refor¢ando a centralizagdo pelo Ministério da Salde na
elaboracdo da politica local da salide, criando constrangimentos a autonomia do
gestor — ja exercida quando do periodo da NOB 93.*

1.2 O conflito pela garantia de r ecur sos financeir os

A situacdo financeira da &rea da salide tem sido condicionada por dois
determinantes. o tratamento concedido a previdéncia no interior da Seguridade
Socia e a politica austera implementada pelo governo federal no campo social,
decorrente de seu objetivo de promover elevados superavits primarios.

* O SUSea Seguridade Social

Apesar dos cuidados dos congtituintes em definir que os recursos da
seguridade ndo poderiam ser utilizados em outros fins que ndo aqueles da
Previdéncia, da Salde e da Assisténcia, e que, a0 mesmo tempo, ndo haveria
vinculaggo das fontes aos diferentes ramos™ entre 1989 e 2003, isso foi
sistemati camente descumprido.

A primeirainvestida ocorreu em 1989, quando o ent&o Finsocid financiou
0s encargos previdenciarios da Unido, despesa que ndo integra a seguridade. Esse
desvio de uso, embora em menor monta, se repetiu em 1990. Ao fina desse
mesmo ano, com a aprovacao da Lei Orgénica da Salde, cessa o disposto ho artigo
55 do Ato das Disposi¢des Transitérias da Constituicdo que garantia pelo menos
30% do total dos recursos da Seguridade Socia para a Salde, com excegdo da
arrecadacdo do PIS/Pasep, de uso exclusivo do FAT. Ainda assim, o Ministério da
Salde recebeu, em 1991, 33,1% do total das contribuicBes. Um ano apds, essa
participacéo foi reduzida para 20,95%.

(12) Para uma andlise dos incentivos financeiros federais nos municipios e seu impacto no processo de
plangiamento local, ver Marques e Mendes (2003a).
(13) Com excegdo do PIS/Pasep, que é destinado ao Fundo de Amparo do Trabalhador (FAT).
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A segunda investida aconteceu em 1993, quando o Executivo descumpriu
alLe de Diretrizes Orcamentérias (LDO), que determinava o0 repasse para a Salde
de 155% da arrecadacdo das contribuicbes de empregados e empregadores,
obrigando o Ministério da Salide a solicitar empréstimo ao FAT.* Na prética, a
partir desse ano, essas contribuicbes (sobre folha de sal&rios) passaram a ser de
uso exclusivo da Previdéncia, o que foi “legalizado” na reforma previdenciaria do
governo Fernando Henriqgue Cardoso. Um terceiro momento, talvez o0 mais
importante, ocorreu em 1994, com a criagdo do Fundo Social de Emergéncia
(transformado posteriormente no FEF — Fundo de Estahilizagdo Fiscal — e hoje
Desvinculagdo das Receitas da Unido — DRU), quando foi definido, entre outros
aspectos, que 20% da arrecadacéo das contribuicdes estariam disponiveis para uso
do governo federal.

Ao mesmo tempo, na medida em que se deteriorava a situagdo financeira
da Previdéncia — o mediocre desempenho das contribuicdes refletia o néo-
crescimento da economia, as elevadas taxas de desemprego e o aumento do
mercado informal do trabalho — ela passou a dispor crescentemente, além das
contribuicdes sobre a folha, dos outros recursos da Seguridade Social, criando
constrangimentos para a Salide.

Na impossibilidade de continuar solicitando empréstimos junto ao FAT, o
Conselho Naciona de Salde e a Comissdo de Seguridade Social da Céamara
buscaram solucBes transitérias mediante a criagdo, em 1994, do Imposto
Provisorio sobre a Movimentagdo Financeira (IPMF). Posteriormente essa solucéo
assume a forma da Contribuicdo ProvisOria sobre a Movimentacdo Financeira
(CPMF), que veio a vigorar a partir de 1997. Contudo, a entrada dos recursos da
CPMF no financiamento da salde — que atingiu R$ 20,37 bilhdes em 2002,
representando 12,8% do total da Seguridade Social — foi compensada pela
diminuic¢do da presenca de outras fontes da seguridade, indicando n&o s 0 avanco
da Previdéncia, como também a aplicacdo da desvinculagdo de parte dos recursos
da seguridade, mencionada anteriormente.

