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RESUMO

Os Tribunais de Contas, atentos as constantes mudancas nos cenarios politico, econdomico e
social e aos desafios gerados a Administracdo Publica para adaptar-se a essas transformagdes
e prover servigos e politicas publicas que atendam efetivamente as necessidades da sociedade,
vém direcionando seus esfor¢os de atuacdo para além da funcdo fiscalizatéria dos recursos
publicos, procurando também induzir o aperfeicoamento da Gestdo Publica. Seguindo essa
diretriz, o Tribunal de Contas do Estado de Goias (TCE-GO) propés, como um de seus
objetivos institucionais previstos em seu Plano Estratégico para o periodo de 2021 a 2030,
contribuir com o aprimoramento e efetividade dos Servigos de Satide prestados no Estado de
Goias. Dessa forma, fez-se imperativo que o Tribunal, ao assumir esse objetivo, fosse capaz
de avaliar o seu atingimento, refor¢cando sua legitimidade e imagem perante a sociedade.
Diante do contexto exposto, apresenta-se o seguinte problema de pesquisa: como avaliar a
influéncia da atua¢do do TCE-GO em relacao aos resultados dos Servigos de Satde prestados
no Estado de Goids? O presente estudo possui como objetivo geral identificar como o TCE-
GO avalia o resultado de sua atuac¢do no exercicio de influenciar a melhoria dos Servigos de
Saude no Estado de Goias, para verificacdo do cumprimento de seu objetivo estratégico. Para
alcance desse objetivo, adotou-se uma pesquisa aplicada, exploratoria, com a realiza¢do da
pesquisa documental. Para tanto, foram utilizados dados secundarios, levantados por meio da
pesquisa de documentos e publicagdes disponiveis em sitios eletronicos de variados orgaos e
institutos, dentre outros documentos, além de dados primérios coletados com a realiza¢do de
entrevista por pauta (semiestruturada) junto a uma lideranca do TCE-GO. Como resultados,
foi possivel identificar a forma como o Tribunal atua para avaliar os servigos de saltide e as
principais dificuldades enfrentadas, confirmando a auséncia de um indicador especifico para
mensurar a efetividade de sua atuacdo. Como Produto Técnico-Tecnoldgico (PTT), foi
desenvolvido um framework de atuacao e avaliagdo da efetividade do TCE-GO em relagdo ao
aprimoramento dos servigos de satde do Estado de Goias.

Palavras-chave: Administracdo Publica; Controle Externo; Avaliagdo de servigos publicos.



ABSTRACT

The Audit Courts, aware of the constant changes in the political, economic and social
scenarios and the challenges generated by the Public Administration to adapt to these
transformations and provide services and public policies that effectively meet the needs of
society, have been directing their efforts towards in addition to the supervisory function of
public resources, also seeking to induce the improvement of Public Management. Following
this guideline, the Court of Auditors of the State of Goids (TCE-GO) proposed, as one of its
institutional objectives foreseen in its Strategic Plan for the period from 2021 to 2030, to
contribute to the improvement and effectiveness of Health Services provided in the State of
Goias. Therefore, it was imperative that the Court, when assuming this objective, was able to
evaluate its achievement, reinforcing its legitimacy and image in society. Given the exposed
context, the following research problem is presented: how to evaluate the influence of TCE-
GO's performance in relation to the results of Health Services provided in the State of Goias?
The general objective of this study is to identify how TCE-GO evaluates the results of its
actions in influencing the improvement of Health Services in the State of Goias, to verify
compliance with its strategic objective. To achieve this objective, applied, exploratory
research was adopted, with documentary research carried out. To this end, secondary data
were used, collected through research of documents and publications available on websites of
various bodies and institutes, among other documents, in addition to primary data collected
through an agenda-based interview (semi-structured) with a leader from TCE-GO. As a result,
it was possible to identify the way in which the Court works to evaluate health services and
the main difficulties faced, confirming the absence of a specific indicator to measure the
effectiveness of its actions. As a Technical-Technological Product (PTT), a framework for
operating and evaluating the effectiveness of TCE-GO in relation to improving health services
in the State of Goiads was developed.

Keywords: Public administration; External Control; Assessment of public services.
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1. INTRODUCAO

No decorrer da histéria republicana do Brasil, ¢ possivel observar as transformagdes
do Estado no que tange ao seu modelo de gestdo, em um esforco para acompanhar as
mudangas da sociedade e adaptar-se as oscilagdes dos cenarios econdmico e politico, visando
o atendimento das necessidades das partes interessadas. Em especial, nas décadas de 10 e 20,
com o impacto da explosdo da internet e das comunicagdes em geral, permitindo maior acesso
a informacao pela populacdo, e com a maior participagdo e oferta de servigos pelo mercado
privado, os desafios do Estado quanto a administragao dos recursos e servigos publicos foram
ampliados, demandando um maior esfor¢o de planejamento e organizagdo (Baldissera et al.,
2019; De Carvalho, 2020). Os movimentos de reforma do Estado denominados de Nova
Gestao Publica ou NPM (New Public Management) e po6s-NPM, apresentaram promessas de
mais eficiéncia no uso dos recursos publicos e de mais qualidade dos servigos prestados a
populacdo, além de novas praticas de transparéncia e maior responsabiliza¢do dos governos,
contudo, efetivamente, esses resultados ndo foram plenamente alcangados (Loureiro; Teixeira;
Moraes, 2009; Santin; Frizon, 2020).

Diante desse cenario, os Tribunais de Contas (TCs) tém direcionado seus esforcos de
atuacdo para solidificagdo da cultura de accountability do servigo publico, além de assumir
como missao a responsabilidade de apoiar o Executivo no propdsito de conferir efetividade as
politicas e servigos publicos ofertados, conforme reitera Bonilha (2021), sobre o futuro da
atuacdo dos Tribunais de Contas no Brasil. Para o autor, soma-se a obrigagdo de
enfrentamento da corrupcao e do desperdicio, “a necessidade de ampliar a no¢ao da fungdo
fiscalizatoria, incorporando definitivamente o papel orientativo e pedagdgico ao Controle
Externo” (Bonilha, 2021, p. 17). Contudo, ao declarar essa missdo de atuagdo, um desafio se
coloca a frente dos TCs: como avaliar sua contribuicdo em relagdo ao aprimoramento dos
servicos publicos?

De forma alinhada com as premissas de atuacdo voltadas para otimizar o
desempenho da Gestdo Publica, o Tribunal de Contas do Estado de Goids (TCE-GO)
estabeleceu como um de seus objetivos estratégicos para o periodo de 2021-2030 “ampliar a
influéncia do controle externo nos resultados da administragao publica” (Goias, 2020c, p. 26),
considerando a Saude como uma das areas prioritarias de atuagdo. Conforme o levantamento
documental feito, ratificado por meio de entrevista realizada junto a uma lideranga com
experiéncia de atuagdo na area de Controle Externo do TCE-GO, observou-se que,

atualmente, ndo existe um indicador especifico estabelecido para mensurar o alcance desse
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objetivo. Na pratica, o que os resultados demonstraram foi a existéncia de um indicador
estratégico global estabelecido para quantificacdo das agdes de fiscalizagdo executadas por
area tematica (saude, educacgdo, seguranca, meio ambiente, etc.), contudo, ndo foi identificado
um mecanismo de mensuragao do resultado da atuacao do Tribunal em determinada area de
servigo ou politica publica especifica. Observou-se também, por meio de levantamento
bibliografico, que ha abundante literatura sobre as diretrizes de atuacdo e perspectivas futuras
dos Tribunais, mencionando inclusive, a relevancia de sua participacdo para o resultado da
administracao publica em relagdo aos servigos prestados a populagdo, entretanto, hd uma
escassez de literatura sobre como validar essa atuagdo dos Tribunais, para saber se de fato ela
foi realmente efetiva.

Por conseguinte, o que foi proposto como objetivo deste estudo foi identificar como
o TCE-GO avalia o resultado de sua atuagdo no exercicio de influenciar a melhoria dos
Servicos de Saude no Estado de Goids, para verificagdo do cumprimento de seu objetivo
estratégico. A relevancia do estudo ¢ ratificada ao considerar-se que a pratica de fiscalizacao
da eficiéncia dos servigos pelos TCs por meio de auditorias operacionais no setor publico
brasileiro, por ser mais recente que os demais tipos de auditoria, carecem de novos estudos
para aprimorar a atuagdo dos auditores (Alves, 2016), considerando também a limitada
producao cientifica relativa ao tema controle operacional (Souza, 2007; Pollitt ef al., 2008) e
mais, os significativos desafios encontrados na implementagdo de auditorias desse tipo, em
funcdo da sua especificidade e da inexisténcia de padrdes objetivos predefinidos
(Albuquerque, 2007; Alves, 2016; Araujo, 2008; Couto, 2014; Bittencourt, 2005). Para além
disso, considera-se o fato de que a avaliacdo dos sistemas e servicos de saude interessa aos
gestores da saude, usuarios do sistema, 6rgaos financiadores e controladores da qualidade da
assisténcia, assim como a academia e toda sociedade, em funcdo do aumento dos gastos,
avancos tecnoldgicos, envelhecimento da populagdo, problemas na qualidade do cuidado em
saude, iniquidades no acesso, utilizagdo e alocacdo de recursos e prestagdo de contas, que
reforgam a necessidade de monitoramento e melhorias nos sistemas de satide (Machado et al.,
2019).

Para implementagdo deste trabalho, foi realizada uma pesquisa aplicada,
exploratoria, considerando também a realizagdo da pesquisa documental e pesquisa de campo.
Foram utilizados dados secundarios, por meio da pesquisa de documentos e publicagdes
disponiveis nos portais eletronicos do TCE-GO, da Secretaria de Satde do Estado de Goiés
(SES-GO), do Instituto Mauro Borges (IMB), dentre outros documentos que puderam

subsidiar a pesquisa, com o objetivo de levantar dados para construcao do framework de
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atuacdo e mensuracao da efetividade do Tribunal de Contas no aprimoramento dos Servigos
de Saude em Goias. Foram utilizados ainda dados primarios, coletados por meio de entrevista
por pauta (semiestruturada), observando-se o método proposto por Lakatos e Marconi (2003),
Gil (2008), Kauark, Manhaes, Medeiros (2010), Sampieri, Collado, Lucio (2013), Prodanov
(2013) e Zambello (2018), aplicada junto a um profissional lider com experiéncia de atuagio
na area de controle externo do TCE-GO, com o objetivo de complementar as informagdes

coletadas na pesquisa documental e subsidiar a elaboracao do framework.

1.1 Problema de Pesquisa

Os Tribunais de Contas em todo Brasil, liderados pela Atricon (Associacdo dos
Membros dos Tribunais de Contas do Brasil), tem buscado um alinhamento sobre sua diretriz
de atuagdo, pautada ndo apenas em fiscalizar e julgar as contas de Governo, mas também em
contribuir ativamente para que a Gestdo Administrativa/Executiva da esfera publica, na forma
de prover produtos e servicos a sociedade, seja efetiva em entregar os resultados propostos e
esperados conforme estabelecidos em seu planejamento de acao.

Para execucao da tarefa de avaliar resultados e buscar o aprimoramento dos servigcos
prestados, especialmente, na area da Saude, os Tribunais de Contas t€ém se apresentado como
agentes fundamentais. Para Franca (2012), o controle por resultados detém a capacidade de
tornar mais compreensivel e efetivo o papel dos Tribunais de Contas de modo a reforgar a
legitimidade e a autoridade inclusive junto aos governos. No mesmo sentido, afirmam Pollitt
et al. (2008) que a abordagem sobre os resultados representa uma forma de justificar a
existéncia das Entidades de Fiscalizagao Superiores (EFSs). Por fim, aduz Bittencourt (2005)
que a ampliacdo do horizonte e das dimensdes do controle, além do aspecto da legalidade,
representa condicdo de sobrevivéncia das instituicdes de controle, tendo em vista as
crescentes demandas sociais. Ademais, reitera-se a necessidade de ampliar a no¢ao da fungao
fiscalizatoria, incorporando definitivamente o papel orientativo e pedagdgico ao Controle
Externo (Pontes, 2021).

Isto posto, infere-se que, em funcdo da relevancia da atribui¢do dos Tribunais em
avaliar os resultados da gestdo publica e atuar em busca de melhorias dos servicos prestados,
a efetividade de sua atuacao para atingir tal feito se torna igualmente importante, de tal modo
que também necessita ser avaliada, tanto para promover a prestacdo de contas baseada em

uma lideranga pelo exemplo, como para justificar e refor¢ar sua missdo em exercer o controle
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externo, contribuindo para o aperfeicoamento da gestdo das politicas e recursos publicos em
prol da sociedade.

Contudo, para cumprimento dessa missdao, um grande desafio se apresenta aos TCs,
no sentido de que ha uma consideravel gama de publicacdes e estudos sobre as diretrizes de
atuacdo dos Tribunais (o que fazer), entretanto, sdo diminutos os achados sobre sistemas de
avalia¢do da atuacdo dos Tribunais (como fazer). Especificamente no ambito dos servigos de
saude, as dificuldades permanecem, considerando que, atualmente, embora existam iniciativas
e experiéncias em curso sobre em avaliacdo no ambito da gestdo, esses processos nao estao
consolidados para avaliagdo e monitoramento dos servigos de satide (Machado ef al., 2019),
reforcando que a Administragdo Publica de forma geral encontra dificuldades em apresentar
nimeros e indicadores dos resultados de sua atuacdo de forma objetiva, dificultando o
controle social e o controle exercido pelos o6rgaos fiscalizadores.

Desse modo, esta pesquisa teve por objetivo desenvolver uma proposta de
intervengdo pratica para o seguinte problema: como avaliar a influéncia da atuagdo do
Tribunal de Contas do Estado de Goias em relagdo aos resultados dos Servicos de Saude

prestados no Estado?

1.2 Objetivos

1.2.1. Objetivo Geral

Considerando a realidade apresentada anteriormente, a respeito da expectativa de
atuacdo dos TCs, suas limitagdes e estratégias para melhoria dos Servigos Publicos de Satde,
bem como os aspectos relacionados com a gestdo da Saude Publica e a premente necessidade
do TCE-GO em avaliar a efetividade de sua atuacao sob os servigos de saude, o objetivo geral
deste trabalho foi identificar como o TCE-GO avalia o resultado de sua atuagdo no exercicio
de influenciar a melhoria dos Servigos de Satide no Estado de Goids, para verificagdo do
cumprimento de seu objetivo estratégico “ampliar a influéncia do controle externo nos

resultados da administragdo publica na area da satde”.

1.2.2.Objetivos Especificos
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Para atingimento do objetivo geral, apresentaram-se o0s seguintes objetivos
especificos:
(1) Identificar e discorrer sobre as estratégias de atuagdo do TCE-GO em relagdo a area de
Saude Publica;
(2) Levantar dados da area da Satde que expressem o resultado dos seus servicos,
possibilitando sua avaliagao;
(3) Apresentar, enquanto Produto Técnico-Tecnoldgico (PTT), um framework de atuagao que
possibilite mensurar a contribuicdo do TCE-GO para o aperfeicoamento dos servigos publicos

de Saude no Estado de Goias.

Reitera-se que o terceiro objetivo especifico supracitado representa o Produto
Técnico-Tecnologico (PTT) desta Dissertacdo, e buscou atender a uma das exigéncias para a
conclusdo do Mestrado Profissional em Administragio Publica em Rede Nacional
(PROFIAP), qual seja, de que o Trabalho de Conclusdo Final apresentado contenha uma
proposta de diagndstico e/ou proposta de intervengdo relacionada a alguma das tematicas

abordadas durante o curso.

1.2.3. Metodologia resumida

O Quadro 1 abaixo apresenta de forma resumida a metodologia aplicada em cada

objetivo do trabalho.

Quadro 1 - Objetivos e metodologia

Objetivo Metodologia
Objetivo Geral Pesquisa Documental / Entrevista
Objetivo Especifico (1) Pesquisa Documental / Entrevista
Objetivo Especifico (2) Pesquisa Documental
Objetivo Especifico (3) Levantamento Bibliografico/Analise de Conteudo

Fonte: Autor (2024)




A Figura 1, a seguir, representa graficamente a estrutura¢do da pesquisa.

Figura 1 - Estrutura da Pesquisa

Justificativa tedrica:

Demanda da sociedade por
melhores servigos / Necessidade de
avaliagdo dos servigos publicos /
Tendéncia de atuagdo dos TCs sobre

_ | os resultados da gestdo publica.

Lacuna:

Escassez de mecanismos de
mensuragdo da atuagdo dos TCs
sobre o resultado dos servigos de

Problema de Pesquisa
Como avaliar a influéncia
da atuagdo do Tribunal de
Contas do Estado de Goias
em relagdo aos resultados
dos Servigos de Salde
prestados no Estado?

avaliagio e melhoria dos servigos
publicos.

Justificativa pratica:

Proporcionar & sociedade o
conhecimento sobre os beneficios
da atuag8o do controle externo

Obijetivos
G - identificar como o
TCE-GO avalia o resultado

dos seus servicos;

E3 - Apresentar um
framework de atuagdo
que possibilite mensurar a
contribuicdo do TCE-GO
para o resultado dos
servigos publicos de saide

Fonte: Autor (2024)

1.3 Justificativa e Relevancia da Pesquisa

Referencial
Tedrico

Procedimentos
Metodolégicos

Pesquisa
aplicada
Exploratdria

Conteudo
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Apresentar wm

salide
FRAMEWORK DE de sua atuagio no Adm. Qualitativa framework de
AVALTACAO DA Interesse pessoal: exercicio de influenciar a Piblica Entrevista amagio que
ATUACAO DO Apresentar ao Tribunal de Contas do || melhoria dos Servigos de emiestruturada possibilite
TRIBUNAL DE Estado de Goids uma alternativa || Saude, para verificagdo do i Andlise mensurar a
CONTA§ DO ESTADO| viavel para solu¢do de um problema || seu objetn_.'o estratt.aglcu. Avaliagiio documental - coutribui(;éo do
DE GOIAS SOBRE 0OS atual. E1 - Identificar e discorrer Servico P TCE-GO para o
SERVICOS DE m— sobre as estratégias de Pl:lbli:O e i S
SAUDE Relevéncia do tema: atuacio do TCE-GO para a bibliografico awﬂelcomento
Apresentacdo de estudo sobre || zres de Salide Publica; Pesquisa dos servigos
Desenvolvimento da transparéncia e || g2 . |evantar dados da Sistemna de documental publicos de
di? [!'CCGUHTG:'JHHJ! d.a Ad:n'\nistra;éo drea da Saiude que EeaE savide no Estado
Publica, com contribuicBes para o || expressem o resultado o Andlise de de Goias
aprimoramento dos mecanismos de

As duas primeiras décadas do segundo milénio tem sido caracterizadas por intensas e

constantes mudancas tanto em relacdo ao Estado (atuagdo, estrutura e legislagdo) quanto a
sociedade de forma geral (Cavalcante, 2019), impondo grandes desafios a Administracao
Publica. Observa-se o crescimento da complexidade organizacional, resultantes, de um lado,
da pressdo social por transparéncia e prestagdo de contas, efetividade na aplicacdo dos
recursos publicos para geragdo de mais e melhores servigos e solugdo tempestiva dos
problemas sociais, € de outro, da cobranca institucional por melhores resultados (Ferreira,
2014; Cavalcante, 2019). Soma-se as dificuldades apresentadas a baixa percepgao da principal
parte interessada, neste caso, a sociedade, acerca da efetividade dos servigos prestados,
gerando grande descontentamento da populagdo (Pires et al., 2019).

Especialmente na area da Saude, o setor demanda urgentes intervencdes. Embora se
reconheca que a Carta Magna contribuiu para avangos na ampliagdo do acesso a servigos

publicos, para a reestruturagdo do modelo de atengdo e para a melhoria de indicadores de

saude (Albuquerque et al., 2019), problemas antigos persistem e novos tém surgido, sendo
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que o objetivo maior de assegurar o direito universal a saude ainda ndo foi alcancado (Souza
et al., 2019). Segundo Dantas et al. (2020), a prevaléncia do acesso precario aos servigos de
satde da populagao brasileira foi de 18,1% (IC 95% 16,8 — 19,4), sendo que na regido Centro-
Oeste, a prevaléncia ¢ ainda maior, de 24,5% (IC 95% 21,4 - 28,0).

Dentro desse contexto, autores como Koontz e O 'Donnel (1981), Chelimsky (1997),
Mark, Henry, Julnes (2000), Batterbury (2006), Mertens (2008), Newcomer, Hatry, Wholey
(2015), Castro e Carvalho (2017) e Santin e Frizon (2020) apontam como caminho para
superar tais dificuldades a pratica da avaliagdo dos servigos prestados, pautada pela
transparéncia e prestagdo de contas, tal qual defende Januzzi (2019), que pelo estagio de
maturacdo em que se encontram os servigos publicos no pais, avaliagdes diagndsticas e
avaliagdes de processo continuam sendo cruciais para desenho e aprimoramento de servigos
mais adequados as caracteristicas dos publicos-alvo, as diferentes e capacidades de gestdo
pelo territorio e para identificagdo dos gargalos operacionais que mitigam a efetividade da
acao governamental (Januzzi, 2019).

De modo particular, a avaliacdo dos sistemas e servigos de saude interessa aos
gestores da satde, usuarios do sistema, 6rgdos financiadores e controladores da qualidade da
assisténcia, assim como a academia e a toda sociedade, impulsionados especialmente pelo
aumento dos gastos, avancos tecnoldgicos, envelhecimento da populacdo, problemas na
qualidade do cuidado em sautde, iniquidades no acesso, utilizagdo e alocagdo de recursos e
prestacdo de contas, que reforcam a necessidade de monitoramento e melhorias nos sistemas
de satde (Machado et al., 2019).

Diante do cendrio apresentado, os Tribunais de Contas em sua atuacdo como 6rgaos
de controle externo, que dentre as suas atribuicdes constitucionais esta a de fiscalizar a
efetividade dos atos da administragdo publica, assume papel fundamental ndo somente no
processo de avaliacdo dos servicos de saude ofertados pelo governo, como também na
contribuicdo do aperfeicoamento da Gestao Publica da Saude, em prol da sociedade. Desta
forma, subentende-se que a avaliacdo da efetividade da atuagdo dos TCs para melhoria dos
servigos de saude ¢, de igual modo, imprescindivel, quando se observa o contexto geral e o
esfor¢o conjunto necessario entre todos os atores envolvidos para consecuc¢do deste objetivo.

Com base nas premissas apresentadas, a construgdao de um framework que possibilite
avaliar a atuacdo do Tribunal, subsidiando suas tomadas de decisdes e contribuindo para a
melhoria continua de sua operagdo, poderd exercer influéncia positiva na Administragao
Publica da Satde, na busca por maior efetividade dos servigos oferecidos a populagdo pelo

Estado de Goias.
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1.4 Estrutura do Trabalho

A estruturagdo do presente estudo esta dividida em seis capitulos principais, a saber:
(I) o primeiro capitulo apresenta, de forma introdutoria, a contextualizacdo do ambiente de
pesquisa, a justificativa para desenvolvimento do estudo, o problema de pesquisa, seu objetivo
geral e especificos; (II) no segundo capitulo, apresenta-se todo o arcabougo tedrico levantado
para realizagdo deste estudo, iniciando pela compreensdo dos conceitos fundamentais e
estruturagao da Administracao Publica, bem como a evolu¢ao dos modelos de administragao
no decorrer do tempo, a abordagem acerca da avaliagdo de resultados dos Servigos Publicos,
em especial, da area da Saude, e ainda, o Sistema de Controle Externo, as defini¢des
primordiais e seu contexto histdrico, o funcionamento dos Tribunais de Contas no Brasil, ¢ as
novas perspectivas de atuacdo dos TCs; (III) o terceiro capitulo apresenta os procedimentos
metodoldgicos empregados para realizagdo da pesquisa; (IV) no quarto capitulo ¢ realizada
uma andlise situacional com base nos achados de pesquisa, envolvendo o planejamento
estratégico do TCE-GO, o referencial estratégico utilizado pela SES-GO para execugao dos
servigos de saude, bem como a identificacdo dos indicadores e metas estabelecidos e a inter-
relagdo entre as pegas de planejamento da area da Saude; (V) no capitulo cinco € apresentado
como solucdo proposta para o problema de pesquisa, um framework para avaliagdo da atuagao
do TCE-GO em relagdo aos servicos de saude no Estado; (vi) por fim, no capitulo seis, sdo
realizadas as consideracdes finais acerca do trabalho, os resultados obtidos, as limitagdes

encontradas na pesquisa e as oportunidades de implementagdo de estudos futuros.

2 REFERENCIAL TEORICO

A seguir, sera apresentada a revisdo da literatura com abordagem dos temas centrais
relacionados aos objetivos do presente trabalho, com o intuito de ampliar o conhecimento
teorico necessdrio ao desenvolvimento da metodologia proposta, quais sejam: (I)
Administragdo Publica, suas principais caracteristicas, conceitos e evolugdo histérica; (II) a
avaliacdo de resultados dos Servigos Publicos, e especificamente, o servi¢o publico de Saude,
transparéncia, accountability dos servicos, e uso de indicadores de desempenho; (III)

Tribunais de Contas, suas principais atribui¢des, histdrico e tendéncias de atuagao.
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2.1 Administracao Publica

2.1.1. Antecedentes historicos, conceitos fundamentais e estruturagao

A historia da administragdo publica acompanha, em uma mesma perspectiva, a
formag¢do do pensamento administrativo de modo geral. A importancia historica da
administracao publica pode ser compreendida observando a ideia de que, a partir do momento
em que existem pessoas convivendo em sociedade, ¢ necessario ter um ente maior que
estabeleca regras e se preocupe em manter o bem-estar de todos. De forma natural, nota-se
que, com a evolugcdo das funcdes do Estado, consequentemente evoluiu a fungdo da
Administragao Publica (Monteiro, 2022).

Segundo Prestes (2014), a administragao publica comegou a se organizar nos séculos
XVIII e XIX, época que imperava o Estado Absolutista, que detinha o poder centralizado e
autoritario. Contudo, somente no século XIX, e anteriormente ao nascimento da chamada
“administracao cientifica”, houveram produgdes especificas de diferentes problematicas
sociais. Essa narrativa € justificada considerando que a complexidade, mudangas e incertezas
contidas na sociedade implicam o aumento de demandas da administragdo como sendo
atividade humana (Kehring, 2022).

Conceitualmente, administragdo publica pode ser definida como todo o
aparelhamento do Estado, preordenado a realizagdo de seus servicos, visando a satisfacdo das
necessidades coletivas (Meirelles, 2011). Complementarmente, Paludo (2010) define a
administracao publica como a representagdao de um ramo aplicado da administra¢do geral que
trata especificamente do planejamento, da organizacdo, da lideranga, da execu¢do e do
controle nos o6rgdos publicos componentes da administragdo direta e indireta dos governos
federal, estadual e municipal.

As principais caracteristicas que definem a Administracio Publica podem ser

observadas por meio do Quadro 2.
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Quadro 2 - Caracteristicas da Administragao Publica

Caracterizacio Descricao

A atividade da Administracdo Publica ¢ de execug@o: presta servigos publicos e
Executiva pratica atos administrativos através de seus Orgdos e agentes. Ela ndo pratica atos
politicos nem atos de governo.

Administragdo Puablica ndo é um fim em si mesma, mas um instrumento do Estado. E
o meio de que se valem o Estado e o Governo para realizacdo de seus fins.

A estrutura da Administracdo Publica obedece a uma hierarquia, em que ha
subordinagdo dos 6rgdos inferiores aos superiores.

A Administragdo Publica s6 possui poder para decidir e comandar a area de sua
competéncia (competéncia especifica). A competéncia, por sua vez, ¢ estabelecida

Instrumental

Hierarquizagao

Limita¢do da

competéncia . . - L . P
P por lei e fixa os limites da atuacdo administrativa, de seus o6rgéos e agentes.
. Ao prestar servigos publicos e praticar atos administrativos, a Administragdo Publica
Responsabilidade L . . . [
técnica obedece a normas juridicas e técnicas. O desvio dessas normas invalidara o ato

praticado e responsabilizara o agente que o praticou.
A Administracdo ndo tem poder politico, mas apenas administrativo: suas decisdes se
Limitagdo do poder & | restringem a assuntos técnicos, financeiros e juridicos, e todas as atividades
esfera administrativa | administrativas submetem-se aos principios e normas vigentes no ordenamento
juridico.
A Administragao Publica é uma atividade dependente e vinculada as decisdes/opgdes
Dependéncia do Governo, dos poderes e dos demais 6rgdos que detém competéncia legal para
fiscalizagdo e controle de sua atuagdo.
E vetada a Administragio favorecer/discriminar pessoas, politicos, determinada
Neutralidade categoria ou regido, em detrimento dos demais, sob pena de desvio de finalidade e
ofensa ao ordenamento juridico vigente.

Fonte: Adaptado de Paludo (2013)

De tal modo, o que se pode observar ¢ que a Administragdo Publica ¢ um meio
condutor, ou seja, operacionaliza as decisdes de governo, detendo competéncia especifica
para tal realizacdo, conforme estabelecido por lei.

Quanto aos principios que regem a gestdo publica, o art. 37 da Constitui¢ao Federal
de 1988 traz expressamente 5 (cinco) principios os quais a Administragdo Publica deve zelar
na pratica de seus atos: principio da legalidade; principio da impessoalidade; principio da
moralidade; principio da publicidade; principio da eficiéncia (Brasil, 1988).

No Principio da Legalidade o gestor publico deve executar apenas o que a lei
autoriza. “[...] o administrador puiblico somente podera fazer o que estiver expressamente
autorizado em lei e nas demais espécies normativas, inexistindo incidéncia de sua vontade
subjetiva” (Moraes, 2005, p. 99).

Quanto ao Principio da Impessoalidade, o gestor publico deve praticar o ato para o

seu fim legal, de forma impessoal, conforme conceitua Meirelles (2011), que

[...] todo ato que o gestor publico praticar, devera ser de interesse publico, ndo de
interesse pessoal ou de terceiros desde que o principio da finalidade exige que o ato
seja praticado sempre com finalidade publica, o administrador fica impedido de
buscar outro objetivo ou de pratica-lo no interesse proprio ou de terceiros. Dessa
forma, este principio serve também, para excluir a promogao pessoal de autoridades
ou servidores publicos sobre suas realiza¢cdes administrativas (Meirelles, 2011, p.
93).
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No Principio da Moralidade, ligado a moral e a ética da conduta, o gestor publico nao
podera desprezar o elemento ético da sua conduta (Paludo, 2013), e assim, ndo terd que
“decidir somente entre o legal e o ilegal, o justo e o injusto, o conveniente e o inconveniente,
0 oportuno € o importuno, mas também entre o honesto e o desonesto” (Meirelles, 2011, p.
90).

Em relacdo ao Principio da Publicidade, todo ato administrativo deve ser publicado,
pois o povo tem o direito de estar informado dos atos publicos que possam lhe interessar e
intervir de forma legal se achar necessario (Paludo, 2013). O Principio da Publicidade, mais
do que garantir seus efeitos externos, objetiva proporcionar conhecimento e controle as
principais partes interessadas, incluindo a sociedade, por meio dos meios constitucionais
(Meirelles, 2011).

Quanto ao Principio da Eficiéncia, o gestor publico deve executar suas atividades
com eficiéncia, agilidade, dedicacdo e perfeicdo (Paludo, 2013). Moraes (2011) assevera que
este principio traz um direcionamento dos servigos publicos a “efetividade do bem comum,
imparcialidade, neutralidade, transparéncia, participagdo e aproximagao dos servigos publicos
da populagao, eficacia, desburocratizagao e busca da qualidade” (Moraes, 2011, p. 348).

Em relagdao a forma estrutural da administracdo publica, ¢ relevante que se faga a
distingdo pela classificagdo entre administracdo direta e indireta. Direta quando os proprios
orgados do Estado realizam os servigos, e indireta quando o Estado outorga, cria por lei outra
pessoa juridica (entidades) para executar determinados servicos (Busarello; Cruz, 2014).
Conforme o inciso I do artigo 4°, do Decreto-Lei n. 200/67, a Administracdo Direta Federal se
constitui dos servigos integrados na estrutura administrativa da presidéncia da Republica e dos
ministérios. Para os demais entes da federacdo, entende Medauar (2015) que Administragao
Direta ¢ “o conjunto dos 6rgdos integrados na estrutura da chefia do Executivo (Gabinete do
Governador e do Prefeito Municipal) e na estrutura dos orgdos auxiliares - Secretaria de
Estado e Secretaria Municipal” (Medauar, 2015, p. 79).

Apresentados resumidamente, de forma introdutoria, o contexto historico, as
caracteristicas e os principios que regem a administragdo publica, retine-se o entendimento

basilar para o avango acerca da evolucdo do pensamento da administragdo publica no Brasil.

2.1.2.Evolucao dos modelos de Administracao Publica no Brasil
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A administracdo publica, ao longo do tempo, tem passado por um processo de
aperfeicoamento, & medida em que a sociedade também vem se transformando, apresentando
novas deficiéncias e necessidades. Essa transformagdo pode ser notada, especialmente, com a
evolugdo do termo, de “administragdo publica” para “gestao publica” (Parana, 2018).

Gestdo Publica ¢ um termo usado, de forma ampla, para definir o conjunto de
atividades que envolvem a aplicagdo dos conhecimentos teéricos da Administracdo e das
Ciéncias Gerenciais no setor publico ou no processo de interacdo com esse setor (Ferreira,
2014). Contudo, até se atingir esse patamar evolutivo, a administragao publica no Brasil
passou por trés momentos caracteristicos em sua forma de gerenciamento, os chamados

modelos patrimonialista, burocratico e gerencial.

2.1.2.1 Modelo de Administracdao Patrimonial

O modelo patrimonialista vigorou no Brasil desde o periodo colonial estendendo-se
até a década de 1930. O patrimonialismo caracterizava-se pelo carater personalista do poder,
pela logica subjetiva e casuistica do sistema juridico, pela irracionalidade fiscal e pela
tendéncia a corrupcdo do quadro administrativo (Campante, 2003). No entendimento de
Bresser-Pereira (1997, p. 10), patrimonialismo significa “a incapacidade ou a relutincia de o
principe distinguir entre o patrimonio publico e seus bens privados”, em consondncia com a
defini¢do apontada por Paludo (2013), ao reiterar que, dentre todas as caracteristicas do
patrimonialismo, a auséncia de divisdo entre a propriedade publica e a propriedade privada ¢ a
mais marcante.

Conforme sugere Setti (2011), a administracdo publica patrimonialista se distingue
por uma fundamental caracteristica: a permeabilidade entre o publico e o privado. Em outras
palavras, no modelo patrimonialista, os governantes consideravam o Estado como seu
patrimonio e os governados deveriam trabalhar para satisfazer as necessidades do Estado.
Como consequéncia desse pensamento, havia uma total confusdo entre o que era publico € o
que era privado. Os servidores publicos eram indicados pelos governantes, o que acarretava a
troca de favores, o clientelismo, o nepotismo e a corrup¢ao (Parand, 2018). Em resumo, as

principais caracteristicas da administracdo patrimonialista sdo:

« confusdo entre a propriedade privada e a propriedade publica;
« impermeabilidade a participagdo social-privada;

¢ endeusamento do soberano;

* corrupgao e nepotismo;

« carater discricionario ¢ arbitrario das decisdes;
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¢ auséncia de carreiras administrativas;

* desorganizagdo do Estado e da Administragio;
* cargos denominados prebendas ou sinecuras;

* descaso pelo cidaddo e pelas demandas sociais;
* poder oriundo da tradig@o/hereditariedade.
(Paludo, 2013, p.59).

A partir do entendimento de tais caracteristicas, Holanda (2005) considera que o
patrimonialismo, como mecanismo de poder pessoal para deliberar e administrar a esfera
publica, apresentou-se como nocivo ao desenvolvimento capitalista no Brasil. As
caracteristicas da formacao familiar impregnaram a vida publica, levando a esfera do Estado a
ndo dissociacdo entre aquilo que ¢ publico e o que ¢ privado (Enderle; Guerrero, 2008).
Aprofundando a analise, Weber (1997) compreende que existem tragos dos funcionarios
patrimoniais indicando claramente a existéncia de uma relagdo de fidelidade mais parecida
com a submissdo de criado e senhor do que de fidelidade objetiva do servidor perante tarefas
objetivas, cuja extensdo e conteudo estdo delimitados por determinadas regras. Weber (1997)
retrata ainda que este tipo de administragdo publica é bastante vulneravel ao nepotismo e
corrupgdo, considerando as caracteristicas antes expostas.

