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RESUMO

Os efeitos da aplicacdo das rendas petroliferas para o desenvolvimento
socioecondémico e o financiamento de politicas publicas tém sido questionados na
literatura sobre o tema. O objetivo principal do presente estudo foi analisar as
repercussdes da dinamica econémica associada a distribuicdo de royalties no
financiamento e nas condicGes de vida e saude dos municipios situados na regido Norte
Fluminense do estado do Rio de Janeiro, que € responsavel por mais de 70% do petrdleo
produzido no Brasil. A metodologia envolveu a analise de dados secundarios, incluindo
as receitas e despesas orcamentarias municipais, indicadores socioeconémicos, de
estrutura de oferta e acesso aos servicos de satde nos anos 2000, com énfase no periodo
de 2007 a 2011. Os resultados sugerem que a variacdo de recursos orcamentarios
relacionados ao petréleo esta associada a diferenca significativa na despesa total com
salide nos municipios da regido. No entanto, a execucdo e a distribuicdo das despesas
em salde por tipo ndo ocorreram de forma proporcional a variagdo na disponibilidade
das receitas. Se comparado a outros municipios do pais, a forte dependéncia das rendas
petroliferas sugere maior autonomia municipal no gasto em salde. No entanto, 0s
indicadores relacionados ao desenvolvimento humano e as condi¢cdes de salde indicam
gue ndo necessariamente maiores aportes dessas receitas resultam em melhoria da
qualidade de vida e das condi¢cBes de salde da populacdo, embora tenha havido
ampliacdo da capacidade instalada e do acesso a procedimentos ambulatoriais de média
e alta complexidade nos municipios da regido. Conclui-se, portanto, que € preciso
estabelecer outros critérios de distribuicdo dos recursos de compensacdes financeiras e
das transferéncias do SUS, a fim de favorecer a equalizacdo dos gastos em salde e a
conformacdo de arranjos cooperativos entre Governos em prol da regionalizacéo e do
acesso integral a saude. Além disso, faz-se necessario fortalecer o processo de
planejamento de forma integrada e solidaria, buscando minimizar as desigualdades
existentes com o objetivo de garantir politicas sociais mais equanimes e justica

intergeracional, considerando a finitude dessa renda.

Palavras-chave Orcamento publico, Financiamento da assisténcia a saude, Petroleo,

Planejamento Regional, Desenvolvimento Regional



ABSTRACT

The effects of allocating revenues from oil production to socioeconomic
development and funding public policies have been questioned in literature on the
theme. The main objective of this study was to review the repercussions of the
economic dynamic associated to the distribution of royalties in public funding and
living and health conditions in the municipalities of the Norte Fluminense region of Rio
de Janeiro state, which accounts for more than 70% of the oil produced in Brazil. The
methodology involved secondary data analysis, including municipal budgetary revenues
and expenditures, socioeconomic indicators and data on the health care service
provision structure and access in the 2000s, focusing on the period from 2007 to 2011.
The results suggest that the variation in oil-derived budget funds were correlated to the
significant difference in total health spending in the region's municipalities. However,
the execution and distribution of health spending by type did not occur proportionally to
the variation in availability of revenue. Heavy dependence on oil revenue indicates
greater municipal autonomy in health spending when compared to other municipalities
in Brazil. Nonetheless, the indicators related to human development and health
conditions indicate that greater allocations of these proceeds does not necessarily result
in an improved quality of life and health conditions for the population, despite the
installed capacity and access to medium- and high-complexity outpatient procedures in
the municipalities having been increased. It is concluded that there is a need to establish
other criteria for the distribution of financial compensation funds and SUS transfers to
favor equalized health spending and the formation of cooperative arrangements between
governments for the benefit of regionalized and comprehensive access to health care.
Furthermore, the planning process requires strengthening in an integrated, solidary
manner so as to minimize existing inequalities and ensure fairer social policies and

intergenerational justice in view of the finitude of this revenue.

Keywords: Public Budget; Health Care Funding; Oil; Regional Planning; Regional
Development.
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APRESENTACAO

Este estudo investiga as repercussdes das rendas relacionadas ao petréleo’ nos
municipios situados na regido Norte Fluminense do estado do Rio de Janeiro.

Nessa regido esté situada parte da Bacia de Campos, que apresenta trajetoria de
expansdo da producao petrolifera a partir da segunda metade da década de 1970 (CRUZ,
2005). A Bacia de Campos € a principal area sedimentar ja explorada na costa brasileira
e se estende das imediacOes da cidade de Vitoria, no estado do Espirito Santo, até
Arraial do Cabo, no litoral norte do estado do Rio de Janeiro, em uma area de
aproximadamente 100 mil quildmetros quadrados (PETROBRAS, Nossas Atividades,
s.d.).

Em 2011, a regido Norte Fluminense era responsavel por mais de 70% do
petroleo produzido no Brasil, 0 que ressalta sua importancia para o crescimento
econémico do pais e do estado. Além disso, com a descoberta das jazidas no pré-sal, a
producdo de petréleo ird aumentar nas Bacias de Santos’ e de Campos.

O marco legal das atividades petroliferas prevé o pagamento de participacdes
governamentais® para as trés esferas governamentais. Contudo, a fim de compensar
pelos danos ambientais e custos de adensamento urbano causados por essas atividades
em seus territdrios, os valores de royalties e a participacdo especial sdo maiores para
estados e municipios produtores. No entanto, ha controvérsias sobre a distribuicao
dessas rendas e os impactos ecoldgicos locais quando a producdo ocorre em plataformas
continentais (LEAL; SERRA, 2003; SERRA; TERRA; PONTES, 2006; SERRA, 2007;
PIQUET, 2010) que serdo abordadas no presente estudo, mas ndo com profundidade,
por ndo Se circunscreverem no escopo deste.

As participacOes governamentais tiveram um expressivo aumento ao longo dos
ultimos anos. Para dar uma ideia do volume dos que se beneficiaram delas, em 2011,
foram arrecadados aproximadamente R$ 13 bilhdes em royalties, sendo que 29,6%
desse montante destinaram-se aos estados produtores; 34,2% aos municipios
produtores; 12,4% ao Ministério de Ciéncia e Tecnologia; 15,9% ao Comando da

! Petréleo: todo e qualquer hidrocarboneto liquido em seu estado natural, a exemplo do 6leo cru e
condensado (BRASIL, 1997, art.6°).

2 A Bacia de Santos é a maior bacia sedimentar offshore do pais, com uma area total de mais de 350 mil
quilémetros quadrados e que se estende de Cabo Frio (RJ) a Floriandpolis (SC). A operacdo no pré-sal da
Bacia de Santos comecou em 1° de maio de 2009, na area de Tupi (hoje chamada de Campo de Lula)
(PETROBRAS, Nossas Atividades, s.d.).

* Participagdes governamentais s&o pagamentos a serem realizados pelos concessionarios de exploragéo e
producdo de petroleo ou gas natural, conforme previsto na Lei 9.478/1997. Incluem b6nus de assinaturas,
royalties, participacdo especial e pagamento pela ocupacéao ou retencdo de area. O Decreto n° 2.705/1998
estabelece os critérios para céalculo e cobranca das participagdes governamentais (AGENCIA
NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2013).
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Marinha; e 8% ao Fundo Especial dos Estados e Municipios (AGENCIA NACIONAL
DO PETROLEO, GAS NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2012, p.89).

Os efeitos da aplicacdo destas rendas petroliferas para o desenvolvimento
econémico e social dos paises produtores € um dos tdpicos relevantes de debates
nacionais e internacionais sobre o tema (CRUZ; RIBEIRO, 2008; SERRA, 2011;
MAZZUCA, 2013; SCHULDT; ACOSTA, 2006). Em tais debates, portanto, sdo feitos
questionamentos em relacdo a “bencdo” ou a “maldi¢ao’ do petroleo em fungdo das
distintas situacdes observadas.

Os estudos brasileiros (BRAGA; SERRA; TERRA, 2007; CRUZ; RIBEIRO,
2008; POSTALI, 2009; POSTALI; NISHIJIMA, 2013; PACHECO, 2010; P1ZZOL,
FERRAZ, 2010; MONTEIRO, 2012) sobre a distribuicdo de royalties do petréleo entre
0s municipios contemplados ndo sdo unanimes quanto as suas repercussées na
qualidade de vida da populacdo e na diversificacdo produtiva. “No geral, as evidéncias
sdo inconclusivas, refletindo que alguns indicadores localizados melhoraram em alguns
grandes beneficiarios, ao passo que outros ndo lograram melhorar ou evoluir de maneira
diferenciada em relagdo a média nacional” (QUEIROZ; POSTALLI, 2010, p.14).

Por outro lado, a especificidade da indastria do petroleo indica, ainda, a
possibilidade de reconcentracdo de renda e populacéo nas regides litoraneas em funcao
da descoberta de novos campos petroliferos no pais, fendbmeno comumente denominado
como ‘relitoralizagdo brasileira’ (CAMPOLINA DINIZ, 2012).

Tais aspectos, no entanto, sugerem a importancia do enfoque territorial na
conducdo de politicas publicas e a necessidade de formulagdo de estratégias que possam
articular crescimento econdmico e bem-estar social para o desenvolvimento regional.

Nesse sentido, a area da saude tem sido particularmente valorizada no debate
recente sobre as novas abordagens e concepcbes de desenvolvimento (GADELHA,
2005; MACHADO, 2012). Entre os desafios elencados, destacam-se a necessidade de
expanséo, qualificacio e regionalizagio do Sistema Unico de Satde (SUS), bem como a
garantia de um financiamento publico estavel e suficiente para suprir as necessidades de
universalizacdo do acesso as acOes e servicos de satde (VIANA et al., 2013).

Considera-se que a oferta de niveis adequados de servigos publicos a populagéo
é fortemente influenciada pelas condi¢cdes de financiamento que, por sua vez, estdo
vinculadas as receitas fiscais arrecadadas por cada ente governamental e aos diversos

tipos de transferéncias intergovernamentais que integram o sistema de partilha fiscal.
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Assim, a abundancia de recursos financeiros nos cofres publicos de alguns
municipios, oriunda de rendas petroliferas, sugere, portanto, condigdes diferenciadas
para o financiamento da satde no &mbito locorregional.

A justificativa para o estudo, desta maneira, fundamenta-se em trés argumentos
principais. Um primeiro argumento esta relacionado a importancia da compreensdo dos
efeitos da arrecadacédo de receitas derivadas do petrdleo para o financiamento municipal
da saude.

Nesse segmento, a Lei Complementar n.141 (BRASIL, 2012) estabelece que 0s
municipios devem aplicar, anualmente, no minimo 15% das receitas de impostos e
transferéncias constitucionais em despesas relacionadas a promocgdo, protecdo e
recuperacdo da salde, que atendam aos principios do SUS. Além disso, desde 2013,
preconiza-se a destinacdo de 25% dos recursos de royalties e participacdo especial
oriundos da exploracéo do petroleo e gas natural para a saude (BRASIL, 2013).

Embora estudos prévios tenham demonstrado a diversidade de regras de
vinculacéo e fontes orcamentérias que condicionam o financiamento descentralizado do
SUS (FAVERET, 2003; DAIN, 2007; LIMA, 2007a; SCATENA; VIANA; TANAKA,
2009) poucos destacam os efeitos das transferéncias relacionadas ao petréleo na
conformacdo da receita e magnitude da despesa municipal em satde (PACHECO, 2010;
GOMES, 2007).

Um segundo argumento diz respeito a importancia da escala regional como
critério para agregacdo de informaces, tendo em vista a comparacdo e identificacdo de
desigualdades intermunicipais na configuracdo de ‘regides de saude’, aspecto que
assumiu papel de destaque na politica nacional de salde no contexto dos anos 2000
(VIANA et al., 2008).

Por fim, um terceiro argumento esta relacionado a necessidade de compreensao
dos efeitos das condicBes diferenciadas de financiamento sobre o setor saude. Varios
estudos (PACHECO, 2010; P1ZZOL; FERRAZ, 2010; POSTALI; NISHIJIMA, 2011)
analisaram o impacto dos royalties do petroleo e gas nos indicadores sociais em
municipios beneficiarios, no entanto, nenhum, até o0 momento, deteve-se a examinar as
despesas com saude e os indicadores selecionados de estrutura e acesso aos servigos de
salde no contexto de uma regido de saude e, especificamente, na regido Norte
Fluminense do estado do Rio de Janeiro, objeto deste estudo.

Compreende-se que a dindmica econdmica gerada pelo aporte de royalties nos
municipios dessa regido tem ensejado efeitos no setor saude no que tange a ampliagédo

da capacidade de oferta, sem que isso se traduza em melhorias nas condi¢des de vida e
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de acesso aos servicos de saude na regido. Por sua vez, a forma como se dao as
transferéncias intergovernamentais ndo favorece a regionalizacdo, embora esteja na
agenda e nos discursos dos governos estaduais e nacional.

A motivacdo para o desenvolvimento de um estudo com tal tematica se deu por
meio da possibilidade de colaboracdo, de forma fundamentada, com as discussdes
relativas ao planejamento e financiamento locoregional, de modo a minimizar as
desigualdades e potencializar a articulagcdo entre os entes, tendo em vista as
necessidades de saude da populacdo. Outro aspecto motivador foi o contato pessoal da
envolvida na pesquisa com o setor publico da saide ha muitos anos nessa regido,
buscando articular orgamento e planejamento para programar as ac0es e servigos do
SUS. Essa articulacdo sempre foi dificil porque, no interior do estado, existem poucos
técnicos com expertise no tema, além de requerer mudanca na cultura vigente dos
servicos publicos, que, geralmente, sdo pautados pelo improviso e por baixa
responsabilizacéo.

Por outro lado, as diferencas orcamentarias para a execucao de acdes e servigos
de saude dificilmente eram abordadas nas discussdes regionais, embora fossem
reconhecidas entre o0s gestores e técnicos como um fator restritivo para garantir a
integralidade do cuidado. Verifica-se, na maior parte das vezes, a fragilidade do enfoque
territorial nos processos de formulacdo e implementacdo de politicas de satde, que
desconsideram as distintas realidades dos entes subnacionais.

Dessa forma, a realizacdo desse estudo tornou-se uma oportunidade para
produzir novos conhecimentos e qualificar o debate sobre a politica de salde na regido
Norte Fluminense (NF) do estado do Rio de Janeiro.

Trés questdes de investigacdo guiaram o desenvolvimento desse estudo:

1. Como se distribuem as receitas do petr6leo nos orcamentos publicos

municipais na regido?

2. De que forma a disponibilidade das rendas de petréleo é expressa nas

despesas municipais em saude?

3. Essas rendas contribuiram para a melhoria das condi¢Ges socioeconémicas e

da configuracdo do sistema de salde na regido Norte Fluminense?

O objetivo geral do trabalho foi analisar os efeitos da dinamica econdmica
associada as rendas do petrdleo no financiamento municipal em salde, bem como
possiveis reflexos desses processos nas condi¢fes de vida, oferta e acesso aos servigos
de salde na regido.

Os objetivos especificos foram:
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1. Analisar a distribuicdo das duas principais compensagdes financeiras do
petréleo — royalties e participacdo especial — nos orcamentos municipais e
suas repercussGes para o financiamento publico da saide em ambito
locoregional.

2. Mapear as condi¢cdes de vida, oferta e acesso aos servicos de salde na
regiéo.

3. Discutir o financiamento em salde e os indicadores de salde a luz das
receitas orcamentarias dos municipios na regiao Norte Fluminense.

O estudo organizou-se em dois eixos de analise. No primeiro eixo buscou-se
investigar as receitas orcamentarias dos municipios da regido NF, sobretudo as
transferéncias intergovernamentais relacionadas as participacGes governamentais e ao
SUS, assim como as despesas em salde. Demonstrou-se a importancia das rendas
petroliferas para o estado do Rio de Janeiro e o volume per capita nos cofres dos
municipios da regido, assim como o percentual de receitas vinculaveis aplicadas na
salde e despesas por tipo. Ressaltou-se que, embora vigore no Brasil, desde 2010, uma
outra regulacédo para a exploracédo e producao de petroleo e gas natural nas areas do pré-
sal (BRASIL, 2010a, 2010b, 2010c), este estudo ndo captou os reflexos dela em fungédo
do recorte temporal de 2000 a 2011. Portanto, referiu-se ao regime de concessdo* em
plataforma continental, cuja contratualidade obriga as empresas concessionarias a pagar
participacbes governamentais a Unido, estados e municipios cujos percentuais Sao
discriminados em legislacéo.

Considerando a delimitag&o territorial do estudo - a regido Norte Fluminense - a
énfase do levantamento das receitas de royalties e participacdo especial se deu nos
municipios que compdem esta regido, embora se apresente um panorama da distribuicao
dessas receitas no estado do Rio de Janeiro. Constatou-se que as participacdes
governamentais sdo importantes fontes de receitas orcamentarias, apesar da
heterogeneidade na sua distribuicéo regional, o que refletiu nas despesas com salude dos
municipios em estudo.

No segundo eixo de analise foram examinados alguns indicadores selecionados a
fim de observar se as diferencas orcamentarias entre os beneficidrios das rendas
petroliferas, em uma mesma regido, refletem desigualdades no cotidiano da populacéo e

servicos de saude. Notou-se avangos no indice de desenvolvimento humano, nas

*Regime de concessdo: a empresa ou consdrcio contratado pela Unido assume o risco exploratorio, em
contrapartida, tem a propriedade de todo o dleo descoberto e produzido na area concedida. No entanto,
paga participacfes governamentais tais como bonus de assinatura, retengdo, da area, royalties e, em casos
de grande produgdo, participagéo especial (BRASIL,1997, art.24).
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condi¢des de vida e saude, embora com variacBes entre 0s municipios no periodo
estudado. O aumento da capacidade instalada e 0 acesso a servicos publicos bésicos e
especializados se deram também de forma distinta. Com tudo isso, ficou evidente que
ha outros aspectos além do financiamento que interferem nos resultados encontrados.

Em sintese, trata-se de uma investigacdo de natureza quantitativa e exploratoria
que se caracterizou por levantar dados secundarios em bases de dominio publico. Foi
precedida de revisdo bibliografica em dois temas centrais, um voltado para a industria
do petroleo e gas e as regras de distribuicdo e aplicacdo dos recursos de royalties e
participacOes especiais do setor petrolifero e o outro relacionado ao orgamento publico e
financiamento em salde.

Tendo em vista as desigualdades na distribuicdo dessas rendas em funcgéo da
localizacdo geoecondmica dos municipios frente a exploracao e producdo de petroleo e
gas, eles foram agrupados em zona de producdo principal e zona limitrofe a zona de
producdo principal®. Os municipios da zona de producdo principal, também
denominados de petrorentistas, sdo os maiores beneficiarios dessas rendas na regiéo.

Além desta introducdo, o estudo apresenta, ainda, seis capitulos, sendo que 0s
dois primeiros apresentam uma contextualizacdo sobre as tematicas do estudo. Para
situar os leitores do campo da saude publica sobre a industria petrolifera é feito, no
capitulo, um breve histérico da descoberta e importancia geopolitica do petréleo, com
destaque para o Brasil. Aborda-se o marco regulatdrio no pais, as regras de distribuicéo
das participacdes governamentais e algumas experiéncias internacionais sobre a
utilizacdo e distribuicdo desses recursos. Ja no capitulo 2 busca-se conhecer a
composicao do or¢camento, regras de vinculagéo e distribuicdo de receitas, e a questdo
federativa que permeia o financiamento do SUS a fim de compreender as rendas
petroliferas nos orcamentos municipais e suas repercussdes para 0 setor salde. Para
circunscrever o locus do estudo e evidenciar a importancia das receitas dos royalties e
participacbes especiais faz-se uma breve apresentagdo da dindmica econdmica e

territorial no estado do Rio de Janeiro e na regido NF.

°As transferéncias intergovernamentais de receitas derivadas do petréleo e gas — royalties e participacio
especial - seguem regulamentacgdo especifica. A distribuicdo da parcela dos royalties correspondentes a
5% do valor da produgdo quando a extracdo é realizada em plataforma continental se da em funcdo de
critérios de localizagdo dos municipios segundo as seguintes areas geoecondmicas: (a) zona de produgdo
principal - conformada por municipios confrontantes com pogos produtores e que possuam trés ou mais
instalagdes industriais de apoio a exploracéo, producdo e escoamento de petréleo e gas natural; (b) zona
de producdo secundaria - composta por municipios atravessados por oleodutos ou gasodutos; e (c) zona
limitrofe a de producdo principal - constituida por municipios contiguos aos da zona de producao
principal ou que sofram repercussdes sociais ou econdmicas da industria petrolifera.
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Os capitulos seguintes retratam o estudo empirico. No capitulo 3, séo
explicitados os procedimentos utilizados para coleta e processamento das informagdes.
Nos capitulos 4 e 5, analisam-se as receitas orcamentarias e as despesas em salde, assim
como as condicBes socioecondmicas e a estrutura de oferta e de acesso a servigcos de
salde dos municipios da regido e apresentam-se alguns efeitos das rendas petroliferas na
dindmica da sadde local. Por fim, na discussdo, sdo apresentadas as analises mais

importantes apontadas ao longo do trabalho, em resposta aos objetivos propostos.
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CAPITULO I - A ~INDUSTRIA DO PETROLEO E GAS NATURAL NO BRASIL
E SUA EXPRESSAO NO ESTADO DO RIO DE JANEIRO

CONFORMAGCAO DA INDUSTRIA DO PETROLEO NO BRASIL

A producdo de petroleo teve inicio na segunda metade do século XIX nos
Estados Unidos, Asia Central e Indonésia. J4 no Oriente Médio, na América Latina, e na
Africa Subsaariana, surge de modo mais tardio, respectivamente, na primeira e segunda
metade do século XX (MONIE, 2012).

Historicamente, foi 0 uso para fins militares que colocou o petrdleo no centro da
geopolitica internacional. (...) As batalhas da | Guerra Mundial (1914-1919) e da Il
Guerra (1939-1945), consagraram a relevancia estratégica do petroleo. O controle de
fontes estaveis de suprimento de dleo foi um elemento marcante do desenrolar do
conflito, tanto no Pacifico quanto na Europa. (TORRES FILHO, 2008, p. 184).

Embora existam outras fontes energéticas, o petréleo é a fonte de energia mais
consumida no mundo (42,3%) se comparado a outros recursos, entre eles a eletricidade
(16,2%), o gas natural (16,0%), as energias renovaveis (13,7%) e o carvao mineral
(8,4%) (BARROS, 2007). Vale destacar, no entanto, que as reservas petroliferas estdo
concentradas geograficamente em poucos paises.

A partir do petréleo e seus derivados sdo produzidos combustiveis para 0s meios
de transportes, materiais de construcdo, produtos plasticos e farmacéuticos, tecidos
sintéticos, entre outros, o que aponta para a dimensdo de sua utilidade pela sociedade
contemporanea.

Monié (2003) sinaliza que o petréleo transformou profundamente a economia, a
sociedade e 0 espaco dos paises produtores do mundo em desenvolvimento ndo somente
fornecendo divisas, energia e matérias primas, mas também impulsionando a
industrializacdo. Apesar de produzir riquezas, alguns autores chamam atencao para as
guerras e conflitos violentos entre Estados gerados pelas disputas dessa fonte de energia
(BARRQOS, 2007; BRITO et al., 2012).

Ha diversos registros de guerras relacionadas as disputas por essa fonte de
energia, como por exemplo, a invasdo iraquiana do Kuwait em 1991, a invaséo
americana do lraque em 2001, e, mais recentemente, a tensdo entre Russia e Ucrania
que, entre muitas consequéncias, pode provocar uma recessdo econémica na Europa
com a interrupgdo do fornecimento de gas natural.

Do ponto de vista econdmico se tornou a mais liquida das mercadorias e a mais
difundida de todas as commodities (TORRES FILHO, 2008), promovendo o surgimento
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de grandes empresas multinacionais, organizagdes financeiras, empresas estatais e
orgéos reguladores.

O acesso as fontes de petroleo constitui uma questdo de ordem geopolitica no
cenario econdmico internacional, uma vez que depende necessariamente da localizagédo
geografica do recurso natural. A questdo envolve ao menos dois atores: o Estado que
detém o petréleo em seu territdrio, e o Estado carente de energia que precisa do petréleo
para assegurar a competitividade de sua economia (BARROS, 2007, p. 55).

Dois grandes periodos demarcam as relacbes de dependéncia entre paises
consumidores e produtores de petréleo (BRITO et al., 2012) . O primeiro, que se
estende da década de 1920 até 1973, denominado de ‘petroprosperidade’, ¢ marcado
pela interdependéncia crescente entre produtores e consumidores, reconhecida como
vantajosa para ambos os lados. Tanto os paises consumidores como produtores
enfrentavam insegurancas, porém de carater distinto. Enquanto os consumidores
possuiam a ‘inseguranca de suprimento’, os produtores enfrentavam a ‘inseguranca de
demanda’, portanto, importar energia era a solugdo para os consumidores e exportar
excedentes energéticos produzia riqueza e influéncia politica para os produtores.

No entanto, apds 1974, inicia-se a ‘era de conflitos’, que se estende pelo século
XXI. Nesse periodo a interdependéncia passou a ser interpretada como fonte de
‘inseguranga energética’, o que tem gerado a busca de alternativas tanto pelos

produtores quanto pelos consumidores. Segundo Brito et al. (2012, p.127)

o0s paises importadores de petroleo procuram encontrar fontes de energia substitutas
ou fontes alternativas (e muitas vezes menos convencionais) de petréleo. Os paises
exportadores procuram reagir com uma politica de diversificacdo de compradores e
focam na construcdo de novas relagdes de interdependéncia com outros paises
emergentes, principalmente, China e India. Nos dois sentidos, revela-se ardua a
tarefa de dissolver as historicas redes de interdependéncia ja construidas.

Os conflitos se tornaram visiveis na ‘década dos Choques de Petrdleo’, com as
instabilidades do preco e insegurancas nos fluxos de suprimentos. Nos anos de
1973/1974 (1° choque)®, 1979/1980 (2° choque)’, 1999, final de 2006 e inicio de 2008
houve um aumento abrupto no preco do petroleo. Entretanto, no periodo de 1983 e 1985
houve uma reducdo em funcdo do excesso de oferta, que foi agravada pela perda de

coesdo dos paises que compunham a Organizacdo dos paises exportadores de petroleo

® O primeiro choque do petréleo ocorreu em decorréncia a retaliagdo da Organizacdo dos Paises
Produtores de Petréleo (OPEP) com a interrupgdo do fornecimento de petréleo para os Estados Unidos,
Japdo e continente europeu que apoiaram lIsrael durante a Guerra de Yom Kippur provocando um
aumento absurdo do preco do barril de petréleo.