As dificuldades financeiras enfrentadas pela Salde ndo tardaram: em
primeiro lugar, o gasto liquido — excluindo a divida e 0 gasto com inativos e
pensionistas — realizado pelo Ministério da Sallde, entre 1995 e 2002, cresceu
apenas 2,5%. O dispéndio per capita passou de R$ 176,93, em 1995, para
R$ 165,17 em 2002, tudo a pregos de dezembro de 2002 (IGP-DI). Em segundo
lugar, observou-se crescente irregularidade no fluxo de execucéo orcamentaria do
Ministério da Salide, principamente na segunda metade da década de 1990. Em
terceiro lugar, ocorreu crescimento exponencial de Restos a Pagar do Ministério
da Salde, principalmente nos trés Ultimos anos: R$ 13,6 milhdes em 2000,
R$ 560,9 milhBes em 2001 e R$ 2,4 bilhdes em 2002.

(14) A Sande realizou trés empréstimos junto ao FAT.
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Salienta-se que, apesar da retracdo econdmica, com seus reflexos no
mercado de trabalho, a seguridade ndo foi deficitaria ao longo desses anos,
confirmando observacao acima relativa a permanéncia do seu superavit. Para se ter
uma idéia, nos anos apds a problemética década de 1990, caso fosse aplicado o
conceito de Seguridade Social escrito na Constituicdo de 1988 e fosse
desconsiderado o confisco dos 20% do antigo Fundo de Estabilizacdo Fiscal e
atua DRU, teriamos um superavit de R$ 26,64 bilhdes (2000), R$ 31,46 bilhdes
(2001) e R$ 32,96 hilhdes (2002), em valores correntes. Apesar disso, 0 governo,
durante todos esses anos, insistiu em propagar a existéncia de déficit na
Previdéncia, desconsiderando a seguridade. Essa atitude acabou por facilitar a
aprovagdo de reformas tanto no governo FHC quanto no periodo inicial do
governo Lula™®

« Atrajetériaem direcdo avinculacdo derecursos—a EC 29

Quando o Ministério da Salde recorreu ao primeiro empréstimo junto ao
FAT, os deputados Eduardo Jorge e Waldir Pires elaboraram a Proposta de
Emenda Constituciona 169 (PEC 169), propondo que 30% dos recursos da
Seguridade Socia fossem destinados a salde. Depois disso, varias outras
propostas de vinculacgo foram elaboradas e discutidas no Congresso Nacional,
mas somente em 2000 foi aprovada a emenda constitucional (EC 29).*°

Segundo a emenda, estados e municipios devem aocar, no primeiro ano,
pelo menos 7% dessas receitas, sendo que esse percentual deve crescer anua mente
até atingir, para os estados, 12% em 2004 e, para 0s municipios, 15%. Quanto a
Uni&o, define, para o primeiro ano, o aporte de pelo menos 5% em relagdo ao
orcamento empenhado do periodo anterior; para os seguintes, o valor apurado no
ano anterior € corrigido pela variacdo do PIB nominal. Em relacdo a Unido, a EC
29 ndo explicita qual é a origem dos recursos e em relacéo a seguridade é omissa,
como se hdo houvesse disputa por seus recursos.

1.3 A luta pelo cumprimento da EC 29
« O conflito com a Uni&o

O texto da EC 29 deu origem a uma acirrada discuss@o entre o Ministério
da Salde e o da Fazenda. Na interpretacéo do MS, o ano-base para efeito da
aplicacdo do adicional de 5% seria 0 de 2000, e o valor apurado para os demais
anos é sempre o do ano anterior, ou sgja, calculado ano a ano. Para o Ministério da
Fazenda, contudo, o ano-base seria 0 de 1999, somente acrescido das variagdes
nominais do PIB ano aano.

(15) Para compreender o sentido da reforma do governo Lula, sob o titulo “O governo Lula e a contra
reforma previdenciaria’, ver Marques e Mendes (2003).

(16) Para a caracterizagdo de cada proposta de vinculagdo/reordenamento de recursos para O
financiamento da salide, ver Marques e Mendes (1999).
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A diferenca de interpretacdo resultava, ja no orcamento de 2001, em
R$ 1,19 bilhdo, o que permitiria, por exemplo, a duplicacdo dos recursos do
Programa Agentes Comunitarios em relacéo a 2000. A Advocacia Geral da Unido
(AGU) deu ganho de causa para 0 ministro Malan, mas a discussdo prosseguiu,
ndo estando ainda resolvida.