Quanto as praticas patrimonialistas, observa Sorj (2000), em seu estudo sobre a
sociedade moderna brasileira, que estas sdo totalmente antagdnicas as bases da sociedade
moderna, na qual observa-se que Estado e mercado ndo sdo associados, as organizagdes sao
regidas por diretrizes universais, ou seja, ndo pessoais, € 0 governo se organiza para atender
as necessidades da sociedade. Outra caracteristica que definia o governo nas sociedades pré-
capitalistas e pré-democraticas era a privatiza¢do do Estado (Pereira; Spink, 2015). Bresser-

Pereira (2005) enxerga que

a administragdo pré-capitalista era assim patrimonialista. Este modelo de
administracdo ¢ visto como o mais superficial € menos racional de todos, pois ¢é
erguido sobre critérios baseados em privilégios, tradigdo, parentesco e outros bem
distantes da meritocracia. Entretanto, tal modelo ¢ considerado a base para as novas
estruturas que seriam criadas ao longo dos séculos vindouros (Bresser-Pereira, 2005,
p- 26).

A partir do século XIX, com a expansdo do capitalismo, em que se fez necessaria a
distingdo entre Estado, mercado e sociedade, e considerando ser a sociedade a controladora do
Estado, o modelo patrimonialista tornou-se ineficiente e insustentavel, abrindo espago para
um novo modelo de administracdo (Parand, 2018). Nota-se que as caracteristicas feudais,

apegadas as tradicoes, e a autoridade passada de geracdo para geragdo do pensamento
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patrimonialista demandaram um anseio por modernidade, racionalidade e pela autoridade

formal.

2.1.2.2 Modelo de Administracdo Burocratica

No Brasil, a partir do inicio da década de 30, com o Governo Vargas, o Estado
assumiu a responsabilidade pela defesa dos direitos sociais, com o objetivo de combater a
corrupcdo € o nepotismo que permeavam o modelo patrimonialista. Adotava-se entdo o
modelo de administracdo publica burocratica, dando inicio ao surgimento da hierarquia
funcional e a ideia de carreira publica e profissionalizagdo do servidor. Foram criadas normas
e regras, havendo um controle rigido e prévio em todos os processos, como na contratacao de
servidores ¢ nas contratacdes de produtos e servigos, visando a maxima eficiéncia no
atendimento da populagdo (Parana, 2018).

Conforme observa Sanabio, Santos, David (2013), o modelo burocrético emergiu de

alguns pressupostos, dos quais

[...] o primeiro corresponde ao desenvolvimento da economia monetaria, que
possibilitou o provimento financeiro aos funcionarios, desencorajando a busca por
outras formas de remuneragdo derivadas do cargo. O crescimento quantitativo ¢ a
amplia¢do qualitativa das tarefas da administragdo também contribuiram para que
ela recorresse a logica burocratica. Contudo, a razdo fundamental para o seu avango
foi a sua superioridade técnica sobre as demais formas de gestdo. Nesse sentido,
precisdo, agilidade, univocidade (unidade de comando), continuidade, uniformidade,
otimizag@o de recursos e previsibilidade sdo algumas das vantagens proporcionadas
pela organizagdo burocratica. O ultimo ponto que a viabilizou foi o nivelamento
relativo das diferencas sociais nas democracias de massa, uma vez que a igualdade
politica e juridica dos cidaddos promoveu a submissido de todos as regras impessoais
(Sanabio; Santos; David, 2013, p. 21).

Verifica-se que, conforme as observacdes de Sandbio Santos, David (2013) e Parana
(2018), o modelo burocratico tornou-se imprescindivel para atender as demandas
administrativas que apresentavam cada vez mais tecnicidade e complexidade em sua
execugao.

Para Weber (1966), a administracdo burocratica representa, em sua esséncia, a
pratica da dominagdo baseada no poder. Paludo (2013) reforca que na teoria de Weber
originava-se a defini¢do de sociedade legal, racional ou burocratica, “fundamentada em regras
impessoais; no formalismo, na racionalidade, na definicdo dos meios e dos fins; na
profissionaliza¢do do servidor publico com carreira e hierarquia funcional” (Paludo, 2013, p.

64). O modelo burocratico weberiano estabeleceu um padrao excepcional de expertise entre
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os trabalhadores das organizagdes. Um dos aspectos centrais ¢ a separacdo entre planejamento
e execucao (Secchi, 2009). O modelo burocratico de administragcdo ¢ construido a partir de
um novo padrao de racionalidade, o qual parte de premissas e conceitos distintos em relagdo
aqueles que moviam o modelo patrimonialista. Corresponde a uma nova forma de pensar o
poder publico e a maneira como presta seus servicos publicos, que surge concomitantemente
ao Estado racional (Perez; Forgiarini, 2016).

Cumpre destacar que o desenvolvimento da burocratizagao esta intimamente ligado a
ampliacdo da atividade capitalista, cujas necessidades administrativas ndo podiam ser
satisfeitas pelos meios tradicionais ¢ demandam o que Weber chama de “espirito normal da
burocracia racional”, ou seja, o formalismo e a tendéncia burocrata a realizacdo material e
racional das atividades administrativas (Leite, 2019).

A administracdo burocratica trouxe novos conceitos a Administracao Publica, como
a separacdo entre a coisa publica e a privada, regras legais e operacionais previamente
definidas, reestruturagdo e reorientacdo da administragdo para atender ao crescimento das
demandas sociais e aos papéis econdmicos da sociedade da época, juntamente com o conceito
de racionalidade e eficiéncia administrativa no atendimento as demandas da sociedade
(Paludo, 2013). O foco em eficiéncia organizacional ¢ basilar no modelo burocratico,

conforme ilustrado pela Figura 2.

Figura 2 - Caracteristicas do modelo de administragdo burocratica
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Fonte: Baseado em Busarello e Cruz (2014)
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Para Busarello e Cruz (2014), o modelo de administragdo burocratica contribuiu
muito para a evolugdo da qualidade da Administracdo Publica, onde a principal mudancga foi
formalizar as relagdes de trabalho, separando os aspectos pessoais dos aspectos profissionais.
Contudo, partindo para um viés critico, o modelo de administracao burocratica limitava-se a
eficiéncia dos processos (meios) e deixava a desejar nos resultados (fim), carecendo de uma
visdo além das melhorias internas da administragdo e voltado ao atendimento da populagao.

Para uma compreensdo mais apurada do momento de ruptura do modelo
administrativo burocratico, deve-se retomar a lembranca sobre o entendimento do que entao
se chamava “crise do Estado”. Leite (2019) reflete sobre o que ocorreu no cendrio
internacional em relagdo ao processo de globalizacdo, o que ele definiu como “a corrosdao da
capacidade estatal de realizar suas fungdes basicas e intransferiveis, com o questionamento do
modelo do chamado Welfare State nos paises desenvolvidos que reverberou em outras

dimensdes socioecondmicas” (Leite, 2019, p. 56). Em outras palavras,

[...] o tipo de Estado que comecava a se esfacelar em meio a crise dos anos 1970
tinha trés dimensdes (econdmica, social e administrativa), todas interligadas. A
primeira dimensdo era a keynesiana, caracterizada pela ativa intervengdo estatal na
economia, procurando garantir o pleno emprego e atuar em setores considerados
estratégicos para o desenvolvimento nacional — telecomunicagdes e petrdleo, por
exemplo. O Welfare State correspondia a dimensdo social do modelo. Adotado em
maior ou menor grau nos paises desenvolvidos, o Estado de bem-estar tinha como
objetivo primordial a produgdo de politicas publicas na area social (educagdo, satde,
previdéncia social, habitagdo etc.) para garantir o suprimento das necessidades
basicas da populagdo. Por fim, havia a dimenséo relativa ao funcionamento interno
do Estado, o chamado modelo burocratico weberiano, ao qual cabia o papel de
manter a impessoalidade, a neutralidade e a racionalidade do aparato governamental.
(Abrucio, 1998, p. 6).

Em suma, o modelo burocratico de administracdo baseado nos trés vetores de
atuacdo (social, economia e administragdo publica), comeca a dar sinais de desgaste, no
momento em que os resultados sociais e econdomicos obtidos pela sua estratégia de gestao sao
questionados.

No cenario brasileiro, o que se constatou foi que os planos de estabilizacdo falharam
na tentativa de controlar a inflagdo, o descontrole fiscal e o retorno aos déficits em conta
corrente no governo, situacdo que levou o pais a uma queda do crescimento econdmico, ao
aumento do desemprego e aumento da inflagao (Leite, 2019). Complementa Leite (2019) que,
somados aos efeitos econdmicos negativos, faz-se sentir também a ineficiéncia generalizada
do modelo burocratico de Gestao Publica, “uma vez que o Estado, nos moldes rigidos em que

se encontrava, ndo mais suportava o peso do excesso de demanda que lhe era dirigida por
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todos os setores do governo e da sociedade” (Leite, 2019, p. 57). A crise do Estado brasileira

¢ definida conforme sugere a Figura 3.

Figura 3 - Defini¢ao da “Crise do Estado” no Brasil
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Fonte: Adaptado de Brasil (1995)

Diante desse cenario que se apresentou, seria necessario, entdo, introduzir o Brasil
nos novos tempos, buscando, no plano administrativo, uma atualizagdo do modelo de Gestao
que fosse capaz de superar as “disfun¢des burocraticas” que emperravam o desempenho
politico, econdmico, administrativo e institucional do Estado brasileiro (Leite, 2019). Abre-se
novamente uma lacuna no modelo de gestdo publica, dada a pouca flexibilidade, baixa
efetividade de governanga e pouca pratica em planejar e executar politicas publicas, conforme

se observou no modelo burocratico.

2.1.2.3 Modelo de Administracdao Gerencial

A abordagem gerencial, também conhecida como ‘“nova administracdo publica”
(New Public Management, doravante NPM), pode ser conceituada como um conjunto de
praticas gerenciais e valores liberais baseados na livre-iniciativa e do mercado, na
produtividade e na redu¢do da intervencao estatal na economia, que atuam sobre o Estado, o
governo e a administragao publica, dentro do novo contexto mundial globalizado, nos campos
do social, do politico e do econdmico (Leite, 2019). A NPM parte do principio de que o
Estado ndo representa um mero instrumento de garantia da propriedade e dos contratos, mas

atua diretamente no planejamento e execucao de politicas publicas estratégicas tanto na area
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social quanto na cientifica e tecnologica, e para isso, € necessario que o Estado utilize praticas
gerenciais modernas, sem perder de vista sua funcdo eminentemente publica (Pereira; Spink,
2015).

Conforme expde Bresser-Pereira (2001), o modelo de Administragdo Publica

Gerencial se contrapde ao modelo burocratico,

[...] na medida em que esta é autorreferente, concentrando-se em processos, sem se
preocupar com eventual ineficiéncia de sua atuagdo, enquanto aquela ¢ voltada para
o cidaddo, preocupando-se com resultados concretos eficientes, servindo-se de
diversos instrumentos, dentre os quais, o incentivo a criatividade e a inovagdo
(Bresser-Pereira, 2001, p. 28-9).

A NPM surge de forma mais intensa nas nagdes anglo-saxdnicas, baseada em
diversos pressupostos da teoria da escolha publica e da teoria da economia organizacional
para fundamentar um arcabouco de ideias sobre as deficiéncias do modelo burocratico
classico presentes nos paises americanos ¢ nos chamados 'tigres asiaticos', ndo se
relacionando apenas com a perspectiva liberal que predominou na Europa Ocidental,
propondo reformas baseadas em teorias neoclassicas ou neoliberais no campo das ciéncias
econdmicas (Christensen; Lagreid, 2007; Ferlie; Mcgivern, 2013; Hood; Dixon, 2015).

A NPM representou um movimento amplo de reforma do aparelho do Estado,
instaurando mudancas nas estruturas € nos processos do setor publico com o objetivo de
alcangar um melhor desempenho. Trata-se de um modelo prescritivo, pos-burocratico, de
estruturacdo e gestdo da maquina publica baseado nos principios e diretrizes da eficiéncia,
eficaicia e competitividade e nas ferramentas de gestdo das organizagdes privadas
(Christensen; Legreid, 2007; Goldfinch; Wallis, 2009). Para Mendes e Branco (2017), a
inclusdo do principio da eficiéncia de forma expressa no texto constitucional foi uma
obviedade que, ndo obstante, foi aprovada por “quem compreendia, ao tempo da inclusdo, a
necessidade de se reafirmarem os pressupostos de exercicio dos poderes administrativos”

(Mendes; Branco, 2017, p. 901-902). Com efeito, conforme ligdes de José dos Santos
Carvalho Filho:

Com a inclusdo, pretendeu o Governo conferir direitos aos usuarios dos diversos
servicos prestados pela Administragdo ou por seus delegados e estabelecer
obrigacdes efetivas aos prestadores. Nao ¢ dificil perceber que a inser¢do desse
principio revela o descontentamento da sociedade diante de sua antiga impoténcia
para lutar contra a deficiente prestacdo de tantos servigos publicos, que incontaveis
prejuizos ja causou aos usuarios (Carvalho Filho, 2017, p. 31).
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O referido principio objetiva, pois, alcancar a produtividade e a economicidade,
exigindo o uso racional e adequado dos recursos publicos, bem como impondo a prestacao de
servicos publicos com presteza, qualidade e rendimento funcional (Carvalho Filho, 2017).
Outros principios também foram utilizados na construg¢do da NPM, conforme observa
Osborne e Gaebler (2007), tais como a formagdo de parcerias, o foco em resultados, a visao
estratégica, o Estado como agente catalisador, em vez de remador, a visdo compartilhada e a
busca da exceléncia.

Do ponto de vista conceitual, Secchi (2009) identifica como valores centrais nesse
novo modelo a produtividade, a descentralizagdo, a eficiéncia na prestagdo de servigos, a
accountability, dentre outros. Ja Leite (2019) corrobora a ideia apontada por Secchi (2009)
sobre a descentralizagao da execugdo dos servigos publicos, apontando ainda outras principais
caracteristicas definidoras da NPM como a profissionalizagdo da alta burocracia, a
transparéncia da administracdo publica, a desconcentragdo organizacional das atividades
exclusivas do Estado e a orientacdo para o controle de resultados. De forma complementar a
esses autores, Hood (1995) propde ainda sete elementos essenciais que sintetizam o conjunto

de prescrigdes operativas da NPM, a saber:

. Desagregacdo do servigo publico em unidades especializadas, e centros de custos;
. Competigdo entre organizagdes publicas e entre organizagdes publicas e privadas;
. Uso de praticas de gestdo provenientes da administragdo privada;

. Atengdo a disciplina e parcimonia;

. Administradores empreendedores com autonomia para decidir;

. Avaliacdo de desempenho;

. Avaliacdo centrada nos outputs.

(Hood, 1995, p. 95-98)

NN kAW~

Em um relatério emitido pela OCDE em 2010, que teve como tematica a
Administragdo publica pds a NPM, houve uma defesa acerca dos eixos centrais que unificam
o modelo/paradigma, entre eles: separacdo entre execugdo (agéncias financiadas com base no
modelo de compradores e fornecedores) e desenvolvimento de politicas publicas
(ministérios); maior autonomia aos gerentes operacionais na gestdo or¢amentaria, pessoal,
compras, TI, entre outras areas (deixar os gerentes gerenciarem); dire¢do e controle das
agéncias executivas com base no desempenho mensuravel (performance management);
or¢amento de desempenho e sistema de prestacdo de contas; e terceirizagdo da produgdo
intermediaria pelo mercado (OCDE, 2010).

Mediante o exposto, nota-se que existe uma série de atributos comuns apontados

pelos autores, € outros menos consensuais. Sobre essa observagao, na perspectiva de Gruening
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(2001), o Quadro 3 abaixo traz uma comparagdo entre alguns pontos importantes que indicam
consenso a partir da analise e revisdo da literatura e outros aspectos mais dispersos, nao

observados pela maioria dos autores.

Quadro 3 - Caracteristicas da Nova Gestao Publica

Caracteristicas indiscutiveis (identificadas pela Atributos discutiveis (identificados por alguns, mas
maioria dos observadores) nio todos observadores)

Cortes de orgamento

Vouchers

Responsabilidade pelo desempenho
Auditoria de desempenho
Privatizacao

Descentralizacao

Planejamento e gestdo estratégica

Restri¢des legais, orcamentarias ¢ de gastos
Racionalizagao de jurisdigdes

Analise e avaliagdo de politicas
Regulamentacdo melhorada
Racionalizagdo de tarefas administrativas
Estruturas

Democratizagdo e participagdo cidada

Separag@o de fornecimento e produgdo
Concorréncia

Medigdo de desempenho

Estilo de gestdo alterado

Contratagao

Liberdade de gestdo (incentivos)
Cobrangas de usuario

Separagdo de politicas e administragdo
Melhor gestao financeira

Maior uso da tecnologia da informagao

Fonte: Gruening (2001, p. 2)

No Brasil, o chamado modelo gerencial foi implantado em 1995, com a elaboracao
do Plano Diretor da Reforma do Aparelho do Estado (Plano Diretor) e a criagdo do Ministério
da Administragdo e Reforma do Estado (MARE). A implementacdo do Plano Diretor e a
instituigdo do MARE propunha medidas como o fortalecimento do nucleo estratégico de
Estado, a transferéncia de atividades ndo-exclusivas do Estado para organizagdes publicas
nao-estatais (publicizagdo), processos de desburocratizagdo e busca de autonomia gerencial,
incentivos a avaliacdo de desempenho e contratualizagdo de resultados, dentre outras (Brasil,
1995). Complementa Reis (2014) que o Plano pretendia basicamente transformar um Estado
até entdo promotor do desenvolvimento como agente direto para um estado promotor de
desenvolvimento em seu carater regulador. O Estado se reduziria e passaria a gestdo e
execucao de servigos ndo exclusivos para a iniciativa privada, que, no viés, liberal, tendem a
ser mais eficientes e gerar melhores resultados. A NPM implantada no Brasil tinha como
aspiracdo essencial reposicionar o Estado brasileiro em um novo momento historico da

administracao publica, conforme destacado por Bresser-Pereira (2009), ao afirmar que

[...] a reforma da gestdo publica ¢ a transi¢do da administragdo burocratica para o
gerenciamento publico. O servigo publico continua sendo profissional e racional,
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mas a racionalidade depende mais de tomadas de decisdo gerenciais do que da estrita
observacdo de procedimentos burocraticos. (Bresser-Pereira, 2009, p. 23).

De modo mais descritivo, Bresser-Pereira expde a esséncia das principais medidas de
inovag¢do administrativa e institucional que a Reforma do Aparelho do Estado iniciada no

Brasil em 1995 deveria contemplar, resumida em nove pontos-chave:

1. Descentralizar os poderes e recursos para as agéncias reguladoras e executivas
que desempenham atividades exclusivas de Estado, aumentando, ao mesmo tempo,
o poder do nucleo estratégico do Estado sobre os resultados, e das secretarias
formuladoras de politicas sobre as reformas e politicas institucionais;

2. Contratar com organizagdes publicas ndo-estatais de servico, reconhecidas como
‘organizagdes sociais’, 0s servigos sociais ¢ cientificos que a sociedade decidir
financiar com recursos do Estado por envolverem altas externalidades e direitos
humanos basicos;

3. Terceirizar para empresas comerciais as atividades de apoio ou auxiliares que nao
envolvam nem o poder do Estado (e sdo realizadas pelas agéncias) nem direitos
humanos basicos (que devem ser prestadas por organizac¢des sociais);

4. Tornar responsaveis as agé€ncias e as organizagdes sociais por meio do controle de
resultados contratados, da competicdo administrada pela exceléncia e do controle
social, o que envolve grande transparéncia, em vez dos controles burocraticos
classicos;

5. Recrutar diferentemente o pessoal das agéncias e o das organizagdes sociais:
enquanto as agéncias terdo servidores publicos, as organizagdes sociais trabalhardo
com funcionarios privados;

6. Reforcar o servico publico, que se limitara a desempenhar as atividades
exclusivas de Estado e continuara a ser organizado em carreiras.

7. Exigir dos servidores publicos ndo apenas competéncia técnica € comportamento
ético, mas autonomia razoavel de decisdo, além de capacidade politica;

8. Estabelecer um sistema de incentivos, envolvendo diferenciais de remuneragio,
avaliacdo transparente do desempenho e reais oportunidades de treinamento e
progressdo na carreira;

9. Adotar exaustivamente a informatica e, em especial a tecnologia da Internet para
auditoria, compras, pagamentos ¢ todo tipo de registros oficiais.

(Bresser-Pereira, 2009, p. 266-67).

Assim, a proposta brasileira, sintonizada com as tendéncias internacionais,
considerava a expansao das organizagdes da sociedade civil a partir da redemocratizacdo do
pais, e as dificuldades encontradas pelos governos na prestacdo direta de servigos publicos,
decorrentes da rigidez das normas na Administragdo Publica brasileira — que conta com um
regime unico de pessoal, de compras e contratacdes, além de formas de gerenciamento iguais
para todo seu conjunto de 6rgdos e entidades, independentemente das competéncias que cada
um exerce (Leite, 2019). Essa caracteristica de maior envolvimento da sociedade na gestdo e
formulagdo de politicas também reflete a diversificagdo da participagdo ndo sé da sociedade
civil, mas também do setor privado, o que resultou em estratégias inovadoras de conducao dos
servicos publicos para além da execugdo, privatizagdo e contratacdo (terceiro setor)

(Cavalcante, 2019).
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Apesar dos avangos na estratégia de superagdo do modelo burocratico pela
implementagdo da NPM, autores como Dunleavy et al. (2005) destacam trés pontos que
trouxeram um novo olhar para uma nova transformacao da gestao publica: (I) reintegracao — a
descentralizacdo defendida pela NPM trouxe dificuldades para os usuarios do servigo publico
e outros atores da sociedade civil, considerando que a eles foi atribuido a incumbéncia da
integracao dos servicos publicos em pacotes utilizaveis; (II) holismo baseado em necessidades
— defende-se que a administracdo publica deve repensar seus processos ponta a ponta,
objetivando a busca da agilidade na prestacdo de servigos aos usudrios, eliminando etapas
desnecessarias; (II1) mudancas em funcao da era digital — refere-se a utilizagdo de internet e
meios de comunicagdo pelos governos. Os canais eletrdnicos ganharam um papel de
transformagdo, na dire¢do para processos totalmente digitais, surgindo sistemas eletronicos e
novas formas de automatiza¢ao da prestagao de servigos sem a necessidade de intervengao

humana (Dunleavy et al., 2005).

2.1.2.4 Pés NPM

No contexto internacional, Dunleavy et al. (2005) propdem a Digital-Era
Governance (DEG), ou Governanca da Era Digital, na qual a administracdo publica deixa de
lado a auto centralizagdo da estrutura e passa a ter os cidadaos como pega central de suas
acodes. Os autores destacam os avancos na utilizagdo de Tecnologias da Informacdo e da
Comunicacdo, e o impacto causado em decorréncia deste avango, trazendo mudancas
culturais, cognitivas, comportamentais e politicas na sociedade, que, na visdo dos autores,
intervém e exige novas formas de prestacao de servigos administrativos. Argumenta-se que a
Tecnologia da Informacao e a Comunicagdo estdo intrinsecamente ligadas a DEG, que por sua
vez, considera a perspectiva de atuacdo conjunta do governo com a sociedade e de
reintegracao das agéncias publicas, destoando com a descentralizagdo proposta pela NPM.

Autores como Cavalcante (2019) tem o entendimento de que a pos-NPM representa
uma evolucdo gradual e calcada em continuidade da NPM ao invés de superagdo.
Corroborando este pensamento, em uma andlise comparativa das reformas administrativas
observadas nos paises escandinavos, Greve, Laegreid, Rykkja (2016) argumentam que as
novas tendéncias pos-NPM ndo significam que as caracteristicas do NPM estdo
desaparecendo. Pode-se tomar como exemplos a gestdo de desempenho e o foco em
resultados/impactos que continuaram em voga nesses paises. Contudo, ha autores que

defendem que reformas implementadas pds-NPM passam por melhorias pequenas, contudo,



31

constantes. Pollitt ¢ Bouckaert (2011) chamam de micro melhorias e seus efeitos, evitando
rotula-las como parte de conceitos mais gerais e abstratos tanto da NPM quanto da pds-NPM.
Seguindo este raciocinio proposto por Pollitt ¢ Bouckaert (2011), ao tragar um
comparativo entre as premissas da NPM e p6s-NPM, ¢ inevitavel identificar uma evolugdo
baseada nas mesmas diretrizes, conforme supde Cavalcante (2019), que, apesar das limitagdes
dessa comparagdo, muitos desses principios/diretrizes abordam as premissas das ultimas
reformas da NPM, como prestagao de contas, participagdo € engajamento, bem como o uso de
estratégias de Tecnologia da Informacao e Comunicac¢ao para melhorar a gestdo. O Quadro 4

abaixo representa um esforgo para sintetizar as diferencas entre os modelos mencionados.

Quadro 4 - Diferencas entre NPM e p6s-NPM

Ponto Avaliativo NPM P6s-NPM
Foco Cliente / Consumidor Cidaddo como parceiro
Fonte Inspiradora Logica do Setor Privado Redes
Eficiéncia
. N Confianga
Crengas Fundamentais Concorréncia . .
Reciprocidade
Contratos
Desagregacdo Visio holistica e integrada
Orientagdo Estratégica Concorréncia Colaboracio
Incentivo (pecuniario) Profissionalizagdo e inclusdo
Visdo de Estado Administrativo Fortalecimento da burocracia
Superioridade do setor privado Capacidade de Interacdo

Fonte: Cavalcante (2019)

Mantendo-se esse esforco comparativo, Dunleavy et al. (2006) destacam que as
reformas do NPM preconizavam o esfacelamento das organizagdes publicas, a competi¢cao
intragovernamental e o foco nos incentivos pecunidrios relacionados ao desempenho,
enquanto a pds-NPM ¢ calcada em uma visdo holistica e integrada da gestdo publica,
colaboragdo e networking, énfase em incentivos que incluem ndo apenas o pagamento, mas
também a valorizacdo de outros fatores, incluindo a interdisciplinaridade e a capacidade de
resposta dos funciondrios a sociedade, bem como como envolvimento e engajamento da
sociedade como ator de destaque na operacdo da gestdo publica. A Figura 4 ilustra o

comparativo entre NPM e pos-NPM.
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Figura 4 - Comparativo de caracteristicas da NPM e Pos-NPM

NPM Pos-NPM

Fonte: Adaptado de Cavalcante (2019) e Dunleavy (2006)

Destaca-se também a convergéncia dessas tendéncias com o conceito de governanca
nas organizacdes do setor publico, com maior atuagdo da sociedade a partir do
estabelecimento de redes de parcerias e colaboragdes. Conforme afirmam Menicucci e
Gontijo (2016):

O tema governanga tornou-se lugar comum no debate contemporaneo sobre gestdo
publica e politicas publicas e palavra-chave durante a década de 1990, definindo um
novo papel do Estado na sociedade [...] o termo tem uma forma muito heterogénea,
governanga empresarial, governanga cooperativa, boa governanga, governanga

participativa, governanca local, governanga sociopolitica, entre outras (Menicucci;
Gontijo, 2016, p. 17).

Em resumo, pode-se observar no pés-NPM uma continuidade e aprimoramento das
premissas utilizadas na NPM, com incremento de conceitos como a Governanga, a inovagao
calcada em Tecnologia da Informacdo e Comunicagdo e a abertura da participagdo social na
avaliagdo e construcdo de politicas publicas.

Por fim, faz-se oportuno trazer a conclusao de Cavalcante (2019), que observa que
compreender as mudangas na gestao publica pressupde um olhar abrangente e dindmico sobre
0 contexto em que opera a administragdo publica no geral e que se trata de reconhecer que o
funcionamento do setor publico ¢ constantemente influenciado por um conjunto de fatores de
multiplas ordens. Nesse sentido, observa-se que ha um terreno bastante fértil para o campo de
estudos, caracterizado por intensas transformacdes, principalmente politicas, sociais e
econdmicas. Tais mudancas impactaram, em grande medida, os processos de reorganizagao

do papel do Estado e da estrutura da administragdo publica.
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2.2 Avaliacao de Resultados dos Servicos Publicos

2.2.1 Transparéncia, Accountability e Indicadores de Desempenho

Antes de se adentrar na pesquisa e estudo dos preceitos que envolvem a avaliacao de
servicos publicos, faz-se mister definir os conceitos basicos sobre o seu significado. Servigo
publico conceitua-se como todo aquele prestado pela administracao ou por seus delegados,
sob normas e controles estatais, para satisfazer necessidades essenciais ou secundarias da
coletividade ou simples conveniéncia do Estado (Meirelles, 2011). Reforga-se o entendimento
acerca do significado de servigo publico, a conceituagdo de Meirelles (2011), que enfatiza que

[...] servigos publicos sdo os que a administragdo presta diretamente & comunidade,
por reconhecer sua essencialidade e necessidade para a sobrevivéncia do grupo
social e do proprio Estado. Por isso mesmo, tais servicos sdo considerados privativos
do poder publico, no sentido de que s6 a administragdo deve prestd-los, sem

delegacdo a terceiros, mesmo porque geralmente exigem atos de império e medidas
compulsodrias em relagdo aos administrados (Meirelles, 2011, p. 366).

Contudo, conforme propde Monteiro (2022), o conceito de servigo publico ndo é
homogeéneo, haja visto que por vezes apresenta uma visdo organica, ou seja, apenas aqueles
prestados por 6rgdos publicos, e em outras situagdes demonstra uma conceituacdo formal,
identificando-o por caracteristicas extrinsecas, ¢ ainda, ha a vertente que apresenta um
conceito material, visando defini-lo por seu objeto. Conclui-se entdo que o conceito de servigo
publico ¢ varidvel, diversificando-se a partir das necessidades e contingéncias politicas,
economicas, sociais e culturais de distintas sociedades, considerando o momento histérico
(Monteiro, 2022).

Quanto a avaliagdo de resultados dos servicos publicos, especialmente a avaliacao
baseada no uso de indicadores de desempenho, apresentados pela livre prestacdo de contas
(accountability) por meio da transparéncia ativa, faz-se necessario buscar o entendimento de
que a transparéncia na gestao publica, em especial apos a edi¢ao das Leis Complementares n.
101/2000 e n. 131/2009, passa a ser uma orientagdo a ser seguida por todos os servidores
publicos, em todos os orgdos e entes da administracdo publica (Santin; Frizon, 2020). A
transparéncia potencializa os instrumentos de controle, em especial o controle social. Com
informacao clara, fidedigna e completa sera possivel ao cidadao, individual e coletivamente,
contribuir com sua participacao democratica na otimizagao da aplicagdo dos recursos publicos

(Santin; Toniéto, 2007).
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O conceito de transparéncia adotado neste estudo segue o principio da maxima
divulgagdo, apoiado pelos entendimentos dos autores Souza et al. (2022, p. 169) de que a
“extensdo do agir estatal em difundir ¢ do cidaddo em buscar e receber informagdes,
pressupondo que toda informagdo em posse do Estado deve ser acessivel ao cidadado, sendo a
divulgacdo a regra e o sigilo a exce¢do”. A transparéncia publica pode ser definida como o
fluxo de informagdo, criado dentro de um sistema de governo, entre o proprio governo e a
sociedade (Hollyer; Rosendorff; Vreeland, 2014), por meio do qual, além do acesso, os
usudrios conseguem compreender e interpretar a informacdo disponibilizada (Gandia;
Marrahi; Huguet, 2015). A transparéncia publica é também considerada uma virtude do poder
publico, de modo que a oposi¢do a ela vai contra as expectativas de gestdo eficiente dos
recursos e contra a legitimidade das acdes institucionais (Heald, 2012).

A classificagdo da transparéncia, de acordo com o critério utilizado pela
Controladoria Geral da Unido (CGU), estd entre transparéncia ativa e passiva, considerando
que a transparéncia ativa esta relacionada as publicagdes de informagdes publicas por meio da
internet, de forma proativa, pelos Estados, municipios e pelo Distrito Federal. Como exemplo
de transparéncia ativa, pode-se citar os portais da transparéncia nos 6rgaos. De outro lado, a
transparéncia passiva se refere aos pedidos de acesso a informagdo, no momento que o
cidadao solicita uma demanda que precisa ser respondida pelo ente da federacao, observando
os prazos estabelecidos pela Lei de Acesso a Informagdo (Brasil, 2022a, s.p.).
Independentemente da classificagdo, considera-se, para as proposigdes deste estudo, o uso de
ferramentas online, através da transparéncia ativa, conforme propde Mitan e Savu (2020, p.
94) “a informagdo ¢ o simbolo dos tempos atuais e pode ser encontrada cada vez mais no
ambiente online”.

Quando se fala em avaliacdo de servigos publicos, a transparéncia adotada pelos
orgdos, especialmente a transparéncia ativa, contribui sobremaneira para o acompanhamento
do desempenho da eficiéncia, eficacia e efetividade dos servigos prestados, ao considerarmos
que o principio da transparéncia deve ser implementado de forma que as informacdes
disponibilizadas pela administragdo publica sejam dotadas de clareza e fidedignidade (Santin;
Frizon, 2020). Continuam Santin e Frizon (2020) que, objetivamente, a prestacdo de contas
por meio da transparéncia deve relatar a realidade da atuacdo administrativa, com vistas a que
todo ente federativo cumpra com objetivos para o qual foi criado, com economicidade e
eficiéncia na aplica¢do dos recursos publicos (Santin; Frizon, 2020). Entre os beneficios da
transparéncia publica, pode-se citar: (I) a visdo sobre as agdes governamentais, permitindo o

monitoramento por parte da sociedade; (II) a criacdo de senso de responsabilizacao e
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acompanhamento; e (III) auditoria e fiscalizagdo do servigo prestado pelo poder publico
(Flyverbom, 2016).

Contudo, ¢ preciso ainda estar atento a qualidade e fidedignidade das informagdes
disponibilizadas. Santin e Frizon (2020) alertam que, caso haja informacdes desencontradas,
manipuladas, inveridicas ou destituidas de valor, a participa¢do serd, do mesmo modo,
derivacdo de uma informacao erronea e manipulada, trazendo prejuizos a democracia e a
lisura das institui¢des juridicas e politicas (Santin; Frizon, 2020).

De acordo com Monfardini (2010), o setor publico tem passado por diversas
modificagdes em nivel mundial nos ultimos anos, principalmente por mudancgas relacionadas
aos aspectos democraticos e de gestdo. Além disso, varios escandalos de corrup¢do foram
divulgados, reduzindo a confiabilidade das organizagdes publicas. Consequentemente, o
fomento a transparéncia tornou-se mais presente, sendo visto como fundamental para a
recuperagdo da legitimidade dos entes publicos (Monfardini, 2010). Nesse mesmo sentido,
Rebolledo, Zamora, Jordi (2016) afirmam que a transparéncia ¢ indispensavel para a
recuperagdo da credibilidade das instituigdes e para a participacdo do cidaddo na gestdo
publica. Apresentadas as discussdes sobre transparéncia, e apoiado por O'Donnel (1998),
encerra-se o entendimento de que informacao confidvel e adequada ¢ elemento essencial para
se realizar a gestao publica.

A relagdo entre transparéncia e accountability, conforme preconizado por Oliveira et
al. (2022), trata que a transparéncia ¢ um dos instrumentos para se atingir a accountability,
entendendo o conceito dessa Ultima como a prestacdo de contas dos bens e servigos publicos
entregues a sociedade, em que o gestor publico, de forma responsavel, deve apresentar
informacdes tempestivas e fidedignas de suas agdes efetivadas em conformidade com o
interesse publico (Oliveira et al., 2022). Desse modo, quando a gestdo publica realiza a
prestacdo de contas de seus atos, este gera a transparéncia publica (Dawes, 2010), que por sua
vez ¢ vista como condicdo fundamental para que haja a accountability na gestao publica
(Hollyer; Rosendorff; Vreeland, 2014).

Defende-se ainda que, para além da boa prestacdo de servigos a sociedade, os
gestores publicos precisam tragar estratégias para gerar valor e, por meio dessa geragdo de
valor, melhorar a eficiéncia, prestar contas da entrega de bens e servigos e proporcionar maior
transparéncia a sociedade (Oliveira et al., 2022). Nesse contexto, 0 governo nao assume
somente o papel de regulador, mas também de responsavel por produzir, armazenar e divulgar
as informacdes e os dados oriundos de suas ac¢des, uma vez que estas sdo de grande interesse

por parte das diferentes esferas da sociedade (Pires et al., 2019).
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Considerando os pressupostos ja apresentados acerca da transparéncia e prestagdo de
contas do desempenho da administracdo publica na execugdo dos servigos publicos, parte-se
para o campo de avaliacdo desses servigos. Tem-se observado que a necessidade de avaliar e
mensurar o resultado da atuagdo da administragdo publica, que tem por responsabilidade
executar atividades para atendimento dos interesses da sociedade, vem sendo solicitada tanto
pela populacdo, quanto pelos gestores (Castro; Carvalho, 2017).