" 0 segundo choque é relacionado ao golpe de Estado no Ird que gerou um descontrole na produgéo e
paralizacdo nas exporta¢es do petroleo ocasionando uma escassez do produto no mercado e a Guerra
com o Iraque.
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(OPEP)8 que “deixaram de sustentar os precos e passaram a proteger suas participagdes
no mercado” (BRITO et al., 2012, p.29).

A alta de precos do barril € um fator critico para os paises importadores assim
como a baixa, para 0s paises exportadores, 0 que gera efeitos diversos para 0s paises em
questao.

Brito et al. (2012, p. 30) destacam ainda que a “volatilidade dos pregos ¢ os

riscos econdmicos relacionados ao petréleo tendem a aumentar”, por conseguinte,

os paises que dependem largamente do consumo de petréleo importado e/ou de sua
producdo quase exclusiva podem perder riqueza, ao mesmo tempo, que periodos
potencialmente recessivos e inflacionarios tendem a destruir suas capacidades de
gerar outras receitas. Tais situacfes geram crises com sérias consequéncias (por
exemplo, incertezas em politicas e investimentos energéticos de longo prazo,
destruicdo de riquezas geradas na exploragdo de recursos naturais; recessdes
econdmicas; rupturas de modelos de desenvolvimento social e industrial; problemas
agudos de endividamento e déficits pablicos, entre outros).

Considerando que o petrdleo deve se manter lider na matriz energética ao menos
durante outro meio século, os paises precisam identificar os rumos do petréleo no que
tange as politicas energéticas, o desenvolvimento econémico e as relagdes
internacionais (BRITO et al., 2012).

No Brasil, a histéria da inddstria petrolifera® remonta a época do Império. As
primeiras tentativas de encontrar petréleo datam de 1864, mas apenas em 1897, na
regido de Bofete (SP), foi reconhecido o primeiro pogo petrolifero do pais, perfurado
pelo fazendeiro Eugénio Ferreira de Camargo e, em 1939, descoberto em Lobato, na
Bahia, a primeira fonte de extracdo para fins comerciais.

A Primeira Guerra Mundial (1914-18), a Grande Depressdo Econémica (1929-
33) e a Segunda Guerra Mundial (1939-45) abalaram a economia do mundo e
influenciaram os movimentos para diversificacdo e expansao da estrutura econdmica no
Brasil, tendo em vista a dependéncia do pais ao mercado internacional. Nesse contexto,
0 ‘ouro negro’ representava o progresso e a independéncia nacional, principalmente, por

ser fonte essencial ao desenvolvimento industrial.

A OPEP é uma organizacdo internacional, fundada em 1960, com o objetivo de centralizar a
administracdo da atividade petrolifera, inclusive o controle do volume de producdo e dos respectivos
precos, uma vez que até entdo os precos eram definidos pelas grandes petroleiras existentes na época
(Exxon, Chevron, Mobil, Gulf, Texaco, Rd/Shell e British Petroleum/BP, as ‘sete irmds’) Os paises
membros da OPEP sdo0: Angola, Arabia Saudita, Argélia, Emirados Arabes Unidos, Equador, Indonésia,
Ird, Iraque, Katar, Kuwait, Libia, Nigéria e Venezuela. (FERNANDEZ; PEDROSA JUNIOR; PINHO,
2009, p. 334 e 338).

’Industria do Petréleo: conjunto de atividades econdémicas relacionadas com a exploragdo,
desenvolvimento, produgdo, refino, processamento, transporte, importagdo e exportagdo de petrdleo, gas
natural e outros hidrocarbonetos fluidos e seus derivados. (FERNANDEZ; PEDROSA JUNIOR;PINHO,
2009, p. 255)
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Nas décadas de 30 e 40, o Estado, sob o governo de Getulio Vargas (1930-1945)
adotou uma série de iniciativas para promover mudancgas na estrutura produtiva do pais.
Nesse periodo, o “Estado precisou criar uma tecnoestrutura para impulsionar, de forma
coordenada, o desenvolvimento econdmico nacional, notadamente nos setores da
industria pesada, da exploracdo mineral, dos transportes, da producdo de bens de
consumo” (TEIXEIRA; DANTAS, 1979, p.321). O governo federal, em 1934, instituiu
0 Conselho Federal de Comercio Exterior, o0 Conselho Nacional de Petr6leo (1938), a
Companhia Siderdrgica (1941), entre outros, com vistas a viabilizar a expansdo e
diversificacdo da economia e a industrializacao.

Por meio do Decreto Lei n° 395, de 29/04/38, criou-se o Conselho Nacional do
Petréleo (CNP), e instituiu-se como “utilidade publica a importagdo, exportagao,
transporte, refinacdo e comércio de petrdleo bruto e seus derivados, e estendeu a
industria de refinacdo do petréleo, importado ou produzido no pais, condi¢do idéntica: a
de ser realizada s6 pelo governo ou por empresas cujos acionistas fossem todos
brasileiros natos” (MIRANDA, 1983, p.29). Até 1943, o Conselho Nacional do
Petroleo, sob a coordenacdo do general Horta Barbosa, defensor do monopélio estatal,
ndo era favoravel a participacdo de capitais estrangeiros na industria do petroleo. No
entanto, havia uma grande pressdo para a entrada da Standard Oil (Esso- americana) e
da Royal Dutch (Shell- anglo- holandesa) no pais com o discurso da necessidade de
capital e técnica para a exploracao e industrializacdo do petréleo nacional.

Em 1944, foi assinado o Decreto n® 6230 que definiu que “os estrangeiros
poderiam tornar-se proprietarios de empresas de mineracdo, subscrevendo cerca de 50%
de agdes ao portador” embora contrariasse os dispositivos do artigo 143, §1° da
Constituigdo de 1937 que defendia que a “autorizacdo sO poderd ser concedida a
brasileiros ou empresas constituidas por acionistas brasileiros”. Para alguns autores
“este decreto representava, na realidade, a mais completa negagdo dos principios
nacionalistas que haviam formado o Cddigo de Minas. Era um verdadeiro retrocesso na
politica do petroleo” (VICTOR, 1991, p.151).

Varios autores (MARINHO JR, 1989; MIRANDA, 1983; FARIAS, 2003)
apontam que a politica do petroleo nas décadas de 40 e 50 esteve em disputa por duas
teses antagbnicas: a do monopolio estatal (denominada de nacionalista) e a dos
defensores do capital estrangeiro (apelidada pejorativamente de entreguistas pelos
opositores). Houve uma grande mobilizagdo popular que teve como slogan “O Petrdleo
¢ Nosso” que durou sete anos e culminou com a criagdo da Petrobras e o monopolio

estatal do petroleo. Em funcéo dessa campanha de norte a sul do pais, articulada pelo
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Centro Nacional de Estudos e Defesa do Petroleo é que Vargas, em seu retorno a
presidéncia da republica, instituiu, pela Lei 2.004, de outubro de 1953, o monopdlio
estatal da exploragdo e refino do petréleo no pais, a cargo da Petrobras S.A, empresa
estatal de capital misto.

A partir dai a histdria da industria do petréleo no Brasil se imbrica com a histéria
da empresa Petrobras, com a ressalva que o setor de petrdleo é mais amplo que a propria
empresa tendo em vista que existem diversos atores envolvidos nesse tipo de industria
que extrapolam o ambito organizacional, mas que direta ou indiretamente interagem no
contexto do petroleo.

A Petrobras foi criada em 1953 e a sua instalacdo foi concluida em 1954 com a
incorporacgdo das refinarias de Mataripe (BA) e de Cubatdo (SP), constituindo-se 0s
primeiros patriménios da empresa. Por muitos anos foi a Unica a atuar no setor de
exploracdo, producao, refino e comércio do petréleo e derivados em nosso pais.

Outras campanhas registradas na literatura demonstram as disputas politicas e
econdmicas em torno do petroleo como, por exemplo, “A Petrobras ¢ intocavel”, para
blindar a empresa contra as investidas de empresas norte americanas que tinham no pais
um dos mercados mais lucrativos e “desmistificar a falacia do Estado industrial falido e
mau administrador” (MARINHO JUNIOR, 1989, p.347; MIRANDA, 1983). E, mais
recentemente, apds a descoberta do pré-sal houve mobilizagbes organizadas pela
Federacdo Unica dos Petroleiros (FUP) em prol da revisdo da Lei do Petrleo com a
bandeira do controle estatal e social das reservas de petrdleo e gas com os lemas "O pré-
sal € nosso" ou "O petroleo tem que a priori ser nosso".

No final de 1950 as analises geogréficas apontavam para existéncia no pais de
reservas de petroleo em profundidade maritima, porém sem definicdo precisa dos locais.
Um polémico relatério, elaborado por um gedlogo americano contratado pela Petrobras,
“questionava a racionalidade do dispéndio de recursos em programas exploratorios
audaciosos, mas insistia que tais conclusdes estavam condicionadas pelo estagio
tecnoldgico da geofisica, e que sua melhoria poderia transformar o quadro,
especialmente na exploragdo maritima” (PETROBRAS, Nossa Historia, s.d.).

A Petrobras em 1961 iniciou a procura de petroleo em plataforma continental em
uma faixa que ia do Espirito Santo ao Maranhdo, inaugurou o primeiro posto de
abastecimento em Brasilia e atingiu a autossuficiéncia na produgdo dos principais

derivados com o funcionamento da Refinaria de Duque de Caxias. A perfuracdo do
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primeiro poco offshore'® ocorreu em 1968, no Campo de Guaricema (SE) a oitenta
metros de profundidade. A partir de entdo, a Petrobras continuou perfurando muitos
outros pocos em bacias terrestres e maritimas®!, sendo que nesta Ultima, em aguas
profundas e ultraprofundas.

Entretanto, tais descobrimentos iniciais ndo surtiram maior efeito, pelo fato das
tecnologias existentes no mundo ndo serem condizentes com a realidade brasileira de
prospeccao de petrdleo em &guas profundas. A Petrobras precisou desenvolvé-la por
conta propria. Esse imenso entrave tecnologico, aliado a necessidade urgente de
contornar o problema da escassez da commodity, através da conquista da
autossuficiéncia, foram os principais elementos motivadores do esforgo nacional para
dar o salto tecnoldgico necessario (LIMA; SILVA, 2012, p.99). Em 1968 foi criado o
Centro de Pesquisa e Desenvolvimento (CENPES) com o objetivo de atender as
demandas tecnoldgicas para a expansdo da Petrobras no cenario de energia mundial.
Hoje, é considerado o maior centro de pesquisas da América Latina com varios prémios
do setor petrolifero mundial.

Do inicio das atividades da Petrobras até os choques do petrdleo, a empresa
investiu nas importacdes de petroleo barato do exterior, na criacdo de refinarias, em
pesquisas de refino e distribuicdo de combustiveis e derivados. Costa e Souza-Santos
(2009) identificam essa fase como a primeira das duas grandes fases da empresa em
relacdo a pesquisas e investimentos. Nos periodos dos chogues houve uma reducdo de
oferta do petrdleo e a elevacdo absurda de preco. Nesse contexto, o Brasil optou por
investir na exploragéo das jazidas nacionais e incentivar o Programa Nacional do Alcool
(Prodlcool) a fim de reduzir a dependéncia do pais ao petréleo importado. Portanto, na
segunda fase, no inicio da década de 70, as pesquisas e investimentos se voltaram para a
prospeccdo de petroleo em aguas profundas, o que resultou no aumento da producéo de
petroleo nacional. Merece destacar que a cooperacdo técnico-cientifica estabelecida
entre a estatal e as diferentes instituicdes de pesquisa e desenvolvimento do Brasil e do
exterior é considerado um dos fatores chaves para a producéo do petréleo no pais*2.

Na década de 70 a empresa se expande com a criacdo da Petrobras Distribuidora
cuja missao era contribuir com o desenvolvimento do pais através da comercializacéo,

distribuicdo e industrializacdo de derivados de petroleo e outros produtos. Por outro

19 Offshore - operado ou que se localiza no mar (FERNANDEZ; PEDROSA JUNIOR; PINHO, 2009,
p.328).

“para  conhecimento dos pocos e bacias consultar:  http://www.petrobras.com.br/pt/nossas-
atividades/principais-operacoes/bacias/

2| ima e Silva (2012) destacam a trajetdria das parcerias tecnoldgicas entre 0 CENPES-Petrobras e
Coppe-UFRJ apontando aspectos positivos para ambos, mas também fragilidades que ndo serdo
destacadas nesse estudo.
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lado, a descoberta da Bacia de Campos, em 1974, considerada a maior provincia
petrolifera do Brasil amplia a producdo nacional com a exploragcdo comercial em 1977.
As descobertas de novos campos atrairam os investimentos da empresa para a Bacia de
Campos considerando o volume de reservas e a possibilidade da autossuficiéncia. Outro
fato relevante nessa década foi a deliberacdo, no governo Geisel, de instituir contratos
de riscos com a iniciativa privada, em &reas delimitadas e cedidas pelo governo. No
entanto, esses contratos assinados desde 1975 em nada contribuiram para os recordes
oficiais da producéo nacional nos anos 80 (MARINHO JR, p.398).

As novas descobertas de petroleo em profundidades cada vez maiores
impulsionaram a Petrobras a desenvolver tecnologias na inddstria offshore, tornando-a
em 1986 pioneira e lider mundial na prospecgéo de aguas profundas.

Na década de 90, a Petrobras se manteve como empresa estatal apesar das
concepcdes neoliberais que pautaram o governo. Houve alteracdo no arranjo
institucional da empresa para que ela tivesse as mesmas fungGes de uma empresa
privada (ALMEIDA, 2011).

Em 1995 o Congresso aprovou a Emenda Constitucional n°® 9 que retirava da
Petrobras o direito de exercer o monopolio da Unido. Posteriormente, promulgou a Lei
n® 9.478, de 06 de agosto de 1997, conhecida como Lei do Petréleo, que entre outras
disposic¢Oes quebrou o monopdlio da Petrobras, criou a Agéncia Nacional do Petrdleo
(ANP) para regular o setor e promover a entrada de empresas nacionais e internacionais
ao longo da cadeia produtiva do petroleo e o Conselho Nacional de Politica Energética
(CNPE) e revogou a Lei n® 2004/53 que tinha um carater eminentemente nacionalista.

A mudanc¢a no marco regulatério do setor petrolifero estava alinhada a reforma
do Aparelho do Estado que propunha a continuidade da privatizacdo de empresas
estatais, a extincdo de monopdlios naturais, a reorganizacdo dos 6rgdos de regulacao e
contratos de gestdo nas empresas nao privatizadas. Nesse momento politico do pais, 0
discurso era que o Estado deveria deixar de ser o responsavel direto pelo
desenvolvimento econdmico e social pela via da producdo de bens e servigos, para

fortalecer-se na funcéo de promotor e regulador desse desenvolvimento.

A luz da histdria, a liberalizagio econdmica, promovida nos anos 1990, pelos
governos Collor, Itamar Franco e Fernando Henrique Cardoso, deu uma pausa nas
pretensBes expansionistas da companhia. Uma das maiores mudangas ocorridas na
histéria do setor foi a quebra do monopdlio da Petrobras, possibilitando a
participagcdo de novas empresas concorrentes no mercado nacional de exploragéo,
produgdo, refino e distribuicdo de derivados. Além do mais, um conjunto de
mudancas institucionais ocorreu, sobretudo, nos Governos Fernando Henrique
Cardoso (1995-2002) e deu vida a novos agentes e instrumentos de financiamento,
entre 0s quais se deve destacar: (1) a criagcdo da Agéncia Nacional de Petréleo, Gas
Natural e Combustiveis Renovaveis (ANP), como reguladora e fiscalizadora do
setor; e (2) a criagcdo dos Fundos Setoriais, que deram vida ao Fundo Nacional de
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Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (FNDCT), que passou a subsidiar o
esfor¢o inovador brasileiro (LIMA; SILVA, 2012, p.103)

Nesse novo marco regulatorio a Unido transfere as atividades de exploracéo,
desenvolvimento e producdo de petroleo e de gas natural as empresas publicas e
privadas constituidas sob as leis brasileiras, com sede e administracdo no Pais, mediante
contratos de concessdo, precedidos de licitagdo. Em contrapartida, 0s concessionarios
sdo obrigados a pagar participagdes governamentais a Unido, estados e municipios.

O governo Lula (2003-2010) retomou a funcdo do Estado desenvolvimentista.
Em seu governo foi estabelecido um novo marco regulatorio do setor petrolifero em
funcdo da descoberta do pré-sal e da opcao do governo de maior controle nacional sobre
a riqueza produzida e do fortalecimento da Petrobras (SERRA, 2011).

A descoberta na Bacia de Santos, em 2007, de uma grande concentracdo de
petréleo e gas em secdes do pré-sal elevou a posicao do pais no ranking da industria
mundial do setor (Figura 1) (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS
NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2013a). “Embora o Brasil ainda esteja bem longe
dos paises arabes, tudo leva a crer que deve rapidamente se aproximar das primeiras
posicdes. O otimismo se sustenta ainda mais se levando em conta que a maior parte das
descobertas do pré-sal ainda nao foi contabilizada entre as atuais reservas provadas”

(MEDEIROS, 2011, p.44).

Figura 1: Localizacdo do Poligono pré-sal no mapa das bacias sedimentares do Brasil.

[1Poligono pré-sal

Fonte: AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2013

Dentre as alteragdes no marco regulatério e institucional do setor petrolifero
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brasileiro, ocorridas em 2010, destacam-se: o estabelecimento do regime de partilha da
producdo; a criacdo do fundo social que tem por objetivos constituir uma poupanga
publica de longo prazo, promover o desenvolvimento social e regional e mitigar as
flutuacGes de renda e de precos na economia nacional decorrentes das variacdes na
renda gerada pelas atividades de producédo e exploracdo de petréleo e outros recursos
ndo renovaveis; e a criacdo do Petrdleo Pré-Sal S.A.

Desde 2010, estdo em vigor trés modelos de contrato de exploragéo e producédo
de petréleo e gas natural, a saber: regime de concessdo™® (Lei n° 9.478/97), regime de
partilha de producdo™ (Lei n° 12.351/10) destinado as areas do poligono do pré-sal e
outras estratégicas e cessdo onerosa (Lei n® 12.276/2010)".

Além da Lei n°® 9.478/1997, a Lei do Petr6leo, o marco regulatério da industria
de petroleo e gas natural no Brasil passou a ser estabelecido também pelas seguintes
normas (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E
BIOCOMBUSTIVEIS, 2013):

- Lei n°® 12.276, de 30/6/2010, autorizou a Unido a ceder onerosamente a
Petroleo Brasileiro S.A. - PETROBRAS o exercicio das atividades de pesquisa e lavra
de petroleo, de gas natural e de outros hidrocarbonetos fluidos de que trata o inciso | do
art. 177 da Constituicdo Federal, e d& outras providéncias.

Foi cedida a Petrobras uma area com o equivalente a 5 bilhdes de barris de
petréleo e, em contrapartida, a Unido obteve mais acdes da Petrobras. Depois de um
processo de venda de acgdes (capitalizacdo) no mercado, em setembro de 2010, a
participacdo total do Estado brasileiro (Unido federal, BNDESPar, BNDES, Fundo de

Participagdo Social e Fundo Soberano somados) aumentou de menos de 40% para

3 Regime de exploragdo e produco de petréleo, de gés natural e de outros hidrocarbonetos fluidos no
qual o contratado exerce, por sua conta e risco, as atividades de exploracdo, avaliacdo, desenvolvimento e
producdo e, em caso de descoberta comercial tem a propriedade de todo o 6leo e gas descoberto e
produzido na area concedida. Por esse modelo de contrato, a empresa concessionaria paga participacoes
governamentais (taxas), tais como o bdnus de assinatura (na assinatura do contrato), o pagamento pela
retencdo de area (no caso dos blocos terrestres), royalties e, em caso de campos de grande producao,
participacio  especial (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E
BIOCOMBUSTIVEIS, 2013a).

14 Na partilha da producéo, a Uni&o e a empresa contratada para explorar uma area dividem (partilham) o
petr6leo e o gas natural extraidos daquela area. E o regime mais comum nos paises e/ou areas detentoras
de grandes reservas e com grande volume de producdo. Do total de 6leo produzido pela empresa
contratada, ela desconta os custos da exploracdo, do desenvolvimento de um campo e da extragdo (custo
em 6leo). O volume de petrdleo e/ou gas restante, depois do descontados os investimentos, é o excedente
em Oleo. Esse excedente ¢ dividido entre Unido e contratada. Pela sua parcela da producdo, ela ainda paga
royalties (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2013a).
!5 'Na cess&o onerosa a Uni&o cedeu & Petrobras o direito de exercer atividade de pesquisa e lavra do
petroleo em areas do pré-sal uma area com até 5 bilhdes de barris de 6leo equivalente, em troca de
aumento de participagdo do estado brasileiro no capital da empresa (AGENCIA NACIONAL DO
PETROLEO, GAS NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2013a).
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47,8% do capital social da companhia (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS
NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2013b).

- Lei n° 12.304, de 2/8/2010, criou a empresa estatal Pre-Sal Petroleo S.A.
(PPSA), que representara a Unido nos consoércios para exploracéo e producéo no pre-sal.
A PPSA tera obrigatoriamente a metade dos membros do comité operacional de cada
consorcio. A outra metade do comité serd dividida entre a operadora (Petrobras, por
determinacdo legal) e outras empresas vencedoras de licitagbes para partilha
(AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS,
2013a).

- Lei n°® 12.351, de 22/12/2010, estabeleceu o regime de partilha de produgéo,
em &reas do pré-sal e em areas estratégicas. Criou o Fundo Social - FS destinado a
investimento em programas e projetos de desenvolvimento social e regional e de
combate a pobreza. Definiu novas funcdes para a Agéncia Nacional do Petréleo, Géas
Natural e Biocombustiveis, do Ministério de Minas e Energia e do Conselho Nacional
de Politica Energética (CNPE) neste novo regime.

A mudanca no regime de concessdo para a partilha de producédo é justificada
pelo alto potencial petrolifero e baixo risco para os investidores, cenario diferente do
passado, quando aprovada a lei do petréleo em que o potencial das bacias petroliferas
brasileiras era baixo e o risco elevado.

Ressalta-se que apesar da implantacdo do regime regulador misto para
exploracdo e producao de petréleo e gas natural com a descoberta do pré-sal, predomina
0 regime de concessdo em cerca de 98% da area total das bacias sedimentares
brasileiras.

As mudancas propostas pelo governo federal no marco regulatorio ndo alteraram
as regras de distribuicdo das rendas governamentais geradas pela atividade petrolifera.
O Legislativo é que propds mudancas nas regras por meio da Lei n° 12.734/2012. Essa
lei modifica as Leis no 9.478/1997 e 12.351/ 2010, para determinar novas regras de
distribuicdo entre os entes da Federacdo dos royalties e da participacdo especial devidos
em funcdo da exploracdo de petréleo, gas natural e outros hidrocarbonetos fluidos, e
para aprimorar 0 marco regulatorio sobre a exploracdo desses recursos no regime de
partilha. Entretanto, como se vera a seguir esta sob julgamento de constitucionalidade
no Supremo Tribunal Federal.

Embora neste estudo se sobressaia a exploracdo e producgéo de petréleo e gés, €
importante citar que a Petrobras ao longo de sua existéncia diversificou suas atividades

com atuagdo nas seguintes areas: Refino, Distribuicdo, Petroquimica e Fertilizantes,
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Geracdo de Energia Elétrica, Producdo de Biocombustiveis e Transporte e
Comercializagdo. Internacionalmente, a empresa esta presente em 17 paises e € lider do
setor petrolifero no Brasil (PETROBRAS, Perfil, s.d.).

A DISTR!BUIQAO DAS PARTICIPAC}OES GOVERNAMENTAIS DO SETOR
PETROLIFERO

O sistema de cobranca e distribuicdo das receitas derivadas do petrdleo e gas
natural é estabelecido por leis e regulamentado por decretos que coexistem ou que
foram se substituindo e sobrepondo ao longo da historia.

A legislacdo nacional vigente define para o contrato de concessao de exploracdo
de petréleo e gas, quatro tipos de participacBes governamentais previstas em edital de
licitacdo:

- bénus de assinatura (valor pago pelo licitante vencedor em parcela Unica no ato
de assinatura do contrato de concesséo);

- royalties (valor pago mensalmente pelas concessionarias de exploracdo e
producdo referente a cada campo petrolifero, a partir do inicio da producdo);

- participacdo especial (valor pago trimestralmente pelas concessionarias nos
campos de elevada producao);

- pagamento pela ocupacdo ou retencdo da area (valor pago, anualmente,
conforme definido no edital de licitagdo e no contrato de concessdo da area).

O contrato de concessao é regido pelas Leis n°® 7.990/1989 e n° 9.478/1997 (Lei
do Petréleo), regulamentadas, respectivamente, pelos decretos n°1/1991e n° 2.705/1998
(Quadro 1).

Quadro 1: Resumo das normas que regulam o regime de concessdo no Brasil.

Normas Objeto

Lei n°® 7.990 de | Institui, para os Estados, Distrito Federal e Municipios,
28 de dezembro | compensacdo financeira pelo resultado da exploracdo de petrdleo
de 1989 ou gas natural, de recursos hidricos para fins de geracdo de energia
elétrica, de recursos minerais em seus respectivos territorios,
plataformas continental, mar territorial ou zona econbémica
exclusiva'®, e d4 outras providéncias. (Art. 21, XIX da CF)

16 Zona econdmica exclusiva: Faixa que se estende das 12 as 200 milhas maritimas na costa brasileira. O
Brasil tem direitos de soberania no tocante a exploragdo, aproveitamento, conservacdo e gestdo dos
recursos naturais, vivos ou nao vivos, das aguas sobrejacentes ao leito do mar, do leito do mar e seu
subsolo, e no que se refere a outras atividades com vistas a exploracéo e ao aproveitamento da zona para
fins econdmicos no exercicio de sua jurisdicdo, tendo o direito exclusivo de regulamentar a investigagdo
cientifica marinha, a protecdo e preservacdo do meio maritimo, bem como a construcdo, operagao e uso
de todos os tipos de ilhas artificiais, instalagdes e estruturas (FERNANDEZ, PEDROSA JUNIOR E
PINHO, 2009, p.524).
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Normas

Objeto

Decreto n° 01 de
11 de janeiro de
1991

Regulamenta o pagamento da compensacdo financeira instituida
pela Lei n°® 7.990, de 28 de dezembro de 1989, e da outras
providéncias.