Passados os quatro primeiros anos de vigéncia da EC 29, verifica-se que a
Unid vem descumprindo a sua aplicagdo a cada ano, indicando um valor de
R$ 1,8 bilh&o como a diferenca acumulada no ndo-cumprimento nos anos de 2001,
2002 e 2003.

Para tanto, o Ministério da Salde deveria ao final de 2004 recompor esse
passivo, aplicando R$ 34,198 hilhdes, isto & a somatoria do valor minimo exigido
pela EC 29 referente a R$ 32,398 bilhdes, acrescidos de R$ 1,8 bilh&o — diferenca
acumulada do ndo-cumprimento de 2001, 2002 e 2003, conforme mencionado.

« O conflito com os estados e municipios

Considerando que a maioria dos estados destinava, até 2000, 6% de suas
receitas de impostos e transferéncias constitucionais para a salde, a EC 29 estaria
ampliando sua participacdo. Contudo, nos anos que se seguiram a promulgacéo da
emenda, o cumprimento por parte dos estados tem sido dificil.

Para se ter uma idéia, em 2002, apenas 11 estados cumpriram a emenda,
enguanto 16 deixaram de aplicar o percentual minimo para esse ano (dados sobre
despesa empenhada do SIOPS/MS).™" A rigor, os estados, na média, deveriam ter
aplicado em agdes e servicos publicos de salde 9,62% das receitas de impostos,
compreendidas as transferéncias, mas ndo passaram de 8,97%. Essa diferenca
entre 0 minimo a aplicar conforme a EC 29 e o valor aplicado é de R$ 1,657
bilhdes.

Conforme as informagdes do SIOPS/IMS, essa sdtuacdo de
descumprimento da EC 29, por parte dos estados, vem ocorrendo desde 2000,
gquando o percentual minimo de aplicacdo deveria corresponder a 7% das receitas
de impostos, compreendidas as transferéncias. Nesse ano, onze estados deixaram
de cumprir a emenda, correspondendo a um passivo de R$ 889 milhdes.’* Em
2001, o nimero de estados que descumpriu cresceu para dezoito,™ cuja diferenca
entre 0 minimo a aplicar conforme a emenda e o valor aplicado foi de R$ 1,074
bilh&o.

(17) Os estados que descumpriram a EC 29 em 2002 foram: Roraima, Maranhdo, Piaui, Ceard,
Pernambuco, Sergipe, Bahia, Minas Gerais, Espirito Santo, Rio de Janeiro, Parand, Santa Catarina, Rio Grande
do Sul, Mato Grosso, Goiéas e Distrito Federal.

(18) Os estados que descumpriram a EC 29 em 2000 foram: Maranhao, Piaui, Paraiba, Alagoas, Sergipe,
Minas Gerais, Rio de Janeiro, Parang, Rio Grande do Sul, Mato Grosso do Sul e Mato Grosso.

(19) Os estados que descumpriram a EC 29 em 2001 foram: Amapa, Maranhdo, Piaui, Cear, Rio
Grande do Norte, Alagoas, Sergipe, Bahia, Minas Gerais, Espirito Santo, Rio de Janeiro, Parang, Santa Catarina,
Rio Grande do Sul, Mato Grosso do Sul, Mato Grosso, Goiés e Distrito Federal.
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No total, os estados acumulam, nos anos 2000, 2001 e 2002, uma divida
de R$ 3,622 bilhdes com o Sistema Unico de Salide (SUS). Merece mengao o fato
de alguns estados néo terem cumprido a emenda em todos esses anos. Registre-se:
Maranhdo, Piaui, Sergipe, Minas Gerais, Rio de Janeiro, Parang, Rio Grande do e
Mato Grosso.

Se somados os valores referentes ao descumprimento da EC 29 pela Uni&o
e estados, ao longo dos trés ultimos anos, 0 montante refere-se a ordem de R$ 5,4
bilhdes (R$ 1,8 bilh& da Unido e R$ 3,6 bilhdes dos estados). Nessa perspectiva,
pode-se dizer que o financiamento do SUS continua sendo contestado ou colocado
em duvida, prejudicando a salde dos cidadaos brasileiros.