A avaliagdo pode ser considerada como a principal ferramenta de gestdo para as
organizagoes. Para atingir as suas metas, as organizagdes precisam implementar formas de
mensurar com precisao o desempenho administrativo (Koontz; O’Donnell, 1981). O processo
de avaliagdo de desempenho ¢ considerado fundamental para a gestdo eficaz e eficiente de
qualquer entidade (Melnyk et al., 2014). Constitui-se como o processo destinado a mensurar a
eficicia e a eficiéncia de determinada acdo, podendo também significar a gestdo dos
stakeholders ou suas relagdes organizacionais (Davenport; Harris, 2007; Halachmi, 2005;
Neely; Gregory; Platts, 1995).

Apesar de ser considerado um tema relevante, ainda existem discussdes sobre o que ¢
entendido como avaliacao de desempenho, uma vez que a avaliacao pode ser vista de diversas
perspectivas, de acordo com o objetivo a que se propde (Bortoluzzi et al., 2011; Dutra;
Ensslin, 2008). Assim, Dutra e Ensslin (2008) entendem que “[...] avaliar o desempenho
organizacional consiste em atribuir valor aquilo que uma organizacdo considera relevante,
ante seus objetivos estratégicos, caracterizando em que nivel de desempenho ela propria
encontra-se, com vistas a promog¢ao de acdes de melhoria” (Dutra; Ensslin, 2008, p. 199).

No ambito da esfera publica, compreende-se que a avaliagdo, por um lado, garante a
prestacdo de contas dos investimentos publicos e, por outro, permite o aprendizado e,
portanto, a melhoria da utilidade das intervengdes publicas ao longo do tempo (Chelimsky,
1997; Mark; Henry; Julnes, 2000; Newcomer; Hatry; Wholey, 2015). O uso da avaliagdo de
desempenho dos servicos prestados pela administragdo publica pode ser orientado para
diferentes fungdes, como por exemplo, melhorar o planejamento de intervencdes, aumentar a
qualidade técnica do desempenho, melhorar a responsabilidade, fortalecer as capacidades
organizacionais internas, aumentar o controle das partes interessadas, contribuindo inclusive
para capacitar grupos minoritarios ou excluidos (Batterbury, 2006; Mertens, 2008). Mediante
a avaliagdo e o monitoramento, gestores, pesquisadores ou outros agentes podem examinar
como suas agdes estdo sendo realizadas, ou como seus objetivos definidos estdo sendo
alcangados, retratando quais problemas interferem nas praticas e processos executados (Faria,

2005). No entanto, o objetivo final da avaliacao ¢ a melhoria social por meio do aprendizado
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de politicas (Henry; Mark, 2003), uma vez que as intervengdes baseadas em evidéncias
provavelmente serdo mais eficazes para atender aos cidadaos (Olejniczak et al, 2020).

Depreende-se que, conforme os preceitos apresentados, o processo de mensuracao
constitui a atividade central da avaliagdo de desempenho. Contudo, para realizagdo dessa
medi¢do, no que tange a efetividade da execucgdo dos servicos pela gestao publica, este estudo
apoia-se na aplicacdo de indicadores de desempenho. Conforme Paladini (2011), indicadores
sao considerados uma mensuracao do desempenho que apresentam os resultados por meio de
indices numéricos. Indicadores sdo medidas de desempenho que quantificam a realidade e
permitem a comparagdo com o padrio de desempenho esperado, € com isso, conseguem
apresentar e distinguir o bom e o mau resultado, orientando a direcdo da organizagdo e as
consequéncias de se estar acima ou abaixo das metas e das estratégias estabelecidas (Melnyk
et al., 2014). As caracteristicas relevantes dos indicadores de desempenho sao:
mensurabilidade (a ser expressa de forma mensuravel), validade/disponibilidade (a ser
acessivel em relacdo ao objetivo medido), realismo (a ser expressa em relagao aos objetivos
estabelecidos), planejamento temporal, clareza, confiabilidade, precisdo, simplicidade (Mitan;
Savu, 2020).

Uma gama variada de autores defende o uso de indicadores para avaliacdo da
efetividade da administragdo publica no que tange a execugdo dos servigos prestados a
sociedade. Conforme indica De Carvalho, Nobrega, Kronbauer (2020), dada a importancia da
avaliagdo de desempenho no contexto da gestdo publica, é possivel observar que diversos
estudos, metodologias e ferramentas relacionadas ao uso de indicadores para subsidiar
decisdes e o monitoramento, foram desenvolvidos no contexto da gestdo publica e
envolveram aspectos sociais, economicos ou ambientais. Para Marki¢ (2014), indicadores
podem ser uma ferramenta poderosa para diferentes fins no setor publico, como avaliar a
efetividade da prestagdo de servicos. Corroborando esse pensamento, Pereira, Pacheco, De
Sao Pedro Filho (2021) ressaltam que os indicadores de desempenho sdo mecanismos de alta
relevancia para a administragdao publica, no momento em que demonstram a condi¢do real e
atualizada de uma organizagdo, subsidiando a tomada de decisdes e a implementacdo de
melhorias. Concluem ainda De Carvalho, Nobrega, Kronbauer (2020) que o uso de
indicadores € um meio usual para monitoramento e avaliagdao das acdes dos gestores publicos.

De acordo com Ramos e Schabbach (2012), a avaliagdao e o monitoramento das acoes
que permeiam a gestdo publica sdo fases imprescindiveis do planejamento estatal, ocupando
também espacgo crescente nas pesquisas académicas. Esta tendéncia também ¢ observada por

De Carvalho, Nobrega, Kronbauer (2020), que enfatizam que
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[...] a atualidade no debate da avaliagdo e monitoramento em torno da eficicia e do
impacto dos servigos publicos em diferentes areas, ¢ evidenciada pelos varios
foruns, encontros e redes de especialistas que tratam da tematica, pela demanda
oriunda de orgdos publicos e pela profissionalizagdo dessa atividade em escala
internacional Nesse sentido, acredita-se que instrumentos de apoio a decisdo, como
o uso de indicadores e indices aplicados ao contexto da gestdo publica, podem
ajudar a entender melhor o complexo processo de decisdo que envolve esses
cendrios, seja em termos de aspectos sociais, econdmicos ou ambientais
direcionados a gestdo de cidades (De Carvalho; Nobrega; Kronbauer, 2020, p. 139).

Entretanto, superada a discussdao sobre a utilidade do uso de indicadores para
avaliacdo dos servigos publicos, faz-se necessaria a defini¢do de um critério para selecdo
sobre quais indicadores devem ser utilizados. Segundo Lebas (1995), a escolha desses
indicadores que devem compor o sistema de avaliagdo de desempenho nio ¢ uma tarefa facil.
Em seu estudo, Neely, Gregory, Platts (1995) explicitam que a dificuldade frente aos
indicadores ndo esta em identificar o que deve ser medido, mas, sim, na selecao de métricas e
indicadores que possam ser gerenciados e que auxiliem o processo de tomada de decisdo
(Lebas, 1995; Neely; Gregory; Platts, 1995). Varios tipos de indicadores definem a mesma
variavel, assim, torna-se dificil analisar quais dos indicadores definidos sao mais relevantes
para o monitoramento dos resultados (Mitan; Savu, 2020). Ainda para Mitan e Savu (2020),
neste caso, pode-se considerar entdo o uso de varios indicadores para o mesmo objetivo,
compondo um indice que representa a combinacdo de varios indicadores para fornecer uma

melhor medida de a¢des/resultados.

2.2.2 Panorama geral e estratégia de avaliagdo de desempenho dos Servigos de Satude

A histéria da atencdo hospitalar brasileira se caracterizou como politica de
assisténcia médico-previdenciaria, com marcante expansao da rede hospitalar privada a partir
dos anos 1960 e importante redirecionamento quanto a gestdo dos sistemas e servigos com a
criagdo do Sistema Unico de Satde - SUS (Braga Neto et al., 2014), cuja organizagio baseia-
se em um modelo pautado na integracao interfederativa, na regionalizacao e na hierarquizacao
dos servicos, conforme disposto na Constitui¢ao Brasileira.

O artigo 196 da Constitui¢do Brasileira de 1988 determina que “a satde ¢ direito de
todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais € econdmicas que visem a
redugdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e
servigos para a sua promogao, protecdo e recuperacdo” (Brasil, 1988), o que posteriormente
veio a ser regulamentado pela Lei Organica da Saude (LOS/90) - Lei 8080/1990. Em

complementacdo a esta, foi aprovada a Lei n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, sobre a
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participacdo da comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude (SUS) e das transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da Saude.

A partir da descentralizagdo e da maior autonomia fiscal instituidas aos estados e
municipios brasileiros pela Constituicdo Federal de 1988, todo um aparato normativo foi
sendo consolidado com a finalidade de garantir o empenho das esferas infranacionais na
aplicagdo dos recursos publicos nas agdes e servigos de saude, tendo como desfecho a
promulgacdo a Lei Complementar n° 141, que regulamentou o §3° do art. 198 da Constitui¢ao
Federal de 1988, ao dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela
Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em Agdes e Servicos Publicos de Saude
(ASPS), vinculando receitas e despesas na area da saude. No caso da esfera municipal, passou
a ser exigida a aplicacdo de, no minimo, 15% dos recursos proprios em ASPS, cabendo aos
Tribunais de Contas Estaduais, quanto 6rgdos de controle externo, a fun¢do de prestar auxilio
ao Poder Legislativo na fiscalizacdo quanto ao cumprimento desta exigéncia.

A situa¢do da saide no Brasil, de forma geral, sempre se apresentou de forma
precaria, desde anteriormente a reforma sanitaria ocorrida nas décadas de 70 e 80, onde o
sistema de saude publica brasileiro era centralizado e apresentava-se insuficiente e mal
distribuido, havendo enfrentamento por parte dos movimentos sociais da época, motivados
pelo inconformismo e insatisfagdo com o sistema, tendo esses desempenhados papel
importante nas mudancas e transformagdes que se seguiram (Costa; Gongalves, 2019).
Contudo, a descentralizagdo da gestdo para os entes estaduais e municipais ampliou a
autonomia dos gestores dessas esferas, complexificando a reorganiza¢gdo do modelo da
atencao hospitalar que ainda continuou com heterogénea distribuicao territorial e entraves
com os outros niveis de atencao (Santos ef al., 2020).

Embora se reconheca que a Carta Magna contribuiu para avangos na ampliacdo do
acesso a servicos publicos, para a reestruturacdo do modelo de aten¢do e para a melhoria de
indicadores de satide (Albuquerque et al., 2019), persistem problemas antigos e novos t€ém
surgido, sendo que o objetivo maior de assegurar o direito universal a satide ndo foi alcangado
(Souza et al., 2019). Existe ainda o questionamento sobre se hd uma real unificacdo dos
servigos de satde pelo SUS, conforme alega Souza et al. (2019, p. 2785) dizendo que “o
Brasil nao dispde de um sistema realmente unico de saide, mas apenas de um conjunto de
servicos fragmentados que disputam os mesmos recursos”. Os autores complementam sua
analise reforcando que, ademais, trata-se de uma oferta de servigcos que reflete e reproduz

desigualdades sociais e compromete a integralidade da atencdo, pois prioriza o diagnostico e o



40

tratamento de doengas e agravos, em detrimento da prevengao de riscos e da promogao da
saude (Souza et al., 2019).

Conforme niimeros apresentados na pesquisa realizada por Dantas et al. (2020), a
prevaléncia do acesso precario aos servicos de saude da populacdo brasileira foi de 18,1% (IC
95% 16,8 — 19,4), sendo que na regido Centro-Oeste, a prevaléncia ¢ ainda maior, de 24,5%
(IC 95% 21,4 - 28,0). Contudo, a analise de acesso, oferta ¢ uso de servicos de saude necessita
ser complementada com avaliagdes sobre a qualidade do cuidado ofertado, o que demanda a
abordagem de outras dimensdes do desempenho do sistema de saude, como adequagao,
continuidade, aceitabilidade, efetividade, eficiéncia, seguranca e respeito aos direitos do
paciente (Dantas et al, 2020).

Este quadro requer mais aten¢do ainda quando se observa a logica capitalista vigente.
A expansdo dessa logica impde um novo papel ao Estado que deve reduzir a prestacdo de
servigos aos cidaddos para destinar mais recursos para a multiplicagdo de riquezas, ¢ em
consequéncia, as politicas de transferéncia direta de dinheiro aos mais pobres sdo aceitaveis,
mas politicas que exigem a prestacdo de servigos pelo aparato estatal ou que requerem uma
forte participagdo do poder publico, como o SUS, tornam-se secundarias na perspectiva
financeira (Souza et al., 2019).

De acordo com Albuquerque et al. (2019), inimeros sdo os estudos sobre avaliacao
da vigilancia em satde, entretanto, ainda sdo escassos os que abordam o seu desempenho.
Nao ha consenso quanto a melhor abordagem para aferir o desempenho de sistemas de satde,
em parte pelo seu carater contingente, varidvel conforme valores, principios e concepgdes
sobre saude, aliado a pluralidade conceitual e metodologica dos modelos avaliativos, e apesar
disso, a avaliacdo de desempenho ¢ apontada como propulsora de mudangas e promotora de
maior responsabilizagdo, transparéncia e qualidade (Albuquerque et al., 2019). Quanto a
relevancia dessa avaliacdo, Machado et al. (2019) reiteram que o tema desperta interesse de
iniimeras partes interessadas, dentre elas, os gestores da saude, usuarios do sistema, orgaos
financiadores e controladores da qualidade da assisténcia, assim como a academia e toda
sociedade. Dentre os importantes motivos desse interesse, destacam-se: o aumento dos gastos,
avancos tecnoldgicos, envelhecimento da populagdo, problemas na qualidade do cuidado em
saude, iniquidades no acesso, utilizagdo e alocacdo de recursos e prestagdo de contas, que
reforgam a necessidade de monitoramento e melhorias nos sistemas de satide (Machado et al.,
2019).

O emprego de uma sele¢do de indicadores para monitoramento e avaliacdo dos

servicos de saude, através do uso de dados secundarios, foi a metodologia empregada por
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Sellera et al. (2020), e por Machado et al. (2019), método também pretendido por este estudo.
A relevancia da avaliagdo dos servigos de satde, apoiado pelo uso de indicadores, também ¢

compartilhada pela afirmativa de Machado et al. (2019), que observam que

[...] essas avaliagdes habitualmente utilizam indicadores. No Brasil, embora varias
iniciativas e experiéncias em avaliacdo no ambito da gestdo estejam em curso,
processos sistémicos e periddicos de avaliagio e monitoramento do Sistema Unico
de Satde (SUS) ainda ndo estdo consolidados (Machado et al., 2019, p. 34).

Assim, para realizagdo deste estudo, considerou-se a possibilidade da avaliagdo e
monitoramento do desempenho dos servigos de saide por meio dos indicadores de
desempenho previstos nas pegas de planejamento estratégico desenvolvidas pelo Poder
Executivo para a drea da Saude. Parte-se do entendimento de que o planejamento, como
instrumento de gestdo, permite a tomada de decisdes sobre prioridades e investimentos que
afetam diretamente a organizacdo da rede de servigos publicos de saude, levando ainda a
acoes para o enfrentamento de problemas, contribuindo, assim, na melhoria da
operacionalizacdo dos servigos de saude (Pinto et al. 2019; Teles et al, 2020). O
planejamento ¢ utilizado como instrumento estratégico para a gestdo possibilitando
importantes reflexdes tedricas e metodologicas em sua abordagem. Sem a realizagdo de
planejamento, as atividades sdo executadas por inércia, € os servigos de satide funcionam de
forma desarticulada, sendo apenas orientados pela nogao de qual seja seu papel e essa nogado ¢é
produzida de acordo com a visdo de mundo de cada dirigente e colaborador ou de seu
entendimento sobre as diretrizes estabelecidas pela politica setorial do Estado (Vieira, 2009).

O planejamento ¢ um instrumento de gestdo fundamental para o cumprimento das
diretrizes operacionais que orientam o SUS e que compde parte do seu arcabougo legal
(Brasil, 2006). Diante disso, os profissionais de saide precisam ter o reconhecimento da
importancia desses instrumentos que geram dados e informacdes relevantes para subsidiar a
tomada de decisdo, fazendo os ajustes necessarios de acordo com as necessidades locais, por
meio do monitoramento e avaliagdo para o fortalecimento de suas atividades e acdes
cotidianas (Teles et al., 2020).

O planejamento estratégico proposto pelo Sistema Unico de Saude (SUS) incorpora
responsabilidades aos entes publicos, devendo configurar-se de forma continua, articulada,
integrada e solidéria entre os trés niveis federados, com o intuito de favorecer a execugdo de
acdes por meio de compromissos construidos e ajudar no desenvolvimento de métodos e

estratégias eficazes para o alcance de resultados satisfatorios (Teles et al., 2020). Em outras



42

palavras, consiste na transforma¢do de um objeto em um produto, vinculado a uma dada
finalidade, o que implica trabalho humano, reforcando que contribui para organizar a
realizagdo de praticas de saude, com propoésitos de manutengao ou transformagdo da situagao
de satude (Vilasbodas; Paim, 2008).

O planejamento deve ser um instrumento que realmente acompanhe o dia a dia da
producdo de satde, a fim de que as exigéncias impostas pela sociedade, ndo se sobreponham
as acdes e compromissos assumidos coletivamente (Silva et al., 2015). Desta forma, nao ¢
admissivel uma conduta improvisada na saude, tornando-se o planejamento uma sistematica
indispensavel para o processo de construcdo da satde e na melhoria do SUS (Teles et al.,
2020). O planejamento ndo consiste apenas em um simples exercicio de proje¢do de metas,
mas em uma acao estratégica da gestdo publica, que tem por objetivo reorientar os programas
e os projetos governamentais de modo a ampliar a eficiéncia, a eficicia e a efetividade da
acdo das politicas de saude, sendo, portanto, inseparavelmente relacionado a gestdo do SUS
(Aratjo, 2014).

Dentro desse contexto, evidencia-se nos espagos dos servicos de saude, que os
gestores utilizam o relatorio de gestdo e o plano municipal, estadual ou nacional de satde
como instrumentos de planejamento das acdes (Teles ef al., 2020). Tais instrumentos, como
os Planos Federais, Estaduais e Municipais de Saiude, compdem um processo ciclico de
planejamento para operacionalizagdo integrada, solidaria e sistémica do SUS, promovendo o
planejamento, o monitoramento e a avaliagdo no sistema, por consequéncia, possibilitando a
tomada de decisdao em saude (Brasil, 2015b).

Acresce-se entdo, que para as acdes de planejamento possam contribuir para o
aperfeicoamento da gestdo do SUS, os entes federados devem se comprometer a realizar o
monitoramento e a avaliagdo, visando a examinar os resultados e as estratégias empregadas
para obté-los. O monitoramento e a avaliagdo devem ser processos periodicos, orientados
pelas diretrizes, objetivos, metas e indicadores assumidos, sendo que, no ambito do
planejamento no SUS, o monitoramento e a avaliagdo devem ser executados individual e
conjuntamente (Teles et al., 2020). Apesar dessa concepcdo na etapa estratégica de
planejamento, relembra Teles et al. (2020), que no ambiente interno, um dos grandes desafios
que se apresentam ¢ o da articulacdo entre os entes federados para que o planejamento em
saude de fato torne-se efetivo. A descentralizagdo politico-administrativa do sistema com
consequente autonomia de gestdo dos municipios, 26 estados e o Distrito Federal traz consigo

a dificuldade de integracao entre eles (Vieira, 2009).
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Em complemento, reitera-se que no atual cendrio, em razdo da complexidade do
mundo real e da incerteza quanto ao futuro, o que se propde ndo ¢ conhecer e definir
previamente o enfoque ou método a ser adotado, mas sim o tipo de problema e/ou situagao
para a qual se pretende intervir para reverter o status atual, e dessa forma, para que as a¢des
de planejamento contribuam para o aperfeicoamento da gestdo do SUS, os entes federados
devem comprometer-se a realizar processos peridodicos de monitoramento e avaliacdo,
orientados por diretrizes, objetivos, metas e indicadores definidos para cada esfera da gestao
(Teles et al., 2020).

No ambito do planejamento no SUS, esses processos podem ocorrer de forma
individual e conjunta, entre os entes federados, tendo como referéncia as respectivas regioes
de saude (Carvalho et al., 2012). Ja no ambito regional, o processo de planejamento em satde
¢ institucionalizado e tem como principal instrumento o Plano Estadual de Satde (PES), que,
no caso do Estado de Goiés, ¢ quadrienal (o PES vigente considera o periodo de 2020 a
2023), estruturado com base na andlise situacional de saude do Estado e da sistematizacdo das
diretrizes e metas para a atuacdo da Secretaria Estadual.

Contudo, ndo se trata apenas de observar o Plano Estadual de Saude e alimentar os
indicadores de desempenho previstos. Conforme observaram Teles ef al. (2020) no estudo
conduzido sobre os Planos Estratégicos concebidos pelo Executivo para os servigos de saude,
destacou-se a importancia da planificagdo em saude como ferramenta de gestdo, mas
incipiéncia no direcionamento das agdes por aqueles que nele estdo envolvidos. Apesar de
experiéncias empreendidas para apoderar-se do Planejamento Estratégico, depreenderam-se
falhas no processo de planejamento local, ndo havendo avaliacdo das acdes de saude e
retroalimentagdo dos instrumentos de gestao.

Assim, reforca-se as agoes de monitoramento dos resultados, acdes de correcdo e
aprimoramento dos processos e servigos entregues, e reavaliagdo dos resultados para se
conferir a efetividade das agdes, premissa reforgada pelo Conselho Nacional de Secretarios de
Satide no Brasil (CONASS), que observa que a apds a entrega dos servigos de saude, ¢
preciso realizar monitoramento e a avaliacdo para o desenvolvimento de estratégias eficientes
para o crescimento do trabalho, partindo do entendimento de que o planejamento e a avaliagao
das agdes implementadas possibilitam a reorientacdo permanente do processo de trabalho, e
consequentemente, a melhoria continua dos servigos ofertados (Brasil, 2015a). Esse tipo de
conduta predispde um maior alinhamento entre os responsdveis nesse processo, de forma
compartilhada, que contribui no aprimoramento dos cuidados em saude, gestdo e efetivacao

do PES (Teles et al., 2020).
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De forma terminativa, quando observada a realidade acerca da efetividade dos
servigos de saude, verifica-se que muito ainda pode ser feito para melhoria dos resultados, e
conforme observa Teles et al. (2020), ampliar as possibilidades de diadlogos sobre os
problemas dos servicos de saude podem transformar a realidade, e potencializar as
ferramentas imprescindiveis na condu¢do do planejamento, como o Plano Estadual de Satde.
Assim, uma das estratégias que podem ser utilizadas ¢ a horizontalizagdo das discussdes e
proposi¢des de melhoria dos servigos por outras partes interessadas, como a sociedade e os
Tribunais de Contas, em seu papel fiscalizador e indutor de melhorias na gestao dos recursos

e servigos publicos em prol da sociedade, conforme exposto no capitulo a seguir.

2.3 O Sistema de Controle Externo

2.3.1. Defini¢des e contexto historico

Segundo a pesquisa de Guerra (2005), a palavra controle originou-se do termo
francés contre-rdle, que assim como no latim medieval contrarotulus, tem o significado de
“contralista”, termo designado para uma segunda versdo do catalogo de contribuintes, no qual
se verificava a operagdao do cobrador de tributos feita na primeira versdo. Ainda segundo
Guerra (2005), o termo evoluiu a partir de 1611, aproximando-se da acepcao de dominio,
governo, fiscalizacdo, verificacao.

Controle pode ser entendido como um conjunto de acdes que avalia resultados e
processos em comparacdo a valores desejados ou preestabelecidos, bem como orienta a
adogdo de medidas corretivas nas situagdes em que ocorrem desvios entre as expectativas dos
“principais” e os resultados apresentados pelos “agentes” (Nardes; Altounian; Vieira, 2018).
No universo da gestdo publica, controle da Administragdo Publica pode ser entendida como a
verificacdo da conformidade da atuacdo desta a um canone, possibilitando ao agente
controlador a ado¢ao de medida ou proposta em decorréncia do juizo formulado (Medauar,

2014). Di Pietro (2021) conceitua o controle da Administragdo Publica como

[...] o poder de fiscalizacdo e correg¢do que sobre ela exercem os 6rgdos dos poderes
Judiciario, Legislativo e Executivo, com o objetivo de garantir a conformidade de
sua atuacdo com os principios que lhe sdo impostos pelo ordenamento juridico. (Di
Pietro, 2021, p. 34).
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Quanto ao tipo, o controle pode ser interno ou externo, a depender se o 6rgao
controlado pertence ou ndo a mesma estrutura do 6rgdo controlador. Conforme define

Madauar (2014),

[...] o controle interno da Administracao Publica ¢ a fiscalizacdo exercida por ela
mesma sobre seus atos e atividades de seus Orgdos e entidades descentralizadas.
Controle externo, por sua vez, ¢ aquele executado por 6rgaos ou poderes externos a
estrutura do controlado (Medauar, 2014, p. 53).

O controle ¢ considerado externo porque ¢ realizado de forma independente por
poder distinto daquele responsavel pela execugdo da administragao publica (Lima, 2015). Para
Meirelles (1997), controle externo ¢ o que se realiza por 6rgdo estranho a Administragdo
responsavel pelo ato controlado. No sentido técnico, o conceito de controle externo sobre as
atividades da Administracdo Publica pode ser concebido como todo controle exercido por um
Poder ou 6rgao sobre a administragdo de outros (Bugarin, 2004).

De forma ampla, ao se vislumbrar o universo que permeia o controle externo,
conceitua-se sistema de controle externo como o conjunto de a¢des de controle desenvolvidas
por uma estrutura organizacional, com procedimentos, atividades e recursos proprios, nao
integrados na estrutura controlada (Fernandes, 2005).

Ao longo dos séculos, o poder politico abriu-se as influéncias externas, transpondo
os limites da politica hermeticamente centrada na figura do rei e nos representantes
formalmente eleitos até alcangar os atos cotidianos de gestdao publica (Conti, 2022). O direito
da sociedade em exigir a prestacdo de contas a todo agente publico acerca de sua
administracdo oriunda do artigo 15 da Declaracdo dos Diretos do Homem e do Cidadao,
proclamada em Paris no ano de 1789 (Lima, 2015). Este documento francés revela as duas
finalidades da separacdo dos poderes: proteger os cidaddos contra a arbitrariedade estatal e
viabilizar o funcionamento do governo sem violar a liberdade (Saldanha, 1987). Autores
como Nardes, Altounian, Vieira (2018) destacam que, com o fim da monarquia e do
absolutismo decorrente da Revolugdo Francesa, houve uma nova diretriz para o trato da coisa
publica, destacando que a méxima de que todo o poder emana do povo substituiu a ideia ja
ultrapassada de um poder concentrado nas maos de uma tnica pessoa e transferido de geragao
para geragdo (Nardes; Altounian; Vieira, 2018).

O primeiro Tribunal de Contas com caracteristicas proximas aos atuais tem origem
na Franca, no inicio do século XIX, que a partir do Decreto Imperial de Napoledo Bonaparte,
reorganizou a Cour des Comptes francesa, como modelo de Tribunal Administrativo para os

Estados modernos (Lima, 2015).
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As constituigdes modernas, em sua maioria, preveem a existéncia de um orgdo
independente de controle, com a competéncia de fiscalizar a administracdo publica por meio
de procedimentos técnicos, identificados como Entidades de Fiscalizacdo Superiores — EFS
(Nardes; Altounian; Vieira, 2018). Conforme destaca Nardes, Altounian, Vieira (2018), ¢
possivel elencar dois modelos estruturais basicos de controle adotados internacionalmente: o
de Tribunal de Contas, também conhecido por napolednico ou judicial; e o de Auditoria
Geral, sistema monocratico, britanico ou anglo-saxdo. No primeiro, existe um corpo de
ministros, com o rodizio de direcdo; no segundo, a organizagdo ¢ comandada por um

dirigente, denominado auditor-geral, detentor de autonomia decisoria.

2.3.2.0s Tribunais de Contas no Brasil

No Brasil, adota-se 0 modelo de Tribunal de Contas. Nesse modelo napolednico, as
cortes de contas estdo submetidas ao mesmo formato, ritos e procedimentos dos tribunais
judiciais. Por sua vez, seus julgadores possuem as mesmas garantias e vedagdes dos membros
do Poder Judiciario (Brasil, 2017a). A criacdo do Tribunal de Contas no Brasil ocorreu por
inspiragdo de Ruy Barbosa, entdo Ministro da Fazenda do Governo Provisorio do Presidente
Deodoro da Fonseca, que através da assinatura do Decreto n® 966-A, de 7 de novembro de
1890, instituiu o Tribunal de Contas, responsavel pelo exame, revisao e julgamento dos atos
inerentes as receitas e despesas da Republica (Lima, 2015).

Os Tribunais de Contas sdo orgdos independentes dos demais poderes. Embora
tenham vinculacdo imediata com o poder legislativo, inclusive atuando como extensdo da
atividade de fiscaliza¢do parlamentar, sdo 6rgaos dotados de prerrogativas e garantias proprias
que asseguram a necessaria autonomia para a execu¢do de seus trabalhos (Conti, 2022).
Corroborando com a ideia de autonomia dos tribunais, Lima (2015) assinala que os Tribunais
de Contas sao notadamente caracterizados pelo carater colegiado de suas decisdes € o seu
poder coercitivo de impor sangdes, pecuniarias ou nao.

A titularidade do controle externo sobre o Poder Executivo no Brasil ¢ exercida pelo
Poder Legislativo, com o auxilio dos Tribunais de Contas Federais, Estaduais e Municipais. A
Constituicdo Federal de 1988 prevé que o Tribunal de Contas da Unido (TCU) € o 6rgao
responsavel pelo exercicio do controle externo do Governo Federal, auxiliando o Congresso
Nacional quanto ao acompanhamento e execu¢do or¢camentdria-financeira do Brasil,

contribuindo com o aprimoramento da Administracdo Publica em prol da sociedade. Para
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execucdo desta missdo, possui como meta ser um orgdo referencial na promogdo de uma
Administragdo Publica efetiva, ética, agil e responsavel (Brasil, 2022b).

Em nivel estadual, no ambito do Estado de Goias, as competéncias do Tribunal de
Contas do Estado de Goiads (TCE-GO) estdo previstas nos artigos 25 e 26 da Constituicdo de
Goias e no art. 1° da Lei n° 16.168, de 11 de dezembro de 2007 — LOTCE - Lei Orgéanica do
Tribunal de Contas do Estado (Goias, 2007).

Conforme o inciso IV, artigo 26, da Constituicao de Goias, compete ao TCE-GO:

[...] realizar, por iniciativa propria, da Assembleia Legislativa, de comissdo técnica
ou de inquérito, inspe¢oes e auditorias de natureza contabil, financeira,
orcamentaria, operacional e patrimonial nas unidades administrativas dos Poderes
Legislativo, Executivo e Judicidrio ¢ nas demais entidades referidas no inciso II
(Goias, 1989, Art. 26).

Sobre as pautas julgadas pelo TCE-GO, o paragrafo 1° da Lei n° 16.168 de 2007
preveé que
[...] no julgamento de contas e na fiscalizagdo que lhe compete, o Tribunal decidira
sobre a legalidade, a legitimidade, a economicidade, a eficiéncia, a eficacia, a
efetividade, a razoabilidade e a proporcionalidade dos atos de gestdo e das despesas

deles decorrentes, bem como sobre a aplicagdo de subvengdo e rentncia de receitas
(Goias, 2007, § 1).

Verifica-se que os Tribunais de Contas brasileiros, dotados das competéncias e da
autonomia instituidas em lei, possuem, dentro de suas esferas jurisdicionais (federal, estadual
ou municipal), a possibilidade de adotar uma amplitude de acles e estratégias diversificadas

para garantir a efetividade de sua atuag@o no exercicio das suas fungdes.

2.3.3.Novas perspectivas de atuacdo dos Tribunais de Contas

Desde a década de 1990, com a ascensdo da nova gestdo publica (NGP), cresceu a
discussdo sobre o papel dos 6rgdos de controle, especialmente os de controle externo (Grin,
2020). No Brasil, em tempos recentes, tem-se discutido sobre um novo papel dos Tribunais de
Contas (TCs), para além de suas funcdes essenciais descritas na Constituigdo. As
necessidades emergentes da sociedade, em um cendrio potencializado pela globalizacao,
integracdo e interdependéncia, demandam uma nova forma de pensar e agir do Estado, sendo
este peca fundamental para corre¢do, impulsionamento e direcionamento das capacidades do

mercado e da sociedade civil, em beneficio do bem-estar coletivo (ATRICON, 2018).
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Neste atual cendrio, a atuagdo dos TCs também precisou ser moldada para
atendimento aos novos desafios da gestdo publica. E essa mudanca de fato vem ocorrendo,
conforme observa Cusciano (2010), que afirma que havia uma crenga ha muito tempo
arraigada de que os TCs combatem tdo somente o peculato, atuando sistematicamente no
modelo classico das finangas, fiscalizando apenas a aplicagdo da receita/despesa, de forma
técnica. Diversamente deste pensamento, os TCs atuam em diversas fungdes, no sentido
primar sempre pela efetividade da gestao dos administradores publicos no que tange ao uso do
erario (Cusciano, 2010, p. 339).

A génese para as atuais mudangas no direcionamento dos TCs pode ser considerada a
partir da promulgac¢do da Constitui¢ao de 1988, momento critico no desenvolvimento dos TCs
no Brasil, destacando-se a ampliacdo das fung¢des dos TCs e abrangendo também o controle

de desempenho, conforme ratificado por Loureiro, Teixeira, Moraes (2009),

[...] no que tange as atribuigoes dos TCs, destacam-se a defini¢do e a ampliacdo de
suas competéncias exclusivas como os maiores ganhos para estes o6rgaos dentro da
estrutura de poder. Além da prerrogativa de elaborar parecer técnico sobre a tomada
de contas do Executivo, eles também assumiram a func¢do de realizar auditorias de
desempenho das politicas publicas, superando assim a atividade de cunho
estritamente legalista, que sempre os caracterizou. Isso significa verificar ndo apenas
se o gasto foi realizado segundo as normas legais, mas também se ele produziu o
resultado esperado (Loureiro; Teixeira; Moraes, 2009, p. 749).

Esse direcionamento da atuacdo dos TCs voltado aos resultados gerenciais da
administracao publica, especialmente na entrega dos produtos e servigos a sociedade, tem sido
defendido como uma diretriz a ser seguida. Revorédo (2004) ja enxergava que a atuacao do
controle externo, com o auxilio dos tribunais de contas, deve considerar uma perspectiva de
controle gerencial das entidades fiscalizadas, cujo principal objetivo € permitir o
aperfeigoamento continuo do conjunto da administra¢ao publica brasileira (Revorédo, 2004).

Estes pressupostos sdo referendados pelo trabalho de Ibrahim et al. (2019), que

afirmam que

[...] o destaque conferido ao principio da eficiéncia a partir da Emenda
Constitucional n° 19 de 1998, resultante do processo de construgdo da Nova Gestdo
Publica (NGP), realgou o interesse pelos resultados alcangados e impactou os
imperativos de controle da administragdo, por meio da constituicdo da
accountabillity de resultados. Ela se encarrega do atendimento das expectativas dos
cidaddos, dessa vez aferindo se foram alcangados os resultados esperados, e da
responsabilizacdo do poder publico conforme o desempenho dos programas
governamentais (Ibrahim et al., 2019, p. 94).



49

Para Franca (2012, p. 59), o controle por resultados proporciona uma maior
compreensdo por parte da sociedade sobre o papel dos Tribunais de Contas, de forma a
ratificar a sua legitimidade e autoridade junto ao Estado. Na mesma linha, afirmam Pollitt et
al. (2008, p. 205) que a abordagem sobre os resultados representa uma forma de justificar a
existéncia das institui¢des de Controle Externo. De forma conclusiva, Bittencourt (2005, p.
70) dispde que a ampliagdo do horizonte e das dimensdes do controle, para além do aspecto
da legalidade, ¢ uma condi¢ao essencial para a sobrevivéncia dos 6rgaos de controle, levando
em consideragdo os desafios oriundos das crescentes demandas sociais.