Lei n® 9.478 de
06 de agosto de

Dispde sobre a politica energética nacional, as atividades relativas
ao monopdlio do petrdleo, institui o0 Conselho Nacional de Politica

1997 Energética e a Agéncia Nacional do Petroleo e da outras

providéncias.

Decreto n® 2705
de 03 de agosto
de 1998

Define critérios para célculo e cobranca das participacoes
governamentais de que trata a Lei n°® 9.478, de 6 de agosto de
1997, aplicaveis as atividades de exploracdo, desenvolvimento e
producdo de petroleo e gas natural, e da outras providéncias.

Fonte: Elaboragéo propria a partir da Regulamentacéo Federal

Os royalties e a participacdo especial sdo divididos entre a Unido, os Estados e
Municipios produtores (quando a lavra ocorrer em terra ou em lagos, rios, ilhas fluviais
e lacustres) ou confrontantes (quando a lavra ocorrer na plataforma continental, no mar
territorial ou na zona econdmica exclusiva) ou afetados pelas operacdes de embarque e
desembarque de petréleo, gas natural e outros hidrocarbonetos fluidos enquanto o bonus
de assinatura e 0 pagamento pela ocupac¢do ou retencdo da &rea sdo destinados a Unido.

Cabe destacar que inicialmente o pagamento de royalties foi estabelecido na Leli
n° 2004/1953, que criou a Petrobras, definindo o pagamento de 4% aos estados e 1%
aos municipios sobre o valor da producéo terrestre de petréleo e gas natural em seus
territorios. Em funcdo da producdo em plataforma foi introduzida uma nova Lei n°
7.453/85, que manteve o percentual de 5% assim distribuidos: 1,5% aos estados
confrontantes com pogos produtores; 1,5% aos municipios confrontantes com pocos
produtores e aqueles pertencentes as areas geoecondmicas dos municipios
confrontantes; 1% ao Ministério da Marinha e 1% para o Fundo Especial a ser
distribuido entre todos os estados e municipios da federagdo. Antes dessa lei, 0s
royalties de terra ficavam com estados e municipios, e os de mar, somente com a Unido
(SERRA; GOBETTI, 2012). Até entdo, as receitas de royalties ndo eram tdo volumosas.

O grande incremento das rendas petroliferas se deu com a promulgacdo da Lei
do petréleo através do aumento da aliquota basica dos royalties de 5% para 10% e o
pagamento trimestral de participagcdo especial, somente para campos de grande
producdo, cuja aliquota varia “entre 0% e 40% em funcdo da localizacdo do campo, do
tempo de producéo e do volume produzido incidente sobre a receita liquida” (SERRA,
2010, p.47). Esta lei prevé que a ANP pode reduzir esta aliquota de 10% até um minimo
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de 5% em funcdo dos riscos geologicos, as expectativas de producédo e outros fatores
pertinentes.

Os percentuais de pagamento de royalties diferem quando a lavra do petroleo
ocorre em plataforma ou em terras, em lagoas, rios, ilhas fluviais e lacustres assim como
em funcdo da parcela do valor dos royalties previsto no contrato de concessao,

conforme demonstrado no Quadro 2.

Quadro 2: Resumo da distribuicdo de royalties do petr6leo no regime de concessdo
definido nas leis n°® 7.990/89 e 9.487/1997.

Parcela de 5% | Parcela acima
(Lei n° de 5% (Lei n°
Beneficiarios 7.990/1989 e 9.478/1997 e
Decreto n° Decreto
1/1991) 2.705/1998)
Lavra em Estados produtores 70% 52,5%
Terra Municipios produtores 20% 15%
Municipios com instalagGes de 10% -
embarque e desembarque de petréleo
e géas natural
Municipios afetados por operagoes - 7,5%
de embarque e desembarque de
petréleo e gas natural
Ministério da Ciéncia e Tecnologia 0% 25%
Lavra na Estados confrontantes com campos 30% 22,5%
plataforma | ou pogos produtores
continental Municipios confrontantes com - 22,5%
campos produtores
Municipios confrontantes com pocos 30% -
produtores e suas respectivas areas
geoecondmicas
Ministério da Ciéncia e Tecnologia - 25%
Ministério da Marinha 20% 15%
Fundo Especial (para estados e 10% 7,5%
municipios)
Municipios afetados por operagoes - 7,5%
de embarque e desembarque de
petréleo e gas natural
Municipios com instalagGes de 10% -
embarque e desembarque de petréleo
e géas natural

Fonte: Elaboracdo propria a partir da Regulamentacdo Federal (Leis n® 9.478/1997 e 7.990/1989 e
Decretos n° 1/1991 e 2.705/1998)
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Ressalta-se que a maior parte das reservas brasileiras de petréleo estd em
campos maritimos. Em terra, hd uma importante produgdo concentrada principalmente
nas regides Norte e Nordeste e, em menor escala, no Sudeste, na area do Espirito Santo
(PETROBRAS, Nossas atividades, s.d.).

Outro aspecto relevante se refere a manutencdo das regras de distribuicdo da
parcela de 5% (royalties bésicos) definidas Lei n°® 7.990/1989 e Decreto n° 1/1991 ao
mesmo tempo em que a Lei n® 9.478/1997 e Decreto 2.705/1998 instituem outra regra
para o rateio da parcela de royalties excedentes a 5%. Enquanto os royalties basicos sdo
rateados entre 0os municipios agrupados nas zonas de producdo principal, secundaria,
limitrofe e com instalagdes de apoio as atividades de embarque e desembarque de
petroleo e gas, 0s royalties excedentes beneficiam somente os municipios confrontantes
(definidos segundo as projecOes ortogonais ou paralelas dos limites municipais na
plataforma continental)*’ e os afetados pelas operacdes de embarque e desembarque.

O percentual da parcela de 5% atribuido aos municipios confrontantes™® e suas
respectivas areas geoecondmicas € partilhado da seguinte forma: 60% ao municipio
confrontante juntamente com 0s demais municipios que integram a zona de producéo
principal, rateados, entre todos, na razao direta da populacdo de cada um, assegurando
ao municipio que concentrar as instalacdes industriais para processamento, tratamento,
armazenamento e escoamento de petrdleo e gas natural, 1/3 (um terco) da cota deste
inciso; 10% aos municipios integrantes de producdo secundaria, rateado, entre eles, na
razdo direta da populacdo dos distritos cortados por dutos e 30% aos municipios
limitrofes a zona de producao principal, rateado, entre eles, na razdo direta da populacao
de cada um, excluidos os municipios integrantes da zona de produgdo secundéria.

O enquadramento dos municipios confrontantes e suas respectivas areas
geoecondmicas em trés zonas: Zona de producdo principal, Zona de producdo
secundaria e zona limitrofe a zona de producdo principal foi estabelecida pela Lei n°
7.453/1985 e regulamentada pelo Decreto n° 93.189/86 que dispde sob a indenizacao a
ser paga aos estados e municipios a partir do tracado de linhas de projecédo dos limites
territoriais dos estados, territorios e municipios segundo a linha geodésica ortogonal a
costa, no caso dos estados e das linhas ortogonal e paralela na definicdo dos municipios
confrontantes (Decreto 93.189/86, art. 4° e 5°).

Essas zonas séo caracterizadas em lei da seguinte forma:

7 Na pagina 23, a Figura 2 exemplifica esse tipo de projecéo na Bacia de Campos.

!8Consideram-se como confrontantes com pogos produtores os estados e municipios contiguos & area
maritima delimitada pelas linhas de projecdo dos respectivos limites territoriais até a linha de limite da
plataforma continental onde estiverem situados os pogos (Decreto n° 1, de 07 de fevereiro de 1991,
art.20).
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- Zona de producédo principal - A zona de producdo principal de uma dada area
de producdo petrolifera maritima é o conjunto formado pelos municipios confrontantes
com 0s pogos produtores e 0s municipios onde estiverem localizadas trés ou mais
instalacbes dos seguintes tipos: a) Instalagbes industriais para processamento,
tratamento, armazenamento e escoamento de petroleo e gas natural, excluidos os dutos.
Estas instalacfes industriais devem atender, exclusivamente, a producdo petrolifera
maritima; b) Instalacdes relacionadas as atividades de apoio a exploracéo, producao e ao
escoamento do petroleo e gas natural, tais como: portos, aeroportos, oficinas de
manutencdo e fabricacdo, almoxarifados, armazéns e escritorios.

- Zona de producgdo secundaria - Por zona de producéo secundaria entende-se o
conjunto dos municipios atravessados por oleodutos ou gasodutos, incluindo as
respectivas estacdes de compressdo e bombeio destinados, exclusivamente, ao
escoamento da producao de uma dada area de producdo petrolifera maritima. Os trechos
dos oleodutos ou gasodutos que ndo atendam exclusivamente ao escoamento da
producdo petrolifera maritima foram excluidos, da mesma forma que os ramais de
distribuicdo secundarios, feitos com outras finalidades.

- Zona limitrofe a zona de producéo principal - Por zona limitrofe entende-se o
conjunto dos municipios contiguos aqueles que integram a zona de produc¢éo principal,
bem como municipios que, embora ndo atendendo ao critério da contiguidade, possam
ser social ou economicamente atingidos pela producédo ou exploracdo do petréleo ou do
gas natural, segundo critérios adotados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE).

Para cada municipio integrante da zona de producdo principal — por ser
confrontante com um poc¢o produtor maritimo ou porque nele estdo localizadas trés ou
mais instalacdes industriais ou de apoio a producdo — torna-se necessario identificar os
municipios a ele contiguos, bem como os demais municipios que facam parte de sua
area geoecondmica, pois estes passardo a fazer parte da zona limitrofe a zona de
producdo principal. Essa tarefa cabe ao IBGE que, desde 1986, identifica e classifica as
unidades territoriais beneficiadas com relacdo a producdo maritima de petréleo e gas
natural (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E
BIOCOMBUSTIVEIS, 2009).

A parcela entre 5% e 10% tem como regra de distribuicdo o volume de petréleo
extraido nos campos petroliferos, sendo destinados 22,5% dos royalties excedentes aos
municipios confrontantes e 7,5% aos municipios afetados pelas operacdes de embarque

e desembarque, o que privilegia o rateio das rendas petroliferas a poucos municipios.
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Ja o Fundo Especial € distribuido de acordo com os critérios estabelecidos para o
rateio dos recursos dos Fundos de Participagdo dos Estados e Municipios, obedecida a
seguinte propor¢do: 20% para os Estados e 80% para os Municipios (Decreto 01/91,
art.18).

Com relacdo a divisdo da participacdo especial, a Unido fica com 50% e a outra
metade é distribuida para estados e municipios onde ocorrer a producdo conforme
percentuais apontados no Quadro 3. Esse tipo de compensacdo financeira vem
aumentando significativamente, a tal ponto que, a partir de 2003, os recursos oriundos
da participacdo especial superam os valores obtidos pelos entes federativos com a
distribuicdo dos royalties (TCU, 2008; SERRA, 2010).

Quadro 3: Resumo da distribuicdo da participacédo especial.

Beneficiarios Percentual
Ministério de Minas e Energia 40%
Ministério do Meio Ambiente 10%
Estado produtor ou confrontante com campos produtores 40%
Municipio produtor ou confrontante com campos produtores 10%

Fonte: Elaboracéo propria a partir da Regulamentacdo Federal (Lei 9.478/97 e Decreto 2.705/1998)

De acordo com essas regras de rateio, Serra e Gobetti (2012) chamam aten¢éo
que, em média, 61% dos recursos tém sido descentralizados, ou seja, deixam os cofres
federais para alimentar os cofres estaduais e municipais, conforme demonstrado na
Tabela 1.

Tabela 1: Rendas petroliferas (royalties e participacdo especial) distribuidas em 2011.
Brasil, 2011.

Beneficiarios R$ bilhdes %
Unido 10,00 39,0
Estados 8,90 34,7
Municipios 571 22,3
Fundo Especial do Petroleo 1,03 4,0
Total 25,64 100,0

Fonte: SERRA; GOBETTI (2012, p.180)

Serra e Gobetti (2012, p.176) destacam que:

tanto no Brasil como nas demais federacdes em que as rendas petroliferas incidentes
sobre a produgdo maritima sdo descentralizadas, os critérios para enquadramento sao
centrados em aspectos geograficos, o que exige alto grau de arbitrariedade na
definicdo de qual unidade da Federagdo e/ou municipio é adjacente ou confrontante
com determinado campo petrolifero.
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A titulo de ilustracéo, o estado do Rio de Janeiro delimitado pela proje¢do das
linhas ortogonais e paralelas em relacdo aos campos de petréleo € o mais emblematico
na concentracdo da distribuicdo das rendas petroliferas tendo em vista o critério
geografico.

Em termos numéricos Givisiez e Oliveira (2012, p.336) apontam que:

no triénio 2009-2011, o valor médio das rendas petroliferas contabilizadas em R$
5,13 bilhdes foi destinado a 968 municipios brasileiros e, desse total de recursos,
71% destinaram-se a 87 municipios fluminenses. Entre os 31 maiores recebedores
de rendas petroliferas no pais, em valores absolutos, vinte estdo localizados no
estado do Rio de Janeiro e 11 em outros estados. (...) Em periodos recentes,
municipios localizados fora do estado do Rio de Janeiro passaram a se destacar
como grandes beneficiarios de rendas petroliferas, entre eles Presidente Kennedy
(ES), Coari (AM), Linhares (ES), Séo Sebastido (SP), Itapemirim (ES), Guaracema
(SP), Aracruz (ES), Caraguatatuba (SP), Carmépolis (SE), Séo Francisco do Conde
(BA) e Bertioga (SP).

Embora o estudo de Givisiez e Oliveira (2012) apresentem outros beneficiarios,
a concentracao das riquezas do petréleo ocorre no estado do Rio de Janeiro em funcéo
da localizacdo dos campos de producdo da Bacia de Campos.

Observa-se na Figura 2 que o municipio de Campos dos Goytacazes abrange um
elevado numero de pocos da Bacia de Campos (pontos brancos) razdo pela qual o
coloca na posicdo de maior recebedor das rendas petroliferas no estado do Rio de

Janeiro.

Figura 2: Litoral do Estado do Rio de Janeiro - Bacia de Campos (ortogonais e

paralelos).
/\( :-' w0 \ "/J o M7
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Pocos da Bacia
de Campos

Fonte: Barbosa (2001) apud SERRA (2010, p.53)
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A descoberta do potencial petrolifero na camada do pré-sal motivou um
importante debate politico nas Assembleias e Governos estaduais e no Congresso
Nacional que culminou na promulgacdo da Lei n® 12.734/2012 que determina novas
regras de distribuicdo dos royalties e da participacdo especial em funcdo da exploracao
do petréleo, gas natural e outros hidrocarbonetos fluidos entre os entes da Federagéo.

Essa lei define a descentralizacdo na distribuicdo das receitas de royalties e
participacdo especial para todos os entes da federacdo, o que implicara na perda
significativa de recursos pelos estados e municipios produtores e confrontantes aos
campos de producéo offshore.

Os novos critérios de divisdo das rendas petroliferas dessa lei sdo amplamente
desfavoraveis aos estados e municipios produtores e confrontantes, conforme

demonstrado no Quadro 4.

Quadro 4: Distribuicdo de royalties em funcdo da producdo de petroleo, gas natural e

outros hidrocarbonetos no regime de concesséao definido na Lei n°® 12.734/2012.

Beneficiarios Parcelade 5% | Parcela acima de
da producéo 5% da producéo
Lavraem Estados onde ocorrer a producéo 70% 52,5%
Terraou Municipios onde ocorrer a 20% 15%
em lagos, | producio
rios, ilhas .
. Municipios afetados pelas 10% 7,5%
fluviais e M
operacdes de embarque e
lacustres .
desembarque de petroleo,
gas natural e outros
hidrocarbonetos fluidos
Unido (Fundo Social, deduzidas as 0% 25% - destinado
parcelas destinadas aos 6rgdos da ao Fundo Social,
Administracdo direta) deduzidas as
parcelas
destinadas aos
6rgdos da
Administracdo
direta
Lavra na Estados confrontantes 20%
plataforma | nunicipios confrontantes e 17% - reducdes anuais até atingir 4%
continental, | yesnectivas areas geoecondmicas em 2019
no mar
territorial Estados e Distrito Federal, segundo | 20% - acréscimos anuais até atingir
ounazona | critérios definidos na lei (Fundo 27% em 2019
econdmica | ESPecial)
exclusiva Municipios segundo critérios 20% - acréscimos anuais até atingir
definidos na lei (Fundo Especial) 27% em 2019
Municipios afetados pelas 3% - reducdo para 2% em 2017
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Parcela de 5% Parcela acima de

Beneficiarios da producio 5% da producdo

operacdes de embarque e
desembarque de petroleo, gas
natural e de outros hidrocarbonetos
fluidos

Uniéo 20% destinado ao Fundo Social,
deduzidas as parcelas destinadas aos
Orgdos da Administragdo direta

Fonte: Elaboragéo propria

Essa lei prevé um periodo de transicdo com uma reducdo escalonada nos
repasses aos atuais beneficiarios bem como um aumento para todos os estados e

municipios da federacdo (Quadro 5).

Quadro 5: Distribuicao de participacdo especial em funcéo da producgéo de petréleo, gas
natural e outros hidrocarbonetos no regime de concessdo definido na Lei n°
12.734/2012.

Beneficiarios Percentual
Estado produtor em terra ou confrontante com a 34% - reducdes anuais até
plataforma continental onde ocorrer a producao atingir 20% em 2018

Municipio produtor ou confrontante em terra ou
confrontante com a plataforma continental onde ocorrer a
producao

5% - reducdo em 2019
para 4%

42% - acréscimos anuais

Unido (Fundo Social) até atingir 46% em 2016

Estados e Distrito Federal, segundo critérios definidos na | 9,5% acréscimos anuais

lei (Fundo Especial) até atingir 15% em 2019
Municipios, segundo critérios definidos na lei (Fundo 9,5% - acréscimos anuais
Especial) até atingir 15% em 2019

Fonte: Elaboragdo prépria

Hé& polémica sobre a constitucionalidade dessa lei no que diz respeito a redugédo
dessas receitas relativas aos pocos ja em exploracdo quanto em relacdo aos novos. O
estado do Rio de Janeiro calculou com as novas regras que a perda em 2013
corresponderia a toda renda obtida em 2012 com o Imposto sobre a Propriedade de
Veiculos Automotores (IPVA) e Imposto sobre Transmissdo Causa Mortis e por Doacgéo
de bens e direitos (ITCMD) e até 2020 a queda na arrecadacdo seria de
aproximadamente R$ 27 bilhGes. Para os municipios do estado do RJ a perda em 2013
seria de R$ 2,470 bilhdes, o que corresponde a 49% da receita prevista e de R$ 32,599

bilhnGes no periodo de 2014 a 2020. Destaca-se que a receita das participacOes
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governamentais de petroleo de oito municipios do estado € superior a 50% da receita
corrente liquida (R1IO DE JANEIRO, 2013a).

Frente as consequéncias da nova regra para os cofres dos estados produtores e
municipios confrontantes, os governadores dos estados do Espirito Santo e do Rio de
Janeiro ajuizaram, individualmente, uma Acéo Direta de Inconstitucionalidade (ADIN),
n°® 4.916 e 4.917, respectivamente, 0 que gerou a suspensao pelo Supremo Tribunal
Federal, em carater cautelar, dos dispositivos referentes as regras de distribuicdo até o
julgamento final.

Sobre essa disputa pela renda petrolifera, Gobetti (2011, p. 109) sinaliza que:

na auséncia de um pacto federativo que trate de modo adequado o financiamento das
politicas e servigos publicos nas trés esferas de governo, governadores e prefeitos
comecaram a se digladiar por um recurso de carater finito e volatil que impde
desafios econbmicos, sociais e intergeracionais que dificilmente podem ser
enfrentados em nivel estadual ou municipal, mas que, no curto prazo sdo vistos
como uma fonte adicional de receita para seus gastos.

Um dos argumentos do estado do Rio de Janeiro para justificar a
inconstitucionalidade de lei se fundamenta no impacto dessa medida sobre as contas
estaduais violando os principios da responsabilidade fiscal, do equilibrio orcamentario e
da boa fé objetiva na medida em que a modificacdo repentina da distribuicdo das
participacGes governamentais — inclusive as concessdes ja existentes — produziria um
desequilibrio orcamentario e impediria o cumprimento de inumeras obrigacdes
constitucionais, legais e contratuais dos estados afetados, inclusive o pagamento da
divida com a Unido (RIO DE JANEIRO, 2013a).

No campo dessa disputa entre estados e municipios beneficiarios e ndo
beneficiarios destaca-se a organizacdo dos grandes beneficiarios para a manutencéo das
regras de rateio através de mobilizagbes politicas articulada pela Organizacdo dos
Municipios produtores de petroleo e gas’® (Ompetro) e dos estados produtores
beneficiados.

Alguns autores (LEAL; SERRA, 2003; SERRA; TERRA; PONTES, 2006)
anteviram possibilidade de mudangas nas regras de rateio das rendas petroliferas no
Brasil em funcgdo da concentracdo dessas receitas nos estados e municipios produtores e
confrontantes. A distribuicdo dessas rendas estd baseada na localizagdo geogréafica sem
nenhuma relacdo com o impacto territorial, necessidade de infraestrutura ou custos

associados a presenca da atividade de exploracdo e producdo no territorio. Refutam os

A Ompetro foi criada em 2001 com sede e foro no municipio de Campos dos Goytacazes. Fazem parte
da Organizacdo dos Municipios Produtores de Petroleo do estado do Rio de Janeiro os municipios de:
Armacao de Buzios, Cabo Frio, Campos dos Goytacazes, Carapebus, Casimiro de Abreu, Macaé, Rio das
Ostras, Quissamd e Sdo Jodo da Barra e, mais recentemente, incorporado em 2006, Niter6i e Arraial do
Cabo (ORGANIZACAO DOS MUNICIPIOS PRODUTORES DE PETROLEO, 2014).
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entendimentos de que royalties sdo pagos aos estados e municipios porque estes sdo
proprietarios ou porque tais entes sdo impactados negativamente pela atividade
petrolifera com argumentos que as jazidas de petréleo pertencem a Unido e ndo ha nexo
causal entre a atividade petrolifera e seus impactos territoriais que, a priori, justifique o
pagamento aos governos subnacionais.

Serra (2007, p. 80) destaca também que:

A elevacdo do fluxo de renda local e regional gerado pela presenca do segmento de
exploragdo e producdo provoca o crescimento da base tributaria permitindo o
aumento da arrecadagdo por meio de instrumentos impositivos classicos. No caso do
Brasil, 0 aumento da arrecadacéo ocorre, principalmente, por meio do Imposto sobre
a Circulacéo de Mercadorias e Servigos (ICMS) e das receitas tributarias municipais.

Serra, Terra e Pontes (2006, p.60) consideram que o debate sobre a distribuicéo
dos royalties encontra-se no campo exclusivo da politica, “mais precisamente, no
ambito das vicissitudes do pacto federativo nacional”. Discutem a hipotese de ter havido
uma lacuna na discussao sobre os critérios de distribuicéo e, por conseguinte, aprovagdo
e cristalizacdo das impropriedades desses critérios na Lei do Petrdleo uma vez que “a
reparticdo das participacdes governamentais era um adereco da questdo maior que
estava em debate: a quebra do monopolio estatal de exploracdo do petroleo e do gas
natural” (LEAL; SERRA, 2003, p.3). Outro aspecto que contribuiu para essas regras
que beneficiam estados e municipios produtores e confrontantes foi o discurso da
descentralizacao fiscal no contexto politico pés-ditadura.

A critica que se faz as regras de rateio vigente é que elas beneficiam os poucos
estados e municipios produtores e confrontantes com um grande volume de receitas,
sobretudo, pela proximidade fisica com os pogos petroliferos em producdo. No entanto,
o enfretamento dessa questdo ndo passa por pulverizar essa renda entre todos os estados
e municipios da federacdo, mas como assinalam Serra e Gobetti (2012, p.175) devem

ser destinadas preferencialmente ao governo central baseado nos seguintes argumentos:

- a distribuicdo extremamente desigual dos reservatorios de petréleo no territério
nacional e na plataforma continental pode ampliar significativamente as
disparidades regionais se 0s governos subnacionais controlarem os tributos e/ou
concentrarem a maior parte das receitas.

- se 0s recursos do petr6leo tornam-se muito expressivos, seu gerenciamento
precisa ser integrado em um arranjo macroecondémico mais amplo, que envolve
um conjunto de politicas que fogem da alcada das autoridades subnacionais.

- € mais facil para o governo federal, com sua base tributaria diversificada e
acesso mais facil ao mercado de capitais, enfrentar a volatilidade do preco de
petroleo e seus impactos sobre as receitas fiscais.

Experiéncias internacionais demonstram que ha uma diversidade de formas de
distribuicdo das rendas petroliferas em paises organizados de forma federativa. O grau

de centralizagdo varia em funcdo do peso do setor petrolifero na economia, das forcas
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politicas que atuam na sociedade e dos aspectos historicos e culturais de cada pais,
sendo que os argumentos técnicos possuem menos valor (GOBETTI, 2011). Diversos
paises tem concentrado a gestdo dos recursos excedentes oriundos do aumento do preco
de petréleo no governo federal ou em fundos com objetivos de estabilizacéo fiscal e/ou
poupanca intergeracional.

O Quadro 6 apresenta uma sintese das experiéncias internacionais de algumas

federacGes produtoras de petrdleo.

Quadro 6: Critérios da divisdo das rendas petroliferas em paises federativos produtores
de petroleo.

Paises Modo de distribuicdo das rendas petroliferas

Malésia O governo central centraliza a receita do lucro dos contratos de partilha
e repassa metade da receita, fixada em 10%, aos estados produtores.
Essa distribuicdo beneficia os estados produtores uma vez que a maior
parte dos gastos publicos é de responsabilidade do governo central.