Por outro lado, h& que salientar que, dentre os estados que indicaram o
cumprimento da EC 29, nos anos aqui indicados, alguns deles incluiram, como se
fossem gastos em salde, as despesas com inativos, empresas de saneamento,
habitacdo urbana, recursos hidricos, merenda escolar, programas de alimentacao,
hospitais de "clientela fechada" (como hospitais de servidores estaduais). E tudo
iSSO em que pese ja existirem parametros claros e acordados entre o Ministério da
Salde, os estados e seus tribunais de contas para 0 que seria incluido como
despesas de acdes e servicos de salde (Ver Resolucdo 322/2003 do Conselho
Nacional de Salde). Mediante “artificios’, os estados desconheceram esses
parémetros e incluiram gastos aheios a salde para atingirem sua meta de
aplicacéo.

Para 0s municipios, tanto das capitais como do interior, as informagdes do
SIOPS indicam que o cumprimento da EC 29 ao longo desses Gltimos anos tem
sido respeitado. No ano de aprovacdo da emenda (2000), o percentua medio
destinado a salde foi de 13,64% das receitas de impostos e transferéncias
constitucionais. Em 2001, esse percentua passou para 14,71%; em 2002, atingiu
15,97%; e, em 2003, 17,58%. Isso demonstra que, para 0S Municipios, a
vinculagdo de recursos ndo alterou o quadro do financiamento da salde.

Mas também municipios incluiram inativos. Surpreendentemente, mesmo
em gestBes progressistas, houve um conflito entre a area da salide e a das finangas.
Os secretérios de Finangas também defenderam, interpretando indevidamente a
emenda, que os 15%, definidos como o minimo, seriam exatamente o percentual
que eles aplicariam, mesmo que as necessidades exigissem gastos maiores. Tal
como no plano macroecondmico, a descentralizacdo da salde subordina-se a
|6gica do “econdmico-contabil”, onde os secretérios de Finangas entendem que a
receita é que condiciona a despesa.

* A construcdo de um consenso e a regulamentacéo da EC 29

Para agilizar a aplicacdo da EC 29, o Conselho Nacional de Salide, em
conjunto com outras entidades, elaborou o documento “Par&metros consensuais
sobre a implementacdo e regulamentacdo da EC 297, no primeiro semestre de
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2001. A partir dai, 0 MS promoveu, entre setembro de 2001 e setembro de 2002,
trés seminarios com os tribunais de contas da Unido, a comisséo de Seguridade
Socid da Camara e do Senado, o CONASS e 0 CONASEMS. Esses seminérios
visavam a construir uma interpretacdo homogénea e a assegurar os objetivos que
motivaram a aprovacdo da emenda.

Quanto a indefini¢do do conceito de agdes e servigos publicos de salde,
todos os segmentos envolvidos sabiam que, se isso ndo estivesse acordado e
regulamentado, a aplicacdo da EC 29 estaria comprometida. Depois de um intenso
debate, foi aprovada, pelo Conselho Nacional de Salde, a Resolugéo n. 316, de 4
de abril de 2002, substituida depois pela Resolucdo n. 322, de 8 de maio de 2003,
a qual foi homologada pelo ministro da Salde. Essa Ultima resolucéo, entdo, ao
dispor sobre dez diretrizes a respeito dos temas abordados no a&mbito dos
Seminérios, constituiu-se no grande instrumento-chave do consenso entre as
entidades ligadas a salde e na peca principal de orientacdo para 0 projeto de
regulamentacéo da EC 29.

Parafinalizar os encaminhamentos pro-regulamentagcéo da EC 29, durante
0 ano de 2003, foram realizados, em Brasilia, mais dois semindrios, promovidos
pela Camara Técnica do SIOPS e pela Comissdo para Elaboracdo de Proposta de
Lei Complementar (PLC) do Ministério da Salide, onde foi intensa a discussdo das
entidades presentes.

Em 2004, foi dado inicio ao processo de tramitagdo do Projeto de Lei
Complementar sobre a Regulamentagdo da EC 29 na Camara Federal. Apos
intensos debates e conflitos entre os interesses do governo federal, contrarios ao
projeto de lei, e a Frente Parlamentar da Salde, o projeto foi aprovado na
Comissdo de Seguridade Social e Familia, ora encaminhado a Comissdo de
Financas e Tributacdo da Camara. A expectativa € gue nessa comissao 0s embates
seréo ainda maiores.