Contudo, faz-se mister reforgar que a tendéncia apresentada de avaliar a efetividade
da administra¢do publica na execugdo dos seus servigos nao exclui ou diminui o papel dos
TCs quanto as avaliagdes de legalidade ou regularidade, ao contrario, apenas ressalta a
ampliacdo dos esforcos das Cortes de Contas para perspectivas relacionadas ao desempenho
da gestdo (Couto 2014, p. 133). Reforca-se que ha um cardter complementar entre a
accountability de regularidade e a accountability por resultados, dada a importincia de
comprometer-se com os resultados, mas sem perder de vista a atividade primaria de
fiscalizacdo da regular gestdo dos recursos publicos (Ibrahim ef al., 2019).

Conforme ja discorrido no referencial apresentado anteriormente, para avaliacdo do
desempenho do setor publico pelos TCs, ampara-se no uso de indicadores, conforme
orientagdo defendida por Grin (2020). A gestdo por resultados, apoiada por indicadores de
desempenho, oportuniza o crescimento de uma auditoria norteada pelos preceitos que
conferem utilidade a atividade governamental (Pollit et al., 2008, p. 294). Reitera-se que
orgaos de controle como o Tribunal de Contas da Unido (TCU), assumem a necessidade de
agregar valor publico avaliado por indicadores de performance, focado nas demandas da
sociedade, de forma que a perspectiva ¢ de que os TCs induzam os o6rgdos publicos a
adotarem indicadores que avaliem ‘“‘situagdes-problema” e a sustentabilidade dos servigos
publicos prestados (Grin, 2020).

Entretanto, para esse tipo de atuacdo dos TCs (avaliagdo dos servigos publicos
baseados em indicadores de desempenho), sdo destacados alguns desafios perante os 6rgdos
publicos. Dentre eles, Grin (2020) ilustra que a auséncia de indicadores de politicas e servigos
publicos e de um plano plurianual ilustram o grau de imaturidade de algumas instituigoes,
dificultando sobremaneira a a¢do de avaliacdo das a¢des de governo. Nesse sentido, torna-se
ainda mais iminente a atuagdo dos TCs justamente para suprir essas lacunas identificadas de
capacidade de gestdo, formula¢do de politicas e constru¢do de metas e indicadores (Grin,

2020).
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Retomando-se o racional até aqui apresentado, a avaliagcdo e contribuicdo dos TCs
para aperfeicoamento dos servigos publicos, e em especifico neste estudo, dos servigos de
saude, ¢ um objetivo a ser alcangado. A avaliagdo dos indicadores torna-se o instrumento
balizador para a tomada de decisdes sobre o qué atuar. E a forma com que os TCs
materializam essa acdo ¢ por meio de auditorias. A auditoria ¢ fundamental para a prestagao
de contas (Ferry; Radcliffe; Steccolini, 2022). A auditoria publica sustenta a responsabilidade
do estado para garantir a confianga na democracia (Miller; Power, 2013). Muito além do que
uma mera disciplina técnica, a auditoria € protagonista para gerar confianga nas instituicoes
que moldam nosso modo de vida cotidiano, e seu futuro e os arranjos de prestacdo de contas
que ecla ajuda a sustentar referem-se a sociedade que idealizamos (Ferry; Radcliffe; Steccolini,
2022).

Entre os TCs, hda um debate sobre o papel da auditoria, em que se destaca a
compreensdo desta como um instrumento de transformagdo e geragdo de beneficios diretos
para a sociedade. Hopwood (1984), Power (1997) e Ferry e Eckersley (2019) apontam que os
estudos existentes ampliaram nossas percepcdes sobre a auditoria, com algumas pesquisas
comegando a avaliar criticamente o papel mais amplo da auditoria e dos auditores na
formagdo da comunidade, das organizagdes, das instituicdes € da sociedade para o interesse
publico, por meio do qual os auditores podem ser considerados agentes de mudanca.

Ferry, Eckersley, Zakaria (2015) sugerem que o papel da auditoria publica ¢ vital
para a transparéncia efetiva, em sua missdo mais ampla de validagdo do desempenho. Na
outra ponta como parte interessada, temos o governo, responsavel pela qualidade de vida
cotidiana e, portanto, refor¢a-se que as auditorias governamentais e suas contribuigdes tanto
para a tomada de decisdes quanto para a accountability sdo fundamentais e indispensaveis
para sociedade moderna (Ferry; Radcliffe; Steccolini, 2022).

Dentre as formas de auditorias realizadas pelos TCs, o tipo de auditoria que mais se
destaca para avaliagdo dos servigos publicos ¢ a auditoria operacional. A administragao
gerencial da Nova Gestao Publica estd em plena sintonia com a pratica da realizagdo das
auditorias operacionais na medida em que estas buscam aferir o desempenho dos programas,
servicos e das organizagdes governamentais e permitem a disponibilizacdo de informagdes
relevantes sobre a gestao publica aos cidadaos, com o potencial de minimizar distor¢des na
comunicac¢do e informacao, contribuicao para o exercicio do controle social e fortalecimento
da prestacao de contas. (Ibrahim et al., 2019).

Segundo Dallolio (2019), “os Tribunais de Contas (TCs) tém uma importante funcao

pedagogica junto aos respectivos Orgdos jurisdicionados, ofertando oportunidades de
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qualificacdo nas mais diversas areas de atuagdo da Administragdo” (Dallolio, 2019, p. 62).
Observando pelo prisma pratico, a qualificacdo defendida por Dallolio (2019) sao
provenientes da atuacdo dos TCs, por meio de recomendagdes e determinagdes, que, na
pratica da gestdao, ocorrem apds a realizagdo de auditorias operacionais, na maioria dos casos.
A realizacdo de auditorias operacionais possibilita a obtencdo de novas informagoes,

conhecimentos ou valor a medida que:

* proporcionam novas percepgdes analiticas (analises mais amplas ou profundas
ou novas perspectivas);

» tornam as informagdes existentes mais acessiveis as varias partes interessadas;

* proporcionam uma visdo independente e autorizada ou uma conclusdo baseada
em evidéncia de auditoria;

» fornecem recomendagdes baseadas em analises dos achados de auditoria.

(INTOSALI, 2013, s.p.).

Para além do que foi exposto, Bittencourt (2005) infere que as auditorias
operacionais se afiguram como “um valioso instrumento gerencial: seja como ferramenta de
apoio a propria gestdo, seja como elemento que, ao averiguar os resultados, eleva o valor da
informagdo oferecida a sociedade pelo Estado” (Bittencourt, 2005, p. 72) e, por consequéncia,
amplia o nivel da prestacdo de contas dos governos perante a sociedade (Ibrahim ef al., 2019).

De acordo com Lehnen, De Souza, Pereira (2020, p. 64), “as auditorias operacionais
estdo, cada vez mais, ganhando papel de destaque nas fiscaliza¢des, pois além de avaliarem os
aspectos estipulados na legislagdo, procedem a avaliagdo de politicas e programas publicos”.
A consagracao constitucional das auditorias operacionais como instrumento de controle
externo representa grande inovacdo, pois “permite que a longa trajetéria de uma
accountability voltada para a conformidade avance em direcdo ao desempenho e a
performance dos governos” (Willeman, 2016). Ha, portanto, uma inegavel e relevante ligacao
entre o desenvolvimento da administracdo publica e a pratica das auditorias operacionais,
evidenciada por diretrizes comuns baseadas em eficiéncia, a eficicia e a produtividade (Pollit
et al.,2008).

O que se espera com as atividades de fiscalizagdo, através do instrumento de
auditoria operacional, ¢ a expedicdo de recomendagdes e determinagdes que possam
contribuir para o aprimoramento da administracdo publica, e consequentemente, para a
melhoria dos servicos prestados a sociedade, tal qual como pensa Brunner et al. (2019), ao

reforcar que

[...] uma das especificidades marcantes das avaliacdes realizadas pelo Tribunal
consiste na formulagdo de recomendagdes ao poder publico para melhorar a eficacia
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e a eficiéncia da politica publica avaliada. De fato, muitos atores avaliadores
consideram que ndo lhes cabe ir além da analise dos resultados obtidos. Tal como
nas restantes profissdes, o Tribunal de Contas considera, pelo contrario, que de
acordo com a sua missdo constitucional, as suas recomendac¢des sdo importantes
para esclarecer os decisores politicos — Governo e Parlamento — e as
administracdes competentes sobre as opgdes que lhe competem cabe a eles fazer
para melhorar a eficiéncia da agdo publica (Brunner et al., 2019, p. 454).

Assim, o foco ¢ voltado para recomendagdes e/ou determinagdes de acdes corretivas
baseadas na avaliagdo dos problemas identificados. Contudo, o trabalho dos TCs nao se
encerra nesse ponto. E imperativo que os TCs monitorem o cumprimento de suas
recomendacdes/determinagdes e avaliem a efetividade da implementagdo destas pelo setor
publico. Por isso, planos de agdes precisam de acompanhamento quanto a sua implementagao,
pois “seria ineficaz propor melhorias, ndo monitorar seu progresso, € posteriormente punir o
gestor” (Grin, 2020, p. 431).

Sendo assim, nas palavras do secretario-geral da OCDE, Angel Gurria (OCDE,
2015), a atuacdo contemporanea dos Tribunais de Contas precisa orientar-se no sentido de
trabalhar para além da tradicional fungdo de supervisdo, em uma era na qual se enfatiza o

“fazer mais com menos”;

[...] governos estdo sendo responsabilizados ndo somente pela execugdo do
orcamento publico, mas também pela efetividade, pela eficiéncia e pela
economicidade no uso do dinheiro publico dos contribuintes. Por meio de seu papel
tradicional de controle externo das contas do governo, as EFS sdo um elo essencial
na cadeia de prestagdo de contas e na responsabilizacdo de um pais. Contudo, esse
ndo € o Unico caminho por meio do qual as EFS podem apoiar a boa governanga.
Por conseguinte, existe um potencial inexplorado que permite ir além da tradicional
fungdo de supervisdo e fornecer insumos, por meio de trabalho, para a elaboragdo de
servigos e politicas publicas e a tomada de decisdes sobre tais. E nesse processo que
as EFS podem fornecer visdes para aprimorar o funcionamento de processos e
programas ¢ a previsdo para ajudar governos a se adaptarem a futuras tendéncias e
riscos (OCDE, 2015, p. 23).

No ambito dos servicos de saude, percebe-se que a atuacao institucional dos TCs nao
¢ linear no tocante a avaliagdo da efetividade no Setor Publico, mas verifica-se que as
secretarias de controle externo t€ém buscado avaliar resultados e indicadores (Grin, 2020). Os
desafios apresentados nessa tarefa perpassam pela disponibilidade e confiabilidade de dados
de avaliacao (indicadores), conforme prevé Brunner et al. (2020), que reforca que, no ambito
das avaliagdes de saude, os Tribunais defrontam-se em especial com entraves relacionados
com as fontes de dados, tanto quantitativos como qualitativos. Verifica-se que, na tarefa de
pesquisa de dados, seja por andlise documental, consulta de bases de dados, questionarios,

inquéritos a profissionais de satde por institutos especializados, entrevistas, visitas de campo,
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etc., as fontes sdo muitas vezes diversas, € nem sempre sdo consistentes (Brunner et al.,
2019).

Partindo-se para o encerramento, reitera-se a necessidade de ampliar a nogdo da
funcdo fiscalizatoria, incorporando definitivamente o papel orientativo e pedagdgico ao
Controle Externo (Pontes, 2021). Em tempos passados, os TCs eram vistos como orgao de
atuacdo repressora, contudo, o Tribunal de Contas contemporaneo, por sua vez, analisa a
gestdo publica de forma concomitante, intervindo no momento em que € verificada alguma
anomalia ou oportunidade de melhoria, ¢ imediatamente solicitando a correcdo para
adequagdo (Nogueira, 2021). Os 6rgaos de controle precisam exercer, de forma otimizada, o
papel de elementos essenciais & democracia e ao aprimoramento da gestdo publica (Araujo,
2021).

Essa transformagdo institucional dos TCs demonstra um grande esforco em
apresentar resultados significativos para a sociedade. Significa embutir novos parametros no
setor publico com o intuito de aprimorar a prestacdo do servigo a populagdo, investindo no
monitoramento e avaliagdo dos servigos prestados pelos agentes governamentais (Teixeira;
Gomes, 2021). E neste contexto que os TCs vém buscando seu enquadramento para exercicio
do papel de indutor e orientador de uma gestdo administrativa publica mais qualificada e
preparada para atender os anseios das partes interessadas, em especial, a sociedade. Para
apoiar o desempenhar desse papel, os TCs podem se valer da sua expertise em auditorias
operacionais, estimuladas pela avaliacdo de indicadores divulgados pelos o6rgdos publicos.
Conforme apresentado em capitulo anterior sobre a evolugdo dos modelos de administragdao
publica, pode-se observar que, essa divulgacdo dos indicadores por meio da transparéncia
ativa, acompanha as mudangas trazidas pela adocdo dos modelos gerencial e consensual,
fornecendo ferramentas para os orgdos de controle exigirem a prestagdo de contas dos
governantes (Santin; Frizon, 2020).

Conclui-se, portanto, pela revisdo bibliografica apresentada, que ha um apontamento
sobre o caminho dos TCs para avaliacao dos servigos publicos, e o papel colaborativo que os
orgdos de governo precisam exercer para o sucesso do processo como um todo. Entretanto,
quase ndo ha produg¢do cientifica imbuida de avaliar se a atuacdo dos TCs para melhoria dos
servicos publicos tem sido efetiva. Assim, verifica-se que, a partir dos elementos pesquisados
envolvendo a transparéncia ativa/accountability € o uso de indicadores de desempenho pelos
orgaos publicos, e a aplicagdo de auditorias operacionais, emissdo do relatdrio de auditoria e
suporte € monitoramento para as agdes corretivas dos jurisdicionados pelos Tribunais, ¢é

possivel tragar um caminho para mensuracao da contribuicdo dos TCs para melhoria dos
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servigos publicos, em prol da sociedade, contribui¢do esta perseguida na realizagdo deste

trabalho.

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

3.1 Tipo de pesquisa e técnicas de coleta de dados utilizados

A pesquisa realizada para elaboragdo desta Dissertacdo ¢, do ponto de vista de sua
natureza, uma pesquisa aplicada, pois tal como proposto enquanto PTT deste Estudo, prevé a
entrega de um produto que pode ser aplicado de forma pratica e imediata e, ainda, a aquisi¢do
de conhecimentos para aplicagdo pratica voltados para a solucao de problemas especificos, de
uma realidade regional (Gil, 2008; Kauark; Manhaes; Medeiros, 2010; Prodanov, 2013).

Quanto aos fins, a pesquisa ¢ enquadrada como exploratorio-descritiva. Exploratoria,
considerando a limitagdo de estudos especificos voltados a tematica estudada (Gil, 2008), que
consiste na avaliacao da atuacdao dos Tribunais de Contas em relagdo ao aprimoramento dos
servicos publicos, e em especial, dos servicos de saude. Descritiva, ao passo em foram
comparados varidveis e fatores no processo de anélise de dados (Gil, 2008). Levando-se em
conta a amplitude do tema, foi realizado um levantamento bibliografico, e também a
realizacdo de uma entrevista com uma pessoa especialista, com experiéncia pratica no
assunto, o que, segundo Gil (2008) e Prodanov (2013), caracterizam uma pesquisa do tipo
exploratoria. A adog¢do da pesquisa exploratoria teve também como objetivo identificar
lacunas, ou seja, aquilo que ainda nao foi amplamente pesquisado, buscando fugir do “lugar
comum” e para eliminar a duplicacao de esforgos (Lakatos; Marconi, 2003).

Conforme entendimento de Sampieri, Collado, Liicio (2013), pesquisas exploratorias
identificam tendéncias, sendo um dos objetivos deste Estudo, que visou alcancar uma
familiarizagdo em relagcdo aos direcionamentos da Gestdo Publica em relagdo aos servicos
prestados a sociedade, bem como da predisposicdo de atuacdo dos Tribunais enquanto
influenciadores da atuacdo do Estado. Para além dessa compreensdo, pretendeu-se também,
através do estudo exploratorio, subsidiar a decisdo sobre o caminho a ser seguido, dentre
tantos possiveis (Kauark; Manhaes; Medeiros, 2010), de forma que o PTT entregue estivesse
alinhado com préticas realistas e atualizadas, com possibilidade de implementacao pratica, e
com expectativa de contribui¢do para solucdo do problema identificado.

Em relacdo as técnicas de coleta de dados aplicadas, foi adotada a utilizagdo de dados

primarios (Pesquisa de Campo, por meio de entrevista por pauta - semiestruturada), e dados
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secundarios (andlise documental). Por meio dos dados secundarios, foram utilizados
documentos e publicagdes disponiveis nos portais eletronicos do TCE-GO, da Secretaria de
Satde do Estado de Goias (SES-GO), do Instituto Mauro Borges (IMB), dentre outros
documentos que puderam subsidiar a pesquisa. O objetivo dessa etapa da pesquisa foi levantar
inicialmente dados para constru¢do do framework (PTT) de atuacdo e mensuragdo da
efetividade do Tribunal de Contas no aprimoramento dos servigos de Saude em Goids. A
opc¢ao de utilizacao desses dados secundarios ocorreu em funcao da disponibilidade de dados
adequados e confiaveis, garantido pela credibilidade das fontes utilizadas, bem como pela
compatibilidade dos dados disponiveis com os objetivos da pesquisa (Prodanov, 2013).
Abaixo, o Quadro 5 apresenta os documentos levantados (dados secundarios) por meio da

analise documental.

Quadro 5 - Documentos levantados na pesquisa (analise documental)
Fonte

Sitio eletronico do TCE-GO

Superintendéncia de Legislacdo / Gabinete Civil da
Governadoria (Goids).

Sistema de Gestdo e Planejamento (SGP) do TCE-
GO; Ferramenta QLIKSENSE

Resolugdo do TCE-GO n° 2.631 de 05 de junho de

Dado
Plano Estratégico 2021-2030 do TCE-GO
Lei Orgénica do TCE-GO

Indicadores Estratégicos do TCE-GO

Regimento Interno do Tribunal de Contas do Estado

de Goias.

1996

Avaliagdo dos Portais da Transparéncia na area da
Saude

Observatorio do Cidadao (sitio eletronico do TCE-
GO)

Plano de Fiscalizacdo 2023-2024

Sitio eletronico do TCE-GO

Plano Estadual de Satde 2020-2023 de Goias

Secretaria Estadual de Saude (SES-GO)

Relatério Anual de Prestagdo de Contas ao TCE-GO

Secretaria Estadual de Saude (SES-GO)

Relatorio Anual de Gestdao (RAG)

SUS / Secretaria Estadual de Saude (SES-GO)

Indicadores da area da Saude

Ficha de Indicadores da Saude

Instituto Mauro Borges (IMB)

Pactuacdo Interfederativa 2017-2021 do Ministério da
Saude

Fonte: Autor (2023)

Segundo Lakatos e Marconi (2003, p. 195), a entrevista ¢ “um encontro entre duas
pessoas, a fim de que uma delas obtenha informacgdes a respeito de determinado assunto,
mediante uma conversacao de natureza profissional”. O levantamento de dados priméarios por
meio de entrevistas ndo padronizadas ¢ um método habitualmente utilizado em pesquisas
exploratdrias (Gil, 2008). A escolha do método de entrevista exploratoria € justificada em
funcdo de, estabelecido o problema de pesquisa, buscar-se conhecer a realidade vivida pelos
especialistas na area, delineando e tornando mais claro e especifico o problema de pesquisa,
bem como apoiar no diagnostico e orientagdo no processo de elaboracdo do PTT (Gil, 2008;

Prodanov, 2013; Pereira et al., 2018). A entrevista por pauta ¢ semiestruturada, pois se guia
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por uma relacdo de pontos de interesse que o entrevistador vai explorando ao longo do seu
curso, realizando poucas perguntas, pautadas especificamente no conteudo que se pretende ser
abordado, e com respostas livres por parte do entrevistado (Gil, 2008). Por ser
semiestruturada, espera-se também obter a liberdade de realizar perguntas para além de um
roteiro estabelecido, ou reformuld-las, para obter informagdes sobre o tema desejado
(Sampieri; Collado; Lucio, 2013; Zambello et al., 2018).

A entrevista aplicada teve o intuito de complementar os dados secundarios
levantados através da pesquisa documental, acerca do entendimento sobre como o Tribunal
atua para contribuir com o aprimoramento dos servigos de Saude no Estado de Goias, além de
ampliar a compreensdo sobre essa atuagdo na pratica, validando o problema de pesquisa, e
subsidiando a elaboracdo do PTT deste estudo. Para tanto, foi realizada uma entrevista com
um servidor que exerce papel de lideranca na area responsavel do Tribunal pela execugao
desse servico. A escolha de um lider ¢é estratégica para obter uma maior interagdo e
consisténcia de informagdes (Lakatos; Marconi, 2003, Zambello et al., 2018). Para a
realizacdo da entrevista, seguiu-se o roteiro a seguir, construido a partir do referencial tedrico

pesquisado, conforme a Figura 5.

Figura S - Fluxo de aplicagdo da entrevista

1 % Planejamento da

2 ) Realizacdo da Entrevista
Entrevista '

3 Validagdo da Entrevista
Piloto :

Piloto

* Tematica a ser abordada/roteiro
* Tempo de duracao
* Quem / Quando
* Local
* Postura na Condugdo da Entrevista

Aprovacdoe do teste piloto -
realizagdo de ajustes (se
Necessario)

Teste de realizacdo da entrevista -
carater preparatorio

- e e = Em Em Em e
—— = e e

Realizagdo da
Entrevista

Registro das
6 "=

4 Contato com o
Respostas :

Entrevistado

* Realizacdo do convite
* Aceitacdo do convite
* Agendamento da entrevista

* Conducdo da Entrevista
* Conclusdo da Entrevista

Anotacdes das respostas
de forma imediata

Utilizagdo dos dados
primarios coletados
para a Pesquisa

Fonte: Adaptado de Lakatos e Marconi (2003); Gil (2008); Kauark, Manhées, Medeiros (2010); Sampieri,
Collado, Lucio (2013); Prodanov (2013) e Zambello et al. (2018)
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Na parte de planejamento da pesquisa, a temdatica abordada foi a atuagdo do TCE-GO
para aprimoramento dos servigos de Satde no Estado de Goias. Como roteiro, foi planejado a
realizagdo de poucas perguntas, contudo, esperava-se que, de acordo com as respostas do
entrevistado, pudessem ser abertas novas perguntas para consecu¢ao das informagdes durante
a entrevista, conforme metodologia de entrevista por pauta, semiestruturada. As perguntas

inicialmente realizadas foram as seguintes:

1) Atualmente, de que forma o Tribunal atua para influenciar a melhoria dos servigos de
Saude no Estado?

2) Considerando que a pergunta anterior reflete um objetivo estratégico do Tribunal, existe
algum indicador que possa mensurar a contribuicdo do Tribunal para melhoria dos servicos de
Sande?

3) Quais sdo os principais desafios/entraves que o Tribunal possui para atuar em prol da

melhoria dos servigos de Saude?

Sobre o tempo de duragdo da entrevista, foi proposto inicialmente 15 minutos. A data
inicial prevista para realizagdo da entrevista foi 15/02/2024, sendo o local escolhido a sala de
trabalho do entrevistado, visando proporcionar maior comodidade e ambiente mais
confortavel para o entrevistado.

Planejou-se que, durante a realizagdo da entrevista, algumas recomendagdes fossem

observadas, conforme Quadro 6.
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Quadro 6 - Recomendagdes a serem observadas para realizagdo da entrevista

Etapa da
- . Atitudes a serem tomadas pelo Entrevistador Referencial Teérico
Entrevista

Escolha de local adequado, confortavel, sem
Antes  interrupcoes de terceiros ou ruidos que atrapalhema  Sampieri, Collado, Lucio (2013).

conversacao.

Lakatos e Marconi (2003); Gil (2008);
Prodanov (2013); Sampieri, Collado,
Ltcio (2013).

Antes Desenvolver um clima de confianca e empatia;
estabelecer o rapport (quebra de gelo)

Informar o objetivo da entrevista e o uso que se dara a L akatos e Marconi (2003); Gl (2008);

Antes  ela, solicitando o preenchimento do termo de .. . .
! - Sampieri, Collado, Lucio (2013).

consentimento.
Realizar perguntas claras e objetivas, permitindo ao

. . Gil (2008); Sampieri, Collado, Licio
Durante entrevistado questionar a pergunta - Refazer a

pergunta, se necessario (2013); Zambello et al. (2018)

- : Escuta atenta e cuidadosa, com foco no contetdo e na  Gil (2008); Sampieri, Collado, Lticio
urante

narrativa. (2013).

Duracdo da entrevista equilibrada para obtencdo da Kauark, Manhaes, Medeiros (2010);
Durante informacdo de interesse, de forma a ndo cansar o Prodanov (2013); Sampieri, Collado,

entrevistado Licio (2013).

Para registro das respostas, realizar anotacoes feitas Lakatos e Marconi (200?};.6" (2008);
Durante ! . Prodanov (2013); Sampieri, Collado,

em tempo real, no decorrer da entrevista ..

Licio (2013).

Depois Encerrar com clima de cordialidade, agradecer o Lakatos e Marconi (2003); Gil (2008);

entrevistado Sampieri, Collado, Lucio (2013).

Fonte: Autor (2023)

3.2 Aplicagdo da Entrevista

Definida a estratégia de aplicagdo da entrevista, foi realizada uma entrevista teste, ou
entrevista piloto, com outro servidor do Tribunal, também atuante em cargo de lideranca e
com amplo conhecimento sobre a area de Controle Externo. Apos a aplicagdo da entrevista
piloto, foi validado que o entrevistado se sentiu confortdvel em responder as perguntas em seu
local de trabalho, além do que, o tempo inicialmente previsto de 15 minutos se mostrou
adequado, sendo que a duracdo da entrevista foi de 11 minutos e 30 segundos, podendo ter
sido o tempo gasto ainda menor, ndo fosse as pausas solicitadas pelo entrevistador para
finalizar as anotacdes. Ao se seguir as atitudes recomendadas, estas se mostraram adequadas
para realizacdo a entrevista. As perguntas realizadas se mostraram parcialmente satisfatorias
no sentido de serem adequadas para levantar as informacdes buscadas, haja vista que a
pergunta de niimero 2 “Considerando que a pergunta anterior reflete um objetivo estratégico
do Tribunal, existe algum indicador que possa mensurar a contribui¢do do Tribunal para

melhoria dos servicos de Saude?” trouxe uma dificuldade inicial de entendimento acerca da
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relacdo com o planejamento estratégico do Tribunal, e em um segundo momento, quando
complementada a explicacdo da pergunta pelo entrevistador, a resposta foi negativa, nao
resultando em maiores informagdes acerca do modo de atuacdo do Tribunal. Desta forma,
optou-se para a entrevista oficial, alterar a pergunta para: “Como ¢ mensurada a efetividade
do Tribunal em relacdo a essa atuacao para melhoria dos servigos de Saude?”.

Implementados os ajustes necessarios, a entrevista oficial foi realizada na data de
19/02/2024, um pouco depois da data prevista, em fun¢do da disponibilidade de agenda do
entrevistado. A pessoa escolhida para entrevista ¢ servidor com cargo de lideranga, com
ampla experiéncia na area de Controle Externo do Tribunal, e conhecimento acerca do
planejamento e execugdo das acdes de fiscalizagdo por parte do TCE-GO. O local de
realizacdo da entrevista foi a sala de trabalho do entrevistado.

A entrevista durou cerca de 12 minutos e 45 segundos, € no decorrer da entrevista,
em fun¢do das respostas apresentadas, foi acrescentada uma nova pergunta ao entrevistado:
“poderia dar um exemplo pratico de fiscalizagdo na area da Saude, e o beneficio gerado por
esta fiscalizagdo, que ateste a contribui¢do da atuag¢ao do Tribunal para a melhoria do servigo?

As respostas foram anotadas, em tempo real, sendo necessario solicitar ao
entrevistado a realizagdo de algumas pausas, para que as anotacdes pudessem ser finalizadas.
Ao final, todas as 4 perguntas foram respondidas e registradas por escrito, sendo transcritas do

caderno de anotacdes para o software de texto.

3.3 Meétodo de analise de dados

Em relagdo aos métodos de andlise dos dados, esta pesquisa ¢ qualitativa. Em
pesquisas do tipo qualitativas, o ambiente natural ¢ a fonte direta para coleta de dados e o
pesquisador € o instrumento-chave, sendo considerada descritiva, onde o pesquisador tende a
analisar seus dados indutivamente, fazendo com que o processo e seu significado sejam os
focos principais de abordagem (Kauark; Manhaes; Medeiros, 2010; Prodanov, 2013). Tal qual
como foi aplicado nesta pesquisa, na abordagem qualitativa, o pesquisador mantém contato
direto com o ambiente e o objeto de estudo, sem qualquer manipulacdo intencional do
pesquisador (Prodanov, 2013). Na pesquisa qualitativa, a interpretacdo tem um importante
papel, em que se busca a obtencdo de um sentido mais amplo para os dados analisados,
obtidos por meio dos conhecimentos disponiveis, derivados do referencial tedrico pesquisado

(Gil, 2008).
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A técnica utilizada para a andlise de dados foi a Andlise de Contetido, considerando
que, no universo das técnicas de analise de dados qualitativos, a Analise de Conteudo ¢ uma
das mais utilizadas no meio cientifico (Minayo, 2014). De acordo com Vergara (2005, p. 15)
“a analise de conteudo ¢ considerada uma técnica para o tratamento de dados que visa
identificar o que estd sendo dito a respeito de determinado tema”. Os insumos utilizados na
analise de conteudo tiveram como origem a entrevista realizada e os documentos levantados
por meio da pesquisa documental, em consonancia com o apresentado por Bardin (1977), que
refor¢a que a matéria-prima da analise de conteudo pode se constituir de qualquer material
oriundo de comunicagdo verbal ou ndo verbal. O fluxo de atividades para andlise de contetido

aplicada esta representado pela Figura 6.

Figura 6 - Etapas de Analise de Contetido

_1} Leitura flutuante

. o 2) Selegdo de documentos

mmmms  Pré-Analise N
3) Constituicdo do corpus

_4) Preparagdo do Material

Etapas da ﬂrlalme de EKF'DI'H;E-D de Marcadores teméticos
Conteudo Material

Tratamento
dos Resultados

— Analise / Interpretacdo dos dados

Fonte: Baseado em Bardin (1977)

Seguindo o fluxo acima representado, a pré-analise dos dados secundarios realizada
por meio dos documentos coletados passou por uma leitura flutuante, com selecao dos
documentos que guardavam relagdo com o objeto de pesquisa. Em seguida, foram atribuidos
marcadores tematicos para esse material, a saber: Tribunal de Contas do Estado de Goids
(Planejamento Estratégico, Atribui¢des do Tribunal, Plano Operacional de Fiscalizagdo,
Indicadores de Desempenho), Area da Satde (Planejamento da Saude, Indicadores de
desempenho, Portal da Transparéncia, Prestagdo de Contas. Em sequéncia, foi realizada a
analise dos dados coletados, sendo selecionados os documentos (vide Quadro 5) cujos dados
pudessem ser aplicados ao objeto de pesquisa, conforme as categorizacdes por tema
(marcadores).

Com base nos dados secundarios coletados, foi planejado o levantamento dos dados

primarios por meio de entrevista semiestruturada, guiando o roteiro de perguntas da entrevista
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aplicada, com o objetivo de validar e complementar as informacdes levantadas nos

documentos pesquisados.

4 ANALISE SITUACIONAL

4.1 Plano Estratégico do Tribunal de Contas do Estado de Goias

No ano de 2020, por meio da Resolugdo Administrativa n°® 10/2020, o TCE-GO
aprovou o seu Plano Estratégico para o periodo de 2021 até 2030. O Plano passou por uma
revisao no ano de 2022, normatizada pela Resolu¢do Administrativa n® 07/2022, em funcgao,
principalmente, de atualizacdes realizadas em seu Sistema de Gestdo Integrado (SGI), que
representa o conjunto de elementos de gestdo inter-relacionados implantados no Tribunal para
estabelecer politicas, objetivos e processos a fim de que sua missdo institucional seja
realizada.

Na elaboragdo do Plano Estratégico, o TCE-GO adotou como premissa inicial a
identificacao das partes interessadas em sua atuacgdo, sua relagdao de poder e a influéncia sobre
as atividades da organizagdo, estabelecendo a priorizacdo dessas partes e realizando o
levantamento de suas necessidades. A construcdo do documento perpassou pelas seguintes
etapas:

(1) Analise documental - analise de documentos, a exemplo do Plano Estratégico do periodo
2014-2020, o Marco de Medigio de Desempenho dos Tribunais de Contas (MMD-TC!), os
Objetivos do Desenvolvimento Sustentavel das Organizacdes das Nacdes Unidas (ODS-
ONU), as Normas Brasileiras de Auditoria do Setor Publico (NBASP), Normas ISO 9001 e
14001:2015, ocorréncias de auditorias internas e externas realizadas no TCE-GO nos anos
de 2018 e 2019, a realizagdo de benchmarking em outros Tribunais de Contas no Brasil,
artigos académicos, artigos de midia e o contetido de 13 webinarios ligados a atividade e
contexto dos Tribunais de Contas;

(2) Realizagdo de Pesquisa de Percepcdo — pesquisa aplicada junto aos servidores do TCE-

GO, de pessoas atuantes em segmentos especificos da sociedade e da sociedade em geral;

! Marco de Medi¢do do Desempenho dos Tribunais de Contas - instrumento de avaliagdo dos Tribunais de
Contas do Brasil, por meio do Programa Qualidade e Agilidade dos Tribunais de Contas (QATC), de
responsabilidade da Atricon (Associagdo dos Membros dos Tribunais de Contas do Brasil), que tem por objetivo
o aprimoramento do sistema de controle externo por meio do alinhamento e coordenacdo das atividades dos
Tribunais de Contas nacionais.
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(3) Validacao por Especialistas — revisao realizada por gestores e membros do TCE-GO, com

0 objetivo de levantar contribui¢des de aprimoramento da peca estratégica.

Como saida destas atividades, o TCE-GO definiu sua missdo, visdo e objetivos
estratégicos. Utilizando como base referencial a metodologia do Balance Scorecard, os
objetivos estratégicos foram estabelecidos em duas perspectivas: de Controle Externo e
Corporativa (vide Figura 7). A perspectiva de Controle Externo voltou-se para o foco externo
de controle sobre a administragdo publica e politicas publicas, e também a geracdo de
resultados para a sociedade. Na perspectiva Corporativa, voltou-se para os mecanismos de
apoio estratégico e suporte ao exercicio do controle externo, amparado pelo principio da
lideranga pelo exemplo, constante nas Normas Brasileiras de Auditoria do Setor Publico
(NBASP). Associados as duas perspectivas, oito objetivos estratégicos foram estabelecidos
com seus respectivos marcadores operacionais que, de forma coordenada, tem por finalidade

apoiar a realizacdo da missao e o alcance da visdo de futuro do Tribunal.

Figura 7 — Mapa Estratégico do TCE-GO

Exercer o Controle Externo contribuindo s 1,/ o
para o aperfelcoaments da gostlo das @ Seruma In_stll:ulcao essencial e de exceléncia
politicas e dos recursos piblicos, em prol no exercicio do Contrele Externc

da socledade.

PERSPECTIVA OBJETIVOS ESTRATEGICOS E MARCADORES

CONTROLE Controle Externo, Administracio Legitimidade e valor social

EXTERNO Publica e Politicas Pablicas ~

. Beneficios das acdes de Contrale
Sadde; Educacho; Seguranca Publica; Melo Externo.
Ambiente; Obras Publicas; Economia; -
Administracho Governamental, Financas
Publicas e Protegdo Social; Transparéncia
Publica e Controle Social.

Métodos e Técnicas de Controle Relacionamento Institucional

Seletividade; Tempestividade; s Partes interessadas; Comunicacho
Qualidade; Efetividade. = Integrada.
Tecnologla da Informacio : Governang¢a ¢ Gestdo
@ Suporte Digital; Inteligéncia Artificial; - Automacio de Processos de Trabalho;
* Governanga de Dados. . Melhoria Continua.
@ @ Gestio de Pessoas - Logistica e Sustentabllidade
Planejamento, selecdo e alocacdo; . Logistica; Sustentabilidade.

Avaliagio e desenvelvimento. :

Fonte: Plano Estratégico 2021-2030 do TCE-GO.
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O descritivo dos objetivos estratégicos, e seus respectivos marcadores sao

apresentados de modo detalhado pelo Quadro 7 abaixo.