México O governo federal concentra uma parcela das receitas petroliferas para
um fundo de participacdo e distribui entre todas as unidades federadas
de acordo com a populacdo e a capacidade de geracdo de receitas de
cada uma. Ha poucos anos os estados produtores passaram a receber
um valor sobre o0 excedente de arrecadagdo do petroleo.

Nigeéria O governo fica com 80% do lucro do setor petrolifero, transfere
uniformemente 40% entre todos os federados, 13% para os estados
produtores e adjacentes a producdo offshore e uma parcela para os ndo
produtores segundo critérios de densidade populacional, extensdo
territorial, esforco de arrecadacdo propria e necessidade de gasto. Essa
regra de partilha acaba por beneficiar mais os estados produtores. Esses
estados possuem indicadores sociais piores quando comparados com 0
restante do pais.

Rassia No processo de transicdo para a democracia em 1990 houve uma
descentralizacdo, no entanto, a Constituicdo foi alterada
progressivamente para restabelecer o controle central. O governo
central retém toda receita petrolifera desde 2010. As regifes produtoras
possuem uma receita per capita maior em funcdo do retorno a origem
do recolhimento do imposto de renda pessoal e corporativo. Entretanto,
0 governo federal adota mecanismos para reduzir as diferencas de
renda entre as regides.

Venezuela O governo federal a partir de 2010 redireciona as receitas petroliferas
para um fundo de compensagéo controlado pelo proprio governo.

Argentina As provincias possuem autonomia para cobrar royalties da produgéo
em terra, no entanto, desde 2002 o governo federal passou a cobrar um
imposto de exportagdo sobre o 6leo e gas, o que gerou uma reducgdo na
base sobre a qual sdo calculados os royalties provinciais. O imposto
federal sobre combustiveis é repartido com as provincias e 0s
municipios, menos as provincias produtores de petroleo.

Australia O governo convive com dois regimes de tributacdo, um em que oS
royalties sdo divididos com estados confrontantes na proporcao de até
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Paises

Modo de distribuicdo das rendas petroliferas

68%, oriundos de dois campos de producdo no noroeste do pais e, outro
em que o governo central recebe 40% do lucro petrolifero sem
indicacdo de partilha. O pais adota um regime de equalizacdo, desde
1973, que visa eliminar vantagem fiscal pelos estados recebedores de
royalties.

Canada

As provincias produtoras e confrontantes possuem autonomia para
cobrar royalties e imposto sobre renda. O governo federal contabiliza
50% dessas receitas para obter uma média-padrdo que serve de
referéncia para o sistema de equalizacdo financiado exclusivamente
com recursos federais. Essas provincias ndo recebem transferéncias do
governo federal e ndo contribuem para o fundo de equalizacdo, o que
acarreta, com o aumento de receitas petroliferas das provincias, um
maior aporte de recursos pelo governo canadense para o fundo. Para
enfrentar essa situacdo o governo aprovou um teto de transferéncias
vinculado ao PIB.

Estados
Unidos

Os estados tém autonomia para cobrar royalties e imposto de renda
préprio na producdo de petroleo em terra e 50% da producdo em
territorios federais sdo repassados aos estados de origem. Na producao
no mar as receitas dos estados sdo pouco significativas, no entanto, ha
previsdo de repasse de 37,5% das receitas federais aos estados
costeiros. O governo federal realiza transferéncias de recursos fiscais
para os estados com base em programas.

india

O governo federal fica com 100% das rendas petroliferas da producéo
maritima. Os estados tém direito a royalties e a 50% do lucro na
exploracdo de campos em terra sob contrato de partilha. Através de um
fundo, o governo central transfere a todos estados, segundo critérios
definidos por uma Comissdo Financeira uma parte dos tributos que
arrecada.

Paquistao

Todas as provincias sdo produtoras de petroleo e gas e recebem
royalties e taxas sobre a producdo, no entanto, a renda petrolifera
representa em média 3% do total de receitas das provincias. A receita
tributéria federal é repartida em mais da metade com todas as quatro
provincias.

Fonte: Elaboracéo propria a partir de GOBETTI (2011); SERRA; GOBETTI (2012)

No Brasil a arrecadacdo das rendas petroliferas é feita pelo governo federal e

redistribuida em porcentagens diferentes entre os entes da federacdo. Sdo varios 0s

beneficiarios de royalties e participacdo especial na legislacdo vigente dos contratos de

concessao (Quadro 7). Os maiores beneficiarios, no entanto, sdo os estados e municipios

produtores ou confrontantes na medida em que recebem cerca de 60% dessas receitas.

Ressalta-se que as regras de distribuicdo foram concebidas na época em que o pais vivia

0 processo de redemocratizacdo e descentralizacdo e a producdo de petréleo era

insignificante, isto €, oito vezes menor do que hoje (GOBETTI, 2011).
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Quadro 7: Relacdo dos beneficiérios de royalties e participacdo e especial nos contratos
de concessdo no Brasil.

Royalties Particinacs
L " » articipagdo
Beneficiarios Produgéo Produgéo Esperéi gl
em terra Plataforma
Estados produtores X X
Estados confrontantes X X
Municipios produtores X X
Municipios confrontantes com X X
campos produtores
Municipios confrontantes com pocos e X
suas respectivas areas geoecondmicas
Municipios afetados por operacdes de X X
embarque e desembarque de petrdleo
e géas natural
Municipios pertencentes a zona de X X
influéncia  das  instalacbes  de
embarque e desembarque
Fundo Especial (a ser distribuido entre X
todos os estados e municipios)
Ministério da Ciéncia e Tecnologia X
Ministério da Marinha X
Ministério de Minas e Energia X
Ministério do Meio Ambiente X

Fonte: Elaboragdo prépria a partir das Leis n® 7.990/1989 e 9.478/97

Vale lembrar que esses beneficiarios poderdo se alterar a depender do
julgamento do Supremo Tribunal Federal (STF). Em 18 de marco de 2013 o STF
deferiu medida cautelar suspendendo os efeitos dos artigos referentes a novas regras de
distribuicdo de royalties e participagdes especiais introduzidos pela Lei n° 12.374/2012.

Vaérios autores avaliam que mudancas drasticas nas regras de rateio das rendas
petroliferas podem comprometer o desenvolvimento regional, embora concordem com
mudancgas nas regras vigentes, principalmente, com vistas a garantir as proximas
geragdes um futuro sem petroleo.

Seabra et al. (2011) consideram que a divisdo igualitaria dos recursos
petroliferos so é legitima apos a retirada da parcela referente & mitigacdo dos impactos.
Para os autores ¢ “imperioso que a um municipio costeiro onde se desenvolve a
atividade petrolifera e a outro municipio sem nenhuma relagcdo com a atividade sejam
dispensados tratamentos desiguais, na medida da sua desigualdade, como medida de

justi¢a”. Concluem que a natureza compensatoria dos royalties se justifica na regido
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costeira adjacente ao campo de producdo desde que impactada pela atividade de
exploracdo e defendem a vinculagcdo dessa receita na recomposicdo dos impactos
ambientais, sociais e econdmicos através da aplicacdo correta da verba para tais fins e
diminuicdo da liberdade do administrador publico.

Dois outros debates relacionados a distribuicdo das rendas petroliferas que
merecem mencao nesse estudo dizem respeito a aplicacdo dessas rendas e o beneficio
delas para as geragGes presentes e futuras considerando que o petréleo e gas natural é
um recurso finito e nao renovavel.

Bregman e Pinto Junior (2008) ao pesquisar seis grandes produtores de petroleo
e/ou gas natural identificaram diferentes formas de aplicacdo dos recursos (Quadro 8), o
que, certamente, depende das condic¢des socioeconémicas originais e da diversidade da

economia.

Quadro 8: Caracteristicas da aplicacdo das rendas de petréleo e gas nos paises
analisados.

As atividades
, IDH . L
Paises 2005 Montante de aplicacdo presente e futura prioritarias para a
aplicacdo

Noruega | 0,968 | O governo criou o Fundo Petrolifero | Fundo com
Estatal Noruegués (FPEN), em 1990. | aplicagéo no
Cumpre o papel de resguardar a economia | exterior

da volatilidade do preco do petréleo. O
pais demonstra preferéncia em poupar 0s
recursos do petroleo.

Canada 0,961 | O governo criou 0 Fundo em 1976 e | Fundo com
reestruturou em 1997 para gerenciar os | aplicagdo no pais e
recursos arrecadados com o petréleo. | no exterior
Inicialmente, o fundo destinou recursos
para promover a diversificacdo econdmica
e, com a reestruturacdo para a manutengdo
da riqueza do fundo. Tém como objetivos
reduzir o endividamento da provincia,
promover a qualidade de vida e diversificar
a economia.

Qatar 0,875 | A economia é altamente dependente dos | Investimentos em
recursos naturais. A continuidade da | educacdo e
diversificacdo econdmica depende das | progresso
receitas de petréleo e gas, portanto, é | tecnoldgico
vulneravel as oscilagcbes dos mercados de
commodities. Ha  pulverizagdo  na
aplicacdo dos recursos da renda mineral,
mas hd um grande gasto publico com
ciéncia e tecnologia.

Venezuela | 0,792 | Apresenta dependéncia das receitas do | Investimentos
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Paises

IDH
2005

Montante de aplicacdo presente e futura

As atividades
prioritarias para a
aplicacao

petréleo. A riqueza mineral ndo alterou as
mazelas sociais. O pais criou um fundo de
estabilizacdo em 1998, mas alterou as
regras em 1999 com o aumento do poder
discricionario do governo federal sobre as
receitas. O pais optou por gastar mais e
poupar menos.

sociais e em
infraestrutura

Indonésia

0,728

O pais destinou recursos a programas
agricolas e de infraestrutura econdmica
voltada para areas rurais, além da
educacdo. Tracou politicas adequadas para
um pais em desenvolvimento na utilizacéo
das receitas oriundas dos recursos naturais.

H4 intencdo do
governo em
investir em
infraestrutura e
educagéo

Nigeéria

0,470

O petréleo tem uma grande importancia na
economia do pais. As rendas do petréleo
foram utilizadas politicamente para manter
coalizagcdo com grupos étnicos e religiosos.
Houve um aumento dos gastos publicos no
periodo de alta do petréleo. O pais gasta
muito e poupa pouco 0s recursos do
petroleo.

Aplica os recursos
em prol de uma
pequena elite
politica, 0 que ndo
traz beneficios para
a melhoria da
economia e nem
para as futuras
geracoes

Brasil

0,794

O pais apresenta um crescimento das
receitas de participagdes governamentais
oriundas do petroleo e gas natural. N&o
explicita o destino dessas rendas e néo
possui fundo para geri-las.

A avaliacdo €
dificil. Nao ha
regras
estabelecidas para a
despesa e existem
diversos
beneficiarios. E
provavel que
coexistam
experiéncias
positivas e
negativas na
aplicacdo dos
royalties

Fonte: Elaboracdo propria a partir d&¢ BREGMAN; PINTO JUNIOR, 2008.

No Brasil, a aplicacdo desses recursos foi alterada por diversas vezes ao longo

do tempo. Inicialmente, destinava-se a producdo de energia elétrica e na pavimentagédo

de rodovias (Lei n® 2004/53). Posteriormente, foi ampliado para abastecimento e

tratamento de &gua, irrigagdo, protecdo ao meio ambiente e saneamento (Leis n°
7.453/85, n°7.525/86 e Decreto n° 1/91). A partir da Lei do Petroleo (n° 9.478/97) houve
certa liberdade em sua aplicacdo, pois ndo foi estabelecido nenhum vinculo especifico

para tal.
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Atualmente, as regras vigentes definem a vedacdo da utilizacdo das
compensacdes financeiras em pagamento da divida e no quadro permanente de pessoal,
com excecdes conforme demonstrado abaixo no texto da Lei n® 7.990/89, acrescido das
alteracdes instituidas pelas leis n° 8.001/90, n° 10.195/2001 e n°® 12.858/ 2013.

Art. 8° O pagamento das compensac8es financeiras previstas nesta Lei, inclusive o
da indenizacdo pela exploracdo do petréleo, do xisto betuminoso e do gas natural
serd efetuado, mensalmente, diretamente aos Estados, ao Distrito Federal, aos
Municipios e aos 6rgdos da Administracdo Direta da Unido, até o Gltimo dia Gtil do
segundo més subsequente ao do fato gerador, devidamente corrigido pela variacdo
do Bdnus do Tesouro Nacional (BTN), ou outro pardmetro de correcdo monetéria
que venha a substitui-lo, vedada a aplicagdo dos recursos em pagamento de divida e
no quadro permanente de pessoal.

8§ 1° As vedacOes constantes do caput ndo se aplicam:

| - ao pagamento de dividas para com a Unido e suas entidades;

Il - ao custeio de despesas com manutencdo e desenvolvimento do ensino,
especialmente na educacéo basica publica em tempo integral, inclusive as relativas a
pagamento de salarios e outras verbas de natureza remuneratéria a profissionais do
magistério em efetivo exercicio na rede publica.

8§ 20 Os recursos originarios das compensacdes financeiras a que se refere este artigo
poderdo ser utilizados também para capitaliza¢do de fundos de previdéncia.

Destaca-se que no marco regulatorio da producéo e exploracdo de petrdleo e gas
natural vigente estd vinculado uma parcela dessas rendas para as areas de educagdo e
salde. A Lei 12.351/2010 destina a maior parte das receitas obtidas pela Unido (venda
do 6leo e do gas, parcela dos royalties, a totalidade da participacdo especial, bonus de
assinatura e rendimentos financeiros) nas areas do pre-sal e em areas estratégicas sob o
regime de partilna de produgdo ao Fundo Social (FS), vinculado a Presidéncia da
Republica (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E
BIOCOMBUSTIVEIS, 2013b). Esse Fundo tem como um dos objetivos oferecer
recursos para programas e projetos nas areas de educacdo, cultura, esporte, salde
publica, ciéncia e tecnologia, meio ambiente e mitigacdo e adaptacdo as mudancas.
Destaca-se que 50% auferidos pelo FS deverao ser aplicados em educagédo observados o
Plano Plurianual (PPA), a Lei de Diretrizes Orcamentérias (LDO) e as respectivas
dotacGes consignadas na Lei Orcamentaria Anual (LOA). Essa lei prevé ainda que nos
contratos de concessdo em areas do pré-sal que a parcela de royalties e participacdo
especial que cabe a administracdo direta da Unido seja destinada integralmente ao
Fundo Social.

Além deste FS, mais especificamente para as areas de educacdo publica, com
prioridade para a educacao bésica, e para a saude o governo federal promulgou a Lei n°
12.858/2013. Cabe a Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios aplicar o montante
de 75% e 25%, respectivamente, dos recursos provenientes dos royalties e das

participacOes especiais relativas a contratos celebrados a partir de 03 de dezembro de
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2012, sob qualquer regime de exploragdo e producdo quando ocorrer na plataforma
continental, no mar ou na zona econémica exclusiva. Além de royalties e participacéo
especial serdo destinadas receitas da Unido decorrentes de acordos de individualizagéo
da producéo e 50% dos recursos recebidos pelo Fundo Social para que sejam cumpridas
as metas estabelecidas no Plano Nacional de Educacdo (artigo 214 da Constituicdo
Federal). Os recursos dos royalties e das participaces especiais destinados a Unido,
provenientes de campos sob o regime de concesséo, de que trata a Lei n® 9.478/97, cuja
declaracdo de comercialidade tenha ocorrido antes de 3 de dezembro de 2012, quando
oriundos da producdo realizada no horizonte geoldgico denominado pré-sal, serdo
integralmente destinados ao Fundo Social.

Cabe mencionar que essa lei refere que os recursos seréo aplicados na educacao
e salde em acréscimo ao minimo obrigatorio previsto na Constituicdo Federal, o que
representa positivamente mais recursos financeiros para ambas as areas. Entretanto,
mais dinheiro ndo equivale, como é esperado, em melhorias na salde e educacdo da
populacéo.

Diversos autores citados e outros (MANZANO; RIGOBON, 2001; ROBINSON;
TORVICK; VERDIER, 2006; MONTEIRO, 2012) tém estudado os impactos das
receitas oriundas dos recursos naturais na economia. Quando o impacto é negativo é
denominado pela literatura como maldicdo dos recursos naturais ou maldicdo do
petrdleo refletida tanto na economia quanto nas relacdes politicas e sociais.

Bregman e Pinto Junior (2008, p. 3) assinalam que:

O fracasso de alguns paises com abundéancia de recursos naturais, em especial 0
petroleo, em superar a pobreza e promover o desenvolvimento fez com que surgisse
a proposi¢do de que os recursos naturais representam uma “maldi¢do” ao invés de
uma bencdo. Além da doenca holandesa, alguns paises ricos em recursos sofrem
com a instabilidade politica e guerras civis, e ndo conseguem superar a pobreza.

A doenca holandesa® é o mais popular efeito da maldicio dos recursos naturais,
porém, como destacam Periard e Losekann (2012) ndo € Unico e nem 0 menos pior.
Segundo Serra (2011), o0 nosso pais até 0 momento ndo vivenciou os efeitos desse mal,
pois “participacdo do petrdleo no PIB brasileiro ainda estd longe de tornar o pais
objetivamente dependente dessas receitas” (SERRA, 2011, p.13).

As distintas experiéncias dos paises ricos em recursos naturais na utilizacdo das

rendas petroliferas apontam que uns vivenciam a maldigdo materializada na apropriacao

% Doenca holandesa é uma alusdo ao impacto negativo que a descoberta de gés natural provocou na
economia da Holanda durante o final dos anos 1970. A exportacdo daquele recurso ocasionou uma grande
entrada de délares no pais e a consequente apreciacdo da moeda local. O cambio valorizado estimulou as
importacfes e tirou a competitividade dos produtos locais, levando a uma redugdo do setor industrial
(fendmeno conhecido como desindustrializacdo) (CRUZ; RIBEIRO, 2008, p.7).
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indevida dos recursos, corrupcgdo e gastos excessivos (Lemos, 2008) enquanto outros a
bengdo em funcdo da qualidade das instituicOes de Estado que garantem o uso desses
recursos de forma transparente e justa (CRUZ; RIBEIRO, 2008; MEHLUM et al., 2006;
ROBINSON; TORVICK; VERDIER, 2006).

Os estudos (LEAL; SERRA, 2003; SERRA; PATRAO, 2003; CRUZ;
RIBEIRO, 2008; PERIARD; LOSEKANN, 2012) assinalam que para evitar a maldi¢do
é preciso destinar as rendas petroliferas, sobretudo, para a diversificacdo produtiva e
para a implantacdo de uma politica de justica intergeracional a fim de que geracbes
futuras usufruam desses recursos finitos e se evite a decadéncia econdmica com o fim
das reservas petroliferas. Outras recomendagdes dizem respeito a austeridade fiscal
evitando 0 uso em objetivos de curto prazo, a transparéncia dos contratos e rendas e o
controle social dos recursos petroliferos (PERIARD; LOSEKANN, 2012).

DINAMICA TERRITORIAL ASSOCIADA AS RENDAS DO PETROLEO NO
ESTADO DO RIO DE JANEIRO E REGIAO NORTE FLUMINENSE

A producdo de petroleo e gas natural a partir da segunda metade dos anos 90
assumiu uma relevancia na economia do estado do RJ, principalmente, na regido Norte
Fluminense constituindo-se como o principal impulsionador do crescimento
populacional e econémico.

Esse estado apresenta as maiores reservas de petréleo e gas natural do Brasil,
entretanto, Amazonas, Espirito Santo, S8o Paulo e Bahia possuem parcelas
significativas do total de géas natural (AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS
NATURAL E BIOCOMBUSTIVEIS, 2009b).

No periodo de 2007-2009 a cadeia petrolifera (compreendida a extracdo, a
producdo de produtos derivados de petréleo e as atividades de apoio a extracdo),

correspondeu, em média, a 54% da industria do estado.

Em comparacdo aos demais estados da federacdo, o Rio caracteriza-se por uma
presenca acima da média dos setores de servigos e da indUstria extrativa (petroleo e
gés) e por uma participacdo relativamente menor da agropecudria e de alguns
segmentos manufatureiros ciclicamente mais volateis (CAMPELO JUNIOR et al.,
2012, p.79).

Dos estados beneficiados por royalties e participacdo especial, o Rio de Janeiro é
0 que recebe o maior volume de receitas em fungéo da localizagdo geogréfica das bacias
petroliferas offshore de Campos e Santos (Figura 3).

A participagdo do estado do Rio de Janeiro na producdo nacional de petrdleo
entre 0 més de novembro de 2012 e fevereiro de 2013 foi de 73,68% (BOLETIM
INFORMATIVO, 2013). Cabe destacar que esse percentual pode reduzir em fungdo do
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aumento de producéo nos outros estados caso ndo haja aumento de produgdo no proprio

estado.

Figura 3: Percentuais da producdo de petréleo, em barril por dia (bbl/d), dos estados

produtores brasileiros. Brasil, novembro de 2012 a fevereiro de 2013.

M Rio de Janeiro

M Espirito Santo

B Amazonas
0,41% M Bahia
0,23% M Rio Grande do Norte
1,88% M S3o Paulo
1,28% Sergipe
2,95% Alagoas
2,17% Ceara
1,66% Maranhdo

Fonte: BOLETIM INFORMATIVO (2013, p.4)

O arcabouco legal do estado do Rio de Janeiro prevé a aplicacdo dos recursos

provenientes das compensacOes financeiras pela exploracdo de petréleo ou gas natural,

da seguinte forma:

— 5% dos recursos de petroleo e gés sdo vinculados ao Fundo Estadual de
Conservacdo Ambiental e Desenvolvimento Urbano — FECAM (artigo 263, §
1° da Constitui¢do Estadual e Emenda 31/2003);

— a vinculagdo acima mencionada é de 10% quando os recursos forem
provenientes da camada pré-sal (Emenda Constitucional n°48/2011);

— 1% é destinado ao Programa de Formag&o do Patriménio do Servidor Pubico —
PASEP (Lei Complementar n° 8/1970);

— uma parcela variavel dos recursos é destinada ao pagamento da divida com a
Unido anterior a Lei de Responsabilidade Fiscal - LRF, renegociada em 1999
conforme Lei 9.496/1997;

— 13% da receita de participacGes governamentais (liquida das transferéncias aos
municipios) deve ser retida pelo Tesouro Estadual para pagamento das
obrigacdes do contrato de refinanciamento da divida do Estado com a Unido,
conforme Decreto 43.911 de 29 de outubro de 2012;

— 0 montante residual é incorporado ao patrimdnio do Fundo Unico de Previdéncia
Social do Estado do Rio de Janeiro — RIOPREVIDENCIA (Decreto Estadual n°
42.011/2009). (Portal Transparéncia Fiscal, 2014)

A maior parte das receitas das participacbes governamentais € aplicada no
pagamento a Unido e ao Rioprevidéncia (Figura 4).
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Figura 4: Discriminagdo das despesas com recursos das participagfes governamentais
do petréleo. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2013.

m Pagamento de indenizacho &
Unido

®m Pagamento divida com a Unido

= Restituigdo de Recursos de
Terceiros

| Transferéncla a0s Municiplos

59,3% 1,2%
® FECAM - Fundo Estadual de
Conservagdo Ambiental

m PASEP - Programa de Formagio
do Patrménio do Servidor Publico

m Destinagdo ao Rioprevidéncia®

Fonte: RIO DE JANEIRO. Secretaria de Estado da Fazenda. Portal da Transparéncia. Aplicacdo dos
royalties do petréleo

A utilizacdo das participacdes governamentais no pagamento de divida com a
Unido e com a Previdéncia ndo promove a justica intergeracional tdo propalada por
diversos autores que compreendem que 0 uso insustentavel dos recursos naturais leva a
injustica intergeracional e, para evitd-la “cada geracdo deve reservar uma quantia
adequada de capital em retorno pelo que recebeu de geracdes anteriores, permitindo que
a ultima desfrute de uma vida melhor em uma sociedade mais justa” (GEORGE, 2012).
Ou seja, é preconizado transformar recursos finitos em insumos permanentes para que
possam gerar fluxos de renda constantes para as gera¢oes futuras (HARTWICK, 1977).

A legislacdo (Lei n® 7990/90) determina que uma parcela dessas participacdes
governamentais recebidas pelo estado seja transferida para todos os municipios que o
compde. Desta forma todos 0s 92 municipios do estado do RJ sdo beneficiados.

Esses municipios do estado do RJ sdo distribuidos em oito regides de governo
(Metropolitana, Noroeste Fluminense, Norte Fluminense, Serrana, Baixadas Litoraneas,
Médio Paraiba, Centro Sul Fluminense e Costa Verde) totalizando uma populacdo de

15.989.929 com maior concentracdo de habitantes na Regido Metropolitana (Quadro 9).
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Quadro 9: Divisdo Politica Administrativa do estado do Rio de Janeiro e populagédo
residente estimada por regido, 2011.