O projeto de lei incorpora também todas as postulagdes aprovadas na 122
Conferéncia Naciona de Salde, na Plenaria Nacional de Conselheiros de Salde e
no Conselho Nacional de Salde. Contudo, sabe-se que a sua aprovagdo ndo sera
isenta de conflitos.

1.4 Os constrangimentos econdémicos e 0 SUS nos anos 2000

A persisténcia dos problemas relativos ao endividamento interno e
externo, a manutencdo das elevadas taxas de desemprego e o crescimento do
mercado informal do trabalho — elementos que ilustram a falta de perspectiva
guanto a retomada sustentavel da economia —, constituem constrangi mentos no
caminho da construgdo da universalidade do SUS. Mas apesar de todas as
investidas dos defensores do “principio da contengdo do gasto” — ancorado no
liberalismo —, as estruturas e institui ¢es criadas pelo SUS resistem.
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A luta pela defesa de recursos aparece, contudo, como se a salide estivesse
permanentemente em crise. Na verdade, todas as suas manifestacbes apenas
refletem os conflitos de interesse em jogo e o grau de resisténcia do movimento
pela universalizagdo da salde publica.

* A saldeeapropostadereformatributéria do governo Lula

A proposta de reforma tributaria do governo Lula sanciona o
comprometimento atual dos municipios e do governo federal, mas abre méo de
repensar as condicbes de sustentacdo do conjunto da Seguridade Social, em
especiad da salde. Além disso, nas negociacOes para a aprovagdo da reforma,
apareceu a possibilidade de mecanismos semelhantes a DRU serem aplicados aos
estados e municipios, 0 que, segundo estimativa da Comissdo de Orcamento e
Financas do Conselho Nacional de Salde, significaria uma reducdo de R$ 3
bilhGes em nivel dos estados e de R$ 2,5 bilhdes em nivel dos municipios, caso a
desvinculacdo de 20% fosse aplicada a arrecadacéo prevista para 2003. Numa
reac8o defensiva daqueles que lutam pela construgdo da universalidade da salde,
conseguiu-se 0 compromisso do governo Lula, apos intensas mobilizagdes, da
retirada dessa proposta no &mbito do projeto do Executivo.

O financiamento da salide publica est4 longe de estar resolvido no &mbito
da proposta de reforma tributaria do governo Lula. 1sso porque, no momento em
que a austeridade fisca € alcada a prioritdria pelo governo — na verdade
continuando a politica anteriormente executada —, isso se choca diretamente com o
interesse dagqueles que pretendem assegurar a implementacdo do SUS como uma
politica universal. Dito de outra maneira, 0 SUS universal encontrase na
contram&o dos ditames do FMI, que exige corte nos gastos e superdvit primario
elevado. Essa atitude € emblematicamente registrada na defesa intransigente do
governo Lula em manter a CPMF (mas sem dividir os recursos com 0s outros
niveis de governo, € claro) ea DRU.

Nessa dimens&o, a discussio da reforma do Estado, envolvendo alteracoes
substantivas das reformas previdenciéria e tributéria, coloca a possibilidade de o
proprio sistema de salide vir a ser modificado. Na medida em que forem extintas
as atuais fontes de financiamento do sistema e a escassez relativa de recursos
determinar apenas a manutencdo dos cuidados com a salde da parcela mais
carente da populagdo, propostas de adogdo de modelos aternativos de gestéo da
salide certamente ganhar&o corpo e importancia no debate que estd por vir. Isso
pode permitir que se coloque qualquer tipo de sistema de protecéo social que ndo
se inspire no principio da universalidade.

» O descumprimento na proposta or camentéria/2004 doM S

Em 31 de julho de 2003, a Salde foi surpreendida com o veto presidencial
a0 pardgrafo 2 do artigo 59 da LDO/2004. Atraveés desse ato, seriam consideradas
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como acgles e servigos publicos de salide as despesas realizadas com encargos
previdenciarios da Unido (EPU) e com o servico da divida, bem como a dotacdo
dos recursos do Fundo de Combate e Erradicagdo da Pobreza. A reac&o contréria
do CNS e da Frente Parlamentar da Salde resultou na mensagem do Poder
Executivo a0 Congresso Nacional criando o paragrafo 3 para o artigo 59, onde,
para efeito das agcBes em salde, sdo deduzidos o EPU e o servigo da divida
Contudo, nenhuma mencéo foi feita a0 Fundo de Combate e Erradicacdo da
Pobreza, cujos recursos previstos atingem R$ 3,571 milhdes.