Quadro 7 - Objetivos Estratégicos divulgados no Plano Estratégico 2021-2030 do TCE-GO

Perspectiva de Controle Externo

Objetivo
Estratégico

Descritivo

Marcador

Descritivo

Controle
externo,
administra-
cdo publica e
politicas
publicas

nos  resultados

politicas
especificas.

publicas

Saude

|Aprimorar o controle externo da aplicagdo de recursos
publicos destinados a satde, com foco em: (I)
contribuir para uma atuagdo da Secretaria de Estado
da Satde (SES-GO) alinhada com os objetivos e
metas do Plano Estadual de Saude; (II) fomentar o
aperfeicoamento da gestdo de orgdos e entidades da
area da saude com foco na melhoria dos servigos
prestados; (I1I) fomentar a melhoria da qualidade dos|
dados e informagdes disponiveis na area da saude.

Educacao

IAprimorar o controle externo da aplicagdo de recursos
publicos destinados a educagdo, com foco em: (I)
contribuir para uma atuagdo da Secretaria de Estado
de Educacdo (SES-GO) alinhada com os objetivos ¢
metas do Plano Estadual de Educacdao (PEE); (II)
fomentar o aperfeicoamento da gestdo de Orgdos e
entidades da area da educagdo com foco na melhoria
dos servigos prestados; (III) fomentar a melhoria da
qualidade dos dados e informacdes disponiveis na area
da educagio.

\Ampliar a influéncia
do controle externo

dal

administracdo publical
e no desempenho de

Seguranca
Publica

IAprimorar o controle externo da aplicagdo de recursos
publicos destinados a seguranca publica, com foco
em: (I) contribuir para uma atuagdo da Secretaria de
[Estado de Seguranga Publica integrada com as demais
esferas da federagdo; (II) fomentar o aperfeicoamento
da gestdo de orgdos e entidades da area da seguranga
publica com foco na melhoria dos servigos prestados;
(III) fomentar a melhoria da qualidade dos dados e
informagdes disponiveis na area de seguranca publica.

Meio Ambiente

IAprimorar o controle externo da aplicagdo de recursos
publicos destinados ao meio ambiente, com foco em:
(I) contribuir para a preservagdo e conservacido dos
recursos naturais; (II) contribuir para a utilizagdo
racional e sustentavel dos recursos naturais e para a|
reducdo dos impactos ou danos ambientais.

Obras Publicas

IAprimorar o controle externo da aplicacdo de recursos
e execucdo das obras publicas, com foco em: (I) sanar
irregularidades nas etapas de estudos técnicos,
projetos, licitacdo, construcdo e utilizacdo do bem
publico; (II) confirmar a observancia dos aspectos de
eficiéncia, de eficacia e de efetividade na aplicagdo
dos recursos publicos; (III) atuar de forma
concomitante, controlando as obras e servigos de|
engenharia em todas as suas fases, inclusive durante o
periodo de garantia; (IV) estimular o controle social e
a dentncia de irregularidades na execu¢do de obras
ublicas.

Economia

Aprimorar o  controle  externo  sobre 0
desenvolvimento econdémico, com foco em: (I)
contribuir para o aumento da produtividade e da]
competitividade do Estado de Goias; (I) contribuir
para o aperfeicoamento da a¢do publica de fomento 4|

inovagdo e ao empreendedorismo; (I1I) contribuir para
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a efetividade das politicas de das|

desigualdades em Goids.

redugdo

Administracao
Governamental

IAprimorar o controle externo sobre a administragdo
governamental, com foco em: (I) contribuir para a
redugdo do excesso de burocracia estatal; (II) induzir|
o aperfeicoamento de mecanismos de governanca,
gestdo de riscos e controles internos na administragdo
publica estadual; (III) contribuir para a transformagao
digital do Estado de Goias; (IV) induzir a
disponibilidade e a confiabilidade de informacdes na
IAdministragdo Publica Estadual e; (V) induzir a
profissionalizag¢do da gestdo de pessoas no Estado de|
Goids.

Financas
Publicas e
Protecao Social

IAprimorar o controle externo das finangas publicas e
previdéncia, com foco em: (I) atuar pela
sustentabilidade fiscal do Estado de Goias; (II) induzir
a elevacdo da eficiéncia alocativa por meio de planos,
orcamentos ¢ renuncias fiscais; (III) assegurar a
qualidade dos demonstrativos contabeis, financeiros e
orcamentarios do Estado de Goias; (IV) induzir o
aperfeicoamento do planejamento e orgamento
governamental; (V) contribuir para uma Previdéncia
[Estadual sustentavel, confiavel e eficiente.

Transparéncia
Publica e
Controle Social

IAprimorar o controle externo da transparéncia publical
em nivel estadual, com foco em: (I) induzir a melhorial
da transparéncia no Estado de Goias e (II) fomentar o
exercicio do controle social.

Melhorar a imagem do
TCE-GO junto as
partes interessadas, de

IAprimorar os mecanismos de cumprimento da missdo
do TCE-GO por meio, ndo s6 do cumprimento de suas

controle social.

Legitimida- ... | Beneficios das S ~ .
modo que a institui¢do ~ determinagdes e recomendagdes, mas também da
de e valor .. L acoes de I .
. seja vista como Orgdo mensuragdo dos beneficios decorrentes de suas
social o controle externo|, . . U .. ~ -
legitimo e capaz de decisdes no ambito da Administracdo Publica
cumprir sua missdo Estadual.
institucional.
IAprimorar o estabelecimento de mecanismos de
Seletividade selecdo e priorizagdo dos. trabalhos de fiscalizagdo,
com foco em atuagdo mais precisa e com melhores
resultados a populacio.
. Reduzir o tempo do tramite processual das agdes de
Modernizar 0S| . .. ~
nétodos & Drocessos fiscalizagdo com foco na efetividade da atuacdo do
« P TCE-GO, considerando: (I) a definicdo de prazos e o
> de controle de modo a . . . (1- . -
E= . .. Tempestivida- |estabelecimento de metas para analise e deliberagao
] . garantir  seletividade, ) L
= | Métodos e . de de processos; (II) a eliminagdo do estoque, com
& | Técni tempestividade, da de deliberacio d . (I a instituica
g écnicas Lalidade o agenda de deliberagdo do passivo e; (III) a instituicdo
8 quaic de sistematica de monitoramento e gerenciamento de
pt efetividade das a70S
2 fiscalizagdes do TCE- - - — —
b4 GO ¢ Garantir o alinhamento da atividade de fiscalizacdo do
§ ' Qualidade [TCE-GO as Normas Brasileiras de Auditoria do Setor
5 Publico (NBASP).
A |Aprimorar os mecanismos de garantia do
Efetividade |monitoramento ¢ do cumprimento das decisoes do
TCE-GO.
\Aprimorar Partes IAprimorar o relacionamento do TCE-GO com atores ¢
Relaciona comunicagdo e interessadas instituicdes relevantes, em especial a Assembleia
relacionamento do| Legislativa do Estado de Goias (ALEGO).
mento - -~ p
.. . [CE-GO com o |Aprimorar o processo de comunicagdo da atuagdo do
Institucio- | . .. . .. . .
nal publico interno ¢ Comunicacdo [TCE-GO por meio de canais que favorecam o alcance
externo, fomentando o] Integrada [tempestivo e a compreensdo por parte dos publicos

alvo.
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A Ampliar o desenvolvimento de plataformas e

Suporte Digital ambientes de trabalho digitais que impulsionem a
IDesenvolver atuacdo do TCE-GO.
Tecnologia |capacidade Inteliséncia Intensificar o uso da inteligéncia artificial como
da organizacional amplal Ar ti%"lcial instrumento de suporte ao controle externo ¢ as
Informacio [para trabalhar com| atividades administrativas.
recursos tecnoldgicos. |Aprimorar a governanga de informagdes ¢ ampliar as|
Governanca de | . .
dados acOes de controle baseadas na analise de grandes
bases de dados.
Automacio de [Ampliar aspectos de eficiéncia e efetividade dos
\Aprimora al processos de [processos de trabalho do TCE-GO por meio de
Governanca |governanca € a gestao trabalho mecanismos de automacao.
e Gestdo (institucional visando & Melhoria Garantir a implementacdo do ciclo de melhoria
exceléncia. continua continua da gestdo organizacional ligado ao Sistema
de Gestao Integrado do TCE-GO (SGI-TCE/GO).
Promover a gestdo
estratégica de pessoas, . Garantir o tempestivo e adequado recrutamento de
Planejamento, . ~
com foco no constante . forca de trabalho, de modo a considerar a alocagdo
. selecio e e "
aprimoramento  dos alocacio adequada e a natureza multidisciplinar de atuag@o das
Gestdo de [processos de ¢ organizagdes de controle.
Pessoas |planejamento, seleg@o,
alocagdo, avaliagdo, - . . .
§49, ¢ Avaliacdo e |Desenvolver conhecimentos, habilidades e atitudes
desenvolvimento e . . L
~ desenvolvi- |dos servidores e gestores do TCE-GO necessarios ao
retencdo de forca de . S
mento alcance das prioridades institucionais.
trabalho.
Assegurar suporte de Logistica Garantir que bens e servigos estejam disponiveis e
. bens e Servigos g adequados as necessidades do TCE-GO.
Logistica e L.
. [sustentavels e
Sustentabi- d d \ o
i adequados a8 Sustentabili- |Garantir que bens e servigos disponibilizados pelo|
lidade :dad qu P p
pecessidades dade TCE-GO sejam sustentéveis.
institucionais.

Fonte: Plano Estratégico 2021-2030 do TCE-GO, 2022.

Conforme exposto no Quadro 7, para a perspectiva de Controle Externo foi

estabelecido o objetivo estratégico “Controle Externo, Administracdo Publica e Politicas

Publicas”, que tem por descrigdo “Ampliar a influéncia do controle externo nos resultados da

administragao publica e no desempenho de politicas publicas especificas”. No desdobramento

deste objetivo, voltado para o marcador “Satde”, que ¢ o delimitador deste Estudo, o

descritivo de atuacdo do Tribunal ¢ “Aprimorar o controle externo da aplicacao de recursos

publicos destinados a satde, com foco em: (I) contribuir para uma atuagdo da Secretaria de

Estado da Saude (SES-GO) alinhada com os objetivos e metas do Plano Estadual de Satde;

(IT) fomentar o aperfeigoamento da gestdo de 6rgdos e entidades da area da saide com foco na

melhoria dos servicos prestados; (III) fomentar a melhoria da qualidade dos dados e

informacdes disponiveis na area da saude.

4.2 Sistematica de avaliacdo dos objetivos estratégicos do TCE-GO
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Conforme resultado dos dados primarios e secundarios levantados nesta pesquisa,

verificou-se que o Tribunal possui indicadores estratégicos, ligados aos seus objetivos

estratégicos, mas que, especificamente em relacdo ao objetivo estratégico relacionado a area

da Saude, ndo h4 uma sistematica de avaliagdo ou indicador especifico que possa mensurar se

a atua¢do do Tribunal contribuiu ou ndo para a melhoria dos Servigos de Saude. Tal inferéncia

pode ser confirmada ao se verificar o rol dos indicadores estratégicos vigentes do Tribunal, o

Plano Estratégico 2021-2030 do TCE-GO, o Plano de Fiscaliza¢ao para os biénios 2021/2022

e 2023/2024 do Tribunal, e os dados coletados por meio da entrevista com uma lideranga com

experiéncia area de Controle Externo, conforme dados demonstrados no Quadro 8.

Quadro 8 — Anélise de Conteudo da entrevista

Tema Trecho da resposta do entrevistado Inferéncia
“O foco atual do Tribunal ¢ fiscalizar programas e | Atuagdo do Tribunal
politicas publicas na area da Satde, desta forma, o | direcionada a politicas
Influéncia do TCE-GO | Plano de Fiscalizagcdo do Tribunal prevé auditorias de | ptiiblicas de  Saude

sobre os servigos de Satude

conformidade e operacionais por meio das quais se
observa a regularidade de atuagdo do 6rgdo, bem como,
o desempenho da gestio”.

especificas, e ndo aos
servigos de Satide como
um todo.

Mensuragdo da efetividade
da atuacdo do Tribunal
sobre os servigos de Satude

“O Tribunal possui atualmente um sistema denominado
BACE - Beneficio de Atuagdo do Controle Externo,
que ainda ndo esta totalmente consolidado, mas ja sdo
registrados os beneficios gerados pelas agdes de
controle, ndo somente da area da Saude, mas em todas
as areas de atuagdo do Tribunal”.

“Também sdo realizadas a¢des de monitoramento, para
verificagdo do cumprimento das determinagdes e
recomendacdes expedidas pelo Tribunal”.

Dificuldades encontradas
pelo Tribunal para atuar
em prol da melhoria dos
servicos de Saude

“Falta de dados disponiveis para avaliacdo, como um
catalogo de politicas publicas e programas voltados a
area da Satde, de indicadores atrelados a estes
programas e politicas que sejam capazes de mensurar a
efetividade destes, especialmente, de indicadores que
possam avaliar a efetividade de atuacdo do Tribunal.
Além disto, soma-se ao fato a amplitude do universo de
controle, muito vasto para a atual forca de trabalho do
Tribunal, que € limitada”.

O Tribunal ndo possui
um indicador especifico
para avaliar se houve
influéncia ou ndo da
sua atuacdo para
melhoria dos servigos
de Satde. A limitagdo
da forca de trabalho

atual  dificulta uma
atuagao mais
abrangente pelo
Tribunal.

Fonte: Autor (2024).

A partir da andlise de contetido realizada, foi possivel levantar as informagdes

necessarias para validagdo do problema de pesquisa, subsidiando a constru¢do da solucao

proposta (Produto Técnico-Tecnologico) por este trabalho.

4.3 Critérios utilizados pelo TCE-GO para priorizacao de fiscaliza¢oes
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Atualmente, os critérios utilizados pelo Tribunal para definir quais objetos de
fiscalizagdo serdo priorizados, estdo normatizados por meio da Resolugdo n°® 22 de 2008, que
aprova o Regimento Interno do Tribunal de Contas do Estado de Goias. Os critérios sao os
seguintes:

o Oportunidade: indica se determinada agdo de controle estd sendo proposta no momento
adequado, considerando a existéncia de dados e informacdes confiaveis, a disponibilidade de
auditores com conhecimentos e habilidades especificas e a inexisténcia de impedimento para
a sua execugao;

. Materialidade: determina que o processo de sele¢do leve em consideragao os valores
associados ao objeto de controle, de forma que a ag¢do de controle possa proporcionar
beneficios significativos em termos financeiros;

o Relevancia: indica se o objeto de controle envolve questdes de interesse da sociedade,
que estdo atualmente em debate publico e que possuem grande importancia nacional;

o Risco: ¢ a possibilidade de algo acontecer e ter um impacto nos objetivos de
organizagdes, programas ou atividades governamentais, sendo medido em termos de
consequéncias e probabilidades.

Observa-se que os critérios propostos relacionados a Oportunidade e Risco contém
um certo grau de subjetividade em sua avaliacdo, pois sdo dependentes da interpretacao e do
julgamento da 4rea fiscalizadora, enquanto os critérios de Materialidade e Relevancia,
objetivamente, demonstram de forma direta o aspecto balizador de decisdo (respectivamente,
valor financeiro dos recursos envolvidos no objeto de fiscalizagdo, e importancia da pauta

fiscalizada para a sociedade).

4.4 Indicadores dos servicos de Satide

O 6rgao responsavel pela execugdo dos servigos de Saude no Estado ¢ a Secretaria de
Estado da Satde (SES-GO), sendo um 6rgao da administragdo direta do Poder Executivo do
Estado de Goias, criado pela Lei no 3.999, de 14 de novembro de 1961, item 2, inciso I, art.
6°. De acordo com o Decreto 9.595 de 21 de janeiro de 2020, as competéncias da Secretaria
de Estado da Saude sdo: (I) a formulagdo e a execugdo da politica estadual de satde publica;
(IT) o exercicio do poder de policia sobre as atividades relacionadas com servigos de Saude,
producao de alimentos, drogas e medicamentos; (III) a gestdo, a coordenagdo e a fiscalizagao

do Sistema Unico de Saude no Estado; (IV) a administragdo dos sistemas de vigilancia
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epidemioldgica, sanitaria, ambiental em saude, de satde do trabalhador e da rede estadual de
laboratérios de satide publica; e (V) a promogdo da pesquisa cientifica e da educagdo
profissional e tecnoldgica, visando a formagdo, a capacitagcdo e a qualificagdo para o servigo
publico na area da Saude.

O Quadro 9 a seguir apresenta a missdo e visdo declarada da SES-GO, informada por

meio do seu site institucional.

Quadro 9 - Missao e Visao da SES-GO

Missio Liderar a Politica Estadual de Saude com énfase na Regionalizagdo, promovendo maior satisfacdo
¢ melhoria da saude da popula¢do no Estado de Goias.

Visio Ser referéncia na regionalizacdo, na regulacdo do acesso e na eficiéncia operacional e financeira
em saude até 2023.

Fonte: Goias (2023)

4.4.1.0 Plano Estadual de Saude

No ano de 2020, o Governo do Estado de Goias publicou o Plano de Saude para o
periodo de 2020 a 2023, com o objetivo de apresentar diretrizes para a Gestao do Sistema
Unico de Satde (SUS). Os pilares estratégicos considerados na constru¢io desta peca de
planejamento foram a Regionaliza¢do da Saude, Regulacdo no ambito do Estado e Eficiéncia
Operacional e Financeira, alinhados com os referenciais de planejamento e or¢amento do
Governo (Plano Plurianual, Lei de Diretrizes Orcamentarias e Lei Orgamentaria
Anual) (Goias, 2020a).

Para elaboracdo do Plano Estadual de Saude, foram utilizados ainda, como

referenciais:

Plano do Governo atual;

Planejamento Estratégico;

Analise da Execugao e Resultados do Plano de Satude anterior por meio dos Relatérios de Gestao - RAG;

Conferéncias: Nacional, Estadual e Municipais de Satde;

Prioridades nacionais e responsabilidades sanitdrias estabelecidas na Pactuagdo Interfederativa de Indicadores

(antigo SISPACTO, atual DIGISUS);

Diferengas regionais a partir dos condicionantes e determinantes da saude da populacao;

e Consonancia com os instrumentos de planejamento de governo, entre eles, o Plano Plurianual (PPA); a Lei de
Diretrizes Orgamentarias (LDO); a Lei Orgamentaria Anual (LOA);

e Caracteristicas epidemiologicas;

e Organizacdo de servicos das regides de saude.
(Goias, 2020a).
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O Plano Estadual de Saude possui duas se¢des, sendo que na primeira, ¢ apresentado

\

um contexto situacional, em forma de numeros, relacionados a aspectos da economia,
densidade demografica, condicionantes e determinantes de saude, avaliacdo epidemiologica
(Mapa da satude), estrutura organizacional, gestdo, financeiro e capacidade instalada da saude
no Estado de Goids. Na segunda se¢do, sdo apresentadas as diretrizes, objetivos, metas e
indicadores estabelecidos para o periodo de vigéncia do Plano, para os quais foram instituidas

06 diretrizes, conforme Quadro 10.

Quadro 10 — Diretrizes do Plano Estadual de Saude 2020-2023
Diretriz 1 | Ampliagdo e qualifica¢do das a¢des e servigos, aprimorando as Politicas de Satide para o SUS.
Diretriz 2 | Fortalecimento da gestdo, planejamento ¢ financiamento do SUS.
Diretriz 3 | Efetivacio da regionalizagdo ¢ da regulacdo das a¢des e servigos de Saude no SUS.
Diretriz 4 | Formagdo, aperfeicoamento ¢ aprimoramento de pessoal para o SUS.
Diretriz 5 | Qualificagdo dos processos de auditoria, participagdo e controle social do SUS.
Diretriz 6 | Fortalecimento do Sistema Estadual de Vigilancia em Satde.

Fonte: Goias (2020a)

Para cada Diretriz, foram estabelecidos objetivos e metas especificas por ano de
vigéncia do Plano (2020 a 2023), sendo que, para cada meta, foi previsto um indicador de
desempenho. Assim, as 6 diretrizes foram desdobradas em 53 objetivos, para os quais foram
estabelecidas 160 metas, com um indicador para cada meta, totalizando 160 indicadores

(Figura 8).

Figura 8 — Desdobramento das diretrizes do PES-GO 2020-2023

Diretriz Diretriz Diretriz Diretriz Diretriz Diretriz

72 metas 33 metas 04 metas 12 metas 10 metas 29 metas
(72 indicadores) (33 indicadores) (04 indicadores) (12 indicadores) (10 indicadores) (29 indicadores)

Fonte: Baseado em Goias (2020a)

Na secao “Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores” do PES-GO 2020-2023, foram
publicados quadros explicativos acerca dos valores estabelecido para as metas de cada

objetivo, permitindo a visualizacdo de informagdes como o descritivo da meta, o descritivo do
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indicador, a linha-base para o estabelecimento da meta, a unidade de medita, ¢ as metas

previstas para cada ano de vigéncia do Plano, conforme demonstrado no Quadro 11.

Quadro 11 — Recorte do Apéndice “Desdobramento de Diretrizes” do PES-GO 2020-2023

DIRETRIZ N2 1 - Ampliag3o e qualificagdo das agbes e servigos, aprimorando as Politicas de Sadde para o SUS.

Objetivo n2 1.1 - Ampliar acesso aos servigos de sadde de forma regionalizada.

Linha-base . Meta Prevista
Meta Unid. de

Unid. de | (2020-2023) | Medida
Valor [Ano |Medida

N2 Descrigdo da Meta Indicador
2020|2021 (2022 | 2023

Aumentar para 50% o

. L Percentual de
ndmero de municipios

municipios que

1.1.1|gue realizam a inser¢do i i . 7.3 |2019 %a 50 %a 73| 20 | 30 | 50
. realizam a insergio de
de DIU na Atencao .
L. DIU na Atencao Basica.
Basica
Percentual de
Ampliar o namero de atendimentos de
1.1.2|atendimentos de enfermeiro / 31,7 |2019 % a6 % 33| 38 | 42 | 46
enfermeiros na Atencgdo |atendimentos
primaria para 46%. médicos.

Fonte: Goias (2020a)

O modelo de planejamento de diretrizes e metas adotado pela SES-GO foi baseado
no modelo do DigiSUS, do Ministério do Planejamento, sistema desenvolvido em
substitui¢do ao antigo modelo SargSUS, para ser utilizado por estados e municipios, de forma
a apoiar a constru¢do e monitoramento das pecas de planejamento na area da satde (Brasil,

2021).

4.4.2.Pactuagao Interfederativa da Satde

A Pactuacao Interfederativa, regulamentada pela Resolucao n° 8, de 24 de novembro
de 2016, foi um acordo firmado por meio de uma discussdo entre os entes da Unido
(Municipios, Estados e Distrito Federal), representados pela Comissdo Intergestores
Tripartite, acerca das prioridades nacionais da area da satde, envolvendo um rol de
indicadores relacionados e metas acordadas entre os entes federados, cabendo a estes, o
compromisso de pactuar os indicadores e metas estabelecidas, observadas as especificidades
regionais (Brasil, 2016).

A Comissao Intergestores Tripartite, constituida pela Lei n° 8.080 de 19 de setembro
de 1990, se constitui como foro de negociagdo e pactuagao entre gestores quanto aos aspectos

operacionais do SUS, sendo que, a Pactuacdo Interfederativa foi o produto da reunido
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ordinaria da Comissdo realizada em 24 de novembro de 2016. Como resultado, foram
definidos 23 indicadores e suas respectivas metas para o periodo de 2017 a 2021, com base
nas diretrizes para o processo de planejamento no ambito do SUS estabelecida pela Portaria
GM/MS n° 2.135 de 25 de setembro de 2013, pela avaliacao das areas técnicas do Ministério
da Satde compreendendo 67 indicadores da pactuagdo nacional do triénio 2013-2015, e pelas
diretrizes estabelecidas tanto pela Conferéncia Nacional de Saude realizada em 2015 como
pelo Conselho Nacional de Saude (Brasil, 2016).

Os 23 indicadores foram classificados em duas categorias, sendo: (I) Indicadores
Universais, ou seja, de pactuacdo comum e obrigatdria nacionalmente; (II) Indicadores
Especificos, que sdo de pactuacio obrigatdria quando forem observadas as especificidades em
cada regido. Dos 23 indicadores, 20 estdo classificados como universais, e respectivamente,
os 3 restantes como especificos. Contudo, este niimero inicial de 23 indicadores foi revisto
pela Pactuagdo Interfederativa, caindo para um total de 21 (18 universais e 3 especificos), ja
que o indicador de nimero 20 — Percentual de municipios que realizam no minimo seis
grupos de acdes de vigilancia sanitaria consideradas necessarias a todos os municipios no ano
— foi excluido em 2019 da relacdao dos indicadores, conforme Resolucao CIT n. 45, de 25 de
julho de 2019, e o indicador de nimero 22 — Numero de ciclos que atingiram minimo de 80%
de cobertura de imodveis visitados para controle vetorial da dengue — refere-se apenas a
pactuacdo municipal, e ndo estadual.

O acompanhamento destes indicadores, com apresentagdo dos resultados alcangados
por ente da federacdo e por indicador especifico, podem ser consultados por meio do site do

Ministério da Satide, no médulo SAGE (Sala de Apoio a Gestio Estratégica)?.

4.4.3.0s indicadores de Satide do Plano Plurianual do Estado de Goias (PPA-GO 2020/2023)

O Plano Plurianual (PPA) € o instrumento de planejamento do Poder Executivo, com
duragdo quadrienal, previsto na Constituicdo Federal por meio do artigo 165, e estabelece,
para cada ente (Municipios, Estados e Unido) as diretrizes, objetivos e metas da
Administragdo Publica, geralmente organizado por programas e agdes para atendimento as
necessidades da sociedade (Goids, s.d.).

Em Goids, o PPA previsto para o quadriénio 2020/2023, foi instituido por meio da

Lei 20.755 de 28 de janeiro de 2020, sendo desenvolvido com base em oito eixos estratégicos,

2 Disponivel no link: https://portalsage.saude.gov.br/indicadoresPactuacaolnterfederativa.
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dentro dos quais, estdo dispostos os programas correlacionados as tematicas dos eixos. Os
programas foram relacionados a indicadores, para acompanhamento de sua efetividade.
No que compete a area da Saude, objeto deste trabalho, o eixo estratégico foi

denominado “Goias da Satude Integral”, com objetivos definidos conforme Quadro 12 abaixo:

Quadro 12 - Objetivos do Eixo “Goids da Saude Integral” (PPA-GO 2020/2023)

Objetivo Descricao

Proporcionar maior longevidade e uma vida saudavel aos cidadaos
goianos por meio de cuidados a sua saude em tempo e na medida
de suas necessidades.

Longevidade e vida saudavel

Adotar politicas de Satde efetivas e preventivas através do
monitoramento do perfil de satide das pessoas e dos padroes de
doenga e epidemias que mais acometem a populacdo goiana, de
forma reduzir as incidéncias e neutralizar seus impactos na
qualidade de vida dos cidaddos.

Monitoramento de perfis de satde

Fonte: Goias (2020D).

Para o objetivo “Longevidade e vida saudavel”, foi associado o Programa de
Governo denominado “Satde Integral”, para o qual foram estabelecidos 3 indicadores de
monitoramento de cumprimento do programa, e para o objetivo “Monitoramento de perfis de
saude”, o programa associado foi o “Tecnologia e Inteligéncia em Saude”, para o qual
também foram definidos 3 indicadores de acompanhamento. As justificativas e os resultados

esperados destes programas estdo descritos por meio do Quadro 13.

Quadro 13 — Justificativas e Resultados Esperados dos Programas de Saude (PPA-GO

2020/2023)
Programa | Justificativas Resultados Esperados
-Relevancia do tema Saude publica para a qualidade de vida da |-Aumentar a oferta de
populacao; consultas e exames;
-Elevadas taxas de incidéncia de doencas no Estado; -Aumentar a oferta de
-Falta de assisténcia de média complexidade de forma | servigos especializados e
regionalizada; de referéncia no SUS;
-Baixa eficiéncia das unidades de satde da rede propria; - Atender 100% da
-Insuficiéncia na oferta de servicos de saude especializados e de | demanda de Vigilancia
alta complexidade; Laboratorial dos Casos de
-Ineficiéncia do processo estadual de Regulagao. Doengas e Agravos de
Saude -Desalinhamento das agdes da rede de servigos do SUS, Notificacdo Compulsoria;
Integral -Baixa oferta e/ou inexisténcia de servigos de saude pela rede SUS |-Atender 100% da

de forma regionalizada;
-Auséncia de Politica sobre Doagdo e Transplantes no estado de
Goias;

demanda de  analises
laboratoriais voltadas para
a Vigilancia Ambiental e

-Alto Indice de Recusa Familiar; Saude do Trabalhador;

-Dificuldade no acesso do potencial receptor de 6rgdos e tecidos |-Atender 100% da
aos servigos de transplantes; demanda de acgoes

-Apoio incipiente a Pesquisa, Inovagdo e Avaliagdo de Tecnologias | conjuntas com 0s
em Saude; municipios;

-Necessidade de qualificar a assisténcia médica na Atengdo

-Ofertar servigos proximos
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Primaria em Satude no interior do estado de Goias;

-Necessidade de fortalecimento dos Programas de Residéncia em
Saude;

-Falha na integrag@o de Pactuagdo com as Redes ¢ na execugdo das
Politicas de Enfrentamento as Drogas;

-Altas taxas de mortalidade por cancer de mama, colo do tutero e
prostata;

-Desconhecimento da populagdo quanto a prevengdo e promogao de
agravos de saude;

-Altas taxas de mortalidade Materna e Infantil por causas evitaveis;

-Coberturas vacinais baixas e heterogéneas no Estado;

-Baixa ades@o dos municipios para implantacdo do Programa de
atendimento ao tabagista.

ao usuario;
-Descentralizagao
servigos e profissionais;
-Otimizag@o e
racionalizagdo de
recursos;

-Eficiéncia e qualidade na
prestacdo de  servigos
publicos de satde;
-Atingir 0 potencial
desejado do Complexo
Regulador em Saude.

de

Tecnologia
e
Inteligénci
a em Saude

-Foco no padrio das doengas que hoje afetam o cidaddo goiano;
-Melhor preparagdo dos servicos de saude para lidar com as
doengas do aparelho circulatorio, com a insuficiéncia corondria,
com o Acidente Vascular Cerebral (AVC) e com os problemas
cardiacos, que mais afetam a populag@o goiana;

-Ampliar os investimentos em inovagdo nas tecnologias de analises
de informagdes para as decisdes estratégicas em saude;

-Falta de prioridade nas politicas, programa e ac¢des para doengas
negligenciadas;

-Rede de detecg@o, monitoramento e resposta aos eventos de Saude
Publica incipiente, com baixa capacidade de deteccdo,
monitoramento e resposta frente aos eventos de saude publica;
-Subnotificacao das doengas imunopreviniveis;
-Inconsisténcias nas fichas de notifica¢do
imunopreviniveis;

-Informagdes inoportunas em relagdo a vigilancia epidemiologica
no controle de algumas doengas e agravos;

-Dificuldades na detecgdo oportuna, prevengdo, controle e resposta
adequada as zoonoses de relevancia a satde publica;

-Insuficiéncia de dados atualizados acerca da situa¢do de saude e
nutri¢do da populagdo do Estado de Goids;

-Baixo percentual de investigacdes epidemiologicas maternos e
infantis;

-Demora no processo de aquisicdo e entrega dos medicamentos
para Infec¢des Oportunistas;

-Aumento da morbimortalidade por agravos e doengas relacionadas
a causas ambientais no Estado de Goias;

-Inexisténcia de sistema de informacdo acerca dos hipertensos e
diabéticos na populag@o do Estado de Goias.

-Baixa completude e inconsisténcia das fichas de notificagdo de
hepatites B, C e D.

das doengas

-Ampliagdo em 25% / ano
do Parque Tecnologico.
-Implantagdo de 100% de
Ouvidorias do SUS;
~Contrapartidas estadual
repassadas  regulamente
aos municipios;
~-Medicamentos fornecidos
para atender a PNAISP,
Atas e pos atas concluidas
em tempo habil para
distribuicdo no periodo de

sazonalidade das
endemias;

-Fornecimento de
medicamentos para

atender a demanda dos
Servigos de atendimento
Especializado (SAE);
~Participagdo e Controle
Social do SUS
qualificada;

~Politica Estadual de
Educagio Permanente
para Participacao e
Controle Social do SUS
implantada, monitorada e
avaliada;

~Redu¢do de agravos e
doengas relacionadas ao
ambiente de trabalho.

Fonte: Goias (2020b)

Ademais, como desdobramento dos 6 indicadores estratégicos vinculados aos dois

programas do Eixo relacionado a Satide, foram estabelecidos produtos a serem entregues, com

metas anuais, que podem ser percebidos como subindicadores ou indicadores operacionais,

sendo

66 produtos/indicadores/metas

para o Programa

Saude

Integral e 12

produtos/indicadores/metas para o Programa Tecnologia e Inteligéncia em Saude.

4.4.4.Servigos voltados a Atencao Basica a saude
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O conceito de Atengdo Bésica a saude, dado pela Politica Nacional de Atencdo
Bésica estabelecida pela Portaria n° 2.436 de 21 de setembro de 2017, ¢ o conjunto de acdes
de satde individuais, familiares e coletivas que envolvem promogao, prevengao, protegao,
diagnostico, tratamento, reabilitacdo, reducao de danos, cuidados paliativos e vigilancia em
saude, aplicada por meio de praticas de cuidado integrado e gestdo qualificada (Brasil,
2017¢). A Atencao Basica a saude recebeu especial aten¢ao no planejamento da Satude pelo
Governo Estadual, ao se analisar o contetdo tanto do PES-GO como do PPA-GO 2020/2023,
bem como pelo Governo Federal, por meio dos indicadores previstos pela Pactuagao
Interfederativa.

No PES-GO 2020/2023, por exemplo, a Aten¢ao Basica (ou primaria) foi enfatizada
como primeira diretriz de atuacdo do Estado (Diretriz 1: Aprimoramento da Aten¢do Primaria
como porta de entrada preferencial do SUS, com maior aporte de recursos estaduais),
demonstrando um foco de atuacdo do governo direcionado a esta tematica. O mesmo pode ser
verificado no PPA-GO 2020/2023, em que os dois programas relacionados ao eixo de atuagao
da Satde (programas “Longevidade e vida saudavel” e “Monitoramento de perfis de saude”)
possuem indicadores exclusivamente voltados a Ateng¢ao Basica, sendo observado um niimero
expressivo de agdes de atuacdo voltadas a Atencdo Bésica. No que tange a Pactuagdo
Interfederativa, metade do total de indicadores estabelecidos (indicadores de nimeros 2, 3, 11,
12, 13, 14, 16, 17, 18, 19 e 21) foram definidos com base na Diretriz Nacional de Satde
“Aprimorar as redes de aten¢@o e promover o cuidado integral as pessoas nos varios ciclos de
vida (crianga, adolescente, jovem, adulto e idoso), considerando, entre outras questdes a

Atengdo Basica a saude”.

4.5 Analise de alinhamento dos indicadores previstos no PES-GO 2020/2023, no PPA-
GO 2020/2023 e na Pactuacio Interfederativa

4.5.1.PES-GO 2020/2023 e Pactuacao Interfederativa

Ao se analisar o alinhamento dos 21 indicadores previstos na Pactuagdo

Interfederativa, observou-se que apenas 9 destes foram previstos no PES-GO 2020/2023,

conforme apresentado no Quadro 14.
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Quadro 14 — Numero de Indicadores da Pactuacao Interfederativa considerados no PES-GO

2020/2023
Pactuacio Interfederativa Referéncia no PES-GO 2020/2023
Indicador N° | Classificagdo Diretriz Objetivo Indicador
a) Mun1c1p10/r§g1ao. com 131 Taxa de
menos de 100 mil habitantes: .