Regido de
Governo

Municipios

NUmero de
municipios

Populacéo

% Pop

Metropolitana

Belford Roxo, Duque de Caxias,
Guapimirim, Itaborai, Itaguai,
Japeri, Magé, Maricd, Mesquita,
Nilopolis, Niter6i, Nova lguagu,
Paracambi, Queimados, Sé&o
Gongalo, Sdo Jodo de Meriti,
Seropédica e Tangua

19

11.909.897

74

Noroeste
Fluminense

Aperibé, Bom  Jesus do
Itabapoana, Cambuci, Italva,
Itaocara, Itaperuna, Laje de
Muriaé, Miracema, Natividade,
Porcitncula, Santo Antonio de
Padua, Sdo José de Uba e Varre-
Sai

13

319.020

2,0

Norte
Fluminense

Campos dos Goytacazes,
Carapebus, Cardoso Moreira,
Conceicdo de Macabu, Macaé,
Quissamd, Sdo Fidélis, S&o
Francisco de Itabapoana e S&o
Jodo da Barra

09

861.089

5,4

Serrana

Bom Jardim, Cantagalo, Carmo,
Cordeiro, Duas Barras, Macuco,
Nova Friburgo, Petrdpolis, santa
Maria Madalena, Sdo José do
Vale do Rio Preto, Sdo Sebastido
do Alto, Sumidouro, Teresopolis,
Trajano de Morais

14

809.749

5,0

Baixadas
Litoraneas

Araruama, Armacdo de BUzios,
Arraial do Cabo, Cabo Frio,
Cachoeiras de Macacu, Casimiro
de Abreu, lguaba Grande, Rio
Bonito, Rio das Ostras, Sdo Pedro
da Aldeia, Saquarema e Silva
Jardim

12

829.868

5,1

Médio
Paraiba

Barra do Pirai, Barra Mansa,
Itatiaia, Pinheiral, Pirai, Porto
Real, Quatis, Resende, Rio Claro,
Rio das Flores, Valenca e Volta
Redonda

12

860.572

5,3

Centro Sul
Fluminense

Areal, Comendador Levy
Gasparian, Engenheiro Paulo de
Frontin, Mendes, Miguel Pereira,
Paraiba do Sul, Paty do Alferes,
Sapucaia, Trés Rios e Vassouras

10

273.623

1,7

Costa Verde

Angra dos Reis, Mangaratiba e
Paraty

03

243.500

1,5
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Rgaglao de Municipios Num'e(o'de Populagdo | % Pop
overno municipios
Estado 92 15.989.929 | 100%

Fonte: RIO DE JANEIRO. Anuério Estatistico do Rio de Janeiro. Fundacdo CEPERJ, 2013b

A maior parte dos 92 municipios é beneficiada com rendas petroliferas por ser
classificado como municipio confrontante com a plataforma continental ou como
pertencente a area geoecondmica do municipio confrontante ou por servir de base
territorial para as instalacGes que atendam a atividade de embarque ou desembarque ou
por ser afetado por essa ultima. Mesmo 0s que ndo se enquadram nessa classificacéo sao
beneficiados através dos repasses do Fundo Especial que possui as mesmas regras de
rateio do Fundo de Participacdo dos Municipios (FPM) e do Estado que é obrigado a
repassar 25% das receitas dos royalties recebidos aos municipios utilizando como
critério as regras de rateio da cota-parte do Imposto de Circulacdo de Mercadorias e
Servicos (ICMS).

As regides da Baixadas Litoraneas e Norte Fluminense sdo as mais proximas dos
campos petroliferos da Bacia de Campos e a regido da Costa Verde é da Bacia de
Santos, por conseguinte, alguns dos municipios dessas regifes sdo 0S maiores
beneficiados no estado (Figura 5), o que gera uma desigualdade nos orcamentos
municipais, popularmente, diferenciados como ‘os ricos’ e ‘os pobres’ da regido, em
funcgéo do volume das rendas nos cofres publicos.

Figura 5: Participagdo dos municipios nos royalties no estado do Rio de Janeiro. Estado
do Rio de Janeiro, Brasil, 2012.
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Fontes: ANP1012 e IBGE, 2012

Fonte: CENTRO DE INFORMAGOES SOBRE PETROLEO E GAS NATURAL. Servico Geoldgico do
Estado do Rio de Janeiro. Atlas da distribuigdo de royalties no estado do Rio de Janeiro. CIPEG, 2012.
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As regides Norte Fluminense e Baixadas Litoraneas foram as que receberam
mais recursos de todas as regides do estado do Rio de Janeiro nos anos de 2010 e 2011
distribuidos pela Agéncia Nacional do Petrdleo (Tabelas 2 e 3).

Em 2010 do valor total de royalties e participacdes especiais distribuidos no
estado do Rio de Janeiro, 47,35% foram destinados para regido Norte Fluminense,
19,13% para Baixadas Litoraneas, 16,90% para Metropolitana, 6,25% para Costa Verde,
4,18% para Médio Paraiba, 2,90% para Serrana, 2,26% para Noroeste e 1,03% para
Centro Sul (Tabela 2).

Tabela 2: Valores dos royalties do petrdleo e do gas natural distribuidos pela ANP e
pelo Estado do Rio de Janeiro, segundo as Regides de Governo e municipios. Estado do
Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

(1.000 R3)
s Royaltigsjs(tlr;b(lg)dg pelgfnl;i?pagées Distribuido
Municipios Total . . pelo Estado
Royalties Especiais (3) @)
Excedentes (2) (5) (5) (6)

Regido Metropolitana 494 123 344 895 - 149 228
Rio de Janeiro 143 259 59 717 - 83 542
Belford Roxo 10 855 7093 - 3762
Dugue de Caxias 68 985 41932 - 27 053
Guapimirim 32153 31293 - 860
Itaborai 9854 8 452 - 1402
Itaguai 8 426 6 394 - 2032
Japeri 15 682 14 612 - 1070
Mage 37 564 36121 - 1443
Marica 37 898 36 942 - 956
Mesquita 8 562 7093 - 1469
Nilépolis 8148 7093 - 1055
Niteroi 48 866 41932 - 6 934
Nova lguagu 12721 7093 - 5628
Paracambi 6214 5497 - 717
Queimados 8 105 6 915 - 1190
S&o Gongalo 14 497 8 452 - 6 045
Séo Jodo de Meriti 9 569 7093 - 2476
Seropédica 7 165 6 206 - 959
Tangué 5597 4 965 - 632

Regido Noroeste Fluminense 66 028 56 917 - 9111
Aperibé 4 059 3546 - 513
Bom Jesus do Itabapoana 5961 5142 - 819
Cambuci 4 757 4078 - 679
Italva 4 475 3901 - 574
Itaocara 5289 4610 - 679
Itaperuna 7 896 6 383 - 1513
Laje do Muriaé 4 068 3 546 - 522
Miracema 5409 4788 - 621
Natividade 4714 4078 - 636
Porcitncula 4 848 4 256 - 592
Santo Antdnio de Padua 6 410 5497 - 913
S&o José de Ub4 4 088 3 546 - 542
Varre-Sai 4 053 3546 - 507

Regido Norte Fluminense 1384 262 1 055 597 291621 37 044
Campos dos Goytacazes 711 224 482 062 217 290 11872
Carapebus 28 848 27 483 158 1207

Cardoso Moreira 4 636 3901 - 735
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Distribuido pela ANP

Municipios Total Royalties (.1) ()e Partici_pz_:\g()es ;I)Dcallsc}rllfk;ltjelxg(c))
Royalties Especiais (3) @)
Excedentes (2) (5) (5) (6)
Conceicdo de Macabu 5220 4433 - 787
Macaé 415116 356 017 44 314 14 785
Quissama 80 170 72 562 3776 3832
Sao Fidélis 6 223 5319 - 904
Séo Francisco de Itabapoana 7 057 5497 - 1560
Sdo Jodo da Barra 125 768 98 323 26 083 1362
Regido Serrana 84 678 65 786 - 18 892
Bom Jardim 5596 4788 - 808
Cantagalo 5754 4433 - 1321
Carmo 5192 4 256 - 936
Cordeiro 5045 4433 - 612
Duas Barras 4418 3724 - 694
Macuco 4126 3546 - 580
Nova Friburgo 9458 7093 - 2 365
Petrdpolis 12 800 7093 - 5 707
Santa Maria Madalena 4785 3724 - 1061
S&o Jose do Vale do Rio Preto 5145 4433 - 712
S8o Sebastido do Alto 4 263 3 546 - 717
Sumidouro 4824 4078 - 746
Teresopolis 8901 7093 - 1808
Trajano de Moraes 4371 3546 - 825
Regido das Baixadas Litoraneas 559 199 433 680 107 352 18 167
Araruama 7707 6 561 - 1146
Armacéo dos Buzios 47 920 43 860 2998 1062
Arraial do Cabo 6 309 5 660 19 630
Cabo Frio 143 789 119 183 20039 4 567
Cachoeiras de Macacu 29 429 28 003 - 1426
Casimiro de Abreu 57 431 48 115 6 901 2415
Iguaba Grande 5133 4433 - 700
Rio Bonito 6 534 5674 - 860
Rio das Ostras 215094 135028 77 395 2671
S&o Pedro da Aldeia 7 095 6 206 - 889
Saquarema 6 632 5851 - 781
Silva Jardim 26 126 25106 - 1020
Regido do Médio Paraiba 122 332 88 342 - 33990
Barra do Pirai 7905 6 561 - 1344
Barra Mansa 17 875 15321 - 2554
Itatiaia 6 158 4 965 - 1193
Pinheiral 5231 4610 - 621
Pirai 15 323 13016 - 2 307
Porto Real 9724 4078 - 5646
Quatis 4 478 3901 - 577
Resende 11 389 6 738 - 4651
Rio Claro 5262 4 256 - 1006
Rio das Flores 4 225 3 546 - 679
Valenca 7149 6 029 - 1120
Volta Redonda 27 613 15 321 - 12 292
Regido Centro-Sul Fluminense 30 246 22 875 - 7371
Avreal 580 - - 580
Comendador Levy Gasparian 586 - - 586
Engenheiro Paulo de Frontin 4 496 3901 - 595
Mendes 4 860 4 256 - 604
Miguel Pereira 5531 4788 - 743
Paraiba do Sul 933 - - 933
Paty do Alferes 5462 4788 - 674
Sapucaia 784 - - 784
Trés Rios 1117 - - 1117
Vassouras 5897 5142 - 755
Regido da Costa Verde 182 727 164 965 - 17 762
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Distribuido pela ANP

Municipios Total Royalties (.1) (5)e Partici_pgg(")es ;I)D(allsc}rllfk;ltjelng(c))
Royalties Especiais (3) @)
Excedentes (2) (5) (5) (6)
Angra dos Reis 97 048 82 904 - 14 144
Mangaratiba 29 061 26 603 - 2 458
Paraty 56 618 55 458 - 1160
Total 2 923 595 2233057 398973 291 565

Fonte: RIO DE JANEIRO. Anuério Estatistico do estado do Rio de Janeiro (2012, p. Economia)

Notas: As diferengas entre soma de parcelas e respectivos totais sdo provenientes do critério de
arredondamento.

(1) Parcela correspondente a 5% do valor da produgdo (Lei n° 7.990/89).

(2) Parcela excedente a 5% do valor da producdo (art. 49 da Lei n° 9.478/97).

(3) Lei n°9.478/97, art. 50.

(4) Decreto n.1,11-01-91, art. 23 (regulamenta o pagamento da compensacdo financeira instituida pela
Lei n°7.990/89).

(5) Valores relativos aos registros da arrecadacdo provenientes das operagdes efetivas realizadas no
periodo.

(6) Inclui Auditoria Participacéo Especial.

Em 2011 do montante de royalties e participacdes especiais distribuidos no
estado do Rio de Janeiro, 51,39% foram repassados para o Norte Fluminense, 20,96%
para Baixadas Litoraneas, 14,98% para Metropolitana, 4,41% para Costa Verde, 2,94%
para 0 Médio Paraiba, 2,50% para Serrana,1,93% para Noroeste e 0,89% para Centro
Sul. Houve uma redugdo no percentual de distribuicdo para a maior parte das regides,
enquanto para a Norte Fluminense e a Baixadas Litoraneas os valores distribuidos
aumentaram em relacdo a 2010 (Tabela 3).

Todos os municipios do estado RJ foram contemplados, nos anos referidos, com
transferéncia da cota parte da compensacdo financeira pela producdo de petrdleo

repassada pelo tesouro estadual.

Tabela 3: Valores dos royalties do petroleo e do gas natural distribuidos pela ANP e
pelo Estado do Rio de Janeiro, segundo as Regides de Governo e municipios. Estado do
Rio de Janeiro, Brasil, 2011.

(1.000 R$)
Distribuido pela ANP S
s Royalties (1) (5) ep Participaces Distribuido
Municipios Total . e pelo Estado
Royalties Especiais (3) @)
Excedentes (2) (5) (5) (6)

Regido Metropolitana 628 958 450 255 1760 176 943
Rio de Janeiro 174 436 75700 141 98 595
Belford Roxo 12911 8 694 - 4217
Dugue de Caxias 79 706 48 419 - 31287
Guapimirim 40 037 38944 - 1093
Itaborai 12 498 10 809 - 1689
Itaguai 10703 7991 - 2712
Japeri 10 239 9043 - 1196
Magé 46 588 44 754 - 1835
Marica 69 677 67 680 861 1135
Mesquita 10 457 8 694 - 1764
Nilépolis 10 015 8 694 - 1321
Niteroi 72 687 63728 758 8 200

Nova Iguagu 15770 8 694 - 7076



Distribuido pela ANP

Municipios Total Royalties (.l) (5)e Partic?pgg(”)es |3DeIIScErIIEbsl':z:g(())
Royalties Especiais (3) @)
Excedentes (2) (5) (5) (6)

Paracambi 7 607 6 738 - 869
Queimados 9748 8 477 - 1272
Séo Gongalo 18 536 10 809 - 7727
Séo Jodo de Meriti 11 800 8 694 - 3106
Seropédica 8704 7 607 - 1096
Tangua 6 838 6 086 - 752
Regido Noroeste Fluminense 81 165 70074 - 11092
Aperibé 5149 4 500 - 649
Bom Jesus do Itabapoana 7293 6 303 - 990
Cambuci 5797 4999 - 798
Italva 5616 4934 - 681
Itaocara 6 467 5651 - 816
Itaperuna 9 600 7825 - 1776
Laje do Muriaé 5021 4 347 - 674
Miracema 6 660 5 868 - 791
Natividade 5755 4999 - 756
Porcidncula 5924 5216 - 708
Santo Antonio de Padua 7838 6 738 - 1100
S&o Jose de Ub4 5074 4 347 - 727
Varre-Sai 4971 4347 - 625
Regido Norte Fluminense 2157 544 1233 653 876 821 47 070
Campos dos Goytacazes 1241 291 559 271 666 996 15024
Carapebus 36172 31938 2 554 1680
Cardoso Moreira 5619 4782 - 837
Conceicéo de Macabu 6 548 5586 - 962
Macaé 500 871 410 494 71478 18 899
Quissama 97 615 78 899 13762 4 954
Sao Fidélis 7617 6 520 - 1096
S&o Francisco de Itabapoana 8 641 6 738 - 1903
Sdo Jodo da Barra 253 168 129 424 122 030 1714
Regido Serrana 104 776 81094 - 23683
Bom Jardim 6 876 5 868 - 1008
Cantagalo 7163 5434 - 1729
Carmo 6 252 5216 - 1036
Cordeiro 6 332 5586 - 745
Duas Barras 5419 4 564 - 855
Macuco 5060 4347 - 713
Nova Friburgo 11616 8 694 - 2922
Petrdpolis 15945 8 694 - 7251
Santa Maria Madalena 5792 4 564 - 1228
Sao Jose do Vale do Rio Preto 6 470 5 586 - 884
S8o Sebastido do Alto 5282 4 347 - 935
Sumidouro 5961 4999 - 962
Teresopolis 11133 8 694 - 2439
Trajano de Moraes 5475 4 500 - 976
Regido das Baixadas Litoréneas 879779 545 544 310930 23 306
Araruama 9 646 8195 - 1451
Armacéo dos Bulzios 65 945 50 326 14 273 1346
Avrraial do Cabo 27 303 26 528 5 770
Cabo Frio 248 360 142 625 99 964 5772
Cachoeiras de Macacu 35527 33694 - 1832
Casimiro de Abreu 102 029 61 359 37598 3072
Iguaba Grande 6 449 5586 - 862
Rio Bonito 7984 6 955 - 1029
Rio das Ostras 327 630 164 829 159 090 3711
S&o Pedro da Aldeia 8 849 7760 - 1089
Saquarema 8 443 7478 - 965

Silva Jardim 31614 30209 - 1405




61

Distribuido pela ANP

Municipios Total Royalties (.l) (5)e Partic?pgg(”)es |3DeIIScErIIEbsl':z:g(())
Royalties Especiais (3) @)
Excedentes (2) (5) (5) (6)

Regido do Médio Paraiba 123538 81 683 - 41 854
Barra do Pirai 9380 7 889 - 1490
Barra Mansa 13119 9912 - 3 207
Itatiaia 7629 6 086 - 1544
Pinheiral 6 439 5651 - 788
Piraf 9858 7 087 - 2771
Porto Real 13520 5152 - 8 368
Quatis 5504 4782 - 723
Resende 14 382 8 259 - 6 123
Rio Claro 6 540 5216 - 1324
Rio das Flores 5113 4 347 - 766
Valenca 8738 7390 - 1348
Volta Redonda 23 315 9912 - 13 403

Regido Centro-Sul Fluminense 37418 28 038 - 9 380
Areal 823 - - 823
Comendador Levy Gasparian 749 - - 749
Engenheiro Paulo de Frontin 5518 4782 - 736
Mendes 5944 5216 - 727
Miguel Pereira 6 777 5 868 - 908
Paraiba do Sul 1128 - - 1128
Paty do Alferes 6 695 5 868 - 827
Sapucaia 976 - - 976
Trés Rios 1593 - - 1593
Vassouras 7215 6 303 - 912

Regido da Costa Verde 185 228 163 712 - 21516
Angra dos Reis 101 341 83 843 - 17 498
Mangaratiba 23702 21 060 - 2641
Paraty 60 186 58 809 - 1377

Total 4198 406 2 654 052 1189511 354 844

Fonte: RIO DE JANEIRO. Anuério Estatistico do estado do Rio de Janeiro (2012, p. Economia)

Notas: As diferencas entre soma de parcelas e respectivos totais sdo provenientes do critério de
arredondamento.

(1) Parcela correspondente a 5% do valor da produgdo (Lei n° 7.990/89).

(2) Parcela excedente a 5% do valor da producdo (art. 49 da Lei n°® 9.478/97).

(3) Lei n®9.478/97, art. 50.

(4) Decreto n.? 1, 11-01-91, art. 23 (regulamenta o pagamento da compensagdo financeira instituida pela
Lei n°7.990/89).

(5) Valores relativos aos registros da arrecadagdo provenientes das operagdes efetivas realizadas no
periodo.

(6) Inclui Auditoria Participa¢do Especial.

Os municipios de Campos dos Goytacazes, Macaé, Quissamd, Sdo Jodo da
Barra, Rio das Ostras, Cabo Frio, Casimiro de Abreu, Rio de Janeiro, Niteroi, Angra
dos Reis e Paraty foram os maiores beneficiarios das rendas petroliferas nos anos de
2010 e 2011. Dentre estes, os quatros primeiros se localizam na regido Norte
Fluminense.

A regido NF é a segunda regido do estado com menor nimero de municipios,
embora seja a terceira mais populosa. Ela é polarizada pelos municipios de Campos dos
Goytacazes e Macaé, sendo que o primeiro € o polo mais antigo desde o ciclo da cana

de acucar e o segundo, desde a década de 70, com a instalacdo da Petrobras para as
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atividades de producdo e exploracdo do petroleo da plataforma da Bacia de Campos
(CRUZ, 2006).

Essa regido sofreu um reordenamento territorial®*

com a criagéo, em 1987, da
mesorregido Noroeste Fluminense, resultado do desmembramento da regido Norte bem
como com a emancipacdo de quatro municipios: Quissama (emancipado de Macaé em
1990), Conceicdo de Macabu (emancipado de Campos em 1993), Carapebus
(emancipado de Macaé em 1997) e S&o Francisco do Itabapoana (emancipado de S&o
Jodo da Barra em 1997) (CRUZ, 2006; SILVA; TAVARES, 2013). Essa nova
conformacdo € justificada por varios fatores entre eles destacam-se a “reivindicacédo
regionalista que argumentava que Campos dos Goytacazes monopolizava a atencédo e 0s
recursos da iniciativa privada ¢ dos governos estadual e federal” (CRUZ, 2006); a
Constituicdo Federal de 88 que conferiu aos municipios uma maior carga tributaria e
autonomia e a prosperidade econémica dos municipios em decorréncia da atividade
petrolifera.

Vaérios autores (TOTTI; PEDROSA, 2006; CRUZ, 2006) chamam atencdo que a
regido caracteriza-se historicamente pelos contrastes ecoldgicos, sociais e econdmicos.

Antes do petroleo, a economia da regido norte fluminense girava em torno do
cultivo e da industrializacdo da cana-de-agUcar, café e pecuaria e encontrava-se em

crise.

A decadéncia sofrida pelo complexo agucareiro desde os anos 60, interrompida no
periodo do Proalcool e aprofundada desde o final dos anos 80 provocou em Campos
dos Goytacazes uma situacdo de estagnacdo, desemprego e pobreza, que veio a
agravar o tradicional quadro de concentragdo de renda decorrente de sua estrutura
econdmica, até o surgimento das condi¢fes para a sua superacdo, decorrentes do
vertiginoso aumento das rendas petroliferas municipais (CRUZ, 2007, p.45).

A descoberta em 1974 de uma vasta reserva de petréleo em aguas profundas no
Campo de Garoupa, localizado na Bacia de Campos, possibilitou a geracdo de um novo
ciclo econémico na regido e a implantacdo de inimeros servicos voltados a cadeia
produtiva do petréleo (PIQUET, 2003). Destaca-se a constituicio de novas
universidades e escolas técnicas para a formacdo da méao de obra especializada tendo em
vista a diversificacdo e o crescimento do mercado de trabalho.

Houve um significativo crescimento demografico no NF captado nos censos do
IBGE nos anos de 2000 e 2010 quando comparado com as taxas do Brasil e do Rio de

Janeiro (Tabela 4). Para Ribeiro e O’Neill (2012) qualquer localidade no Brasil com um

20 reordenamento territorial referido acima nao foi o primeiro ocorrido no Norte Fluminense, no entanto,
foi destacado por se tratar da configuragdo mais recente considerando o recorte temporal desse estudo.
Para maior detalhamento das configuragdes territoriais e simbolicas dessa regido, ver Cruz JLV. Origem,
natureza e persisténcias das desigualdades sociais no norte fluminense. In: Carvalho AM, Totti MEF.
Formacéo Historica e econdmica do Norte Fluminense. Rio de Janeiro: Garamond; 2006. p. 33-68.
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crescimento acima de 1,50% tem como principal responsavel os deslocamentos de
populacdo (migracao) considerando que o pais cresceu a uma taxa de 1,17%, abaixo
das décadas anteriores. Nessa regido houve um importante movimento migratdrio, no
entanto, observam-se diferencas quanto a sua distribuicéo.

Macaé foi 0 municipio que mais cresceu em decorréncia das instalacGes fisicas
da Petrobras e do complexo petrolifero com reflexos para outros municipios vizinhos,
como Carapebus e Quissama no NF e Rio das Ostras na regido da Baixadas Litoraneas.
Esses municipios tornaram-se ‘cidades-dormitorio’ dos trabalhadores ligados a cadeia
produtiva do petrdleo (SILVA; TAVARES, 2013) uma vez que “o mercado imobiliario
é extremamente aquecido tanto para a compra como para aluguel de moradias em
Macaé” (RIBEIRO; O’NEILL, 2012).

Campos apresentou uma taxa de crescimento um pouco acima do estado do Rio
de Janeiro, mas “vem perdendo populag¢do por causa da migragdo nas ultimas décadas”,
o que de certa forma “contrariou a perspectiva difundida no cenério social e politico
local de uma ‘explosdo populacional na cidade’ em funcgdo das atividades petroliferas e
portuarias na regido”. (SILVA; TAVARES, 2013, p.127).

Os municipios de Sdo Francisco de Itabapoana e Sdo Fidélis apresentaram um
crescimento populacional pouco expressivo, 0 que pode estar relacionado ao

dinamismo econdmico.

Tabela 4: Taxa de crescimento populacional dos municipios da regido Norte
Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 a 2010.

Municipios Populacao Ta>§a de
2000 2010 crescimento
Zona de Produgéo Principal
Campos dos Goytacazes 406.989 463.731 1,31
Carapebus 8.666 13.359 4,42
Macaé 132.461 206.728 4,55
Quissama 13.674 20.242 4,00
Sdo Jodo da Barra 27.682 32.747 1,69
Zona Limitrofe
Conceicdo de Macabu 18.782 21.211 1,22
Sao Fidélis 36.789 37.543 0,20
Sdo Francisco de Itabapoana 41.145 41.354 0,05
Regido Norte Fluminense 698.783 849.515 2,05
Estado do Rio de Janeiro 14.391.282 15.989.929 1,06
Brasil 169.799.170  190.755.799 1,17

Fonte;: OBSERVATORIO DAS METROPOLES
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Essas taxas de crescimento tendem a se elevar nos préximos anos considerando
0s projetos de investimentos na regido Norte Fluminense, a saber: Usina Siderurgica e
Complexo Portuério do Agu em S&o Jodo da Barra e 0 Complexo Logistico de Barra do
Furado em Campos e Quissama (IBAM, 2009; RIBEIRO; O’NEILL, 2012).

Esses projetos trardo impactos tanto para o nivel local quanto para o regional,

como assinalam Silva e Tavares (2013, p.123)

Sdo atividades que trazem grandes perspectivas de desenvolvimento regional tanto
por parte da populagdo como por parte das administragBes publicas locais. Ao
mesmo tempo em que promovem diversificacdo das atividades produtivas, geracdo
de empresas, criagdo de empregos, compensacdes financeiras as administracdes
pUblicas; traz também aumento das desigualdades socioespaciais, novas articulages
politicas, mudancgas na composi¢do do emprego com dificuldades de insercéo para
os menos qualificados, transformacdes na organizacdo do territorio, entre outros
aspectos. Portanto, essas atividades tém uma implicacdo imediata na escala local,
mas também apresentam relacdo com o desenvolvimento econémico regional no
Estado.

Do ponto de vista da distribuicdo populacional por faixa etéaria e sexo observa-se
um aumento da populacdo adulta e idosa e o declinio de jovens na década de 2000
(Figura 6). A proporcdo de jovens em 2000 correspondeu a 37,5 % do total da
populagéo, a dos adultos 52,9 % e a dos idosos 9,6%, enquanto que, em 2010, foi de
31,5 %, 57,4%, 11,1%, respectivamente, considerando a divisdo da estrutura etaria em
jovens (do nascimento até 19 anos), adultos (20 até 59 anos) e idosos (dos 60 anos em
diante). A populacdo masculina predominou na faixa jovem enquanto a feminina na

adulta e idosa.



Figura 6: Piramide etéria da populacdo da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de

Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.
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A regido possui uma expressiva populacdo urbanizada, apesar de S&o Francisco

de Itabapoana apresentar uma populacdo rural em torno de 49% justificada por sua

principal atividade econémica voltada para agropecuéria (Tabela 5).