No momento em gue o Fundo da Pobreza é considerado como agdes de
sallde, ndo s a Saude deixa de contar com 0s recursos a ele destinados, como é
desrespeitado o processo de construcdo da definicdo do que sejam agdes tipicas de
salde, como anteriormente mencionado. A inclusdo da alimentacdo e nutricdo e
saneamento basico, atividades previstas para serem financiadas com o Fundo da
Pobreza, contrariam o parégrafo 2° do artigo 198 da Constituicéo, os artigos 5 e 6
daLei 8.080/1990 e a Resolugdo n. 322 do Conselho Nacional de Saude.

Além disso, mesmo se fossem considerados os recursos do Fundo da
Pobreza, 0 orcamento do MS para 2004 ndo cumpriria o disposto na EC 29: no
lugar de R$ 32,930 bilhdes (orcamento de 2003 mais a variagdo nominal do PIB
2003/2002 de 19,24%, segundo as projeces do IBGE), foi encaminhada uma
propostade R$ 32,481 hilhdes, ou sgja, menor em R$ 449 milhdes.

Somando-se esses R$ 449 milhdes aos R$ 3,571 bilhdes do Fundo de
Pobreza, o SUS, em nivel do Ministério da Salde, esta sendo (des)financiado em
R$ 4,020 bilhdes. E como se o orcamento desse ano fosse cortado em 14,8%,
lembrando que a inflagdo atingiu 15,07% entre agosto de 2002 e agosto de 2003.
Além dos efeitos negativos dessa redugdo ao orgamento do M'S, o descumprimento
da EC 29 pela Unido abre precedente para que estados atuem da mesma forma,
isto & considerar como despesas em sallde outros itens que ndo se referem a
“acOes tipicas de saide”.

Ao final de setembro de 2003, a governadora do Estado do Rio de Janeiro
propbs a0 Supremo Tribunal Federal uma Acéo Direta de Inconstitucionalidade
(ADIN) com pedido de medida cautelar, em razdo da Resolucdo do Conselho
Nacional de Salde n. 322, de 8 de maio de 2003, especidmente para sua
invalidacdo e suspensdo imediata dos seus efeitos. Dito de forma direta, a
governadora questiona particularmente a diretriz da resolucdo que define as
despesas a serem consideradas como acfes e servigos publicos de salde. Os
motivos, todos sabem, sdo para incluir gastos na salide que sdo vedados na
resolucdo. Além desse questionamento, a ADIN indaga sobre o cardter
deliberativo do Conselho Nacional de Salide para determinar as formas de
aplicacdo do gasto com agfes e servicos publicos de salde.

No plano nacional, contudo, ocorreram dois importantes fatos, resultado
das negociacdes redlizadas para superar 0 impasse entre a ingtitucionalizacdo do
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SUS e aausteridade fiscal perseguida pela érea econdémica do governo. O primeiro
refere-se a Lei n. 10.777 de 25 de novembro de 2003, que reintroduz o conteiido
do parégrafo 2 do artigo 59 da LDO/2004 vetado pelo presidente, assegurando
assim que 0s encargos previdenciérios da Uni&o, os servigos da divida e a parcela
das despesas do Ministério financiada com recursos do Fundo de Combate e
Erradicacéo da Pobreza ndo sejam considerados como agfes e servigos publicos de
salde. O segundo diz respeito a0 Projeto de Lei Complementar de
Regulamentacdo da Emenda Constituciona 29, que se encontra em tramitacéo na
Cémara Federal. Espera-se que a aprovacdo dessa regulamentacdo, ancorada nas
definicbes da Resolugdo CNS n. 322/2003, possa estabelecer as bases legais
necessérias para que a Unido e também os estados cumpram o disposto ha EC 29.

Mas a continuidade da institucionalizagdo do SUS universal exige, no
curto prazo, a derrota da ADIN da governadora do Rio de Janeiro e, mais no longo
prazo, a redefinicdo da posicdo econdmica e politica assumida pelos governos
federal e estaduais, 0 que implicara o abandono das “estratégias’ ortodoxas
adotadas por esses governos.