. oy Mortalidade
Numero de 6bitos prematuros rematura pelo
(de 30 a 69 anos) pelo N° 1 - pren P

. A . conjunto das 4
conjunto das quatro principais Ampliagdo e | . O
N - . ~ N° 1.3 - Reduzir | principais
doengas cronicas néo qualificagdo .
NP ) proporcionalmente | doengas
transmissiveis —  DCNT das agdes e . . o ~
. . a morbimortalidade | cronicas nao
(doencas do aparelho | 1 Universal Servigos, -
. A . . por DANT | transmissiveis
circulatorio, cancer, diabetes e aprimorando
.. o - (Doengas e agravos | (DCNT).
doengas respiratdrias cronicas as Politicas de | . e
L ix , ndo transmissiveis).
b) Municipio/regido com 100 Satde para o ~

. . . 1.3.2 Proporgao

mil ou mais habitantes: Taxa SuUS 1
. de Obitos
de mortalidade prematura (de . .
: Infantis e Fetais
30 a 69 anos) pelo conjunto Investicados
das quatro principais DCNT. & )
N° 1 -
Ampliacdo ¢ | N° 1.4 - Reduzir a | 1.4.2 Proporcdo
~ qualificagdo morbimortalidade de Cura dos
Propor¢do de cura dos casos ~
, das agdes e | por Doengas | Casos Novos de
novos de hanseniase . . . . ,

. . 6 Universal servigos, Negligenciadas e | Hanseniase

diagnosticados nos anos das . . .

aprimorando outras com | diagnosticados
coortes » .

as Politicas de | potencial nos anos das

Satde para o | epidémico. coortes.

SUS

Ne 1 -

Ampliagdo e | N° 1.7 - Fortalecer

qualificagdo as acgoes de | 1.7.2 Numero
Numero de casos novos de das agdes e | vigilancia em satde | de casos
sifilis congénita em menores | 8 Universal servigos, junto aos | Notificados /
de um ano de idade aprimorando municipios, visando | 1.000

as Politicas de | a redugdo dos casos | nascidos vivos

Satde para o | de IST/Aids.

SUS

Ne 1 -

Ampliacdo e | N° 1.7 - Fortalecer

qualificagdo as acgoes de | 1.7.1 Numero

, das agdes e | vigilancia em saude | de casos
Numero de casos novos de . . . .

) 9 Universal servigos, junto aos | notificados em
aids em menores de 5 anos . L .

aprimorando municipios, visando | menores de 5
as Politicas de | a reducdo dos casos | anos.
Saude para o | de IST/Aids.
SUS
Ne 1 -
Razdo ~ de exames Ampliagdo ¢ | o | 3 Reduzir | 137 Razdo de
citopatologicos do colo do qualificacao .
, ~ proporcionalmente | exames
utero em mulheres de 25 a 64 das agdes e . . . .
- . . . a morbimortalidade | citopatologicos
anos na populagdo residente | 11 Universal servigos, ,
X . por DANT | do colo do utero
de determinado local e a aprimorando . g
~ . i (Doengas e agravos | na faixa etaria
populagdo da mesma faixa as Politicas de | . e

. , ndo transmissiveis). | de 25 a 64 anos

etaria Saude para o

SUS
Razdo de exames de Ne° 1 - | N° 1.3 - Reduzir | 1.3.8 Razdo de
mamografia de rastreamento 12 Universal Ampliacdo e | proporcionalmente | exames
realizados em mulheres de 50 qualificagdo a morbimortalidade | rastreamento de
a 69 anos na populacdo das agdes e | por DANT | cancer de mama
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residente de determinado
local e populagdo da mesma
faixa etaria

Servigos,
aprimorando
as Politicas de
Satde para o
SUS

(Doengas e agravos
nao transmissiveis).

na faixa etaria
de50a
69 anos.

implia(;lﬁo (; N° 1.8 - Implantar e
. ~ incrementar a | 1.8.2 Propor¢ao
~ . quahﬁcaf;ao execucao das | de gravidez na
Propor¢do de gravidez na das agdes ¢ Politicas de | adolescéncia
adolescéncia entre as faixas | 14 Universal Servigos, Atencio Integral 4 | entre a faixa
etarias de 10 a 19 anos aprimqrgndo Satde  nos . 246 | etéria de 10 a
as P oliticas de municipios do | 19 anos.
Saude para o Estado
SUS
Ne 1 -
Ampliagdo e
qualificagao N° 1.5 - Reduzir a
das agdes e . lidad 1.5.2 Taxa de
Taxa de mortalidade infantil 15 Universal Servigos, morb1mo'rt?1 a}l © mortalidade
aprimorando materno in 'ant.l POT i fantil.
as Politicas de | CAUSas evitaveis.
Satde para o
SUS
Ne 1 -
Ampliacdo ¢
qualificagdo o .
Numero de Obitos maternos das agdes e Eortifné rtzlei((iil:jiler 41 1.5.1 Razio de
em determinado periodo e | 16 Universal servigos, materno infantil por obitos
local de residéncia aprimorando P maternos.

as Politicas de
Satde para o
SUS

causas evitaveis.

Fonte: Autor (2024)

Nota-se por meio dos dados apresentados, que o PES-GO 2020/2023 contemplou

apenas metade (9 de 18 indicadores) do total de indicadores universais e obrigatorios

previstos na Pactuacao Interfederativa, e nenhum dos 3 indicadores especificos, deixando de

prever 12 do total de 21 indicadores.

4.5.2.Indicadores do PES-GO 2020/2023 e do PPA-GO 2020/2023

Dos 6 indicadores de resultados previstos para os Programas de Satde dispostos no

PPA-GO 2020/2023, 5 estdo inteiramente contemplados no rol de indicadores do PES-GO

2020/2023, sendo que destes, 2 indicadores estdo também entre os previstos na Pactuagdo

Interfederativa, conforme apresentado no Quadro 15.
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Quadro 15 — Indicadores do PPA-GO 2020/2023 contemplados no PES-GO 2020/2023

Indicadores dos Programas de
Saide do PPA-GO 2020/2023

Referéncia no PES-GO 2020/2023

Indicador Programa do Diretriz Objetivo Indicador
PPA-GO
Razao' de N .1 - ~Amphau;a;o e | N 1.§ - Redpzu | | 51 Razio de dbitos
Mortalidade , qualificacdo das agdes e | morbimortalidade .
Saude Integral . . . ., | maternos. (Indicador
Materna (por 100 servicos, aprimorando as | materno infantil | | ~
. . . para Todos I , n° 16 da Pactuagdo
mil nascidos vivos) Politicas de Saude para o | por causas | . .
S interfederativa)
SUS evitaveis.
Taxa de Mortalidade N° 1 - Ampliagdo e | N° 1.5 - Reduzira | 1.5.2 Taxa de
Infantil , qualificacdo das agdes e | morbimortalidade | mortalidade infantil.
Satide Integral . . . . . o
servigos, aprimorando as | materno  infantil | (Indicador n°® 15 da
para Todos o , x
Politicas de Satde para o | por causas | Pactuacdo
SUS evitaveis. interfederativa)
ICSAP - Proporcao N° 1 - Ampliagio e 121 Taxa de

de internagdes por

Tecnologia e

qualificacdo das agdes e

N° 1.2 - Ampliar a

internagdes por causas

condigdes sensiveis | Inteligéncia | servigos, aprimorando as | resolutividade da . A
X o Doz , o , . sensiveis/ n de
a Atencdo Primaria em Saude Politicas de Saude para o | atengdo primaria. .
leitos.
SUS
Taxa de pacientes N° 1.3 - Reduzir
pqrtadores de N° 1 - Ampliagio e proporcionalmente 1.3..3 Taxa de
Diabetes Tecnologia e ualificado das agdes e | pacientes  portadores
Mellitus (DM) Inteli éﬁcia gervi os ga rimorargl do as morbimortalidade | de Diabetes Mellitus
acompanhados £ 71508, aprim por DANT | (DM) acompanhados
em Saude Politicas de Saude para o ~ L
SUS (Doencas e | na Atengdo Basica
agravos ndo | (AB) em Goias.
transmissiveis).
Perc§n}ug ! de o - 1.2.4 Percentual de
Municipios que N° 1 - Ampliagdo e L
o . . ~ ~ o . municipios que
atingiram cobertura | Tecnologiae | qualificagdo das a¢des e | N° 1.2 - Ampliar a N
: o SN . . . atingiram  cobertura
vacinal > 95% em | Inteligéncia | servigos, aprimorando as | resolutividade da ;
. , o , . vacinal > 95% em
todas as vacinas que em Saude Politicas de Saude para o | atengdo primaria. .
cada vacina que

compdem o PQA-
VS

SUS

compdem o indicador

Fonte: Autor (2024)

O tnico indicador do PPA-GO 2020/2023 n3o inteiramente contemplado no PES-GO

2020/2023 ¢ o indicador do Programa Saude Integral para Todos, descrito como “AVPP -

Anos de vida potencialmente perdidos”, que, em que pese haver no PES-GO 2020/2023 o

indicador “Taxa de mortalidade prematura pelo conjunto das 4 principais DCNT”, o primeiro

trata de todas as causas de mortes, € o segundo tem como escopo apenas as causas de mortes

relacionadas as 4 principais DCNT.

Em relagdo ao total de produtos a serem entregues pelos Programas do Eixo da

Satde do PPA-GO 2020/2023 e suas respectivas metas (indicadores operacionais, conforme

descrito no item 4.4.3 desta pesquisa), 7 deles estdo contemplados como indicadores no PES

2020/2023, contudo, destes, 5 ndo possuem convergéncia em relacdo a meta estabelecida,

conforme divulgado no Quadro 16.
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Quadro 16 — Convergéncia de metas entre indicadores do PPA-GO 2020/2023 e PES-GO

2020/2023
Programas de Saide do PPA-GO 2020/2023 Referéncia no PES 2020/2023
Meta para Meta para Ha
Produto o periodo Indicador o periodo | Convergéncia
2020/2023 2020/2023 de Metas?
Kot e Prospor Mo/ | 100 || Pl deRetdenes | w0 |
Multiprofissional Capacitado (%) P (%)
capacitados
gocenytezséi da Met ‘SiEIS -GO 1.200 Numero de docentes 441 Ni
apacitados em Metodologias (unid.) Qualificados (unid.) ao
Educacionais
Numero de unidades
Unidade Assistencial de Satde 14 assistenciais, sob gestdo 1_5 Nio
Construida e Estruturada (unid.) estadual, construidas e (unid.)
equipadas.
Campanha de Prevengo, 27 .
Reinser¢do e Sensibilizagdo — (unid.) , ~ . - ~
Alcool ¢ outras drogas - Numero de acdes realizadas (unid.) Nao
realizada
Auditoria em Satude Concluida 240 Ntmero de auditorias 300 .
(unid.) concluidas (unid.) Nao
Ouvidoria Implantada 155 Nimero de Ouvidorias do 35 .
(unid.) SUS implantadas. (unid.) Nao
Software Desenvolvido / 24 Nutmero de Software 24
Implantado / Adquirido (unid.) Desenvolvido / Implantado / (unid.) Sim
Adquirido

Fonte: Autor (2024)

De acordo com os dados apresentados, ¢ possivel apontar que ndo houve total
coeréncia no planejamento estadual da é4rea da Saude quanto ao estabelecimento dos
indicadores € metas para o quadriénio de gestao 2020/2023, considerando que os indicadores
pactuados na Pactuacdo Interfederativa, firmada no ano de 2016, cuja prevaléncia seria para o
periodo de 2017 a 2021, ndo foram inteiramente considerados no PES-GO 2020/2023,
deixando de fora 12 indicadores. Quando avaliada a sinergia, no que tange a area da Saude,
entre o PES-GO 2020/2023 e o PPA-GO 2020/2023, ha um desalinhamento entre os
indicadores previstos, com o agravante de ambos os Planos serem concebidos em periodos
préoximos e possuirem o mesmo horizonte temporal de vigéncia (periodo de 2020 a 2023). Do
total de 06 indicadores estratégicos previstos no PPA, 05 estdo contemplados no PES,
contudo, quando se verifica os indicadores operacionais (produtos) do PPA, do total de 66,
apenas 07 estdo contemplados no PES, e destes, somente 02 indicadores guardam total

alinhamento em relacdo as metas estabelecidas.
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4.6 Sintese das Analises apresentadas

Em resumo, as analises realizadas apresentaram as diretrizes de atuacao do TCE-GO
previstas em seu Plano Estratégico para o periodo 2021-2030, em que foi identificado que o
objetivo estratégico de atuagdo do Tribunal para a area da Saude ¢ ampliar a influéncia da sua
atuacdo nos resultados dos servigos de Satude. Contudo, levantou-se que, atualmente, ndo ha
uma sistematica de mensuragdo especifica para avaliar o cumprimento deste objetivo
estratégico. As analises demonstraram ainda que a atuagdo do Tribunal para avaliacao dos
servigos de saude ¢ baseada na execugdo de auditorias operacionais, que utiliza critérios para
selecdo das fiscalizagdes a serem implementadas, quais sejam: oportunidade, materialidade,
relevancia e risco. Foi possivel identificar também indicadores e metas estabelecidos para
mensurar o resultado dos servigos publicos de satde, por meio das pecas de planejamento
PES-GO 2020-2023, PPA-GO 2020/2023 ¢ Pactuacdo Interfederativa da Saude, e que em
ambas as pecas, ha um enfoque da administragdo publica relacionada aos servigos de Atengao
Basica a saude. Por ultimo, as analises retornaram que ha um alinhamento apenas parcial
entre o que foi estabelecido na Pactuagdo Interfederativa da Satde, em que o Governo de
Goias ¢ signatario, ¢ o PES-GO 2020/2023, sendo adotado neste ultimo apenas parte dos
indicadores de satde obrigatorios. Quanto ao PPA-GO 2020/2023, embora tenha se adotado
alguns indicadores previstos no PES-GO 2020/2023, foi identificado que para alguns
indicadores comuns, ha divergéncia em relacdo as metas estabelecidas, demonstrando um

desalinhamento quanto ao planejamento.

5 PROPOSICAO DE FRAMEWORK PARA AVALIACAO DA ATUACAO DO TCE-
GO SOBRE OS SERVICOS DE SAUDE (PTT)

Como PTT deste trabalho, que consiste em um framework para avaliar a influéncia
da atuacdo do TCE-GO em relacdo aos servicos de satde, propde-se o fluxo de atividades

ilustrado pela Figura 9, que sera detalhado nos tdpicos a seguir.
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Figura 9 — Fluxo de avaliagdo da atuagdo do TCE-GO

Planejamento e Andlise Atuagdo Avaliagdo

Expedir Verificar Alimentar
recomendacdes cumprimento indicador de
das acdes efetividade da
determinacoes estabelecidas atuacdo do TCE

Definir
indicadores e
metas a serem
EVELED

Inicio Realizar a¢tes

de fiscalizacdo /
operacionais

TCE-GO

Priorizar
Analisar atuacdo com Desenvolver . Analisar novos
resultados dos base nos acoes de reacio [ IR GEENP Lin bt resultados dos
indicadores critérios de indicadores
seletividade

AcBes iforam
implemantadas?

N3o

Desenvolver Implementar

acoes de reagdo agoes

JURISDICIONADO

Fonte: Autor (2024)

5.1 Etapa de Planejamento e Analise

5.1.1.Definir indicadores e metas a serem avaliados

Baseado nas suposicdes de Pereira, Pacheco, De Sdao Pedro Filho (2021), De
Carvalho, Nobrega, Kronbauer (2020) e Melnik et al. (2014), de que a avaliagdo de
desempenho acerca da efetividade da gestdo, incluindo as diversas areas de atuagdo do setor
publico, podem ser realizadas por meio de indicadores, e ainda, que estes sdo instrumentos
considerados de grande relevancia para tal fim, sendo os mecanismos mais utilizados
atualmente, este estudo considerou como primeira etapa do framework, definir os indicadores
de desempenho e suas respectivas metas que serdo utilizados para avaliar a efetividade
(resultados) dos servicos de satide prestados no Estado.

Conforme exposto no Quadro 7 do item 4.1 desta dissertagdo, que trata dos Objetivos
Estratégicos divulgados no Plano Estratégico 2021-2030 do TCE-GO, o Tribunal estabeleceu
como foco de atuagdo para a area da Saude contribuir para que a SES-GO possa atingir os
objetivos e metas do Plano Estadual de Satide. De acordo com a pesquisa apresentada por
meio do item 4.3.1, o PES-GO 2020/2023 possui 160 indicadores, com suas respectivas
metas. Assim, considerando o alinhamento com os objetivos estratégicos do Tribunal e sua
diretriz de atuagdo para a area da Saude, e considerando que o PES-GO representa a principal
peca de planejamento do Estado em relagdo as suas diretrizes de atuacdo para os servigos de
saude, e ainda, a amplitude dos indicadores e metas dispostos no PES-GO, conferindo

abrangéncia e capilaridade em relacdo a avaliagdo dos servigos como um todo, este estudo
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propos como instrumento de avaliacdo dos servicos de saide no Estado, os indicadores e
metas contidos no PES-GO 2020/2023. Esta escolha ¢ amparada também nos estudos de
Mitan e Savu (2020), que reforcam a importancia de os indicadores escolhidos possuirem
aspectos como mensurabilidade, acessibilidade, planejamento temporal, clareza, entre outros
atributos que conferem com os estabelecidos pelos indicadores contidos no PES-GO
2020/2023.

Registra-se um adendo em relacdo as metas dos indicadores acima mencionados:
conforme resultados desta pesquisa apontados por meio do Quadro 15, informando sobre os
indicadores comuns do PES-GO 2020/2023 e do PPA-GO 2020/2023 que apresentaram metas
divergentes, reitera-se que, para efeito do framework proposto neste estudo, foi adotado como
meta aquela prevista no PES-GO, considerando que este documento representa a peca central
de planejamento da 4rea da Saude no Estado, e considerando que, conforme descritivo do
objetivo estratégico proposto pelo TCE-GO, o PES-GO ¢ o documento previsto para balizar a

atuagdo do Tribunal junto a Secretaria Estadual de Saude.

5.1.2. Analisar resultados dos indicadores

Apo6s a definicdo dos indicadores € metas a serem avaliados, a préxima etapa do
framework consiste em analisar os resultados desses indicadores, a fim de verificagdo do
cumprimento da meta estabelecida. Como a meta ¢ anual, a verificacdo do indicador deve
ocorrer dentro desta periodicidade.

Quanto ao acesso aos dados dos indicadores, conforme a Resolugdo Normativa n°
5/2018 do TCE-GO, que dispde sobre os critérios para organizacdo e apresentacdo da
Prestacdo de Contas dos Gestores da Administracao Publica Estadual de Goias, em seu art. 3°,
paragrafos 4° ao 6°, estd prevista a entrega de Relatdrio de Gestdo pelos orgdos da
Administragdo Direta e Indireta do Estado, na qual estd inserida a SES-GO. Os referidos
paragrafos explicitam que o relatério deve apresentar os resultados dos objetivos
estabelecidos para cada exercicio (ano de gestdo), e deve ser entregue ao TCE-GO até o dia
30 de junho do ano subsequente.

O relatorio entregue ao TCE-GO pela SES-GO também ¢ disponibilizado por este
orgdo por meio de seu sitio eletronico (goias.gov.br/saude), na se¢do “Acesso a Informagao”,
topico “Planejamento e Prestacdo de Contas”, opcdo “Relatério de Gestdo e Atividades”.
Nessa pagina, estdo disponibilizados os Relatérios de Gestdo emitidos pela SES-GO, com os

resultados dos indicadores previstos no PES-GO 2020/2023 atingidos em cada ano de gestao.
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O ultimo Relatorio de Gestdo divulgado ¢ o do ano de 2022, uma vez que o Relatorio de
Gestdo de 2023 ainda ndo estava disponivel no momento da elaboragdo desta pesquisa
(conforme previsto na Resolugdo Normativa n® 5/2018, o relatoério pode ser divulgado até a
data de 30 de junho de 2024, data posterior a conclusao deste estudo).

Ainda como fonte de dados secundarios utilizados para analisar os resultados dos
indicadores, foi utilizado o0 RAG — Relatério Anual de Gestao, relatorio emitido anualmente
pela SES-GO, em aten¢ao ao artigo 99 da Portaria de Consolidagdo n°l do Ministério da
Satde, de 28 de setembro de 2017. Este relatério apresenta os resultados dos indicadores,
tanto operacionais, como financeiros, em relacdo a meta prevista no PES-GO 2020/2023,
também disponibilizado em seu sitio eletronico (goias.gov.br/saude).

Conforme resultado do levantamento nas fontes acima informadas, os indicadores
que apresentaram numeros abaixo da meta operacional estabelecida para o ano de 2022, estao

dispostos por meio do Quadro 17.

Quadro 17 — Indicadores com resultados abaixo da meta prevista’

Indicador Meta Resultado Inter- % variacio $ Or¢amento
2022 2022 | pretacio | ”° 39 | previsto 2022

Percentual de dlabetlco§ e ll'lpefr‘Fensos 60.00 29,40 Maior, ¥51,00% 10.000.00
acompanhados na Aten¢o Primaria. melhor
Co!)ertura popula010n~al e§t1‘mada pela 67.33 60.41 Maior, ¥10,28% 55.000,00
Satide Bucal na Atengdo Basica. melhor
Percentual de municipios que atingiram Maior, 0
95% de cobertura vacinal. 33,00 22,00 melhor ¥33,33% | 23.020.984,99
Niimero absoluto de Obitos por dengue. | 77,00 152,00 lr\n’[:lr}‘l‘gr A97.40% |  40.000,00
Proporg¢do de cura dos casos novos de Maior
hanseniase diagnosticados nos anos da 89,00 79,00 melho; V11,24% 225.000,00
coortes.
Proporcao de. cura QOS casos novos de 77,00 64,00 Maior, ¥16,88% 123.000,00
tuberculose diagnosticados. melhor
Taxa de mortalidade infantil. 10,25 11,90 i\nd:ﬁi)rr A16,10% 3.000,00
Proporgdo de notificacdes de eventos de
1nteres§e (6bitos/never events) 70,00 60.30 Maior, v13,86% 5.000,00
concluidas dentro do prazo pelos Melhor
Servicos de Saude.

3 Salienta-se que a SES-GO, por meio do RAG 2022, justificou a impossibilidade de apuragio de resultado de 9
dos 160 indicadores previstos no PES-GO 2020/2023, sendo eles: Percentual de Municipios com selo de
acreditacdo bom e otimo no Programa de Ciuidados a Pessoas com Problemas Croénicos; Taxa de pacientes
portadores de Diabetes Mellitus acompanhados na Atencdo Basica; Numero de pacientes ativos na CEMAC
atendidos; Numero de unidades do SUS contempladas com novos equipamentos de servigos farmacéuticos;
Percentual de Medicamentos distribuidos as unidades hospitalares assistenciais para o enfrentamento da COVID-
19; Numero de Profissionais Qualificados quanto a Politica Estadual de Doencgas; Numero de repasses realizados
para assisténcia & saude das pessoas privadas no sistema prisional; Percentual de recém nascidos com coletas
realizadas entre o 3° e o 5° dia de vida, Numero de Estudos desenvolvidos para apoio a decisdo no ambito
assistencial, epidemiologico e demografico. Por conseguinte, estes indicadores ndo entraram na andlise de
resultados proposta neste estudo.
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Densidade de incidéncia de infecgdo

primdria decor.rente ~ sanguinea 3.98 5.40 Menor, A35.68% 5.000,00
laboratorial em pacientes internados em melhor

UTIs, com percentil acima de 90.

Densidade de incidéncia de pneumonia Menor

em pacientes internados em UTIs, com 14,83 15,30 Ih ’ A3.17% 5.000,00
percentil acima de 90. methor

Numero de casos de Aids notificados 0.25 3.00 Menor, A 1100,00 2.624.056.28
em menores de 5 anos. melhor %

Numero de casos notificados de sifilis Menor

congénita em menores de 1 ano/1.000 2,50 8,10 melhor’ A224,00% 1.506.000,00
nascidos vivos.

NV que realizaram Teste do Pezinho Maior

por regido de satde/ nimero de NV nas 84,00 71,53 MelhO’r V14,85% 24.000,00
regides de saude.

Prqporgao de parto normal no SUS e na 53.00 32,02 Maior, ¥39,58% 10.000,00
Saude Suplementar. Melhor

Numero de unidades que ofertam o

servigo de hemoterapia com Politica Maior,

Estadual de Sangue,p Componentes ¢ 35,00 34,00 Melhor V2,86% 1.300.000,00
Hemoderivados implantadas.

Percentual de Servico de Atendimento

Espec1§llzado Contemp.lado com o 100,00 $3.00 Maior, v17,00% 5.332.905.80
fornecimento de medicamentos de Melhor

responsabilidade do Estado.

Percentual de pessoas em medida de 100,00 92,00 Maior, ¥8.00% 31.512,00
seguran¢a acompanhadas. Melhor

Numero de municipios com adesdo a

coqtrzipar.tld‘a e’stadual reahzada; para 3.00 0.00 Maior, ¥100,00% 144.000,00
assisténcia a saude das pessoas privadas Melhor

no sistema prisional.

Numero de municipios apoiados

ﬁnancelramente com a implementagéo 16,00 3,00 Maior, v81,25% 78.000,00
de servicos especificos para o Melhor

atendimento as Populagdes Especificas.

Percentual de estruturas fisicas e Maior

operacionais da Saude expandidas, 28,85 6,31 Melho,r V81,25% | 223.775.843,34
modernizadas e mantidas.

Percentual. de p.ubh'cac;oeg adaptadas 5,00 0.00 Maior, ¥100,00% 0,00
para deficientes visuais realizadas. Melhor

Percentual de Organizagdes Sociais Maior

com critérios qualitativos e 100,00 0,00 Melho; V¥100,00% 0,00
quantitativos estabelecidos.

Percentual de estruturagdo de processos Maior

de trabalho para regulagdo de acesso no 100,00 93,00 Melho’r V¥7,00% 225.000,00
ambito da satde.

Nurflero de.capta(;ao e distribuicdo de 95.00 81,00 Maior, ¥14.84% 335.000,00
orgios e tecidos. Melhor

Percentual de Residentes Médicos e Maior,

Multiprofissionais capacitados. 100,00 01,48 Melhor ¥8,52% 0,00
Numero de agdes implementadas para Maior

garantir o apoio administrativo que 6,00 3,00 Melho’r ¥50,00% 2.664.610,95
envolve a SES/GO.

Nﬁmero de Ouvidorias do SUS 9,00 4,00 Maior, ¥55.56% 356.555.42
implantadas. Melhor

Numero de Educadores formados Maior

atuando nos 246 CMS, no CES e nas 180,00 0,00 Melho’r V¥100,00% 0,00
Coordenagdes Regionais de Saude.

Numero de FEtapas do Programa 1,00 0,10 Maior, ¥90,00% 0,00




84

Estadual de Apoio a Participacdo e Melhor
Controle Social do SUS executadas.
Numero de relatérios e pareceres Maior,
emitidos, apreciados e deliberados. 3,00 0,00 Melhor V100,00% 0,00
Numero absoluto (Série historica) de Maior
diagnosticos/ensaios na  area  de | 100000,00 8876,00 Melho; V¥91,12% 96.000,00
Produtos expostos a populagéo.
Numero de agdes de controle vetorial 5,00 4,00 Maior, ¥20,00% 7.600.000,00
realizadas. Melhor
Numero de ag¢des de controle de riscos, Maior
dos danos e agravos a satde associados 7,00 5,00 Melho; ¥20,00% 34.500,00
aos fatores ambientais desenvolvidas.
Numero de agdes de fiscalizagdo de
CTO (condigdo Técnico-Operacional)
para abertura de estellb’el.emment?s 100,00 90,00 Maior, ¥10,00% 100.000,00
localizados em  municipios ndo Melhor
pactuados./ Numero demandas de
abertura recebidas.
Percentual de servicos de mamografia Maior
participantes do Programa e licenciados 96,00 27,00 Melho’r Vv71,88% 150.000,00
pela vigilancia sanitdria competente.
Percentual de servigos que utilizam
fontes radioativas efetivamente Maior,
. . L 98,00 28,00 V71,43% 4.000,00
monitorados junto aos Orgdos de Melhor
vigilancia sanitaria.
Numero de notificagdes de
hen.10V1g1~1anc1a gere.nmadas/numc?ro de 100,00 10,00 Maior, ¥90,00% 1.500,00
notificagdes recebidas no  sistema Melhor
NOTIVISA.
Numero de produtos dos Programas
Estaduais de  Monitoramento da Maior
Qualidade de Alimentos, Cosméticos, 1832,00 310,00 MelhO’r V¥83,08% 20.000,00
Saneantes e Medicamentos monitorados
quanto a qualidade.
Demandas recebidas do Ministério Maior
publico e Sistema de Ouvidoria / 100,00 80,00 Melho; ¥20,00% 600.000,00
Demandas atendidas.
Numero de coordenagdes com sistema Maior
de gestdo da qualidade implantado/ 80,00 40,00 Melho; V¥50,00% 2.500,00
namero de coordenagdes
Numfelio de assinaturas  digitais 50,00 0.00 Maior, ¥100,00% 14.557.40
adquiridas. Melhor
Cursos de capacitagdo profissional em Maior
vigilancia em satide com duracdo de até 100,00 70,00 Melho’r V¥30,00% 1.938.348,30

30 horas realizados.

Fonte: do Autor (2024), baseado no RAG e na Prestagdo de Contas Anual ao TCE-GO

Conforme numeros apresentados por meio do Quadro 17, verificou-se que 42

indicadores ndo atingiram a meta prevista para o ano de 2022, em percentuais que variam de 3

a 1100% distantes em relagcdo a meta.

5.2 Etapa de Atuacio
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5.2.1.Priorizar atuacdo com base nos critérios de seletividade

Realizada a analise de resultados dos indicadores do PES-GO 2020/2023, com foco
em identificar aqueles que nao conseguiram atingir a meta estabelecida, chegou-se ao total de
42 indicadores. Partiu-se entdo para a avaliagdo, na pratica, sobre a possibilidade do TCE-GO
ter condigdes de monitorar e agir sobre todos os indicadores abaixo da meta, o que se
demonstrou inviavel, conforme apontamento dos dados primarios coletados por meio de
entrevista com o especialista, apresentados no Quadro 8. Na entrevista, foi exposto como um
dos principais desafios do Tribunal, a limitagdo quantitativa de mao-de-obra para atuar em
todas as areas passiveis de fiscalizacdo pelo TCE-GO, sendo que a Saude representa apenas
uma dessas areas. Assim, de forma mais realista e conforme as possibilidades de atuacdo do
Tribunal, amparado pelo estudo de Neely, Gregory, Platts (1995) e Lebas (1995), de que a
selecdo de indicadores deve ser feita considerando aqueles que podem ser gerenciados, este
estudo propods, dentro do universo dos indicadores do PES-GO 2020/2023 que apresentaram
resultados abaixo da meta, definir um escopo de atuagdo com base em critérios de
seletividade.

Para efeito deste framework, optou-se em caracterizar como ‘“critérios de selecdo”
apenas fatores objetivos (conforme explanacdo relatada no item 4.3), relacionados a
Relevancia e Materialidade. As situagdes relacionadas a Oportunidade e Risco, serdo tratados,
em funcao de sua subjetividade, apenas como “‘situagdes excludentes”, ou seja, que podem vir
a inviabilizar uma fiscaliza¢do priorizada dentro dos critérios de Relevancia e Materialidade,
mediante justificativa técnica da area de fiscalizacao.

Desta forma, como sistemdtica de priorizagdo, foi proposta uma pontuagdo para os
critérios de Relevancia e Materialidade, de 1 a 4, obedecendo uma ordem crescente de
importancia, ou seja, sendo 1 a de menor importancia e 4 a de maior importancia. Dentro
dessa metodologia, deve ser considerado ainda o peso estabelecido para cada critério, sendo
que para a Relevancia, serd adotado peso 1, e para a Materialidade, peso 2, justificado pela
propria esséncia dos Tribunais de Contas, que, na definicdo do TCU, como um 6rgao que
analisa e julga as contas dos administradores de recursos publicos, possui énfase de atuacio
na verificagdo da correta aplicacdo do dinheiro publico, decidindo sobre a legalidade, a
legitimidade, a economicidade, a eficiéncia, a eficacia, a efetividade (Brasil, 2022b).

Apo6s a atribuicdo de pontuagdo baseados nos critérios anteriormente mencionados,
como critério de desempate deve ser aplicado, em indicadores que obtiverem a mesma
pontuacgdo, o critério de “distancia da meta”, em ordem decrescente, de forma que o indicador

com maior distadncia da meta estabelecida, tera ascendéncia sobre os demais indicadores com
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a mesma pontuacdo. Conforme propde Aratjo (2008), a mensuragdo da efetividade do
indicador pressupde o estabelecimento de metas, assim, o qudo distante estd o indicador da

meta, maior a distancia da efetividade almejada.

5.2.1.1 Relevancia

A pontuagao de Relevancia, enquanto critério de seletividade, seguira os parametros

estabelecidos no Quadro 18.

Quadro 18 — Pontuac¢ao do critério “Relevancia”

Pontos | Critério

4 Indicadores do PES-GO 2020/2023 que foram contemplados tanto pela Pactuagdo Interfederativa,
como pelo PPA-GO 2020-2023 (ambos).

3 Indicadores do PES-GO 2020/2023 que foram contemplados pela Pactuacdo Interfederativa ou
PPA-GO 2020-2023 (um ou outro).

) Indicadores do PES-GO 2020/2023 representados pelos rol de indicadores da Diretriz n° 01 do PES-
GO 2020/2023 (relacionados a Atencdo Basica a saude).

1 Demais indicadores.

Fonte: Do autor (2024)

5.2.1.2 Materialidade

A pontuagdo para o critério de Materialidade foi relacionada ao tamanho do
or¢amento publico destinado para o servico de saude representado pelo seu respectivo
indicador (vide Quadro 17), que, colocados em ordem decrescente, do maior ao menor valor,
receberdo a pontuacdo de acordo com a sua classificagdo por faixa de valor, conforme

informado no Quadro 19.

Quadro 19 — Pontuagao do critério “Materialidade”

Pontuagdo | Critério

4 Indicadores representados por servigos de saide com orgamento que atingiu a marca da centena
de milhares de reais (>=R$ 100.000.000,00).

3 Indicadores representados por servicos de satide com orgamento entre R$ 10.000.000,00 ¢ R$
99.999.999,99.

) Indicadores representados por servigos de satide com orgamento entre R$ 1.000.000,000 ¢ R$
9.999.999,99).

1 Demais indicadores.

Fonte: Do autor (2024).

5.2.1.3 Distancia da meta
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Para o critério de desempate “distancia da meta”, foi aplicada uma ordenagao simples

decrescente, da maior distancia para a menor, sendo selecionados aqueles indicadores cujos

resultados estao mais distantes em relacao a meta estabelecida.

5.2.1.4 Indicadores priorizados

se aos indicadores a serem priorizados, conforme Quadro 20.

Com base nos critérios de seletividade mencionados nos topicos anteriores, chegou-

Quadro 20 — Ordenamento dos indicadores por

rioridade de atuagdo

Priori- Indicador Materialidade | Relevancia | TOTAL
dade (A) B) (A+B)

Percentual de estruturas fisicas e operacionais da Satde

1 : . . 8 1 9
expandidas, modernizadas ¢ mantidas.

) Percentual de municipios que atingiram 95% de cobertura 6 3 9
vacinal.

3 Numero de casos de Aids notificados em menores de 5 anos. 4 3 7
Numero de casos notificados de sifilis congénita em menores

4 . . 4 3 7
de 1 ano/1.000 nascidos vivos.
Percentual de Servigo de Atendimento Especializado

5 Contemplado com o fornecimento de medicamentos de 4 2 6
responsabilidade do Estado.

6 Taxa de mortalidade infantil. 2 4 6
Numero de unidades que ofertam o servico de hemoterapia

7 com Politica Estadual de Sangue, Componentes e 4 2 6
Hemoderivados implantadas.

8 Numero de Ouvidorias do SUS implantadas. 2 3 5

9 Numero de agdes implementadas para garantir o apoio 4 1 5
administrativo que envolve a SES/GO.

10 Propor¢ao de parto normal no SUS e na Satude Suplementar. 2 3 5
Cursos de capacitagdo profissional em vigilancia em satide

11 ~ X . 4 1 5
com duragdo de até 30 horas realizados

12 Numero de agdes de controle vetorial realizadas. 4 1 5
Proporcdo de cura dos casos novos de hanseniase

13 . . 2 3 5
diagnosticados nos anos da coortes.

14 Percentual de Residentes Médicos e Multiprofissionais 5 3 5
capacitados.
Numero de municipios com adesdo a contrapartida estadual

15 [realizadas para assisténcia a saide das pessoas privadas no 2 2 4
sistema prisional.

16 Numero absoluto de 6bitos por dengue. 2 2 4
Numero de municipios apoiados financeiramente com a

17 |implementacdo de servigos especificos para o atendimento as 2 2 4
Populagdes Especificas.
Percentual de diabéticos e hipertensos acompanhados na

18 ~ s 2 2 4
Atenc¢do Primaria.
Densidade de incidéncia de infeccdo primaria decorrente

19 |[sanguinea laboratorial em pacientes internados em UTIs, com 2 2 4
percentil acima de 90.

20 Propor¢do de cura dos casos novos de tuberculose 2 2 4
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diagnosticados.