Tabela 5: Grau de urbanizacdo nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do

Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

Municipios Populagéo Grau de urbanizacao
Urbana Rural (%)
Zona de Producéo Principal
Campos dos Goytacazes 418.725 45.006 90,3
Carapebus 10.542 2.817 78,9
Macaé 202.859 3.869 98,1
Quissama 12.996 7.246 64,2
S&o Jodo da Barra 25693 7.054 78,5
Zona Limitrofe
Conceicdo de Macabu 18.337 2.874 86,5
Sdo Fidélis 29.769 7.864 79,3
Sdo Francisco de Itabapoana 21.092 20.262 51,0
Regido Norte Fluminense 748.770 100.835 88,1
Estado do Rio de Janeiro 15.464.239 525.690 96,7
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Municipios Populagéo Grau de urbanizagéo
P Urbana Rural (%)
Brasil 160.925.792  29.830.007 84,36

Fonte: IBGE — Censo Demogréfico 2010

Macaé e Campos tém o maior ndmero de habitantes por Km? respectivamente,

embora, Campos seja 0 municipio com maior area geografica (Tabela 6).

Tabela 6: Area total e densidade demografica dos municipios da regifo Norte
Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2010.

Municipios Area total Densi(,ja}de
(Km2) Demografica

Zona de Produgéo Principal
Campos dos Goytacazes 4.026,7 115,16
Carapebus 308,1 43,36
Macaé 1216,8 169,89
Quissama 712,9 28,40
Séo Jodo da Barra 455,0 71,96

Zona Limitrofe

Conceicdo de Macabu 347,3 61,08
Sao Fidélis 1031,6 36,39
Sdo Francisco de Itabapoana 11224 36,84

Fonte: IBGE — Censo Demografico 2010

Na década de 2000, detecta-se um aumento justificado dos movimentos
pendulares na regido, isto é, deslocamentos diarios de pessoas para o trabalho, pela
expansdo de alguns setores da economia influenciados, principalmente, pelo
desenvolvimento das atividades petroliferas e, mais recentemente, pelo complexo
portuario (SILVA; TAVARES, 2013).

Macaé apresentou o maior volume de entrada de pessoas para trabalhar,
equivalendo a 1/4 a mais da populacdo residente, seguido por Sdo Jodo da Barra.
Fenbmeno contrério ocorre, principalmente, nos municipios de Carapebus e Conceicdo
de Macabu (Tabela 7).
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Tabela 7: Distribuicdo percentual do Movimento Pendular para o trabalho na regido
Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

Residem e trabalham Saida para trabalho Entrada para
Municipios no municipio (%) (%) trabalho (%)
2000 2010 2000 2010 2000 2010
Zona de Producéo Principal
Campos dos Goytacazes 96,3 93,1 3,7 6,8 4,2 51
Carapebus 84,1 59,3 15,9 40,4 7.8 4,6
Macaé 98,1 97,4 1,9 2,5 28,2 50,6
Quissama 86,3 83,5 13,7 16,4 5,6 7,8
S&o Jodo da Barra 89,2 88,2 10,8 11,7 3,6 11,0
Zona Limitrofe
Conceicdo de Macabu 73,8 64,7 26,2 35,2 1,9 3,1
Sao Fidélis 92,7 86,2 7,3 13,8 0,9 1,7
S&o Francisco de Itabapoana 96,7 90,5 3,3 9,3 1,8 4,8

Fonte: Adaptacao elaborada pela autora a partir de SILVA; TAVARES (2013, p.130)

O setor de comeércio e servigos tanto em 2000 quanto em 2010 foi o que mais
atraiu a entrada de pessoas para o trabalho, entretanto, em 2010 a industria extrativa
ganhou maior participagdo ndo somente em Macaé e Campos, mas também, em
Quissamd, Séo Francisco de Itabapoana e S&o Jodo da Barra (SILVA; TAVARES,
2013). A inddstria extrativa tinha 3.863 trabalhadores e o setor de comércio e servicos
8.540 em 2000, passando para 18.179 e 18.845 trabalhadores, respectivamente, em 2010
(Tabela 8). Com excec¢do das atividades de agropecuaria e pesca que reduziram nesse
mesmo periodo, os demais setores agregados (industrias extrativas, industrias de
transformacdo, construcdo, comércio e servicos, administracdo publica, defesa e
seguranca, educacao, salde e servicos sociais e outras) atrairam a entrada de pessoas
para trabalhar (SILVA; TAVARES, 2013).
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Tabela 8: Pessoas que entram para trabalhar na regido Norte Fluminense por setores da atividade econdmica agregados (atividades da CNAE

compatibilizadas). Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

o Agropecudria e Indﬁs?rias Indﬁ§tﬁas (§c Construgio Comélrcio e Adm.\Pﬁblica, Educagio Sande e .S&?rvic;os Outras Total
Municipios pesca extrativas transformag&o servigos defesa e Sociais
2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010
Zona de Produgio Principal
Campos dos Goytacazes 232 175 475 1.705 985 640 500 1.115  2.625 2.720 678 1.129 393 701 259 588 150 840 6.297 9.613
Carapebus 84 1 - - 56 16 32 13 19 62 55 76 21 64 - 39 - 267 281
Macaé 228 139 3388 16376 2.182 4925 1.847 4567 5593 14955 1225 2.770 507  1.569 255 977 411 5.721 15.636 52.000
Quissama 55 26 - 10 14 35 34 10 38 175 23 146 68 88 20 132 8 50 260 672
Séo Jodo da Barra 50 33 - 56 81 94 7 286 72 518 22 284 115 162 17 104 46 364 1.583
Zona Limitrofe
Conceigdo de Macabu 14 24 - - - 21 4 43 61 141 22 35 15 29 18 10 - 134 303
Sao Fidelis 28 5 - - 11 36 - 40 52 74 21 42 6 36 8 15 13 126 261
Sao Francisco Itabapoana 34 122 - 22 13 44 11 30 62 130 44 173 68 73 41 120 38 273 752
Regido Norte Fluminense 743 565 3863 18.179 3.342 5.811  2.435 6.118  8.540 18.845 2,124 4748 1.237 2.771 618 2.007 569 6.727 23471 65.771

Fonte: Adaptacdo elaborada pela autora a partir de SILVA; TAVARES (2013, p. 132)
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Esta regido é importante para o estado do Rio de Janeiro tendo em vista que € a
segunda mesorregido que mais contribuiu economicamente, depois da Metropolitana.
Apresentou uma melhora no desempenho do PIB nos ultimos anos seguida pela
Baixadas Litoraneas, em ambas mesorregides a atividade petrolifera tem uma grande

relevancia (Tabela 9).

Tabela 9: Participacéo relativa do PIB das Mesorregides Fluminense. Estado do Rio de
Janeiro, Brasil, 2000, 2007 a 2011.

Regides Anos

2000 2007 2008 2009 2010 2011
Metropolitana 744 679 650 670 649 626
Noroeste 1,3 11 11 11 11 11
Norte 74 123 149 114 125 150
Serrana 41 3,7 3,6 45 41 4,2
Baixadas Litoraneas 39 65 68 56 59 71
Médio Paraiba 68 60 62 65 74 6,1
Centro Sul 12 10 10 11 11 11
Costa Verde 11 15 14 29 30 30
Estado do Rio de Janeiro 100 100 100 100 100 100

Fonte: Elaboragdo prdpria a partir de RIO DE JANEIRO. Funda¢do CEPERJ — PIB Municipal e estadual
1995-2012

Os cinco municipios do estado do Rio de Janeiro, em 2010, que revelaram
maiores participa¢des no PIB em 2010 foram: Rio de Janeiro (46,7%); Duque de Caxias
(6,5%), Campos dos Goytacazes (6,3%); Macaé (2,7%) e Niterdi (2,8%). Esses mesmos
municipios se mantiveram no ranking dos melhores desempenhos econdmicos do estado
em 2011 (R10 DE JANEIRO, 2013b).

O maior PIB per capita do estado do Rio de Janeiro, em 2010, foi o de Porto
Real (R$ 290.834,08), em func¢do da industria automobilistica, seguido por Quissama
(R$ 153.769,90), Sdo Jodo da Barra (R$ 106.348,05) e Carapebus (R$ 83.859,53) em
funcdo das atividades de exploracdo de petréleo e gas e Angra dos Reis (R$ 60.119,62)
pela geracdo de energia elétrica. Em 2011, Porto Real, Quissama e S&o Jodo da Barra
mantiveram as mesmas colocagdes de 2010 com ascensdo de Rio das Ostras e Campos
dos Goytacazes para 0 quarto e quinto colocados no ranking estadual (RIO DE
JANEIRO, 2013b).
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No NF o maior PIB per capita nos anos de 2000 e 2007 a 2011 foi o de
Quissama, seguido por S&o Jodo da Barra a partir de 2008 (Tabela 10). Os menores PIB
per capita foram de Conceigdo de Macabu, S&o Fidélis e S&o Francisco de Itabapoana.

Observa-se uma grande desigualdade no PIB per capita dos municipios da
regido. Em 2011 a diferenca entre 0 maior e o menor PIB per capita foi de R$ 183,75

entre os municipios de Concei¢do de Macabu e Quissama.

Tabela 10: Produto Interno Bruto per capita (R$ mil correntes, corrigidos pelo IPCA
base dezembro de 2011), segundo os municipios da regido Norte Fluminense. Estado do
Rio de Janeiro, Brasil, 2000, 2007 a 2011.

ANos
2000 2007 2008 2009 2010 2011

Municipios

Zona de Producéo Principal

Campos dos Goytacazes 38,02 60,86 79,36 50,89 58,16 79,48
Carapebus 149,68 44,45 44,89 28,38 89,31 58,15
Macaé 73,26 46,94 49,88 40,95 58,04 59,12
Quissama 223,18 196,70 209,26 102,76 163,77 193,74
Sdo Jodo da Barra 62,88 35,70 104,17 75,19 113,26 179,91
Zona Limitrofe
Conceicao de Macabu 17,46 8,48 8,32 9,58 9,29 9,99
Sao Fidélis 14,42 10,12 10,36 10,97 12,13 12,00
Sft‘;g;g;r';co de 15,35 9,24 917 1003 1587 18,09
Regido Norte Fluminense 47,74 52,38 66,46 44 88 57,94 73,02
Estado do Rio de Janeiro 19,50 23,98 25,44 24,93 27,11 28,70
Brasil 14,04 18,02 19,17 19,40 21,05 21,54

Fonte: Elaboragdo prépria a partir de RIO DE JANEIRO. Fundacdo CEPERJ - PIB Municipal e estadual
1995-2012

A extracdo de petroleo e gas natural constitui a principal atividade econdmica
nos municipios que possuem PIB per capita acima do estadual, embora, em Macaé o
comeércio e servicos de manutencdo e a inddstria de transformacdo também possuam
relevancia. J& os municipios de Conceic¢do de Macabu, Sdo Fidélis e Sdo Francisco de
Itabapoana registram um importante peso do setor de Administracdo Publica, embora
S&o Francisco de Itabapoana e Sao Fidélis também se sobressaiam economicamente no

segmento da agropecuaria (Tabela 11).
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Tabela 11. Participacdo das atividades econdmicas (%) no valor adicionado bruto,
segundo as mesorregides e municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de
Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

Agropecudria Industria"’ Servigos™” Administragdo Pablica Total
Municipios (a) (b) () (incluso em ¢) (atbtc)
2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010
Regido Norte Fluminense 2,20 0,68 63,07 64,30 34,73 35,02 12,38 9,26 100,00 100,00
Zona de Produgio Principal

Campos dos Goytacazes 1,41 0,45 67,12 72,38 31,47 27,16 10,43 8,17 100,00 100,00
Carapebus 4,73 0,62 77,60 47,63 17,67 51,74 9,95 12,01 100,00 100,00

Macaé 1,03 0,26 53,69 43,87 4529 55,87 13,60 11,30 100,01 100,00
Quissama 1,86 0,61 88,96 64,82 9,18 34,57 5,65 491 100,00 100,00

Sdo Jodo da Barra 448 0,59 47,51 85,50 48,01 13,91 22,10 442 100,00 100,00

Zona Limitrofe

Conceigdo de Macabu 5,39 2,05 11,68 10,78 82,93 87,18 42,13 49,98 100,00 100,00

Sdo Fidélis 9,99 6,28 10,05 14,79 79,96 78,93 37,87 39,26 100,00 100,00

Sdo Francisco de Itabapoana 25,16 12,15 9,00 8,90 65,85 78,95 37,00 29,95 100,01 100,00

Regido Centro-Sul Fluminense 3,57 2,69 16,01 20,40 80,42 76,90 26,87 28,20 100,00 100,00
Regido da Costa Verde 1,62 0,47 29,64 20,19 68,74 79.34 23,29 11,20 100,00 100,00
Regido das Baixadas Litorineas 1,54 0,61 46,52 50,61 51,93 48,78 19,06 16,58 100,00 100,00
Regido do Médio Paraiba 1,08 0,56 42,63 45,62 56,29 53,82 15,74 13,78 100,00 100,00
Regido Metropolitana 0,11 0,10 17,85 17,73 82,04 82,17 18,44 20,94 100,00 100,00
Regido Noroeste Fluminense 5,98 4,26 14,93 15,03 79,09 80,71 30,85 35,22 100,00 100,00
Regido Serrana 3,60 2,58 17,81 27,93 78,59 69,49 24,57 22,81 100,00 100,00
Estado do Rio de Janeiro 0,66 0,42 24,05 28,05 75,29 71,53 18,39 18,71 100,00 100,00

Fonte: Elaboragdo prépria a partir do CEPERJ — PIB Municipal e estadual 1995-2012

Notas: ® IndUstria: Extragdo de petréleo e outros minerais; Industria de transformagao; Construcéo civil,
Producéo e distribuicdo de eletricidade e gés, &gua e esgoto e limpeza urbang; (Z)Servi(;os: Comércio e
servicos de reparacdo e manutencdo, Transportes, armazenagem e correios, Servicos de informagéo,
Intermediagdo financeira, seguros e previdéncia complementar e servicos relacionados, Atividades
imobiliarias e aluguéis, Administracéo, salide e educacdo publica e seguridade social e Outros servigos.
Nota: ® A atividade econdmica Servicos inclui a Administracéo Pblica.

O maior percentual das atividades econémicas do NF na Industria retrata a
relevancia da atividade extrativa na regiao, entretanto, Silva (2009) chama atencdo para
a importancia de se observar outros processos e dindmicas de desenvolvimento regional
que mobilizam escala menor de recursos financeiros.

Além disso, Silva (2009, p.122) destaca que a atividade petrolifera para a
economia fluminense “transcende o carater especificamente produtivo, ou seja, ndo se
circunscreve apenas aos ganhos obtidos diretamente da atividade extrativa”, mas
tambem, a capacidade fiscal dos municipios fluminenses oriunda desta atividade
(SILVA, 2009, p. 122).
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CAPITULO Il - O ORCAMENTO PUBLICO E O FINANCIAMENTO
DESCENTRALIZADO DO SUS

UMA VISAO GERAL DOS RECURSOS ORCAMENTARIOS E SUAS
FINALIDADES

Na administracdo publica, o orcamento é definido como célculo das receitas
estimadas e das despesas a serem executadas, em um exercicio financeiro, organizado
pelo poder executivo e sujeito & aprovacao das respectivas Camaras Legislativas. Trata-
se de um documento contabil, mas “fundamentalmente um instrumento politico de
alocacdo de recursos econdmicos e sociais entre segmentos da sociedade” (SANTOS,
2012b, p.18) na medida em que sua execucdo envolve escolhas e varios atores.

A sociedade pode participar da sua elaboracgdo e discussdo através de audiéncias
publicas promovidas tanto pelo Poder Executivo quanto pelo Legislativo, de acordo
com o artigo 48 da Lei de Responsabilidade Fiscal.

O orcamento “espelha, seja em sua elaboracdo, seja em sua execugdo, a
capacidade e a qualidade do planejamento e da gestdo publica na sua totalidade — gestdo
de pessoas, de processos, de projetos, de informacbes —, bem como a governanca de
tudo isso” (SANTOS, 2012b, p.8).

Pode também ser definido como um documento de divulgacdo das acGes do
governo ou como um instrumento que viabiliza a execucdo de projetos e programas de
trabalho da administracdo publica (SANTOS, 2001) que, por sua vez estd fortemente
vinculado as receitas fiscais arrecadadas por cada ente governamental e os diversos
tipos de transferéncias intergovernamentais que integram o sistema de partilha fiscal.
Portanto, a capacidade dos governos em oferecer niveis adequados de servi¢os a
populacdo é fortemente influenciada pelas suas condi¢cdes de financiamento e pelas
demandas a ele colocadas (PRADO et al., 2003).

As leis que regulamentam a elaboracdo do orcamento publico da Unido, dos
Estados, Distrito Federal e Municipios, a partir da Constituicdo Federal de 1988 sdo:

- Plano plurianual (PPA), estabelece, de forma regionalizada, as diretrizes, o0s
objetivos e metas da Administracdo Pablica Federal (Estadual, Municipal) para as
despesas de capital e outras delas decorrentes, e para as relativas aos programas de
natureza continuada.

- Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO), compreende as metas e prioridades da
Administracdo Pablica Federal (Estadual, Municipal), incluindo as despesas de capital

para o exercicio financeiro subsequente, orientara a elaboracdo da Lei Orcamentaria
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Anual, dispora sobre as alteracGes na legislacdo tributaria e estabelecera a politica de
aplicacdo das agéncias financeiras oficiais de fomento.

- Lei Orcamentéria Anual (LOA) compreende o orcamento fiscal referente aos
Poderes da Unido, seus fundos, orgaos e entidades da administracdo direta e indireta,
inclusive fundacOes instituidas e mantidas pelo poder publico; o orcamento de
investimento das empresas em que a Uni&o, direta ou indiretamente, detenha a maioria
do capital social com direito a voto; e 0 orgamento da seguridade social, abrangendo
todas as entidades e 6rgdos a ela vinculados, da administracdo direta ou indireta, bem
como os fundos e fundagbes instituidos e mantidos pelo poder publico (art. 165,
Constituicdo Federal, 1988).

Destaca-se que no sistema federativo brasileiro as responsabilidades e
atribuices repartidas entre o governo central e 0s governos subnacionais sdo amparadas
por uma correspondente distribuicdo de fontes de receita (ASSUNCAO; ORTIZ;
PEREIRA, 2012).

No que concerne a origem, as receitas podem ser diretamente arrecadadas ou
transferidas de outros governos, tendo em vista as competéncias tributarias especificas
de cada esfera governamental. O governo federal € responsavel pela arrecadacdo de
impostos que requerem certo grau de centralizagdo administrativa ou que afetam as
politicas do pais, ou seja, 0s impostos sobre a renda, 0 comércio exterior, os de carater
regulatério e alguns impostos especificos. Os governos estaduais assumem a
responsabilidade pelo recolhimento dos impostos sobre o consumo e a circulacdo de
bens enquanto os governos locais pela tributacdo do patriménio fisico e impostos sobre
a renda de servicos (GIAMBIAGI; ALEM, 2000).

Além dos impostos, todos os entes federativos podem cobrar taxas, seja pelo
poder de policia, seja pela prestacdo de servicos assim como contribui¢cbes de melhoria
decorrentes de obras publicas. Contam também com outra fonte de recursos relacionada
a contribuicdes sociais e econdmicas®.

Ainda assim, varios autores (PRADO, 2003, 2007; ARRETCHE, 2010;
SOARES; FLORES; CORONEL, 2014; ORAIR; LIMA; TEIXEIRA, 2013) afirmam
que as competéncias tributarias atribuidas aos entes subnacionais séo insuficientes para,

alguns estados e praticamente todos os municipios, fazerem frente as atribuicdes de

2As contribuicdes sociais se destinam ao custeio dos sistemas de seguridade social, em particular a
previdéncia social dos trabalhadores da iniciativa privada e dos servidores publicos. As contribuicdes
econbmicas destinam-se & intervencdo no dominio econdémico ou ao interesse de categorias profissionais
e econdmicas, como instrumento de sua atuagio nas respectivas areas (ASSUNCAQ; ORTIZ; PEREIRA,
2012, p.8).
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governo nas respectivas esferas. Portanto, 0s entes subnacionais contam com as
transferéncias intergovernamentais.

As transferéncias intergovernamentais denominadas como verticais sdo comuns
em todos os paises federativos em funcdo da centralidade na arrecadacéo, isto é, os
governos superiores arrecadam mais recursos do que gastam diretamente, enquanto, 0s
governos de nivel inferior arrecadam menos recursos do que gastam diretamente. Essa
situacdo é denominada de brecha fiscal (PRADO, 2007).

Nesse contexto, as transferéncias intergovernamentais possuem finalidades
diversas: 1.garantir a eficiéncia do sistema tributario; 2. equalizar as receitas disponiveis
dos governos subnacionais tendo em vista as diferengas na capacidade fiscal e na
autonomia para suprir os servigos demandados pela populacéo ou exigidos pelas normas
do pais; 3. disseminar critérios e prioridades nacionais a acdo dos governos
subnacionais e, 4. determinar padrfes de ambito nacional na provisdo dos servicos
publicos principais (PRADO, 2007).

Existem diversos tipos de transferéncias financeiras que ndo sdo somente de
responsabilidade do governo central para os governos subnacionais. No Brasil, por
exemplo, os governos intermediarios “tém uma atuagdo relevante como transferidores
de recursos, seja na fungéo de arrecadadores substitutos, seja como meros repassadores
de recursos oriundos do governo central, seja como doadores voluntarios de recursos”
(PRADO, 2007, p.28).

As transferéncias intergovernamentais existentes no sistema brasileiro sdo

classificadas por Prado (2007) conforme demonstrado no Quadro 10:

Quadro 10: Tipos de Transferéncias Verticais no Brasil e as respectivas fungdes na
gestdo publica.

Tipos de Transferéncias Funcéo

Livres — 0s recursos Devolutivas Os governos cumprem apenas o

séo livremente papel de arrecadador substituto ao

dispostos nos transferirem os recursos para 0s

orcamentos dos niveis inferiores, sem

governos condicionalidades, com dotagéo

subnacionais. O orcamentaria livre. Cada jurisdicao

beneficiario pode recebe uma parcela da arrecadagédo

escolher a destinacéo central diretamente relacionada a sua

final dos recursos capacidade fiscal.

recebidos Compensatérias S&o mecanismos destinados a evitar
0 impacto negativo de mudancas
operadas no sistema tributario na
arrecadacao dos governos
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Tipos de Transferéncias Funcéo

subnacionais

Redistributivas Visam operar a redistribuicéo de
recursos de modo a atenuar 0s
desequilibrios entre jurisdicdes. Tais
transferéncias correspondem a
fluxos de recursos que ndo guardam
proporcionalidade com a
distribuicdo territorial das bases

tributérias.

Condicionadas ou Programas nacionais | Visam financiar servigcos que quase
vinculadas — 0s sempre sdo realizados
recursos estao exclusivamente pelos governos
relacionados a setores, subnacionais, detendo o governo
funcgdes ou até mesmo central um significativo poder de
projetos especificos. estabelecer parametros e standards
S6 podem ser de servicos, assim como realizar a
aplicados em gestdo e o planejamento desses
finalidades Servigos.
predefinidas Voluntérias Séo definidas a cada processo

ou discricionarias orcamentario e resultam de

negociacdes entre autoridades
centrais e governos subnacionais e
seus representantes no parlamento.

Fonte: Elaboragao propria a partir de PRADO (2007)

Outro critério de diferenciacdo das transferéncias, segundo Prado (2007) diz
respeito a obrigatoriedade, podendo ser classificadas como legalmente definidas ou
voluntarias.

As transferéncias legalmente definidas sdo determinadas pela Constituicdo e/ou
leis especificas, 0 que impde ao ente transferidor o dever de realiza-las, portanto, ndo
requerem a celebracdo de convénios.

As transferéncias voluntarias ou discricionarias, também denominadas por
Arretche (2010) de negociadas, ndo sdo obrigatorias, isto ¢, “fundam-se em acordos
liviemente celebrados entre o transferidor e 0 beneficiario” (ASSUNCAO; ORTIZ;
PEREIRA, 2012, p.9). As emendas parlamentares s&o um exemplo dessa modalidade
de transferéncia intergovernamental. Essas transferéncias se ddo por meio de convénio
ou contrato de repasse para a prestacdo de determinados servicos ou realizagdo de obras
e programas pelos governos subnacionais (PRADO, 2007; SANTOS, 2012a). Elas
apresentam pouca expressividade quando comparadas as demais transferéncias federais,

o que reflete a caracteristica do sistema fiscal brasileiro pautado majoritariamente por
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transferéncias legal ou constitucionalmente definidas (PRADO, 2007; ARRETCHE,
2010). Isto é “a parte mais expressiva das receitas municipais esta fora de barganhas
politicas, posto que sua distribuicdo esta definida por regra constitucional”
(ARRETCHE, 2010, p.599).

Outra classificacdo mencionada na literatura € relacionada a contrapartida
(PRADO, 2007; ASSUNCAOQ; ORTIZ; PEREIRA, 2012) e colabora na compreensio

dos mecanismos das transferéncias.

as transferéncias podem ser sem contrapartida, quando o ente beneficiario ndo é
obrigado a complementa-la com recursos proprios, ou com contrapartida, quando ele
é obrigado a fazé-lo. As transferéncias com contrapartida sdo ditas equalizadoras
quando complementam o gasto do ente beneficiario até que este atinja um montante
predeterminado pelo ente transferidor, de modo a assegurar um nivel minimo de
dispéndio considerado adequado pelo ente transferidor (ASSUNCAO; ORTIZ;
PEREIRA, 2012, p.9).

As transferéncias intergovernamentais representaram nos orgcamentos dos
governos municipais, em 2006, 64,4% das receitas correntes enquanto os tributos
diretamente arrecadados constituiram apenas 35,6% desse montante. (DUARTE et al.,
2009). Esses percentuais evidenciam que 0s municipios possuem uma dependéncia das
transferéncias intergovernamentais. Assuncao, Ortiz e Pereira (2012, p.10) relatam que
“o nivel de dependéncia mostra-se correlacionado a populacdo, embora seja quase
sempre elevado: em 2006, variou de médias de 51% para os municipios de mais de 300
mil habitantes até 92% para os municipios de até 3 mil habitantes”.

Apesar das transferéncias legais garantirem uma estabilidade de financiamento
para 0s entes subnacionais, € importante destacar que aspectos conjunturais podem
afetar as receitas dos entes federados. O estudo de Assuncdo, Ortiz e Pereira (2012, p.
22) apontou que na crise financeira de 2008 “as receitas da Unido foram as mais
afetadas, enquanto nos estados e municipios 0s impactos nas receitas proprias foram
pouco expressivos. As perdas dos entes subnacionais se concentraram nas receitas de
transferéncias, em especial no FPE e FPM”.