* O embate da desvinculagdo dos recur sos da salde

Ao final de 2003, o governo federal — com o intuito de levar adiante o
projeto neolibera que havia ficado inacabado ao final da gestdo FHC — encaminha
uma correspondéncia a0 FM1% atestando sua intencdo em modificar radicalmente
0 quadro em cima do qual sdo desenhados os orgamentos, sgjam eles da Unié&o,
dos estados ou dos municipios. No item “Criando um ambiente para o
desenvolvimento” desse documento, € mencionada a flexibilizacdo da alocacéo
dos recursos publicos como uma entre vérias agdes que seriam necessarias para
“trazer o pais para umatrgjetéria de crescimento”. O documento segue dizendo:

... menos de 15% das despesas primérias sdo alocadas de forma discricionaria pelo governo,
criando uma rigidez or¢amentaria que muitas vezes inibe de maneira significativa uma
alocacdo mais justa e eficiente dos recursos publicos’. E termina dizendo: “... 0 governo
plangja preparar um estudo sobre as implicagdes das vinculagbes setoriais... (Brasil, 2003,
p. 3).

A intencdo do governo, como se sabe, é colocar um fim aos preceitos
congtitucionais que obrigam Unido, estados e municipios a gastarem um
percentual de todo o dinheiro arrecadado para os setores de educagdo e salde.
Particularmente, na area da sallde, deixaria 0 Ministério da Salde de ser obrigado
a gastar, em relagdo ao ano anterior, valor igual acrescido da variagdo nominal do
PIB, os estados 12% de sua receita de impostos, compreendidas as transferéncias
constitucionais, e 0s municipios 15%.

Ao propor mudancas dessa magnitude o governo Lula tem a intencéo de
colocar em marcha um movimento duplo com relagdo ao Orcamento. O primeiro

(20) Carta de intencéo do governo brasileiro dirigida a Kohler, referente ao novo acordo com o FMI,
datada de 21 de novembro de 2003 (Brasil, 2003).
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consiste da desvinculagdo propriamente dita dos recursos destinados aos gastos
sociais em salde e educagdo. O segundo movimento refere-se a0 Uso que seria
feito dos recursos assim liberados: além de engrossarem o0 pagamento da divida
externa, poderiam ser destinados a redizacdo de investimento, provavelmente
dentro do espirito do projeto Parceria Publico-Privada (PPP).

Esse € 0 primeiro governo, apés a Constitui¢cdo de 1988, que, sem nenhum
constrangimento, tem a “coragem” de propor uma medida como essa
institucionalizar, promovendo mudanca no texto da lei, que o pagamento do
servico da divida preceda completamente a preocupacdo de realizar os atuais
niveis de gastos sociais, quanto mais de amplié-los. Evidentemente que a DRU,
mencionada anteriormente, ja tem esse conteldo, mas anteriormente nenhum
governo havia proposto a completa desvinculagdo dos recursos da Seguridade
Socia. No caso da salde, isso significaria direcionar o gasto para ago do tipo
cesta basica, ao estilo do que é proposto pelo Banco Mundial, abandonando aidéia
da universalizagao das a¢fes e servicos publicos em salide.

A universalizago do acesso a salide a partir da Constituicdo de 1988 pode
ser considerada uma das mais inclusivas das politicas sociais no pais, uma vez que
incorpora cerca de 135 milhdes de brasileiros antes sem cobertura. No entanto, os
constrangimentos econémicos e conflitos politicos vividos no processo de
institucionalizagdo do SUS vém dificultando sua viabilidade.

2 Em busca do consenso do SUS universal: a valorizagdo da Seguridade
Social

Como j& mencionado anteriormente, V&ios sd0 0s aspectos que
evidenciam as iniciativas e medidas que foram minando o conceito de Seguridade
Socia ao longo dos governos que se seguiram a promulgacéo da Congtituicdo de
1988. Entre os principais aspectos destacam-se: a utilizagdo de parte de seus
recursos para o financiamento dos Encargos Previdenci&rios da Unido (EPU) em
1989 e 1990; a especiadizacdo das contribuices de empregados e empregadores
para a Previdéncia Socid; a criagdo de mecanismos que permitiram o acesso da
Unido aos recursos da Seguridade Social e, portanto, a institucionalizacéo de seu
uso indevido; as alteragBes nos critérios de acesso aos beneficios previdenciarios,
especiamente da aposentadoria; a inclusdo, no plano da andlise e da discusséo
publica, do regime dos servidores, em claro rompimento ao artigo 194 da
Constituicao.