21

NV que realizaram Teste do Pezinho por regido de saude/
numero de NV nas regides de satude.

22

Propor¢do de notificagdes de eventos de interesse (Obitos
/never events) concluidas dentro do prazo pelos Servigos de
Saude.

23

Cobertura populacional estimada pela Saiude Bucal na
Atencdo Bésica.

24

Percentual de pessoas em medida de seguranca
acompanhadas.

25

Densidade de incidéncia de pneumonia em pacientes
internados em UTIs, com percentil acima de 90.

26

Numero de assinaturas digitais adquiridas.

27

Percentual de publica¢des adaptadas para deficientes visuais
realizadas.

28

Percentual de Organizagdes Sociais com critérios qualitativos
¢ quantitativos estabelecidos.

29

Numero de Educadores formados atuando nos 246 CMS, no
CES e nas Coordenagdes Regionais de Saude.

30

Numero de relatorios e pareceres emitidos, apreciados e
deliberados.

31

Numero absoluto (Série historica) de diagnosticos/ensaios na
area de Produtos expostos a populagio.

32

Numero de notificagdes de hemovigilancia gerenciadas
/mamero de notificagdes recebidas no sistema NOTIVISA.

33

Numero de Etapas do Programa Estadual de Apoio a
Participacdo e Controle Social do SUS executadas.

34

Numero de produtos dos Programas Estaduais de
Monitoramento da Qualidade de Alimentos, Cosméticos,
Saneantes ¢ Medicamentos monitorados quanto a qualidade.

35

Percentual de servigos de mamografia participantes do
Programa e licenciados pela vigilancia sanitaria competente.

36

Percentual de servigos que utilizam fontes radioativas
efetivamente monitorados junto aos Orgdos de vigilancia
sanitaria.

37

Numero de coordenagdes com sistema de gestdo da qualidade
implantado/ nimero de coordenagdes

38

Demandas recebidas do Ministério publico e Sistema de
Ouvidoria / Demandas atendidas.

39

Numero de a¢des de controle de riscos, dos danos e agravos a
saude associados aos fatores ambientais desenvolvidas.

40

Numero de captagao e distribuicdo de érgdos e tecidos.

41

Numero de ag¢des de fiscalizagdo de CTO (condigdo Técnico-
Operacional) para abertura de estabelecimentos localizados
em municipios ndo pactuados./ Nimero demandas de abertura
recebidas.

42

Percentual de estruturagdo de processos de trabalho para
regulacdo de acesso no ambito da satde.

Fonte: Autor (2024).

5.2.2.Realizar Agdes de Fiscalizagdo Operacionais
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Definidos os objetos de fiscalizac¢ao, por meio da priorizagdo disposta no Quadro 20,
a sistematica proposta prevé a realizacdo da fiscalizagdo do tipo Operacional junto ao
jurisdicionado, a ser executada na area da SES-GO responsavel pelo indicador que apresentou
resultado abaixo da meta. Em um cenario ideal, as fiscalizagdes seriam realizadas em todas as
areas responsaveis que possuem indicadores abaixo da meta, contudo, face as limitagdes
expostas anteriormente (Quadro 8 do item 4.2 e item 5.2.1), as fiscalizagdes devem acontecer
por ordem de prioridade definida no Quadro 20, levando-se em conta a possibilidade de
execu¢do da area de fiscalizagdo do TCE-GO que pode ser impactada pelos seguintes
aspectos: enquadramento do objeto de fiscalizagdo com as diretrizes propostas no Plano de
Fiscalizacao do TCE-GO; capacidade operacional em fungdo da limitagdo e disponibilidade
do efetivo de auditores; oportunidade de realizagdo da fiscalizagdo; riscos identificados para a
execucao da fiscalizacao.

Superadas as questdes acima especificadas, procede-se com implementacdo da
fiscalizagdo operacional junto ao jurisdicionado, objetivando a identificacdo de oportunidades

de melhoria voltadas ao atingimento da meta estabelecida.

5.2.3.Expedir recomendacgdes / determinacdes

Apos a realizacao da fiscalizagdo operacional, e com base nos achados da auditoria
apontados por meio do relatorio técnico emitido pela area de fiscalizagdo do Tribunal, este
poderd emitir recomendacdes e/ou determinacdes para o jurisdicionado, conforme seu
julgamento.

No ambito do controle externo, o conceito de recomendagdo pode ser compreendido
como “deliberacdo expedida a unidade jurisdicionada com vistas a adogdo de providéncias
quando verificada oportunidade de melhoria de desempenho, devendo o seu monitoramento
ficar a critério do Tribunal, do relator ou da unidade técnica” (Brasil, 2017b). Assim,
compreende-se que se trata de um aconselhamento, que podera ou nao ser acatado pelo
jurisdicionado, dentro de sua discricionariedade, por meio de apresentacdo de justificativa.
Por sua vez, a determinagdo possui um carater imperativo, cujo ndo cumprimento por parte do
jurisdicionado pode gerar penalidades. Como definicao, trata-se de “deliberagdo expedida ao
jurisdicionado com vistas a ado¢do, em prazo determinado, de providencias necessarias a
correcdo de impropriedades ou falhas identificadas em processos de acdo de controle,

devendo ser obrigatoriamente monitorada” (Brasil, 2017b).
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As recomendagdes/determinagdes refletem o julgamento do Tribunal, em que sdo
apresentados os pontos de melhoria/inconsisténcias identificados, os responsaveis pela
implementa¢dao da melhoria ou saneamento das inconsisténcias, € 0s respectivos prazos para

implementagao.

5.2.4.Desenvolver agdes de reacao

ApoOs a expedigdo da recomendagao/determinacao pelo Tribunal, ¢ de praxe a
solicitacdo, por parte deste, do desenvolvimento de um plano de ac¢do pelo jurisdicionado,
inerentes a gestdo administrativa, operacional e financeira do 6rgdo, visando a reversao do
resultado adverso (abaixo da meta).

Neste ponto, como diferencial do modelo proposto por este framework, sugere-se
que, para elaboracdo do plano de agdo, haja a realizagdo de uma discussdo conjunta entre
técnicos do TCE-GO e do jurisdicionado, para, com base nas recomendacdes/determinagdes
expedidas, e utilizando técnicas de gestdo da qualidade amplamente conhecidas como o “5
Porqués” e o “Diagrama de Ishikawa” (espinha de peixe), seja feita a identificacdo da causa-
raiz para o ndo alcance da meta proposta, balizando a construgdo das agdes (no processo atual
de fiscalizacdo do Tribunal, a constru¢do do plano fica a cargo apenas do jurisdicionado).
Desta forma, decidindo juntos sobre o que € possivel fazer para reversao do resultado adverso,
espera-se que haja maior efetividade das agdes, evitando a possibilidade de justificativas
contrarias do jurisdicionado para a ndo realizagdo destas. Esta praxe gera também a
expectativa de alcangcar um maior comprometimento do jurisdicionado, em fungdo de sua
participagdo ativa desde a constru¢do do entendimento até a proposicdo das agdes,
corroborando também, para uma maior tempestividade de executiva do processo como um

todo.
5.2.5.Implementar agdes

A partir do recebimento das recomendagdes/determinacdes do Tribunal pelo
jurisdicionado, e da elaboragdo conjunta do plano de acdo entre as partes, espera-se que o
jurisdicionado proceda com a devida execucdao/implementacio das agdes propostas,

observando ainda, os prazos previstos.

5.2.6. Verificar o cumprimento das acdes estabelecidas
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Apo6s a expedicdo das recomendagdes/determinagdes por parte do Tribunal, serd de
suma importancia o acompanhamento do cumprimento das agdes estabelecidas, dentro do
prazo previsto para sua implementagdo. O funcionamento do framework proposto por este
estudo depende da implementagdo, por parte do jurisdicionado, de todas as agdes propostas
para a reversdo do resultado, dentro do horizonte de tempo previsto. Do contrario, ndo sera
possivel avaliar se a atuacdo do Tribunal foi ou ndo efetiva para alteragdo da realidade do
indicador, sendo necessaria a intervengao do Tribunal para que o jurisdicionado cumpra com
o planejamento proposto, seja por meio de sangdes (no caso de determinagdes), ou de novas
recomendacoes.

Assim, dentro do que esta proposto por este framework, serdo considerados para
efeito de avaliacao da efetividade de atuagdo do Tribunal apenas os casos em que as agdes

foram implementadas pelo jurisdicionado.

5.3 Etapa de Avaliaciao

5.3.1. Analisar novos resultados dos indicadores

Com o monitoramento do Tribunal acerca do cumprimento de suas
recomendacodes/determinagdes pelo jurisdicionado, com a devida constatacio da
implementa¢do das acdes previstas dentro do prazo proposto, procede-se com nova andlise de
resultados dos indicadores dos servicos de Saude, para efeito de verificacdo se houve melhora

ou nao do resultado em relagdao a meta prevista.
5.3.2. Alimentar indicador de efetividade de atuacdo do TCE-GO

Considerando os novos resultados dos indicadores de Satde cujas as areas
responsaveis do SES-GO implementaram recomendagdes/determinagdes expedidas pelo

Tribunal, ¢ possivel alimentar o indicador de efetividade da atuagdo do TCE-GO, conforme

exemplificag@o proposta no Quadro 21.

Quadro 21 — Dados do indicador de efetividade

Nome do

. Indice de Efetividade da Atuagdo sobre os servigos de Saude
Indicador:

Retorna, em termos percentuais, o nimero de acgdes de fiscalizagdo do Tribunal que
Descri¢ao: contribuiram para a melhoria dos resultados dos servigos de saude, em relacio a meta
estabelecida.
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Numero de fiscalizagdes realizadas com base nos indicadores selecionados, que resultaram

Numerador: em implementagdo de agdes por parte dos jurisdicionados, cujo resultado tenha evoluido no

periodo de apuragdo (A).
. Total de fiscalizag¢des realizadas com base nos indicadores selecionados, que resultaram em

Denominador: | . ~ ~ S
implementagdo de a¢des por parte dos jurisdicionados (B).

Férmula: =(A/B)x 100

Unidade: Percentual

Interpretacio: | Maior, melhor

Fonte: Autor (2024)

A representagdo grafica do indicador apontado no Quadro 21 pode ser conferida por

meio da Figura 10. Reitera-se que os dados utilizados sdo apenas ficticios, usados para ilustrar

como o grafico deste indicador poderia ser idealizado.

Figura 10 — Representagdo grafica do indicador

indice de Efetividade da Atuacdo do TCE-GO sobre os Servicos de Satide

Melhor

Acoes Implementadas por meio de recomendacdes [ determinacdes do Tribunal
. Indicad ores que apresentaram evolucdo em relagdo & meta

-~ =-Indice de Efetividade

Meta

Fonte: Autor (2024)

O indicador acima apresentado pode ser utilizado como um indicador estratégico do

TCE-GO, com a finalidade de mensurar o alcance de seu objetivo estratégico “ampliar a

influéncia do controle externo nos resultados da administra¢ao publica na area da saude”.

6 CONSIDERACOES FINAIS
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Com o aculturamento das instituigdes publicas, influenciadas pelas esferas
legislativa, executiva e judicidria, bem como da propria sociedade, em relagdo a transparéncia
e accountability dos servigos publicos, faz-se cada vez mais relevante que cada orgao de
Estado, munido respectivamente de seu planejamento estratégico, objetivos e metas
estabelecidos, preste conta dos resultados obtidos por sua gestdo, de forma espontinea e
direta. Em especial, os servicos de governo na area da Saude, como item essencial a qualidade
e manutencdo da vida, direito constitucional e dever do Estado, deve receber redobrada
atencao tanto do poder publico, na garantia da prevengdo e redugdo de doencas e outros
agravos, do cuidado individualizado e do acesso universal e igualitario a todas as pessoas,
como também por parte dos agentes fiscalizadores, em que se enquadram os orgdos de
controle externo, como os Tribunais de Contas, ¢ ainda, o cidadao, no sentido de monitorar,
fiscalizar e cobrar o Estado para que se cumpra com sua obrigagao.

Como Orgdo integrante da Administragdo Publica, embora atue de forma
independente, ou seja, sem ligagdo direta com as outras esferas de poder, o Tribunal de
Contas também estd inserido no contexto da transparéncia e accountability, e com
responsabilidade ampliada, por ser um indutor e guardido destes preceitos entre os demais
Orgaos.

Considerando a realidade apresentada, o objetivo geral deste trabalho foi identificar
como o TCE-GO avalia o resultado de sua atuac¢ao no exercicio de influenciar a melhoria dos
servicos de Saude no Estado de Goids, para verificagdo do cumprimento de seu objetivo
estratégico “ampliar a influéncia do controle externo nos resultados da administragdo publica
na area da saude”. Como desdobramento de agdes para se atingir a este objetivo, foram
definidos os seguintes objetivos especificos: (I) identificar e discorrer sobre as estratégias de
atuacdo do TCE-GO para a area de Saude Publica; (II) levantar dados da area da Saude que
expressem o resultado dos seus servigos, possibilitando sua avalia¢do; (III) apresentar um
framework de atuagcdo que possibilite mensurar a contribuicdo do TCE-GO para o
aperfeigoamento dos servigos publicos de saide no Estado de Goias, sendo este ltimo, o
Produto Técnico-Tecnoldgico a ser apresentado.

Neste caminho, considera-se que o objetivo geral foi atingido, uma vez que os dados
apresentados pela pesquisa demonstraram, por meio do levantamento nos documentos
analisados, todo o planejamento engendrado para atuacdo do TCE-GO, com o
estabelecimento de objetivo estratégico especifico para a area da Saude, bem como do modus
operandi do Tribunal, ratificado por meio de entrevista com uma lideranca com experiéncia

na area de controle externo. A partir da andlise dos dados, foi possivel identificar que a
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sistematica ora implementada pelo Tribunal ndo resulta em um indicador especifico que possa
avaliar a influéncia deste sobre a melhoria dos servicos de satde, e que, embora haja um
planejamento em curso para avaliagdo de politicas publicas voltadas a Saude, estas se tornam
muito especificas e restritas apenas aquelas politicas avaliadas, ndo atingindo o grau de
universalizacdo necessario para avaliar a complexidade dos servigos de Saude como um todo.

No decorrer da pesquisa, também foi possivel identificar indicadores e metas para
mensurar a qualidade dos servigos de saude prestados no Estado, e ainda, os resultados
obtidos durante o exercicio de 2022 pelo Governo Estadual, apresentando dados acerca das
metas estabelecidas e dos resultados atingidos, bem como do or¢amentario publico destinado
a area abrangida pelo indicador.

Como ultimo objetivo especifico desdobrado para atingimento do objetivo geral, foi
estabelecido um framework (PTT), ou sistematica de avaliacdo da atuagdo do Tribunal sobre
os servicos de Saude, prevendo desde a metodologia para analise dos resultados dos servicos
de Satde, estabelecida por meio de indicadores operacionais, o modus operandi para atuagao
direta do Tribunal com a utilizagdo de critérios de priorizacao para selegdo destas demandas,
até a concepgao de um indicador de efetividade da atuacao do Tribunal.

Para se chegar até este resultado, foram realizadas pesquisas em documentos
disponiveis por meio dos sitios eletronicos dos 6rgdos de governo, como o Tribunal de Contas
do Estado de Goias, o SUS e a Secretaria Estadual de Satde, o Instituto Mauro Borges (IMB)
e 0 Ministério da Saude. Também foi realizada uma entrevista semiestruturada, com uma
lideranca do TCE-GO, com ampla experiéncia de atuag@o na area de Controle Externo, o que
possibilitou, por meio da técnica de andlise de conteudo, a ratificagdo dos dados secundarios
levantados nos documentos pesquisados, € a inferéncia de questdes relevantes para o
desenvolvimento do PTT apresentado neste trabalho.

Dentre as principais dificuldades encontradas para desenvolvimento deste estudo,
destaca-se a escassez de referencial teorico voltado para as praticas de fiscalizagao dos
Tribunais de Contas em servi¢os da Saude, e da mensuragao dos beneficios da atuagdo do
Controle Externo. Outro obsticulo no levantamento dos dados estd relacionado a baixa
divulgacdo dos resultados operacionais da 4rea da Satide pelo Governo Estadual, tornando o
acesso a estes dados um dificil exercicio de consulta e pesquisa em inimeros links e paginas
eletronicas do Governo, demonstrando um caminho pouco intuitivo para qualquer cidadao
que queira acessar tais informagdes.

Deve-se mencionar que, entre as principais limitagdes da pesquisa, esta o fato de que

o modelo tedrico proposto, embora utilize alguns elementos que ja fazem parte da rotina do
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Tribunal, ainda ndo foi testado de forma pratica na sua integralidade, carecendo de evidéncias
empiricas de sua aplicagcdo. Outro ponto estd relacionado a falta de tempestividade, por parte
dos orgaos responsaveis de Governo pela area da Satde, em divulgar os dados relativos aos
resultados operacionais obtidos no decorrer do ano, o que pode prejudicar uma atuagao célere
e pontual por parte do Tribunal, em seu processo de auxiliar o jurisdicionado na solugdo de
problemas que demandem tal desprendimento.

Espera-se, contudo, que o framework apresentado possa balizar uma atuagdo do
Tribunal voltada ao apoio do Estado no aprimoramento dos Servigos de Saude para o cidadao,
contribuindo também para gerar maior transparéncia e accountability acerca do planejamento,
execucdo e resultados dos servigos prestados por estes 6rgios de governo. A sistematica de
avaliagdo proposta também apresenta caracteristicas cabiveis a outras tematicas de
fiscalizacdo, ndo se aplicando somente a Saude, mas podendo também ser extensiva a areas
como Educacdo, Seguranca, Meio Ambiente, Infraestrutura, Economia, etc. Futuramente, um
novo estudo acerca dos resultados oriundos da implementagao pratica deste framework pode
ser realizado, combinado ainda com a validagdo da universalidade da sistematica proposta a

outras areas de atuacdo do Tribunal, com vias de comprovagao da sua efetividade.
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RESUMO

Os Tribunais de Contas, atentos as constantes
mudangas nos cendrios politico, econdmico e
social & aos desafios gerados a Administragio
Pablica para adaptar-se a e55as5
transformacgdes e prover servigos e politicas
publicas que atendam efstivamente as
necessidades da sociedade, vém direcionando
seus esforgos de atuacdo para além da funcio
fiscalizatoria dos recursos publicos,
procurando também induzir o
aperfeicoamento da Gestdo Pablica. Seguindo
essa diretriz, o Tribunal de Contas do Estado
de Goias (TCE-CO) propds. como um de seus
objetivos  institucionais previstos em seu
Plano Estratégico para o periodo de 2021 a
2030, “contribuir com o aprimoramento e
efetividade dos Servigos de Sadde prestados
no Estado de Coias”. Dessa forma, fez-se
imperativo que o Tribunal, ao assumir esse
objetivo, disponha de mecanismos para
avaliar o seu atingimento, reforcando sua
legitimidade & imagem perante a sociedade.
Diante o contexto apresentado, emergiu a
seguinte situagdo-problema: como avaliar a
influéncia da atuagao do TCE-GO em relaca
aos resultados dos Servigps de Saude
prestados no Estado?

O presente Relatdric possui como
objetivo apresentar um framework de
atuacdo e avaliagdo da efetividade do TCE-
GO guanto ac aprimoramento dos Servigos
de Sadde do Estado de Goias, de forma que
seja possivel identificar a influéncia do
Tribunal em relacdo a melhoria destes
servigos, para ver#i:a;iu do cumprimento
de seu objetivo estratégico. A estratégia
utilizada para alcance desse objetive
envolveu a realizagdo de levantamento
bibliografico & documental (pesquisa de
documentos e publicactes disponiveis em
sitios eletronicos de wvariados Grgaocs e
institutos), além de entrevista aplicada com
liderancas do Tribunal.

Como avaliar a influéncia da atuacao do TCE-GO em
relacao aos resultados dos Servicos de Saude

prestados no Estado?
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CONTEXTO

Mo decorrer da histéria republicana do
Brasil, 8 possivel observar as
transformacoes do Estado no que tange ao
seu modelo de gestio, em um esforgo para
acompanhar as mudancas da sociedade &
adaptar-se as oscilagées dos cenaries
economico e politico, visando o
atendimento das necessidades das partes
interessadas. Em especial, nas décadas de
10 e 20, com o impacte da explosio da
internet & das comunicagdes em geral,
permitindo maior acesso a informacao pela
populacdo, & com a maior participacao e
oferta de servigos pelo mercado privagﬂ. os
desafios do Estado quanto i administragao
dos recursos e servicos publicos foram
ampliados, demandando um maior esforco
de planejamento e organizacdo (Baldizssera
et al, 2019; De Carvalho, 2020).

05 movimentos de reforma do Estado
denominados de Mova Gestao Pablica ou NPM
(New Public Managemenfl e pos-NPM,
apresentaram promessas de mais eficiéncia
no uso dos recursos pablicos e de mais
qualidade dos servicos prestados a
populagdo, além de novas praticas de
transparéncia & maior responsabilizacdo dos
governos, contudo, efetivaments, esses
resultados ndao foram plenamente alcancados
(Loureiro et af, 2009; Santin & Frizon; 2020).

Diante desse cenario, os Tribunais de
Contas (TCs) tém direcionado seus esforgos
de atuacdo para solidificacio da cultura de
accountabifity do servico pdblico, além de
assumir como missaoc a responsabilidade de
apoiar o Executivo no proposito de conferir
efetividade as politicas e servigos pablicos
ofertados, conforme reitera Bonilha (2021),
sobre o futuro da atuacdo dos Tribunais de
Contas no Brasil.

soma-se a obrigacdao de enfrentamento da corrupcao
e do desperdicio, “a necessidade de ampliar a nocao

da funcédo

fiscalizatoria,

incorporando

definitivamente o papel orientativo e pedagogico ao
Controle Externo.
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Fara o autor, soma-se a obrigacao de
enfrentamente da corrupgio e do
desperdicio, "a necessidade de ampliar a

nocao da fungdo fiscalizatoria,
incorporando  definitivamente o papel
orientativo e pedagdgico ao Controle

Externo” (Bomilha, 2021, p.17). Contudo, ao
declarar essa missdo de atuagaoc. um
desafio se coloca a frente dos TCs: como
avaliar a contribuicdo dos TCs em relagao
ao aprimoramento dos servigos pablicos?

De forma alinhada com az premissas de
atuacdo voltadas para otimizar o desempenho
da GCestaoc Pablica, o Tribunal de Contas do
Estado de Goias (TCE-CO) estabeleceu como
um de seus objetivos estratégicos para o
periodo de 2021-2030 "ampliar a influéncia
do controle externo mos  resultados da
administragdo  piablica® (Goias. 20200,
considerando a saldde como uma das areas
prioritarias de atuagdo.

Conforme levantamento documental
realizado, ratificado por meio de entrevista
realizada junto a wuma lideranga com
experiéncia de atuacdo na area de Controle
Externo do TCE-GO, observou-se que,
atualmente, ndo existe wm indicador
especifico estabelecido para mensurar o
alcance desse objetivo.

A relevincia deste estudo € ratificada ao
considerar-se que, de modo particular, a
avaliagdo dos sistemas e servigos de sadde
interessa aos gestores da saude, usuarios do
sistema, drgaos financiadores e controladores
da qualidade da assisténcia, assim como a
academia e a toda sociedade, impulsionados
especialmente pelo aumento dos gastos,
avancos tecnologicos, envelhecimento da
pupulia;iu. problemas na qualidade do
cuidado em saudde, iniguidades no acesso,
utilizacdo e alocagdo de recursos e prestacdo
de contas, que reforcam a necessidade de
monitoramento & melhorias nos sistemas de
sande (Machado er af, 2019).

Ma  pratica, o que os resultados
demonstraram foi a existéncia de wum
indicador estratégico global estabelecido para
quantificacdo das agdes de fiscalizacdo
executadas por Aarea tematica (sadde,
educacdo, seguran¢a, meio ambiente, etcl),
contudo, nao foi identificado um mecanismo
de menszuragdo do resultado da atuacdo do
Tribunal em determinada area de servigo ou
politica pablica especifica.

Observou-se também, por meio de
levantamento bibliografico, que ha abundante
literatura sobre as diretrizes de atuacio e
perspectivas futuras dos TCs, mencionando
inclusive, a relevincia de sua participacdo
para o resultado da administracdo pablica em
relacio aos servigos prestados a populacdo.
Entretanto, ha uma escassez de literatura
sobre como wvalidar essa atwagdo dos
Tribunais, para saber se de fato ela foi
realmente efetiva.

Por conseguinte, espera—-se apresentar, por
meio deste relatorio técnico, uma sistematica
de atuacdo para o TCE-GO gque permita-o
avaliar se houve efetividade em suas acoes, a
ponte de influenciar 2 melhoria dos Servigos
de Saude mo Estado de Goias, de forma gque
seja possivel ainda verificar o cumprimento
de seu objetivo estratégico.

Para além disso, considera—se os Tribunais de
Contas em sua atuagdaoe como orgdos de
controle externo, que dentre as suas atribuigtes
constitucionais esta a de fiscalizar a efetividade
dos atos da administragdo poblica, assume
papel fundamental niao somente no processo de
avaliagdo dos servigos de salde ofertados pelo
governo, como também na contribuicao do

aperfeicoamento da Gestao Piblica da Sadde,

em prol da sociedade. Desta forma,
subentende—se gue a avaliacio da efetividade
da atuagio dos TCs para melhoria dos servicos
de sadde &, de igual modo, imprescindivel,
quando se observa o contexto geral e o esforgo
conjunto necessaric entre todos os atores
envolvidos para consecucdo deste objetiva.
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PUBLICO-ALVO

O Produto Técnico-Tecnologico
desenvolvido por esta pesguisa tem como
grupos de interesse {pablico-alwol: (I} a Alta
Administracdao do TCE-GO; (I} a Secretaria
de Controle Externo do TCE-GO (SEC-
CEXTERNO); {lll) os Orgacs de Controle, em
especial, os Tribunais de Contas: {IV) as
Secretarias de Saldde atuantes em nivel
Estadual & Municipal; (V) a sociedade em
geral.

A Alta Administragdo do TCE-GO pode se
beneficiar com o acesso a informagdes
estratégicas acerca dos resultados de sua
atuacdo, corrcborando com a definicdo de
diretrizes e construcdo do planejamento
institucional, ao passo que a SEC-CEXTERNO
podera ter acesso a uma nova sistematica

O framework proposto por esta pesquisa
pode ainda ser alvo de interesse de outros
Tribunais de Contas e demais Orgaos de
Controle, como modelo a ser considerado em
na construgdo de seu plano tatico de atuacdo.

0 seu alcance pode atingir também as
Secretarias de Sadde, ao compresnderem a
sistematica aplicada para valiagio de seus
resultados, @ como poderiam contribuir para
a melhoria doz servigps prestados e,
consequentemente, a sociedade em geral, no
usufruto de melhores servigos de saide, e da
prestacio de contas acerca dos resultados da
atuacao do Tribunal de Contas.

operacional para execugdo de  suas
fiscalizagdes, com mensuragdo da sua
efetividade  operacional gque  permitira
subsidiar as tomadas de decisoes.
Sociedade
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DESCRICAO DA SITUACAO

PROBLEMA

Oz Tribunais de Contas em todo Brasil,
liderados pela Atricon (Associacdo dos
Membros dos Tribunais de Contas :E; Brasil),
tem buscado um alinhamento sobre sua
diretriz de atwagdo., pautada ndo apenas em
fizcalizar e julgar as contas de Coverno, mas
também em contribuir ativamente para gue a
Cestao Administrativa/Executiva da esfera
publica, na forma de prover produtos e
servigos a sociedade, seja efetiva em entregar
o5 resultados propostos & esperados
conforme estabelecidos em seu planejamento
de agao.

Isto posto, infere-se que, em funcdo da
relevincia deste papel doz Tribunais em
avaliar os resultados da gestio pablica e
atuar em busca de melhorias dos servigos
prestados, a efetividade de sua atuacdao para
atingir tal feito se torma igualmente
importante, de modo que também necessita
ser avaliada, tanto para promover a prestacdo
de contas baseada em uma lideranca pelo
exemplo. como para justificar e reforcar sua
miss3o em exercer o controle externo,
contribuindo para o aperfeigpamento da
gestao das politicas e recursos puablicos em
prol da sociedade.

Contudo, para cumprimento dessa missao,
um grande desafio se apresenta aos TCs, no
sentido de que ha uma consideravel gama de
publicagdes e estudos sobre as diretrizes de
atuagae dos Tribunais (o que fazer),
entretanto, sao diminutos os achados sobre
sistemas de avaliacio da atuacdo dos
Tribunais (como fazer). Especificamente no
dmbito dos servigos de sadde, as dificuldades
permanecem, considerando gque. atualmente,
embora existam iniciativas e experiéncias em
curso sobre em avaliacdo no ambito da
gestao, es5es  processos naoc  estdo
consolidados para avaliacdo & monitoramento
dos servigos de sadde (Machado er af, 2019),
reforcando que a Administracdo Piblica de
forma geral apresenta dificuldades em
apresentar numeros e indicadores dos
resultados de sua atuacdo de forma objetiva,
dificultande o controle social & o controle
exercido pelos drgdos fiscalizadores.

Deste modo, este relatorio tem por
objetive apresentar uma proposta de
intervencdo pratica para o seguinte problema:
como avaliar a influBncia da atwacdo do
Tribunal de Contas do Estado de Goias em
relacio aos resultados dos Servigos de Sadde
prestados no Estado?
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OBJETIVOS DA PROPOSTA

Considerando a realidade apresentada anteriormente, a respeito da expectativa de atuacdo
dos TCs, suas limitagdes e estratégias para melhoria dos Servigos Piblicos de Saide, bem como
os aspectos relacionados com a gestao da Sadde Pablica e a premente necessidade do TCE-CO
em avaliar a efetividade de sua atuacdo sob os servicos de sadde, o objetive geral desta
dissertagdo foi identificar como o TCE-GO avalia o resultado de sua atuagdo no exercicio de
influenciar a melhoria dos Servigos de Saldde no Estado de Goias, para verificagao do
cumprimento de seu objetivo estratégico “ampliar a influéncia do controle externoc nos
resultados da administragdo pablica na area da sadde”.

Para atingimento do objetivo geral,

Identificar como o apresentaram-se o5 seguintes objetivos
TCE-GO avalia o especificos:

resultado de sua {1) Identificar e discorrer sobre as
ﬂtua-:;i] estratégias de atuacao do TCE-GO

para a area de Sadde Pablica;

{2} Levantar dados da area da Sadde que
expressem o resultado dos seus
servigos, possibilitando sua
avaliacdo;

{3) Apresentar um framework de atuagao
que possibilite mensurar a
contribuicdo do TCE-GO para o
aperfeicoamento dos servigos
publicos de sadde no Estado de
Coias.
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DIAGNOSTICO E ANALISE

Mo ano de 2020, por meio da Resolugdo
Administrativa n" 10/2020, o TCE-GO
aprovou o seu Plano Estratégico para o
periodo de 2021 até 2030. O Plano passou
por uma revisdao no ano de 2022,
normatizada pela Resolugdo Administrativa
n® 072022, em funcao, principalmente, de
atualizagdes realizajas em seu Sistema de
Cestao Integrado (5GI).

Por meio dessa peca estratetica, o TCE-
GO definiu sua missao, visao & objetivos
estratégicos. Utilizando Como base
referencial a metodologia do Balance
Scorecard, os objetivos estratégicos foram
estabelecidos em duas perspectivas: de
Controle Externo e Corporativa.

Associados s duas perspectivas, oito
objetivos estratégicos foram estabelecidos
com Seus respectivos marcadores
operacionais que, de forma coordenada,
tem por finalidade apoiar a realizagdo da
missdo & o alcance da visdo de futuro do
Tribunal.

Fara a perspectiva de
Controle Externo foi
estabelecido o objetivo
estratégico “Controle
Externo, Administracao
Publica e Politicas Publicas”®
que tem por descrigao:

“Ampliar a influéncia do
controle externo nos
resultados da administracdo
publica e no desempenho
de politicas puablicas
especificas”.
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’ Tal inferéncia pode ser confirmada ao
se vwerificar o rol dos indicadores
estratégicos vigentes do Tribunal, o Plano
Estratégico 2021-2030 do TCE-CO, o
Flano de Fizcalizacdo para oz biénios
202172022 e 2023/2024 do Tribunal, e
o5 dados coletados por meio de
entrevista com uma Iil:lerani.a que possui
ampla experiéncia de atuacio na area de
Controle Externo.

) A partir da analise de conteddo
realizada, foi possivel levantar as
informagdes necessarias para validacao
do problema de pesquisa, subsidiando a
construcdo da solucdo proposta (Produto
Técnico-Tecnoldgico) por este trabalho.

Conforme  resultado dos dados
primarios e secundarios levantados nesta
pesquisa, wverificou-se gue o TCE-GO
possui indicadores estratégicos, ligados
aos seus objetivos estratégicos, mas que,
especificamente em relacdo ao objetivo
estratégico relacionado 4 area da Sadde,
nio hia uma sistematica de avaliacdo ou
indicador especifico que possa mensurar
se a atuacdo do Tribunal contribuiu ou

nic para a melhoria dos Servigos de
Sadde.

0 Quadro abaixo apresenta a Analise de Conteddo aplicada a partir de trechos extraidos

da entrevista realizada com a lideranca do TCE-GO. entre os dias 10 & 19 de fevereiro de
2024

da amagfo 4o Tribunal
sobre o5 Servios e
Sande

controle, ndo somenie da drea da saide, mas em todas
as areas de atuscdo do Trbunal”

“Também 380 realizadas scdes de monitoramento, para
venhcagio do cumpnmento das determmnagdes e

recomendagbes expedidas pelo Trbanal ™.

Tema Trecho da resposia do enirevisiado | Inferéncia

“0 foco afual do Trbunal & fiscalizar propramas e | Atuacio do  Tribunal

. P politicas piablicas na area da sadde, desta forma, o | direcionada a politicas

]nﬂuem:m da _“'h . Plano de Fiscalizagdio do Tobunal prevé auditornias de | poblhicas de saide
sobre o  Servwos  de ;
Said conformidade e operacionais por meio das guais se | especificas, e ndo aos
e observa a regulandade de atuacio do drgdo, bem como, | servigos de salhde como

o desempenho da gestio” um ‘toda

“0 Tribunal possul atalmente wm sistema denominado

BACE — Bepeficio de Afuacdo do Conirele Exierno,

que mnda ndo estd totalmente consolidado, mas )4 sio
hensuracio da efetividade | registrados o beneficios gerados pelas agdes de

O Tnbunal ndo possi
um indicador especifeco
para avaliar se houve
infludncia ou nio da
LT | Al o pira
melhona dos Servigos
de Saide. A limitagio

Daficuldades  enconiradas
pelo Trbunal para abuar
em prol da melhona dos
Senicos de Sabde

“Falta de dados disponivels para avaliagdo, como wm
catilogo de politicas pliblicas & programas voltados 4
grea da sadde, de indicadoses atrelados
programas ¢ peliticas que sejam capaes de mensurar a
efetividade destes, especialments, de indicadores gue
possamm avalisr a efetividade de atuacso do Tribumal
Além disto, soma-s¢ a0 fato a amphitude do universo de
contrels, muito vasto para a atual forga de trabalho do
Tribunal que & limitada.

HI ]

da forca de trabalho

pfual  defrculta  uma
atuacdo mais
abradpenta pelo
Tribaumal
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Para que o Tribunal possa awvaliar a
efetividade dos szervicos de sadde
oferecidos pela gestao pablica, a maneira
mais eficaz seria se valer de indicadores
de desempenho pré-definidos, conforme
apresentado pelo levantamento
bibliografice realizado neste estudo.
Assim, por meio de pesquisa, buscou-se
identificar se a Area da Saide dispunha de
indicadores estabelecidos para mensurar
os resultados de sua gestdo.

Mo dmbito estadual, o drgac responsavel
pela execucdo dos Servigos de Sadde € a
Secretaria 'll:;li; Estado da Sadde (SES-GO),
sendo um drgdo da administracdo direta do
Poder Executivoe do Estado de Goias, criado
pela Lei no 2.999, de 14 de novembro de
1961, item 2, inciso I, art. 6%

Os resultados da pesguisa revelaram gue,
em relacdo 3 indicadores da Area da Sadde
em Goias, existem trés documentos oficiais
publicados, na esfera do planejamento, que
prevéem estes instrumentos de mensuragdo
de resultados, quais sejam: o Plano Estadual
de Saide (PES-GO) o Plano Pluri-Anual
(PPA-GO), = a a0 Intefederativa da

Pactuatao

Diretriz

Diretriz Diretriz

T2 metas 33 metas 04 metas

{72 indicadores) (33 indicadores) (04 indicadores)

Mo ano de 2020, a SES-CO publicou o
Plano de Salde para o periodo 2020 a
2023 (PES GO 2020/2023), com o objetivo

de apresentar diretrizes para a Gestao do
Sistema Unico de Sadde (SUS).