Uma ameaca importante para a regido Norte Fluminense esta relacionada as
compensagOes financeiras pela exploracdo do petréleo que podem ser reduzidas em
funcdo do preco do barril do petroleo, por exemplo, bem como se houver mudancas na

legislacdo vigente.
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AS PRINCIPAIS FONTES DE RECEITAS E DESPESAS NOS ORCAMENTOS
MUNICIPAIS

As competéncias tributarias dos municipios e as transferéncias
intergovernamentais ampliaram-se, a partir da Constituicdo Federal de 1988, na medida
em que 0S municipios passaram a ter autonomia politica, administrativa e financeira
implicando num novo arranjo entre as esferas de governo ancorado na descentralizagéo
politico-administrativa. Os municipios passaram a assumir crescentes responsabilidades
no processo de descentralizacdo dos servigos publicos, especialmente nas areas de salde
e educacao, o que tem elevado as despesas publicas e as receitas orcamentarias.

Classificam-se como receitas orcamentarias todas as receitas arrecadadas,
inclusive as provenientes de operagdes de crédito, exceto por antecipacao de receita, as
emissdes de papel moeda e outras entradas compensatorias (Lei 4.320/64, Art. 3° e 57°).
Representam disponibilidades de recursos financeiros que ingressam durante o exercicio
e constituem elemento novo para o patriménio publico, utilizados pelo Estado em
programas e acgOes cuja finalidade precipua € atender as necessidades publicas e
demandas da sociedade (BRASIL, 2014, p.17).

O montante dessas receitas € condicionante para 0 cumprimento das

competéncias municipais definidas constitucionalmente, a saber:

- organizar e prestar, diretamente ou sob regime de concessdo ou permissdo, 0S
servigos publicos de interesse local, incluido o de transporte coletivo, que tem
carater essencial;

- manter, com a cooperacao técnica e financeira da Unido e do estado, programas
de educacdo infantil e de ensino fundamental,

- prestar, com a cooperacdo técnica e financeira da Unido e do Estado, servicos de
atendimento a salide da populag&o;

- promover, no que couber, adequado ordenamento territorial, mediante
planejamento e controle do uso, do parcelamento e da ocupacdo do solo urbano;

- promover a prote¢do do patriménio historico cultural local, observada a
legislacdo e a acdo fiscalizadora federal e estadual (BRASIL, CF88, art. 30).

Destaca-se que a relagdo entre a receita e a despesa € fundamental para o
processo orcamentario, visto que a previsdo da receita dimensiona a capacidade
governamental em fixar a despesa, isto significa que a execucdo orcamentaria da
despesa esta condicionada a arrecadacdo (art. 9°, Lei de Responsabilidade Fiscal). Isto
implica que se verificado, ao final de um bimestre, que a realizacdo da receita podera
ndo comportar o cumprimento das metas fiscais, 0s entes por ato préprio e nos
montantes necessarios promoverdo a limitacdo de empenho e movimentagéo financeira.

Apesar dos municipios em nosso sistema federativo terem um papel importante
no gasto publico e na provisdo de servigos publicos de acordo com suas receitas,

Arretche (2010) ressalta que a regulacdo federal afeta as decisbes deles quanto a
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arrecadacao tributaria, alocacdo de gasto e execucdo de politicas publicas, apesar de

serem politicamente autonomos de acordo com a Constituicdo Federal de 1988.

Com relacdo as receitas orcamentérias, elas sdo classificadas quanto a categoria

econbmica em receitas correntes e receitas de capital e o detalhamento das origens visa

identificar a procedéncia no momento em que ingressam nos cofres pablicos (BRASIL,

2014, p.20).

Origens que compdem as Receitas Correntes:

Receita Tributaria: sdo decorrentes da arrecadacdo de impostos, taxas e
contribuicdes de melhoria, previstos no art. 145 da CF. (Quadro 11).
Receitas de Contribui¢des: sdo oriundas das contribuigdes sociais, de
intervencdo no dominio econdmico e de interesse das categorias
profissionais ou econdmicas, conforme preceitua o art. 149 de
Constituicdo Federal.

Receita Patrimonial: resultam da fungdo econémica do patrimonio (por
exemplo: aluguéis, participacdes societarias).

Receita Agropecuaria: resultam da exploracdo econémica, por parte do
ente publico, de atividades agropecuarias, tais como a venda de produtos
agricolas (grdos, tecnologias, insumos etc.), pecuarios (sémens, técnicas
em inseminagéo, matrizes etc.), para reflorestamentos etc.

Receita Industrial: sdo provenientes de atividades industriais exercidas
pelo ente publico, tais como: indlstria de extracdo mineral, de
transformacéo, de construcdo, entre outras.

Receita de Servigos: decorrem da prestacdo de servigos por parte do ente
publico, tais como comeércio, transporte, comunicacdo, Servigcos
hospitalares, armazenagem, servicos recreativos, culturais etc. Tais
servicos sdo remunerados mediante preco publico, também chamado de
tarifa.

Transferéncias correntes: sdo provenientes do recebimento de recursos
financeiros de outras pessoas de direito publico ou privado destinados a
atender despesas de manutencdo ou funcionamento que ndo impliquem
contraprestacdo direta em bens e servicos a quem efetuou essa
transferéncia. Por outro lado, a utiliza¢do dos recursos recebidos vincula-
se & determinacdo constitucional ou legal, ou ao objeto pactuado. Tais
transferéncias ocorrem entre entidades publicas de diferentes esferas ou

entre entidades publicas (Unido, Estados ou Municipios) e instituicdes



79

privadas (por exemplo: Organismos Internacionais, Instituicdes Privadas,
Pessoas Fisicas).

= Qutras Receitas Correntes (ou Receitas Diversas): constituem-se pelas
receitas cujas caracteristicas ndo permitam o enquadramento nas demais
classificacbes da receita corrente, tais como: multas, juros de mora,
indenizacdes, restituicdes, receitas da divida ativa, entre outras.

Receitas de Capital:

= QOperagdes de crédito: recursos financeiros oriundos da colocacdo de
titulos publicos ou da contratacdo de empréstimos junto a entidades
publicas ou privadas, internas ou externas.

= Alienacdo de Bens: ingressos financeiros provenientes da alienagéo de
bens méveis ou imdveis de propriedade do ente publico.

= Amortizacdo de empréstimos: ingressos financeiros provenientes da
amortizacdo de financiamentos ou de empréstimos que o ente publico
haja previamente concedido. Embora a amortizacdo do empréstimo seja
origem da categoria econdbmica Receitas de Capital, os juros recebidos
associados ao empréstimo sdo classificados em Receitas Correntes/ de
Servigos/ Servicos Financeiros, pois 0s juros representam a remuneragao
do capital.

= Transferéncias de Capital: recursos financeiros recebidos de outras
pessoas de direito publico ou privado e destinados a atender despesas
com investimentos ou inversdes financeiras, independentemente da
contraprestacdo direta a quem efetuou essa transferéncia. Por outro lado,
a utilizacdo dos recursos recebidos vincula-se ao objeto pactuado. Tais
transferéncias ocorrem entre entidades publicas de diferentes esferas ou
entre entidades publicas e institui¢fes privadas.

= Qutras Receitas de Capital: registram-se nesta origem receitas cuja
caracteristica ndo permita o enquadramento nas demais classificacdes da

receita de capital.

Cabe aos municipios arrecadar diretamente os seguintes impostos - ISSQN,
ITBI, IPTU, IRRF-, além de taxas e contribui¢des de melhorias (Quadro 11).
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Quadro 11: Impostos diretamente arrecadados pelos municipios.

Tributo

Fonte/Incidéncia

Imposto sobre a Propriedade
Predial e Territorial Urbana
(IPTUL)

E recolhido anualmente pelos proprietarios de imovel,
com ou sem edificacdo, localizada na zona urbana ou
com destinagdo urbana. Sua aliquota e sua metodologia
de calculo variam de um municipio para outro.

Imposto sobre as
Transmissdes de Bens
Intervivos (ITBI)

E de responsabilidade do comprador do bem, sendo
recolhido por este nas transacdes imobiliarias.

Imposto sobre Servigos de
Qualquer Natureza (ISSQN)

Incide sobre a prestagdo, por pessoas fisicas e juridicas,
de servicos listados sujeitos ao imposto. A aliquota
varia conforme a legislagdo de cada Municipio, indo de
2% a 5% do valor do respectivo servico.

Imposto sobre a Renda retido
na Fonte (IRRF)

O produto da arrecadacdo do Imposto de Renda - IR,

retido na fonte pelos Municipios, quando do
pagamento de rendimentos, a qualquer titulo, devidos a
servidores e prestadores de servicos, inclusive por suas
autarquias e pelas fundacdes por ele instituidas e
mantidas (CF/88, art. 158, I).

Taxas

Sdo cobradas pelo Poder Publico a titulo de
indenizacéo pela producéo e oferecimento de servico
publico especifico e divisivel prestado ao contribuinte
ou posto a sua disposicao. Nao deve ser confundida
com os valores cobrados pela prestacdo de servigcos
publicos, através de Empresas Publicas ou Sociedades
de Economia Mista, como tarifas telefnicas, de
energia elétrica, agua etc.

Contribuicdo de Melhoria

Prevista na CF/88 (art. 145, inciso I11) e no Cadigo
Tributario Nacional (art. 81 e 82) a contribuicdo de
melhoria (...) é instituida para fazer face ao custo de
obras publicas de que decorra valorizagdo imobiliaria,
tendo como limite total a despesa realizada e como
limite individual o acréscimo de valor que da obra
resultar para cada imdvel beneficiado.

Fonte: PARAIBA (2009, p.30)

Ressalta-se que 0s governos municipais no Brasil s6 tém autorizacdo para

coletar os impostos relacionados acima e sua autonomia tributaria esta limitada a

definicdo de aliquotas de seus proprios impostos (ARRETCHE, 2010).

Os principais tributos arrecadados pela Unido e estados partilhados com os

municipios estdo expressos no Quadro 12.




81

Quadro 12: Principais receitas tributarias transferidas aos municipios brasileiros

segundo tipologia.

Tributo

Fonte/Incidéncia

Tipo de
transferéncia

Fundo de Participacdo
dos Municipios (FPM)

Composto por 22,5% do Imposto de
Renda (IR) e Imposto sobre Produtos
Industrializados (IP1)?® —, sendo formado
por: a) capitais — 10% dos recursos do
FPM assim distribuidos: inversamente
proporcional a renda per capita;
diretamente proporcional a populacdo;
limites maximos e minimos de
distribuicéo;

b) municipios néo capitais — 86,4% dos
recursos do FPM que sdo distribuidos
segundo o tamanho da populagdo, com
limites maximos e minimos. O rateio é
regressivo e beneficia com maior
propor¢ao 0s municipios com menor
populacéo;

C) municipios ndo capitais com populacao
superior a 156.216 habitantes —3,6% dos
recursos do FPM de acordo com 0s
mesmaos critérios aplicados aos municipios
capitais.

Redistributiva

Cota-Parte do Imposto
Territorial Rural (ITR)

Cabe aos municipios 50% do valor
arrecadado pela Unido. H& a possibilidade
de 0s municipios assumirem a cobranca do
imposto, ficando com 100% da
arrecadacao. Essa, contudo, ndo é uma
opcao exercida com frequéncia.

Devolutiva

Cota-Parte do Imposto
sobre Produtos
Industrializados —IPI-
Exportacédo

Sao destinados aos municipios 25% dos
valores recebidos pelos respectivos
estados e distribuidos aos municipios de
acordo com os mesmos coeficientes de
reparticdo praticados para os repasses do
ICMS.

Compensatoria

Cota-Parte da

Do montante dos recursos que cabe a cada

Redistributiva

Contribuicéo de Estado, sdo destinados 25% aos vinculada a
Intervencgdo no Dominio | respectivos municipios destinado a politica
Econdmico- CIDE* programas de infraestrutura de transportes. | setorial
Cota-Parte do Imposto Do total arrecadado com o IOF sobre Devolutiva

sobre Operacdes
Financeiras (IOF- Ouro)

operagdes com ouro, 70% destinam-se aos
municipios de origem.

Lei Complementar 87/96
— também chamada de
Lei Kandir

Consiste em repasse, mensal, de 25% dos
recursos financeiros relativos a
desoneracdo do ICMS incidente nas

Compensatoria

20 equivalente a 1% da arrecadacdo desses dois tributos deve ser repassado aos Municipios
obrigatoriamente nos primeiros dez dias de dezembro de cada ano (CF, art. 159, I, b e d).

* relativa as atividades de importacdo e comercializacdo de petréleo e seus derivados, gas
natural e seus derivados e alcool combustivel.
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Tipo de

Tributo Fonte/Incidéncia .
transferéncia

exportacOes, obedecidos os critérios e
demais condicOes fixadas na referida lei.

Transferéncia do estado para 0s municipios

Cota-Parte do Imposto a) da arrecadacao do ICMS, 25% é Devolutiva
sobre Circulagéo de distribuida pelo Estado aos seus
Mercadorias e Servicos municipios;
(ICMS) b) um minimo de 75% deve ser distribuido
ao municipio onde se originou a
arrecadacao;

c) um maximo de 25% deve ser
distribuido em funcéo de critérios
estabelecidos pela legislagéo estadual.

Cota-Parte do Imposto Pertence ao Municipio a parcela de 50% Devolutiva
sobre a Propriedade de do IPVA arrecadado pelo Estado dos

Veiculo Automotor veiculos licenciados em seu territdrio

(IPVA)

Fonte: Elaboragio propria a partir de  BRASIL (2014c); PARAIBA (2009); MENDES; MIRANDA;
COSIO (2008)

Ressaltam-se ainda outras transferéncias constitucionais e legais do governo
federal para os municipios, a saber:

- Compensagdes Financeiras por exploracdo de petr6leo ou gas natural, de
recursos hidricos para fins de geracdo de energia elétrica e de outros recursos minerais
no respectivo territorio, plataforma continental, mar territorial ou zona econdmica
exclusiva. Esse tipo de receita classifica-se como transferéncia intergovernamental
porque a propriedade dos referidos recursos é da Unido.

- Auxilio Financeiro para Fomento das Exportacdes — FEX - Os recursos do
FEX sdo previstos nas Leis Orcamentarias Anuais da Unido e liberados por meio de
Medida Provisoria ou Lei Ordinéria especifica. Sdo repassados 25% aos municipios na
proporcéo dos percentuais individuais de participacdo dos mesmos no rateio do ICMS
(STN, 2014).

- Apoio Financeiro aos Municipios —~AFM - transferéncia extraordinéria,
esporadica que objetiva superar dificuldades financeiras emergenciais ou incentivar a
melhoria da qualidade dos servigos publicos dos entes federativos. Foi concedido, até o
momento, aos municipios em dois momentos distintos: em 2009-2010 por intermedio
da Medida Provisoria n® 462, de 14 de maio de 2009, posteriormente transformada na
Lei n® 12.058, de 13 de outubro de 2009 e, em 2013-2014 por meio da Lei n® 12.859, de
10 de setembro de 2013 (BRASIL, 2014c).
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Além das transferéncias citadas acima existem as transferéncias dos governos
federal e estadual vinculadas as é&reas sociais. O Fundo de Manutencdo e
Desenvolvimento da Educacéo Bésica e de Valorizagdo dos Profissionais da Educacéao
(Fundeb) centraliza uma parcela de tributos (20%) arrecadados por todas as esferas de
governo para aplicacdo na area de educacdo de acordo com regras preestabelecidas. O
Fundeb ainda recebe os recursos da chamada Complementacdo da Unido, por
intermédio do orcamento do Ministério da Educacdo (BRASIL, 2014c). Ha também as
transferéncias ‘fundo a fundo’ para as areas da saude e assisténcia social. Essas
transferéncias possuem legislacdo e supervisdo federal que estabelece as modalidades
de execucdo das politicas. Pode haver transferéncias para as areas de desenvolvimento
urbano (infraestrutura, urbana, habitacdo, transporte publico e coleta de lixo), no
entanto, distintamente das areas de salde e educacdo, ndo sdo universais € nem
regulares e 0s gastos ndo sdo determinados constitucionalmente (ARRETCHE, 2010).

Observa-se que o sistema de partilha brasileiro se constitui por diversas
transferéncias e que elas podem atender a mais de uma fungdo (PRADO, 2007). As
transferéncias de Programas Nacionais sdo um exemplo disso. Elas ndo guardam
correspondéncia com a base econémica do ente receptor, mas tém efeito de reduzir as
desigualdades horizontais em capacidade de gasto, o que lhes imputam um caréater
redistributivo, embora, ndo seja sua finalidade principal. Esse tipo de transferéncia tem
a funcdo de financiar os programas de prestacdo de servicos de interesse federal cuja
execucdo € de responsabilidade dos governos subnacionais, portanto, esta vinculada a
execucao de politicas publicas, principalmente, nas areas de saude e educacdo, sendo
classificadas como condicionadas. Orair, Lima e Teixeira (2013) classificam essas
transferéncias como redistributivas vinculadas as politicas setoriais, enquanto Arretche
(2010) como condicionadas universais.

As transferéncias condicionadas na saide se tornaram universais a partir do final
dos anos 90 porque todos os municipios que operam segundo as regras do SUS e
cumprem a legislacdo especifica estdo aptos a recebé-la (PRADO, 2007; ARRETCHE,
2010).

As condicionalidades na utilizacdo dos recursos refletem o poder indutor e
regulador do governo federal e sdo polémicas por cercear a autonomia dos gestores
estaduais e municipais para implementacdo de politicas voltadas para cada realidade
(LIMA, 2007). No entanto, Arretche (2010, p. 609) assinala que “a auséncia da

regulacao federal implicaria maior desigualdade de gasto entre as jurisdigdes”.
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Em 2006, as principais transferéncias intergovernamentais descritas por
Assuncéo, Ortiz e Pereira (2012) em ordem de volume de recursos transferidos em
relacdo ao % do PIB estdo relacionadas no Quadro 13.

Quadro 13: Principais Transferéncias Intergovernamentais. Brasil, 2006.

. : Volume em 2006
T Transferén
ipo de Transferéncia (% do PIB)

Transferéncias de Imposto sobre Circulagdo de Mercadorias e 1.78%
Servicos (ICMS), um tributo estadual, para os Municipios. ’
Transferéncias do Fundo de Participacdo dos Municipios — FPM,

; : 1,21%
um fundo composto por quotas de tributos federais.
Transferéncias do Fundo de Participacao dos Estados e do Distrito
Federal — FPE, outro fundo composto por quotas de tributos 1,15%
federais.
Transferéncias do Sistema Unico de Satde (SUS) da Uni&o para 1.09%
Estados, DF e Municipios e dos Estados para os Municipios. ’
Compensacdes financeiras pela exploracdo de recursos naturais:
royalties do petroleo e do gés, participacdes especiais no petroleo
e no gas, compensacdes financeiras por recursos hidricos, 0,46%
royalties de Itaipu, compensacgdes financeiras por recursos
minerais.
Transferéncias do Imposto de Renda Retido na Fonte (IRRF), um
tributo federal, pago por servidores ou contratados dos governos 0,45%
dos Estados, DF e Municipios.
Transferéncias do Fundo de Manutencdo e Desenvolvimento da 0.45%
Educacdo Bésica — Fundeb, pagas aos Estados, DF e Municipios. 70
Transferéncias do Imposto sobre Propriedade de Veiculos 0.26%
Automotores (IPVA), um tributo estadual, para os Municipios. ’
Transferéncias do Fundo Constitucional do Distrito Federal — 0.22¢
FCDF?, um fundo federal. ee7o

Fonte: ASSUNCAO; ORTIZ; PEREIRA (2012, p.10)

Vérios autores (PRADO, 2007; ARRETCHE, 2010; ASSUNCAO; ORTIZ;
PEREIRA, 2012) elencam as transferéncias do FPM, ICMS e IPVA e as transferéncias
condicionadas universais para a saude e educacdo como aquelas que acrescentam um
significativo montante de recursos nos or¢gamentos municipais.

Destaca-se que as transferéncias derivadas do petréleo e do gas natural ndo sdo

incluidas no rol das principais transferéncias verticais elencadas por Prado. No entanto,

%> O FCDF é uma transferéncia da Unio para custear a folha de pagamento do DF nas &reas de educac#o,
salde e seguranca publica. Esse Fundo é decorrente de uma determinacdo constitucional58 e foi
regulamentado pela Lei n° 10.633, de 2002. Trata-se, pois, de uma transferéncia obrigatoria, sem
contrapartida e de uso condicional as finalidades acima descritas (MENDES; MIRANDA; COSIO, 2008,
p. 87).
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estudos (MENDES; MIRANDA; COSIO, 2008; ASSUNCAO; ORTIZ; PEREIRA,
2012) evidenciam que essa modalidade de transferéncia, em 2006, ficou em quinto
lugar no ranking das transferéncias recebidas por estados e municipios, perdendo apenas
para as transferéncias do ICMS, para o FPM, para o FPE e as transferéncias do SUS.
Embora sejam chamadas de compensacéo financeira, elas ndo se referem a uma
base tributaria e nem t&o pouco tem a finalidade de equalizacdo horizontal e de indugéo
de prioridades do governo federal. Mas, ndo existe uma unanimidade na literatura na
classificacdo dessa transferéncia. Afonso e Gobetti (2008) incluiram a exploracdo de
recursos naturais a categoria de compensacéo financeira, pois a principio, se destinam a
ressarcir 0os governos subnacionais pelos impactos econdmicos, sociais e ambientais
sofridos em seus territdrios ou areas contiguas. Mendes, Miranda e Cosio (2008)

classificam-na como parcialmente devolutivas,

pois sdo associadas a algum tipo de atividade econdmica exercida nos territérios
subnacionais ligada a exploragdo de recursos naturais. Porém, os critérios de partilha
sdo um tanto viesados, de modo que ndo ha plena correspondéncia entre o local de
geracdo da receita e a destinagdo da transferéncia (MENDES; MIRANDA,; COSIO,
2008, p.89).

Independentemente da classificagdo adotada, essas transferéncias séo
obrigatdrias, sem contrapartida e parcialmente livres na sua alocacdo, uma vez que a
legislacdo veda a utilizacdo dessas receitas em pagamento de dividas e pessoal, salvo
algumas excecdes.

Com relagdo, as despesas, elas sdo classificadas por varios critérios, entretanto,
sera destacada a categoria econdmica que as agrupa em correntes e de capital, pois
possibilita informacdo macroeconémica do gasto publico.

As despesas correntes sdo realizadas de forma continua e se subdividem em
custeio e transferéncias correntes. As despesas de custeio asseguram a prestacdo de
servicos publicos e a manutencdo da acdo da administragdo puablica, enquanto as
transferéncias correntes o funcionamento de entidades de direito publico ou privado
(autarquias, empresas publicas, instituicdes assistenciais sem fins lucrativos, por
exemplo). Ja as despesas de capital estdo relacionadas a aumento de patrimonio. Estdo
incluidas nesta categoria as transferéncias as instituicdes ja referidas acima, realizacéo
de investimentos ou a inversdes financeiras.

Despesas Correntes:

e De Custeio: Pessoal/encargos patronais, material de consumo, servigos
de terceiros/encargos; Sentencas Judiciarias e Despesas Exercicios

Anteriores.
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e Transferéncias Correntes: Transferéncias (a Autarquias e a Fundos);
Subvencgbes Sociais; Subvencdes Econdmicas; Pagamento de Inativos e
Pensionistas; Juros da Divida.

Despesas de Capital:

e Investimentos: Obras e InstalacGes (inclui projeto e compra de terrenos);
Equipamentos/Material Permanente; Constituicdo/Aumento de capital de
Empresas Industriais e Agricolas.

e Inversbes Financeiras: Obras e Instalages (inclui projeto e compra de
terrenos); Equipamentos/Material Permanente; Constituicdo/Aumento de
capital de Empresas Industriais e Agricolas.

e Transferéncias de Capital: Auxilio para despesas de capital; Contribuicdo
a autarquias ou fundos para despesas de capital; AmortizacGes de
dividas; Resgate de Titulos Pablicos (SANTOS, 2001; BRASIL, 2014).

Apesar das criticas ao sistema tributario vigente, como por exemplo, os critérios
de partilha das compensacdes financeiras pela exploracéo de petroleo e gas (MENDES;
MIRANDA; COSIO, 2008; GOBETTI; SERRA, 2009), esse estudo ndo pretende
aborda-las, considerando que o foco estd em compreender as receitas que compdem 0s

orcamentos municipais e o financiamento do Sistema Unico de Sadde.

CONTEXTO, REGRAS E MECANISMOS RELACIONADOS AO
FINANCIAMENTO DESCENTRALIZADO DO SUS

O financiamento em saude, no Brasil e no mundo, em maior ou menor grau a
depender do modelo de sistema de salde vigente de cada pais é, essencialmente,

contabilizado de acordo com as fontes dos gastos efetuados pelos seguintes entes:

pelo Estado (nas distintas esferas de governo, por meio de tributos ou de
empréstimos e doagdes internacionais), pelas familias (pela compra direta de
servigos de saude, medicamentos e outros materiais ou mediante pagamento pela
aquisicdo de planos privados de salde ou, ainda, por meio de poupancas individuais)
e pelas empresas (quando participam do 6nus financeiro da compra de planos
coletivos de satide para seus empregados (UGA; PORTO; PIOLA, 2012, p.395).

Mesmo nos paises que possuem sistemas nacionais de salde do tipo

beveridgiano®® como Canada, Inglaterra, Espanha, Dinamarca e Suécia em que 0s

*®Beveridge, no Reino Unido, no inicio da década de 40, propds que o financiamento dos servigos de
saude se fizesse a partir da totalidade da riqueza do pais e ndo s6 a partir das contribui¢Ges do trabalho.
Esse modelo propde uma organizagdo integrada dos servigos de saiide compondo o Servigo Nacional de
Saude, financiado pelo orcamento geral do Estado.
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gastos publicos séo preponderantes, coexistem o gasto privado, conforme apontam Uga,
Porto e Piola (2012) na Tabela 12.

Tabela 12: Composi¢do percentual do gasto em saide em alguns paises da Organizagao
para a Cooperacédo e o Desenvolvimento Econémico (OCDE), 2010.