Recuperar esse desmonte é essencial para a compreensdo de como foi
frégil o consenso que definiu os contornos do capitulo sobre a Seguridade Social.
Mais do que isso indica como no Brasil as politicas sociais sGo permanentemente
subsumidas aos objetivos e aos constrangimentos econdémicos de toda ordem. A
Constituicao de 1988, refletindo 0 anseio por demaocracia e pelo resgate da entdo
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chamada divida social foi um daqueles raros momentos onde tal preceito foi
contradito.

Como aqui relatado, os caminhos do financiamento da Seguridade Social
em gera e da saide publica, em particular, tém sido tortuosos. Pode-se verificar
que, a0 mesmo tempo em que se implanta o SUS, com base no principio da
construgdo da universalidade, agrava-se a crise fiscal e financeira do Estado,
limitando o aporte de recursos para a salide e para a seguridade.

A recorréncia de politicas de estabilizacdo e gjuste macroecondmico,
desde a primeira gestdo de FHC até a atua do governo Lula, ndo vem
contribuindo para promover impactos substantivos sobre o sistema de protecéo
socia brasileiro. De um lado, a presenca esmagadora das dividas interna e externa
(esta Ultima carreando sistematicamente recursos para fora do pais) impede que se
volte a crescer de forma sustentada, redistribuindo renda e promovendo o
emprego. Por outro lado, a necessidade de as taxas de juros serem mantidas
relativamente altas para garantir o afluxo de capitd ao pais deprime o
investimento e aprofunda o déficit publico, por maior que sga o superavit
primario obtido mediante o corte de gastos da Seguridade Social em geral e da
salde em particular. Nessa perspectiva, espera-se que as taxas de desemprego
mantenham-se altas e que o encolhimento do emprego formal — caracteristica dos
anos 1990 apos a entrada do Real — se aprofunde ao longo dos anos de 2000.

Como afirmado anteriormente, a perspectiva de uma reforma do Estado,
gue envolva propostas de ateragdes substantivas das reformas previdenciéria e
tributéria, coloca a possibilidade de o préprio sistema de salde vir a ser
radicamente modificado, de modo que os principios da universaidade e da
integralidade sgjam abandonados e, no lugar, sga construido uma salde publica
bésica, voltada para a parcela mais carente da popul agdo.

O fato de a Emenda Constitucional 29 ndo estar sendo cumprida, seja em
nivel da Unido como dos estados, pode resultar no aprofundamento do
(des)financiamento da area da salide. Tanto a manobra do governo Lulaem incluir
o Fundo de Erradicacdo da Pobreza como atividade do Ministério da Salde,
quanto a elaboracdo de seu estudo ao FMI propondo a desvinculag&o dos recursos
destinados as acbes e servigos publicos de salde indicam que o governo federal
ndo tem muita disposicdo em aumentar sua participagdo no gasto com salde e
tampouco em definir fontes exclusivas para seus custeios. Espera-se que a
aprovacdo do projeto de regulamentacdo da EC 29, ancorada nas definicBes da
Resolugdo CNS n. 322, possa estabelecer as bases legais necessérias para que a
Uni&o e também os estados cumpram o disposto na emenda. Porém, sabe-se que a
aprovacao da regulamentacdo serd marcada por intensos conflitos.

A rigor, as possibilidades de financiamento do SUS véo depender de
diversos aspectos, condicionados primeiramente, € claro, pela possibilidade de
recuperacdo econdmica. Porém, ndo se pode dizer que se reduzam a esse fator.
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Estardo também condicionados pela construgdo de consensos em relacéo as
politicas e institui cBes responsaveis pelas politicas universalistas. Nesse sentido, a
integracdo e o fortalecimento das &reas componentes da seguridade, de um lado, e,
de outro, a adocdo de uma estratégia orientada para inserir a importancia da
Seguridade Social para a cidadania no projeto econdmico e socia do governo
seriam fundamentais.

Mas, na verdade, a continuidade da institucionalizacdo do SUS universal
exige, de forma primordial, a redefinicdo da posicdo econdmica e politica
assumida pelo governo atua, o que implicard o abandono das “estratégias’
ortodoxas adotadas pelo governo democratico e popular. Isso tem parecido cada
vez mais distante. Quem viver, verdl
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