Ma segunda segdo do PES-GO
2020/2023, foram apresentadas as
diretrizes, objetivos, metas e indicadores
estabelecidos para o periodo de vigéncia
do Plano.

Para cada Diretriz, foram estabelecidos
objetivos & metas especificas por ano de
vigéncia do Plano (2020 a 2023}, sendo que,
para cada meta, foi previsto um indicador de
desempenho. Assim, as 6 diretrizes foram
desdobradas em 52 objetivos, para oz guais
foram estabelecidos 160 metas, com um
indicador para cada meta, totalizando 160
indicadores.

Diretriz

Diretriz Diretriz

1% metas

(12 indicadores) (10 indicadores) (29 indicadores)

publicados gquadros explicativos acerca dos wvalores estabelecido para as metas de cada

‘ Ma secao “Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores” do PES-GO 2020-2023, foram

objetivo, permitindo a visualizagdo de informagdes como o descritivo da meta, o descritivo

do indicador, a linha-base para o estabelecimento da meta, a unidade de medita, e as metas

previstas para cada ano de vigencia do Plano.
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Recorte do "CQuadro de Indicadores e Metas” do PES-CO 2020-2023

DIRETRIZ N® 1 - Ampliagdo e qualificagio das acSes e servigos, aprimorando as Politicas de Sadde para o 5US.
Objetivo n® 1.1 - Ampllar acesso aos servipos de salde de forma reglonalizada.
. i Linha-base Meta  |Unld. de Meata Prevista
N2 Descricio da Meta Indicador Unid. de | (2020-2023) | Medida om0l 202 2022] 2023
Valor |[&no |[Medida
.d.-..:meniar para E-'IJ"?& o Percentual de
nimero de municpios L
1.1.1|que realizam a insercio NN que 7.3 |09 % 50 b T3 20 | 30 | 50
de DIV na Atanclo realizam a -nser;ﬂ_u- die
Adaics DIU na Atengdo Basica.
Percentual de
ampliar o ndmerode  |atendimentos de
1.1.3|atendimentos de enfermairg / LT |201% % 45 %% 33 | 38 | 42 | 46
enfermeiros na Atengdo |atendimentos
primdria para 46%. rrvibdicns.

0 modelo de planejamento de diretrizes e
metas adotado pela SES-GO foi baseado no
modelo do DigisUs, do Ministéric do
Planejamento, sistema desenvolvido em
substituicdo ao antigo modelo Sarg5US, para
ser utilizade por estados & municipios, de
forma a apoiar a construgdo e
monitoramento das pecas de planejamento
na area da sadde (Brasil, 2021).

Em relagdo a 30 Interfederativa da
Sabde, esta foi regulamentada pela
Resolucdo n® &, de 24 de novembro de 2016,
sendo um acordo firmado por meio de uma
discuszdao entre os entes da Unido
{Municipios, Estados e Distrito Federal),
representados pela Comiss3ao Intergestores
Tripartite, acerca das prioridades nacionais
da area da sadde, envolvendo um rol de
indicadores relacionados & metas acordadas
entre os entes federados, cabendo a estes, o
compromisso de pactuar os indicadores e

metas estabelecidas, observadas as
especificidades regionais (Brasil, 2016).
Como resultado, foram definidos 23

indicadores & suas respectivas metas para o
periodo de 2017 a 2021, com base nas
diretrizes para o processo de planejamento
no dmbito do SUS estabelecida pela Portaria
CM/M5 n" 2135 de 25 de setembro de
2013, pela avaliacdo das areas técnicas do
Ministério da Sadde compreendendo 67
indicadores da pactuacao nacional do triégnio
2013-2015, e pelas diretrizes estabelecidas
tanto pela Conferéncia MNacional de Sadde
realizada em 2015 como pelo Conselho
Macional de Saide (Brasil, 2016).

Oz 23 indicadores foram classificados em
duas categorias, sendo: (I} Indicadores
Universais, ou seja, de pactuagdo comum e
obrigatoria nacionalmente: (I} Indicadores
Especificos, que sdo de pactuagdo
obrigatdria quando forem observadas as
especificidades em cada regidao. Dos 23
indicadores, 20 estac classificados como
universais, e respectivaments, os 3 restantes
como especificos.

Contudo, este nomerc inicial de 23
indicadores foi revisto pela Pactuagdo
Interfederativa, caindo para um total de 21
{18 universais e 3 especificos), jJ& que o
indicador de nameroc 20 - Percentual de
municipios que realizam no minimo seis
grupos de acoes de vigilincia sanitaria
consideradas necessarias a todos os
municipios no ano - foi excluido em 2019 da
relacio dos indicadores, conforme Resolucdo
CIT n. 45, de 25 de julho de 2019, & que o
indicador de namero 22 - Namero de ciclos
que atingiram minimo de 80% de cobertura
de imdveis visitados para controle vetorial da
dengue - refere-se apenas 3 pactuagdo
municipal, e nao estadual).

O acompanhamento destes indicadores,
com apresentacdo dos resultados alcancados
por ente da federacdo e por indicador
especifico, podem ser consultados por meio
do site do Ministério da Sadde. no médulo
SAGE (5ala de Apoio a4 Gestdo Estratégica)
Macional de Sadde (Brasil, 2016).



RELATORIO TECNICO CONCLUSIVO

Mo gue tange aos indicadores de Sadde
previstos no Plano Pluranual do Estado de
Goids (PPA-GO 2020/2023), instituido por
meio da Lei 20.755 de 28 de janeiro de
2020, estes foram desenvolvidos com base
em oito eixos estratégicos, dentro dos quais,

estao dispostos 05 programas
correlacionados as tematicas dos eixos. Os
programas foram relacionados a

indicadores, para acompanhamento de sua

efetividade.

’ Mo que compete a area da Saude,

objeto deste trabalho. o eixo estratégico
foi denominado “Coias da Sadde Integral®.

PPA 2020,/2023 - Eixo Estratégico "Goias da Saode Integral®

Objetivo Descricio
. Proporcionar maior longevidade ¢ uma vida saudivel aos cidadios
Longevidade e vida sauddvel podanos por meio de cuidados & sua sadde em tempo e na medida

de suas necessidades.

Momtoramento de perfis de saude

Adotar politicas de sadde efetrivas e preventivas através do
monitoraments do perfil de sadde das pessoas e dos padries de
doenca ¢ epidemaas que mas acomeiem a populagio gowana, de
forma reduzir as incidéneias e neutralizar seus impactos na
qualidade de vida dos cidadios.

Para o objetive “Longevidade e vida
saudavel®, foi associado o Programa de
Coverno denominado “Sadde Integral®, para
o qual foram estabelecidos 2 indicadores de
monitoramenta de cumprimento do

programa, & para o objetivo "Monitoramento
de perfis de saldde®, o programa associado
foi o “Tecnologia e Inteligéncia em Saade”,
para o qual também foram definidos 3
indicadores de acompanhamentao.

Ademais, como desdobramento dos &
indicadores estratégicos vinculados aos dois
programas do Eixo relacionado a Sadde,
foram estabelecidos produtos a serem
entregues, com metas anuais, que podem
ser percebidos como subindicadores ou

indicadores operacionais, sendo 66
produtos/indicadores /metas para o
Programa Saide Integral & 12
produtos/indicadores /metas para o

Programa Tecnologia e Inteligéncia em
Saide.




RELATORIO TECNICO CONCLUSIVO

Um dado relevante encontrado na
pesquisa acerca dos indicadores de
resultados utilizados na area da Sadide,
foi a atencio especial dada aos servigos
voltados 3 Ate ngao Basica

O conceito de Atencdo Basica d salde,
dado pela Politica Macional de Atencido
Basica estabelecida pela Portarian®2.436
de 21 de setembro de 2017, & o conjunto
de acoes de sadde individuais, familiares
e coletivas que envolvemn promocdo,
prevencao, protecio, diagndstico,
tratamento, reabilitacdo, reducio de
danos, cuidados paliativos e vigilancia e m
salde, aplicada por meio de praticas de
cuidado integrado e gestio qualificada
{Brasil, 201 7b).

A Atencdo Basica a sadde recebeu especial
atencdo no planejamento da Sadde pelo
Coverno Estadual, ao se analisar o conteddo
tanto do PES-GO como do PPA-GO
2020/2023, bem como pelo Governo
Federal, por meio dos indicadores previstos
pela Factuacdo Interfederativa.

Mo PES-LO 202072023, par
exemplo, a Atencao Basica (ou primaria)
foi enfatizada como primeira diretriz de
atuacdo do Estado (Diretriz 1:
Aprimoramento da Atencdo Primaria como
porta de entrada preferencial do SUS, com
maior aporte de recursos estaduais),
demonstrando um foco de atuacdio do
governo direcionado a esta tematica”.

O mesmo pode ser verificado no PPA-GO
2020/2023. em que os dois programas
relacionados ao eixo de atuagdo da sadde
{programas “Longevidade e vida saudavel” e
“Monitoramente de perfis de sadde”)
pOssUSm indicadores exclusivamente
voltados 3 Atencdo Basica, em que a maioria
das agdes de atwagdo sdo voltadas a esta
temiatica.

Mo que tange a Factuacdo
Interfederativa. metade do total de
indicadores estabelecidos (indicadores de
nameros 2, 2, 11, 12, 13, 14, 16, 17, 18,
19 & 21) foram definidos com base na
Diretriz Nacional de Sadde “Aprimorar as
redes de atengdo e promover o cuidado
integral ds pessoas nos varios ciclos de
vida (crianga, adolescente, jovem, adulto e
idoso), considerando, entre outras
guestdes a atencdo basica a sadde”.
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Framework para

avaliacao da atuacaodo

TCE-GOem relacaoaos
Servicosde Saude.

Framework para

avaliacao da atuacao
do TCE-GO em relacao
aos Servicos de Saude.

PROPOSTA DE INTERVENGAO

O framework proposto por este trabalho
para avaliar a influéncia da atuacdo do TCE-
GO em relagao aos Servigos de Sadde, baseia-
SE& &M Um processo que passa pelas seguintes
etapas principais: (I} Planejamento & Analise
de Resultados; (I} Atuacdo do TCE-CGO em
conjunto com a SES-GO: (I} Avaliacio do
resultado da atuacio do TCE-GO.

Em resumdo, para a etapa de Planejamento e
Analise estio previstas as atividades de
definicdo de indicadores & metas a serem
avaliados em relacao aos Servicos de Sadde
no Estado, & a analise dos resultados destes
indicadores.

Ma etapa seguinte, de Atuacdo do Tribunal,
esta inicia-se com base nos resultados dos
indicadores, em gue ocorre uma priorizagao
da atuagdo levando-se em conta os critérios
de seletividade propostos neste Fframework
gue resultam no estabelecimento das agoes
de fiscalizacdo operacionais. Como resultado,
apos a expedicdo das recomendagdes e/ou
determinagdes, esta previsto o
desenvolvimento de agdes conjuntas entre
TCE-CO e Jurisdicionado, em que, apds sua
implementacdo. encerra-se esta etapa com a
verificagdo do cumprimento das agoes
estabelecidas.

Por dltimo, na etapa de Awvaliacdo., sdo
avaliados novamente os resultados dos
indicadores da Sadde. gque alimentario o
indicador de efetividade da atuagdo do TCE-
GO sobre os Servicos de Saldde no Estado.
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» Etapa de Plansjamento & Analise

Definindo indicadores a metas 2 serem avaliadas

O framework proposto para avaliagao da
efetividade de atuaciao do Tribunal em relagao
ao desempenho dos servicos de Sadde no
Estado, considera como primeira atividade,
definir indicadores de desempenho & as
respectivas metas que serao considerados
para avaliar a efetividade dos Servigos de
Salude no Estado.

De forma alinhada com o marcador da
Salnde previsto no Plano Estratégico 2021-
2030 do TCE-CO. que prevé um foco de
atuagdo do Tribunal woltadoe para a
contribuir com a SES-GO no atingimento
dos objetivos e metas estabelecidos no
Plano Estadual de Sadde, este estudo
propds a adocdo dos indicadores e metas
previstos no PES-CO 2020/2023, como
referencial para avaliar os resultados dos
Servigos de Sadde.

Analisando os resultados dos indicadloras

Apas a definicdo dos indicadores e metas a
serem  avaliados, a proxima etapa do
framework consiste em analisar os resultados
dos indicadores, a fim de verificacio do
cumprimento da meta estabelecida. Como a
meta & anual, a verificagdo do indicador deve
ocorrer dentro desta periodicidade.

Os resultados a serem avaliados podem ser
extraidos do Relatoric de Gestdo, emitido
pela SES-CGO e enviado ao TCE-COD, em
aten¢do d Resolugdo Mormativa n® 5/2018 do
TCE-CO, que dispoe sobre os critérios para
organizagdo e apresentacao da Prestacdao de
Contas dos Gestores da Administragao
Publica Estadual de Goias, em seu art. 3%,
paragrafos 4° ao &%, onde esta prevista a
entrega do referido Relatorio de Gestio pelos
drgaos da Administragdo Direta e Indireta do
Estado, na qual esta inserida a SES-CO. Os
referidos paragrafos explicitam que o
relatdrio deve apresentar oz resultados dos
objetivos estabelecidos para cada exercicio
{ano de gestao), e deve ser entregue ao TCE-
GO até o dia 20 de junho do ano
subsequente.

) INDICADORES DA SAUDE

530 ao todo 160 indicadores, gue
conferem abrangéncia e capilaridade
adequada para avaliar os servigos de
Sadde, amparado nos estudos de Mitan
e Sawvu (2020), que reforcam a
importancia de os  indicadores
escolhidos possuirem aspectos como
mensurabilidade, acessibilidade,
planejamento temporal, e clareza,
entre outros atributos que conferem
com os estabelecidos pelos indicadores
contidos no PES-CO 2020/2023.

Os mesmos dados também sao
disponibilizados por meio da transparéncia
ativa, no sitio eletronico da SES-GO, por
meio do RAGC - Relatdrio Anual de Gestao.
Este relatdric & emitidoe anualmente pela
SES-GO, em atengdo ao artigo 99 da
Portaria de Consclidacae n®1 do Ministério
da Sadde., de 28 de setembro de 2017, e
apresenta os resultados dos indicadores,
tanto operacionais. como financeiros, em
relagdo 3 meta prevista no PES-GO
2020/2023 (goias.gov.br/saldde).

Apds  analise dos  resultados,

verificou-se gue 42 indicadores nao
atingiram a meta prevista para o anc de
2022, em percentuais que variam de 3
a 1 100% distantes em relagdo & meta.
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Indicadores com resultados abaixo da meta prevista (parte 1 de 2)

. Meta Resultado | Inter § Droamento
indicador W variagdo
JE2 222 prelacho 'r' Frovista 2023
Fercammual de diabeticos & hipemansos M ginsr .
+ ¥ 51 00N 1
acompanhados na Atencio Primarna 60 23 malhor C.000.00
Cobamura populaciong  astimada  pels Mgk,
v ] 41 TI0 S
Salide Bucal na Atencio Eisica ke o malhor 35.000,00
Fercammual de muminpiss que atingiram Ml giour,
LEEREL 4
95% de cobertura vacinal #1 22 melfhior 23.020.584.99
. Menar, .
Mmers absoking de Sbhitos por dengeie T 152 &7 40 A0, 00 D
melhor
Froporcan de cura dos casos nowos de MEho
hansenase dignosbcados nos anos da a9 a Fii24% 22%.000,00
COOMEE, melhor
Fr ic d ra d d M GO,
oporcio de cura dos casos nowos de 7 &4 ¥ 15 AN 123.000.00
tuberculose diagnosticadas. melhor
Menar,
Taxa de mortalidade infantd 10,25 113 malbhar & TE D% 3.000,00
Proporclio de notificagdes de eventos de Mador
p P . .
INTEretie (GO Snevar BT 70 &0.3 ¥13186% 5.000,00
concludas  dentra  do prazo  pelos
. Walhor
Servicos de Saode.
Densidade de incidéncia de  infedgdss
primaria decorrenta sanguinea laborarornia Manae, o
4 & 35 h5S il
em packenbes internados em UTls, com ¥ 5 meihor SA00,00
pEreentil cima de 90,
Densidade de imcadéncia de pnoumonia i
&N pEcEeATes inermados: em UTH, com 1483 15.% - ' TR 5.000,00
parcentil acima da 90 e
Mamers de casos de Alds mopficados am Manor, A ——
manares de 5 ano 025 ] malhar A 1100, 2624056 28
Fimers de caiod mobfcados de Siflis Py
congénia em mancres de 1 ano/1.000f 23 g1 SO | azzancs 1.506.000,00
malhor
nascidos vivos
M i redlizaram Tesre dS Pearmhd o MEior
regian de saude’ mumero de NV mas A4 F1.53 T14.85% 24 D00 00
regidies e salde. Melhor
[ FY
Froporcas de parto nommal no S5U5 & ne 53 12,02 " ¥ a5 58 1 CLOOA.O0
Salide Suplementar Malhor
Mamers de umidades gue olernam o Maior
sends de hemoterapla com  Podgics ) _
4 ¥ &GN 1
Estadual de Sangue. Componentes @ # i - 300.000,00
Hemodervados implantedas. Mo
Percamtual de Sendigo oe  ATenoimsnmos
Expecializade Comemplido com o hiaor,
10Q &3 ¥ 700% 5.332.90% 20
fomecimants  de madicameanios  de Malh
rasponsabilidade do Estado sar
Pl e,
Percerbual de pessoas em medda de 100 a2 ¥ & 00N 31.512.00
SSQUFANCA LO0m pangdas Melfor
MEimers e mURKipos com adesds & (e
-:-:|r1|:r.|:|:|ar1:|-:|a @5 tadual realizadas para " " R 144,000,00
assisténcia & sadde das pessoas peivadas -
Ao distemy prisional il
HEimero de ERURICIPIDE apoladas
financeiramente com a implementagdo de Maor,
& 16 3 THI 5% 78 000 00
sEnacod eipecificos pira o atendimentos Malhar
a3 Populicies Especificas
Percentual de  estruturas  Bsicas e R zbor
operaciongs  da  Sapde  expandsdas FRES 6.l Ta 25N F2R TS E4E 54
modernizadas @ manidas Melhor
Pl e,
Percentual de publicacdes adaptadas pars 5 o ¥ 1 ) R 0,00
dafcianies vituais realizadas kalBar
Percamtual de OrgamEacoes Soold com Mg,
criverios gualitativos @  QuanTitacheas [frd] a W 00 00 0.0
wstabelecidos Malhor
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Indicadores com resultados abaixo da meta prevista (parte 2 de 2)

Meota Resultado | Imter . § Drgamento
Indlicadar ™ variacad
202F ol vy prelacio o Frovista 2023
Fercamtual de efrruturacds de procesiog mMaiar,
de trabalho para regulacdo de acesso no 100 93 ¥ 7 e 22%.000,00
dmbito da saibde. hialhar
Mamero de captacho e destribeigio de Maidr, . .
55 g1 LA RTE 13500000
SFgE0S & 1edidog, Pty
Farcermtual o8 Rasidenas Médicos = Maiar,
fuli] 90,48 ¥ IO 0,000
Mulbprofissionais capacitados Bialhar
Mamers de agbes implementadas para [
garantir o apoli admnistrativo  gue & E TE0O00% 2664 610,55
envolve a SES/CO. Malhor
T Malor
Mimers de Cnvidorias L] SIS 5 4 o, wEG tER 155 555 42
implantamas Miplhspr
Meimern de Educadores formados atuando Maiar,
nos 245 [ nix CE5S @ nas 180 ] W 100 DD 0,00
Codrdenacies Regonais de Saibde. Ml
Fumero de Ecapas do Frograma Estadual Mg,
de Apoio & Participacio & Conbrole Social a1 a0, 00% 0,00
do SUS executadas higlieor
f . . . | BETTLTS
Meimera  de elatdiod & pafecensd . o A0F, ¥ 100 00 0,00
emitdos, apraciados o delbarados Rlalhar
Mamero  absoluto {Série  histdnca) de Maiar,
didgrdinids fandaios fa ared de Produtos| 100000 BRTG a1, 2% S GO0 00
exposios 4 populacio e
Mamers de acdes de controle vetonal Maiar, .
¥ 4 ¥ I0,00% 7500000, 0l
realizadas Pt lbsr
MumeErs de aedes de controle de fAicad, Maior,
dos danos @ agraves 4 salde assstiados 7 5 W 20 OO 34 S00.00
aos fatores ambientais desenwobddas Pebalhepr
Mamers de aches de fscalizacdo de CTO
fcondichs  Técnico-Operacionall  para Maior,
abermury de edtabelacimentos localizados 100 50 ¥ 10,00% 100, 000,00
&M minicipos: ndo pactuados.) Mumaro Malhor
demandas de sbertura recebedas.
Percemtual de sensdos de mamogralia Malar,
participantes do Programa @ Eenciados 55 F ¥71.80% 150,000 .00
pela viglincia sanitina competente. Melhor
Percentudl de servigos que utikzam fontes Maiar,
Fadesativad  efelivamente  momldradog 5B 28 7 40K 4000, 00
junto aos Orgdos de wiglimola sanitania hdalhar
Miamero de mobficagdes de hemovigilincia Maiar,
gerenciadasmimera  de  npotficagies 1 G 18 Ta0 o0% 1500, 050
recabidas no siatema NOTIVISA Melhinr
Mamero de produtos dos  Programas
Estaduais de Monilgramento da Qualdade Maiar,
de Aimentos. CoUmBticos, Sanganies: @ 1832 ERL TE308% 20,000 00
Medicamentos monitorados gquanto & pbalhar
quealidade
Demandas recebidas do Ministéno pablico Maiar,
& Sivtema de Owedora / Demandas 100 80 ¥ I20,00% S00.000,00
anendidas Melhor
Mimern da ooondenaldad Com sistama de Malod
gestdo da qualidade mplantado/ ndmero 20 40 ¥ 50, 00% 2.500,00
di eoorde nsSey Mgl
Maiar,
Mamero de assinaturas digicais adquiridasy 50 o ¥ 100 D05 1455740
et llsr
Cursos de capacmacds profidsions em Maior
vigilincia em sadde com dwragdo de and 100 T ' LT 1,538 348,30
B horas reabrados. Pell i | P
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» EHapa de Ahuacao

Friorizagdo das agdes de fiscalizagdo com base nos critérios de seletividade

Considerando que os critérios para selecdo de objetos de fiscalizagdo atualmente adotados
pelo TCE-GO relacionados a Oportunidade & Risco contém um certo grau de subjetividade em
sua avaliagdo, pois sdo dependentes da interpretagdo e do julgamento da area fiscalizadora.
enquanto os critérios de Materialidade e Relevincia, objetivamente, demonstram de forma
direta o aspecto balizador de decisdo (respectivamente. wvalor financeire dos recurzos
envolvides no objeto de fiscalizacde, e importdncia da pauta fiscalizada para a sociedade).
como diferencial deste framework optou-se em caracterizar como “critérios de selecan®
apenas os fatores objetivoz de Relevancia e Materialidade. Sugere-ze gque analises
relacionadas @ Oportunidade e Risco, em fungdo de swa subjetividade, sejam consideradas
apenas como “situacdes excludentes®, que podem imviabilizar uma fiscalizagdo priorizada
dentro dos critérios de Relevancia e Materialidade. mediante justificativa téecnica da area de
fizcalizagao.

Desta forma, como sistematica de priorizacdo, propde-se a adogdo de pontuagdao para os
critérios de Relevancia e Materialidade, de 1 a 4, obedecendo uma ordem crescente de
importancia, ou seja, sendo 1 a de menor importancia & 4 a de maior importincia. Dentro
desta metodologia, deve ser considerado ainda o peso estabelecido para cada critério, sendo
que para a Relevancia, sera adotado peso 1, & para a Materialidade, peso 2, justificado pela
propria esséncia dos Tribumais de Contas, que, na definicao do TCU, como um drgao que
analisa e julga as contas dos administradores de recursos plblicos, possui énfase de atuacdo
na werificacdao da correta aplicacio do dinheiro piblico, decidindo sobre a legalidade, a
legitimidade, a economicidade, a eficiencia, a eficacia, a efetividade (Brasil, 2022).

Fontuacdo do critério “Materialidade”

Fontuacio | Critério

Indicadores representados por servigos de sadde com orgamento que atmgiu a marca da centens
de mulhares de reass (>=RS 100,000,000, 00)

Indicadores representados por servigos de salde com orgamento entre RS 10.000.000,00 & RS

&

3 G5 990,999 99

. Indicadores representados por servigos de salde com orgamento entre RS 1.000.000,000 & RS
- 5,999,999 949)

| Demais indicadores

Pontuacdo do critério “Relevancia®

Ponfos | Critério

d Indicadores do PES-GO 202002023 que foram contemplados tanto pela Pactuacso Interfederativa,
comd palo PPA-GO 2020-2023 (ambos).

3 Indicadores do PES-GO 202072023 que foram contemplados pela Pactuagcdo Inferfederativa ou
PPA-GO 2020-2023 {uwm ou owtrg).

. Indicadores do PES-GO 202002023 representados pelos rol de indicadores da Daretniz o® 01 do PES-

" GO 202023 (relacionados A Atencio Basica a Saixde).

1 Deemnais indicadores.

Apds a atribuicio de pontuacdo baseados nos critérios anteriormente
mencionados, como critéric de desempate sera aplicado, em indicadores que
obtiverem a mesma pontuacdo, o critéric “distdncia da meta® em ordem
decrescente, de forma que o indicador com maior distincia da meta estabelecida,

tera ascendéncia sobre os demais indicadores com a mesma pontuacio. Conforme
propde Aradjo (2008), a mensuragio da efetividade do indicador pressupde o
estabelecimento de metas, assim, o quao distante esta o indicador da meta, maior a

distincia da efetividade.
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Ordenamento dos Indicadores por prioridade de atuacao (parte 1 de 2)

Priori- Marerialidade Relevancia TOTAL
I |hd|tldm (A} B e
Percenmual de estumras fisicas & operacionass da Saide
8 | 9

expandidas, modernizodas & mantidas.
Percentual de menitgos que atngiram 95% de colbiermura & 5 g
wacinal

3 |r'.||'1rnfru de casos de Aids notificados em menores de 5 i 3 .
anos

4 |r-.I|'Jrnt-n:|n de casos notificados de sifilis congénita em N : 7
manores da 1 ano 1000 nascidos vivos
Parcentual de Semigo de Atendimento Especlalizado

3 Contemplade com o fomecimento de medicamentos de 4 i ]
responsabilidade do Estado

& |Taxa de mortabdade infannl ] 4 &
Nimere de wndades gque ofertam o serigo de

7 hematarapla oM Politica Esnadual da Sargiee, 4 2 G
Componentes & Hemodervados implantadas

g |Nimero de Ouvidoras do SUS implantadas 3 E] 5

& Mifmens de acdes mplementadas para Qarantir o apoio " 0 5
admindstrative gue envoboe & SES NGO,

10 |Proporciio de parto normal no SUS & na Sadde - 3 .
Suplementar

" Cursos de capacitagio profissional em viglinciy em saide i " 5
com duracdo de atd 30 horas realizados

12 |Mimerg de agbes de conirgde vetoral realizadas 4 1 5
Proporglo de curd dos casos novod de handeniase

' diagnosticados nos anos da coortes ‘ ? :
Percentual de Residentes Miédicos e Multiprofissionais

4 capacitadios Z 3 5
Mimergs de municipios com adesdo a contrapartida

15 festadual realizadas para assisténcia A sadde das pessoas z 2 4

Fivadat Ao islema prisicnal

16 |Mimers abiclulo de dbos por dengue 2 2 4
Mimare de municipios apolados financeiraments com a

17 |implementacdo de sendos espacilicos para o anendismeneo z 2 4
a4 Papulactes Especificas.

18 Percentual de diabéticos & hipertentos acompanhadas na 2 2 a
Atenclo Primarnia
Densidade de incidéncia de nfeccio primana decarrents

19 |sanguinga laboratoral em pacientes intemados em LTS, Fd F; 4
com percentl acima de 0.

0 |F-"Ell:ll:lf"-'.-il:l de cura dos casos novos de wberculose 3 3 4
diagrodtcados

a4 WY que realizaram Tesoe do Pezinho por regidao de sadada/ 3 4 4

numend de WY nas regides de sande.




RELATORIO TECNICO CONCLUSIVO E

Ordenamento dos Indicadores por prioridade de atuacio (parte 2 de 2)

Friori- Materlalidade | Relevincla TOTAL
dade |Mdicador (Al B} (A+B)

Fropormdo de notificacSes de evenios de interesse (Sbitos

22 |/never eventd) concluidas dentrd do prazo pelos Sanidos 2 2 4
de Saide.

a3 EU':IET_I.H‘-&-IJIEJFIuld.{HJI'I.ﬂ estimada pela Sande Bucal na 4 - 4
Atencdo Hasica

- Percentual de pessoas em  medida de  sequranca 3 2 4

3 acompanhadas

a5 Densidade de incidéndia de pneumonia em pacientes 3 2 "

3 internados em UTls, com percentil acima de S0

il Humerg d¢ assinamygras r!rgu:.:ld. ar.Iqumd.u 2 I 3

33 Percentual de poblicagdes adapradas para deficiennes 3 i 3
visuais realizadas.
Percentual de Organizagdes Socdiald  com  criténios

L8 ¥ 1 3
gualitatrvos @ guantitativos estabelecidos

2 Mimero de Educadores formados atuando nos 246 CMS, 3 , 3

3 no CES @ nas Coordenacdes Regonals de Salde
Mimero de relatdrios e pareceres emitidos, apreciados e

0 delberados d I d

1 Mimero absaluto (Série histdrica) de diagnosticos/ensibos 3 | 3
na area de Produtos expostos & populagdo

yp [Mimero de notificagdes de hemovigilinola gerenciadas 3 . 3
fnimers de notificaddes recebidas nd siivema NOTIVISA.

33 Mimers de Erapas do Programa Estadual de Apoio 4 5 | 3
Participaclio ¢ Controle Social do SUS executadas. )
Mimero de produtos dos Programas  Estaduais  de

34 Monitoramento da Quabdade de Almentos, Cosmétcos, 2 : 3
Sansantes 28 Medicamenios moniiorados quanio  a
gualidade
Percentual de senicos de mamografia paricipanies do

3% |Prodyrama & bcenciadaos pela vigildndia  sanitaria . I |
compElEnte
Percentual de sendfod que utiliZam lontes radioativas

35 |efethvamente monitorados junto aos Orglos de wigilincia s [ 3
sanitana

37 Nimero de coordenagdes com sistema de gestio da 2 : 3
gualidads enplantado/ nimers de coordenagtes

28 Cemandas recebidas do Ministerso pabliico @ Sistema de 5 i 3
Cuvidoria / Demandas atendedas.
Nimero de agdes de controle de riscos, dos danos e

39 |agravos & salde assoclados aos fatores ambientals F 1 3
desemvohidas

40 |Mamero de capragdo @ diswibuaicdo de drgdos @ recidos s 1 ]
Nimero de agfes de fiscalizagio de CTO (condigdo

41 Técnico-Operacionall para aberura de estabelecimantos 3 I 3
localizadas am  menicgos Add  pactuadss. MHumeno
demandas de abertura recebidas
Percentual de estruturadio de processos de rrabalho para

42 i ; F I 3
regulacio de acesso no imbito da sadde.
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Execupdo das Apdes de Fiscalizagdo Operacionals

Como proposta deste framework, as agoes de ﬁacalizm,riu do tipo Operacional a serem
executadas na SE5-C0 e em suas respectivas areas responsaveis pelos indicadores abaixo da
meta, devemn acontecer por ordem de prioridade, levando-sze em conta a possibilidade de
execucdo da SEC-CEXTERMNO, considerando aspectos como: o enguadramento do objeto de
fizcalizagdo com as diretrizes propostas no Plano de Fiscalizacdo do TCE-GCO; capacidade
operacional em fungdo da limitagdo e disponibilidade do efetive de auditores; oportunidade
de realizacdo da fiscalizacdo; riscos identificados para a execugao da fiscalizacao.

Expedifdo de Recomendacdes / Determinagoes e Desenvolvimento das Apdes de Reagdo

Apds a expedigdo da Recomendagdo /| Determinagdo pelo Tribunal, é de praxe a
solicitacdo, por parte do TCE-GO, do desenvolvimento de wm plano de agdo pelo
jurisdicionado, inerentes 3 gestdo administrativa, operacional e financeira do Grgao, visando
a reversao do resultado adverso (abaixo da meta).

Meste ponto, como diferencial no modelo apresentado por este framework, propoe-se que,
para elaboracdo do plano de agdo, haja a realizagdo de uma discuss3o conjunta entre
técnicos do TCE-GO e do jun5-::||-::|-:-na|:|n:- para, com base nas recomendagdes [ determinagdes
Expedldas e wtilizando técnicas de gestio da qualidade amplamente conhecidas como o °5
Porqués” e o Dlagrama de Ishikawa" (espinha de peixe), seja feita a |dent|f|ca|;a-:- da causa-
raiz para o nao alcance da meta proposta, balizando a construcao das agbes (no processo
atual de fiscalizacdo do Tribunal, a construcio do planr.:- fica a cargo apenas do
jurisdicionado). Desta forma, decidindo juntos sobre o que & possivel fazer para reversido do
resultado adverso, espera-se gue haja maior efetividade das agoes, evitando a possibilidade
de justificativas contrarias do jurisdicionado para a nao realizacido destas. Esta praxe gera
também a expectativa de alcancar um maior comprometimento -f;jurigdicinnadn. em funcio
de sua participagao ativa desde a construgdo do entendimento até a proposicdo das agdes,
corroborando também, para uma maior tempestividade de executiva do processo como um
todo.

implementacdo das agoes e verificapdo do cumprimento das agdes estabelecidas

Apas a expedigao das Recomendacoes/ Determinagdes por parte do Tribunal, sera de suma
importdncia o acompanhamento do cumprimento das agdes estabelecidas. dentro do prazo
previsto para implementacdo. O funcionamento do framework proposto por este estudo
depende da implementacdo, por parte do Jurisdicionado, de todas as agoes propostas para a
reversao do resultado, dentro do horizonte de tempoe previsto. Do contrario, nao sera
possivel avaliar se a atvacdo do Tribunal foi ou nao efetiva para alteracdo da realidade do
indicador, sendo necessaria a intervencao do Tribunal para que o Jurisdicionado cumpra com
o planejamente proposto, seja por meio de sangdes (no caso de Determinagdes), ou de novas
Recomendacdes.

Assim, dentro do que esta proposto por este framework, serdo considerados para efeito de
avaliagdo da efetividade de atuacdo do Tribunal apenas os casos em que as agdes foram
implementadas pelo Jurisdicionado.
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» Elapa de Avaliacio
Analise dos novos resuftados dos indicadores da Sadde e afimentacdo do fndicador de
Efatividada ola A!‘I..'.af.'!'ﬂ da TCE-GO

Com o devido maonitoramento realizado TCE-GO acerca do cumprimento das
Recomendacdes /Determinagdes pelo Jurisdicionado, & a partir da constatacao da
implementacio das acdes previstas, procede-se com nova andlise dos resultados dos
indicadores curre&punjentes. para efeito de verificacdo de melhora ou ndo do resultado em

relacio a meta prevista
Considerando os novos resultados dos indicadores, &€ possivel alimentar o Indicador de
Efetividade da Atuacdo do TCE-CO, cujos dados sao apresentados na figura abaixo.

m indice de Hetividade da Atuacio do TCE-GO sobre os Servicos de Satide

Retorna, em termos percentudis, o ndmero de agtes de fiscalizacdo do
Tribunal que contribuiram para a melhoria dos resultados dos servicos de
salde, em relacio a meta estabelecida.

Mamero de fiscalizagdes realizadas com base mnos indicadores
Numerador: selecionados que resultaram em implementacao de = por parte dos
Jurisdicionados, cujo resultado tenha ew:luidu no perins de apuracao (A).
D snado Total de fiscalizagdes realizadas com base nos indicadores selecionados.
ghedkboe n | pue resultaram em implementagdo de agdes pelos jurisdicionados (B).
SOLEDE

Representacdo grafica do Indicador”

indice de Efetividade da Atuagio do TCE-GO sobre os Servigos de Sadde
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*Dados ficticios, utilizados para flustrar come o grafico do indicador poderia ser idealizado.
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