Gasto publico Gasto privado

Subtotal S Subtotal Gasto

Pais Impostos  Contribuicdes ubtota €Quros 1o sembolso total em
. ;. Gasto e planos : Gasto id

gerais folha salario o - direto . sauae

Publico  privados privado

Canada 68,6 14 70,0 15,1 14,9 30,0 100,0
Inglaterra 81,7 0,0 81,7 6,8 115 18,3 100,0
Espanha 66,8 50 71,8 7,2 21,0 28,2 100,0
Dinamarca 84,5 0,0 84,5 1,7 13,8 15,5 100,0
Suécia 81,7 0,0 81,7 2,4 15,9 18,3 100,0
Franca 52 73,8 79,0 14,2 6,8 21,0 100,0
Alemanha 9,0 67,9 76,9 10,0 13,1 23,1 100,0
EUA 32,8 12,7 45,5 42,2 12,3 54,5 100,0

Fonte: UGA; PORTO; PIOLA (2012, p.400)

Comparando o financiamento do setor saide no Brasil com paises da América
do Sul, o brasileiro s6 € menor que os da Argentina e Uruguai. Em relacéo aos paises do
chamado BRIC (Brasil, Russia, india e China), o Brasil apresenta 0o maior gasto
proporcional, no entanto, € bem menor do que o Canada e Australia (REIS et al., 2010).

Em contraste com paises que adotaram o modelo de saude universal em que 0s
gastos publicos em saude representam mais do que 70% dos gastos totais, em 2010, os
gastos publicos em satde no Brasil representaram 47% do total das despesas de salde,
segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS), o que demonstra que o gasto privado
foi maior que o publico. O financiamento e subsidio estatal para expansdo de servigos
de salde privados em alta complexidade, pouco investimento tecnoldgico no SUS,
renuncia fiscal, gastos governamentais com plano de saude para os servidores publicos,
entre outros, sdo fatores que explicam o peso dos gastos privados e comprometem a
eficiéncia e equidade do sistema de saitde (MACHADO; LIMA; ANDRADE, 2014;
MACHADO et al., 2014).

Mesmo somando o gasto publico e privado em salde, esse total, em 2010,
correspondeu a 9,0% do PIB brasileiro e, em muitos paises com sistemas de saude
universal, esse gasto supera 10% (PIOLA et al., 2013).

Se computado somente o gasto publico em salde, em 2011, o Brasil apresentou
um gasto de apenas 3,91% do PIB, sendo que a composi¢do destes gastos, segundo a

esfera de governo foi de 1,75% do governo federal, 1,0% estadual e 1,16% municipal
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(PIOLA et al., 2013). Apesar do gasto publico em saude das trés esferas no PIB ter
aumentado em 1 ponto percentual entre 2000 e 2011 (2,89% para 3,91%), Piola et al.
(2013) e Castro e Afonso (2010) apontam que 0 gastos sociais cresceram
consideravelmente desde a Constituicdo de 1988 passando de 11,83% em 1988 para
23,35% do PIB em 2008, o que “coaduna com o crescimento do aparato de protecao
social criado no Brasil a partir da década de 1990 a despeito das reformas neoliberais”
(CASTRO; AFONSO, 2010, p.37). Todas as trés esferas de governo apresentaram
variacdo positiva no periodo 1988/2008. A Unido aumentou suas despesas em 8,25%
do PIB, os estados em 1,38% do PIB e 0os municipios em 3,3% do PIB. Mas ainda assim
0 volume de recursos para 0 sistema publico de salde ainda é baixo quando
contabilizado o montante das trés esferas de governo em comparacdo aos paises com
sistemas universais de salde.

A insuficiéncia de recursos publicos para a salde ndo é uma discussdo recente,
mas a partir da implantacdo do SUS se acentuou por maltiplos fatores dentro e fora do
setor salde. As consequéncias das politicas de ajuste macroecondmico com reducdo de
volume e irregularidade dos repasses financeiros, principalmente, na década de 90, a
disputa interna entre as areas sociais para garantir os direitos aprovados na Constituicao
Federal de 88 (por exemplo, aposentadoria rural e beneficio de prestacdo continuada), a
ampliacdo do acesso e a integralidade do cuidado, a incorporacdo de tecnologias em
salde tornando o sistema cada vez mais caro, o envelhecimento da populacdo, a
judicializacdo da salde, entre outros fatores tém pressionado a ampliacdo do gasto em
saude.

Por outro lado, vérios autores tém apontado que a necessidade de mais recursos
publicos para a saude poderia ser menor se ndo houvesse rendncia fiscal, por exemplo,
com deducgdes no Imposto de Renda sobre pessoas fisicas e juridicas que resultaram
juntas na abdicacio em mais de 2% do PIB (UGA; PORTO, 2008), aliquotas menores
para determinados medicamentos e isenc¢des dadas a instituicdes filantrépicas de saude,
totalizando R$ 8 bilhdes, em 2007 (CARVALHO, 2008). Somado a isso, as receitas
previstas constitucionalmente para financiar o orcamento da Seguridade Social ndo

foram integralmente destinadas para tal fim, como assinala Porto (2006, p.576)

0 OSS nunca foi efetivamente implantado, entre outros motivos, porque: houve uma
fragmentacdo e especificacdo de fontes de financiamento (e.g., a contribuicdo sobre
folha salarial passou a financiar exclusivamente a Previdéncia Social); as
contribuigdes sociais baseadas no faturamento e lucro das empresas (definidas no
texto constitucional como recursos proprios do OSS) foram apropriadas como
recursos do Tesouro Nacional; e, foram incorporadas, ao OSS, despesas antes
financiadas por recursos fiscais.
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Esta insuficiéncia implicou iniciativas parlamentares para assegurar mais
recursos para o sistema publico de salde. Entre as medidas adotadas destacam-se, a
criacdo da contribuicdo provisoria sobre a movimentacdo financeira (CPMF) que
vigorou de 1996 a 2007 e a EC 29, aprovada em 2000 fixando a vinculacdo de recursos
orcamentarios a saude pelas trés esferas de governo.

A CPMF ndo gerou o aumento de recursos esperados em funcdo da reducéo de
outras receitas que financiavam o setor (COFINS e CSSL, principalmente) e pela falta
de exclusividade na aplicacdo em salde, passando a financiar a Previdéncia, em 1999, e,
em 2001, o Fundo de Combate a Pobreza (DAIN 2007; CARVALHO, 2008;
MACHADO et al., 2014). A sua extin¢do, por sua vez, ndao implicou em reducdo de
recursos para a saude ndo s6 porque o governo federal aumentou as aliquotas do
Imposto sobre Operagdes Financeiras (IOF) e a CSLL para contrabalancar a perda, mas
também porque o pais vivenciou um bom desempenho econdémico que contribuiu para o
aumento da arrecadacao tributaria (MACHADO et al., 2014) .

Diferentemente da CPMF, a EC 29 elevou o financiamento do SUS com maior
participacdo das esferas estadual e municipal ainda que a falta de sua regulamentacao
tenha gerado o descumprimento da aplicacdo dos percentuais minimos em salde por
parte de alguns entes da federagédo, segundo estudos realizados (CARVALHO, 2008;
PIOLA et al., 2013). Carvalho (2008, p. 49) destaca que:

O Ministério da Salde desde a EC-29 vem, sistematicamente, deixando de cumprir
com o0s minimos constitucionais colocando despesas ndo salde como sendo da
salide: gastos com a salde privada dos servidores; restos a pagar ndo pagos e sem
lastro; farmécia popular; bolsa familia etc. O total de débito federal, corrigido, esta
em cerca de R$10 bi. Os estados, igualmente, descumprem a EC-29. S no ano de
2006, deixaram de aplicar em salde R$3,4 bi e a soma dos débitos corrigidos é de
cerca de R$20 bi. J& os municipios, em sua quase totalidade, vém cumprindo os
minimos constitucionais. A média de aplicacdo percentual dos municipios tem sido
de 20% o que representa 30% a mais que o minimo legal de 15%.

De todo modo a EC 29 deu mais estabilidade ao financiamento publico da satde
ao estabelecer uma vinculacao de recursos das trés esferas de governo para o SUS.

Apb6s muitos anos de luta, a EC 29 foi regulamentada através da Lei
Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012 que disp&e sobre os valores minimos a
serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em
acles e servicos de saude, além de estabelecer os critérios de rateio dos recursos de
transferéncias para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das
despesas com saude nas trés esferas de governo. Essa lei estabelece que a Unido deve
aplicar, anualmente, o montante correspondente ao valor empenhado no exercicio

financeiro anterior, acrescido de, no minimo, o percentual correspondente & variacdo
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nominal do Produto Interno Bruto (PIB) ocorrida no ano anterior ao da lei orcamentaria
anual (LDO), os Estados e o Distrito Federal, no minimo, 12% (doze por cento) e 0s
municipios, no minimo 15% (quinze por cento) das receitas de impostos, incluindo as
transferéncias constitucionais. A LC 141 manteve a mesma forma de calculo dos
recursos minimos a serem aplicados pelos entes federativos da EC 29. No quadro
abaixo (Quadro 14) sdo demonstradas as receitas estaduais e municipais que compdem

0 célculo dos recursos minimos a serem aplicados na salde por esses entes.

Quadro 14: Receitas vinculadas a satde para calculo dos recursos minimos a serem
aplicados na area pelos estados e Municipios.

Receitas Estaduais Receitas municipais
I. Receita de Impostos Estaduais I. Receita de Impostos Municipais
ICMS IPTU
IPVA ITBI

ITCMD- Imposto sobre Transmissdo de | ISS
causa mortis e por doacdo de bens e

direitos

Il. (+) Receitas de Transferéncias da | Il. (+) Receitas de Transferéncias da

Unido Uniéo

Quota parte do FPE Quota parte do FPM

Quota parte do IPI — Exportagéo Quota parte do ITR

Transferéncia LC 87/96- Lei Kandir Transferéncia LC 87/96- Lei Kandir

I11. (+) Imposto de Renda Retido na Fonte | I1l. (+) Imposto de Renda Retido na Fonte

IV. (+) Outras Receitas Correntes IV. (+) Receitas de Transferéncias do
Estado

Receita da divida de impostos Quota parte de ICMS

Multas, juros de mora e correcdo | Quota parte do IPVA
monetaria de impostos

V. () Transferéncias Financeiras | Quota parte do IPI — Exportacdo
Constitucionais e Legais a Municipios

25% do ICMS V. Outras Receitas Correntes
50% do IPVA Receita da divida ativa de impostos,
25% do IPI Exportagao multas, juros de mora e correcdo

monetaria de impostos

VI. Total wvinculado & sadde=|VI. Total vinculado & salde=
(I+H+11+1V-V) x 0,12 (I+H+111+1V+V) x 0,15

Fonte: BRASIL. Manual Basico de Gestao Financeira do Sistema Unico de Satde (2003, p.22)

Embora a LC 141 tenha mantido a forma de calculo da participacdo federal no
financiamento do SUS ela mostra avangos nos seguintes aspectos: ao elencar, para

efeito da apuracéo da aplicacdo dos recursos minimos, o que deve ser computado e nao
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computado como despesas com acdes e servicos publicos de satide®’; ao considerar na
contabilidade que caso as despesas empenhadas e ndo liquidadas inscritas em restos a
pagar forem canceladas, o valor referente devera ser efetivamente aplicado em agdes e
servicos de salde até o término do exercicio seguinte sem prejuizo do percentual
minimo a ser aplicado no exercicio correspondente (artigo 24, LC 141) e, por fim, ao
definir as sanc¢des pelo ndo cumprimento dos minimos em saude ou utilizagdo em acoes
e servicos diversos dos previstos em lei.

Apesar de ter ocorrido maior aporte de recursos para 0 SUS a partir da EC 29, a
luta por mais recursos federais para a saude publica continua através do Movimento
Nacional em Defesa da Saude Publica, iniciado em marco de 2012, intitulado “Satde
+10”. Trata-se de um movimento articulado por diversas entidades da sociedade civil
com finalidade de alterar a LC 141, por meio da aprovacdo de um Projeto de Lei de
Iniciativa Popular (PLP 321/2013), para que o governo federal aplique o montante igual
ou maior que 10% de suas receitas correntes brutas no SUS.

Apesar dos esforcos para a ampliagéo de receitas para o financiamento do SUS,
alguns autores (PIOLA et al.,, 2013; CARVALHO, 2013; MACHADO; LIMA;
ANDRADE, 2014) apontam a reducdo relativa da participacdo federal. Em
contrapartida, houve uma ampliacdo gradativa da participacdo estadual e municipal nos
gastos em saude (PIOLA et al., 2013; CARVALHO, 2013; AFONSO, 2010) conforme

demonstrado na Tabela 13.

%’S&0 consideradas despesas com acdes e servicos plblicos de satide as referentes a: vigilancia em satde,
incluindo a epidemioldgica e a sanitaria; atengdo integral e universal & salde em todos os niveis de
complexidade, incluindo assisténcia terapéutica e recuperagéo de deficiéncias nutricionais; capacitacdo do
pessoal de sadde do Sistema Unico de Satde (SUS); desenvolvimento cientifico e tecnolégico e controle
de qualidade promovidos por instituicbes do SUS; producdo, aquisicdo e distribuicdo de insumos
especificos dos servigos de salde do SUS, tais como: imunobioldgicos, sangue e hemoderivados,
medicamentos e equipamentos médico-odontoldgicos; saneamento basico de domicilios ou de pequenas
comunidades, desde que seja aprovado pelo Conselho de Salde do ente da Federagéao financiador da acéo
e esteja de acordo com as diretrizes das demais determinacfes previstas nesta Lei
Complementar; saneamento basico dos distritos sanitarios especiais indigenas e de comunidades
remanescentes de quilombos; manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores de
doengas; investimento na rede fisica do SUS, incluindo a execugdo de obras de recuperagdo, reforma,
ampliacdo e construgdo de estabelecimentos publicos de salde; remuneracdo do pessoal ativo da area de
salde em atividade nas acOes de que trata este artigo, incluindo os encargos sociais; agdes de apoio
administrativo realizadas pelas instituicGes publicas do SUS e imprescindiveis a execugdo das agdes e
servigos publicos de saude; e gestdo do sistema publico de salde e operacdo de unidades prestadoras de
servigos publicos de satde (Lei Complementar n® 141, art. 3°).
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Tabela 13: Gasto com acdes e servicos publicos em satde (ASPS): total e por esfera de
governo (2000-2011).

Federal Estadual Municipal Total

Ano R$ % R$ % R$ % R$ %

2000 41,31 59,8 12,82 185 1496 21,7 69,09 100,0
2001 42,70 56,1 15,71 20,7 17,65 23,2 76,07 100,0
2002 4334 528 17,66 215 21,08 25,7 82,07 100,0
2003 4151 511 18,67 23,0 21,02 259 81,20 100,0
2004 46,85 50,2 22,96 24,6 23,51 25,2 93,33 100,0
2005 49,80 49,7 23,11 231 27,19 27,2 100,10 100,0
2006 52,44 484 2548 235 30,37 28,0 108,28 100,0
2007 55,01 47,5 28,02 242 32,81 28,3 115,84 100,0
2008 57,18 442 3281 254 39,24 30,4 129,23 100,0
2009 65,27 45,8 36,13 254 40,98 28,8 142,38 100,0
2010 66,08 44,1 39,74 26,5 44,08 29,4 149,90 100,0
2011 72,33 447 41,50 25,7 47,94 29,6 161,77 100,0

Fonte: PIOLA et al. (2013, p.14)

Nota: Valores em R$ bilhdes de 2011 deflacionados pela média anual do IPCA

No entanto, Machado, Lima e Andrade (2014, p.11) assinalam que “houve, nos
anos 2000, um aumento progressivo no volume total de recursos federais do SUS
transferidos as esferas subnacionais, na modalidade fundo a fundo”, embora
percentualmente os gastos tenham reduzido quando computados os gastos estadual e
municipal no total. Portanto, essa reducdo federal relativa “¢ explicada em parte pelo
processo de descentralizacdo e pela definicdo das regras mais rigidas de vinculacdo de
receitas das esferas subnacionais para a satde a partir de 2000” e pelo maior
comprometimento financeiro das outras esferas de governo (MACHADO; LIMA;
ANDRADE, 2014, p.9). A elevacdo nos gastos dos governos estaduais e municipais
implicou na sustentacdo de acdes e servicos de salde para a populacao.

Considerando as diferentes perspectivas de analise os trés entes da federacédo
ampliaram o0 montante de recursos orcamentarios para a satde. No entanto, a expansédo
dos gastos com os programas universais de satde pelo governo federal foi menor do que
a expansdo dos gastos previdenciarios e assistenciais, conforme evidencia Afonso
(2010, p.2).

Entre 2000 e 2007, numa apuragdo simplificada, é identificado que pouco menos de
70% do significativo aumento da carga tributaria da Unido realizado (em 4,2 pontos
do PIB) equivaleu a expansdo de gastos sociais do mesmo governo (em 2,8 pontos
do PIB), sendo que uma parcela insignificante foi canalizada para incremento dos
gastos com vinculac¢Bes constitucionais aos programas universais (apenas 0,3 pontos
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do PIB para educacdo e salde), e a maior parte foi convertida em mais beneficios
previdenciarios e assistenciais (em 2,5 pontos do PIB).

Tal constatagdo demonstra que a execucdo do gasto publico social apresenta
uma diferenciacdo na divisdo federativa, isto é, a maior parte dos gastos com
previdéncia e assisténcia € centralizada no governo federal, enquanto uma grande
parcela dos gastos com outras fung¢des sociais universais (educacéo, cultura, habitacdo,
urbanismo, saude e saneamento) sdo cada vez mais descentralizados, sobretudo, para 0s
municipios. (CASTRO; AFONSO, 2010; AFONSO, 2014).

O aumento das transferéncias intergovernamentais para 0s municipios ao longo
do periodo 1988/2008 pode explicar o crescimento das despesas sociais (CASTRO;
AFONSO, 2010).

A carga tributaria (arrecadacdo direta) dos municipios em 2008 foi de 2,08% do
PIB, enquanto a receita disponivel®® foi de 6,47% do PIB. Ou seja, um volume de
recursos do tamanho de 4,26% do PIB foi transferido aos municipios em 2008, o
que representa aproximadamente 68% dos recursos municipais disponiveis
(CASTRO; AFONSO, 2010, p. 45).

Desde o inicio dos anos 80 houve aumento das transferéncias da Unido para os
governos subnacionais, principalmente, porque passaram a ser destinadas a estados e
municipios maiores parcelas dos dois principais impostos federais — Imposto de Renda
(IR) e Impostos sobre Produtos Industrializados (IP1) (CASTRO; AFONSO, 2010).

Além destes impostos, pode-se afirmar com base nos estudos de Machado, Lima
e Andrade (2014) que, na década de 2000, as transferéncias federais do Fundo Nacional
de Saude para os Fundos estaduais e municipais de saude também contribuiram para o
incremento das despesas sociais em salde. A participacdo das transferéncias na
execucdo orcamentaria do Ministério da Saude com acdes e servicos de salde cresceu
de 51%, em 2002 para 70,2%, em 2010. Segundo estudo de Machado, Lima e Andrade
(2014) os estados das regides Norte e Nordeste, entre 2002 e 2011, tiveram um maior
aumento na execuc¢do or¢camentaria do Ministério da Satde, embora, no montante geral,
a execucdo dos estados do Sul e Sudeste continuou a ser maior do que as demais
regides. Para as autoras (2014, p.15) “essa informacdo sugere um esfor¢co do governo
federal em destinar recursos para regides historicamente menos favorecidas, o que pode
ter relagdo, entre outros fatores, com o aumento da oferta de agdes e servigos de saude e
a maior adesdo de alguns estados dessas regides aos programas federais”. Apesar dessa
constatacdo, a equidade na alocagdo de recursos financeiros continua sendo um dos

desafios do financiamento.

%A receita disponivel de uma esfera de governo pode ser conceituada como a receita que a esfera obtém
apos a sua propria arrecadagdo tributaria (arrecadacdo direta) e as transferéncias intergovernamentais.
(CASTRO; AFONSO, 2010, p.44)
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Para os municipios as transferéncias do governo federal no ambito do SUS séo
uma importante fonte de financiamento da satde e tém praticamente duas finalidades: a
realizacdo, de forma descentralizada, de acBes e servigos de saude e investimentos na
rede de servicos e na cobertura assistencial e hospitalar. Os repasses sdo feitos por meio
das seguintes modalidades: Fundo a Fundo, Convénios, Contratos de Repasses e
Termos de Cooperacdo (BRASIL, 2011c).

A modalidade Fundo a Fundo® consiste no repasse de valores de forma, regular
e automatico, diretamente do FNS para os estados e municipios e Distrito Federal,
independentemente de convénio ou instrumento similar. Os repasses do SUS sao
estabelecidos, geralmente, pela distribuicdo per capita, pela implantacdo das politicas
nacionais e pela producdo e prestacdo de servicos de saude. No entanto, os critérios
previstos para as transferéncias federais no artigo 35 da Lei 8080/90 sdo mais

abrangentes, conforme se observa no texto abaixo:

Art. 35. Para o estabelecimento de valores a serem transferidos a Estados, Distrito
Federal e Municipios, sera utilizada a combinacdo dos seguintes critérios, segundo
analise técnica de programas e projetos:

| - perfil demografico da regido;

Il - perfil epidemioldgico da populagdo a ser coberta;

I11 - caracteristicas quantitativas e qualitativas da rede de salde na area;

IV - desempenho técnico, econdmico e financeiro no periodo anterior;

V - niveis de participacéo do setor salde nos orcamentos estaduais e municipais;

VI - previsdo do plano quinquenal de investimentos da rede;

VIl - ressarcimento do atendimento a servigos prestados para outras esferas de
governo.

§ 1° Metade dos recursos destinados a Estados e Municipios serd distribuida
segundo o quociente de sua divisdo pelo nimero de habitantes, independentemente
de qualquer procedimento prévio. (Revogado pela Lei Complementar n® 141, de
2012)

8§ 2° Nos casos de Estados e Municipios sujeitos a notério processo de migragdo, 0s
critérios demograficos mencionados nesta lei serdo ponderados por outros
indicadores de crescimento populacional, em especial 0o nimero de eleitores
registrados.

Mais recentemente, foi definido que os critérios para as transferéncias federais
devem considerar as necessidades de satde da populacdo, as dimensfes epidemioldgica,
demografica, socioecondmica, espacial e de capacidade de oferta de acdes e de servicos
de salde e, ainda, o disposto na Lei 8080/90, referido acima, devendo 0s mesmos ser
observados de forma combinada para o rateio dos recursos da Unido e estados (Lei
Complementar n°141/12, art.17). Os critérios dos repasses estaduais para 0s municipios

sdo praticamente os mesmos das transferéncias federais, exceto a previsdo do plano

0 Fundo de Saude, instituido por lei e mantido em funcionamento pela administracéo direta da Unido,
dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, constituir-se-a em unidade orgamentaria e gestora dos
recursos destinados a agdes e servigos publicos de salde, ressalvados os recursos repassados diretamente
as unidades vinculadas ao Ministério da Saide (Lei Complementar n® 141/12, art 14.).


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/LCP/Lcp141.htm#art47
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/LCP/Lcp141.htm#art47
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quinguenal de recursos de investimentos e o ressarcimento de servicos prestados para
outras esferas de governo.

Destaca-se que a LC 141/12 favorece uma maior transparéncia no planejamento
de recursos para 0s municipios e maior dialogo entre os entes para alocacdo financeira

minimizando as interferéncias partidarias ao definir que

Os Planos Estaduais de Saude deverdo explicitar a metodologia de alocagdo dos
recursos estaduais e a previsdo anual de recursos aos municipios, pactuadas pelos
gestores estaduais e municipais, em Comissdo Intergestores Bipartite, e aprovadas
pelo Conselho Estadual de Saide (Lei Complementar n® 141, art.19, §1°).

Piola et al. (2013) apontam dificuldades de aplicabilidade desses critérios de
forma combinada assim como para a incoeréncia da lei ao desvincular dos critérios de
necessidades de salde os aspectos relacionados a demografia e condig¢bes socio
econbmicas, que impactam diretamente o perfil de necessidades de saude das distintas
areas geograficas.

No tocante a esta questdo de critérios para transferéncias a estados, Distrito Federal
e municipios, nada que pudesse ser objeto de operacionalizacdo mais imediata foi
incluido na LC. Pelo contrério, o dispositivo que se refere aos critérios de
transferéncia até aumenta o grau de dificuldade para sua implementagdo por
diversos motivos: i) ao acrescentar outros requisitos; ii) ao retornar, sem nenhum
modificacdo, ao Artigo 35; e iii) ao revogar o paragrafo 1o do referido artigo — 50%
transferivel pelo critério populacional simples — Unico dispositivo que poderia ter
aplicabilidade imediata. Também deixou de ter validade o pardgrafo 20, do inciso
I11, do Artigo 77 da ADCT que estabelecia que, dos recursos da Unido, 15%, no
minimo, seriam aplicados nos municipios, segundo o critério populacional, em
servicos de atencdo bésica. Ou seja, é uma tarefa ndo trivial tentar incorporar em
uma foérmula de distribuicdo de recursos quase uma dezena de dimensfes e
requisitos (PIOLA et al., 2013, p.34).

Por outro lado ndo h4 um consenso entre as diversas formas de medir as
necessidades de salde e por isso ha diferentes propostas metodoldgicas para
distribuicdo equitativa de recursos para o financiamento da saide (MENDES, LEITE E
MARQUES, 2011). Piola et al. (2013, p.35) destacam alguns estudos brasileiros para
orientar as propostas de alocacgdo de recursos, como por exemplo: Porto et al.(2003);
Heimann et al. (2002); Viegas et al.(2004) e Mendes, Leite e Marques (2011).

Apesar das leis e dos estudos mencionados prevalecem a adocao dos critérios
per capita, capacidade instalada e de producdo de servicos para distribuicdo de recursos
federais para estado e municipios, embora, em 2011, tenham sido incorporados os
indicadores: PIB per capita, percentual da populacdo com Bolsa Familia ou percentual
da populagdo em extrema pobreza, percentual da populagdo com plano de saude e
densidade demogréfica para o repasse da parte fixa do Piso da Atencéao Basica®
(MACHADO et al., 2014).

%%Portaria MS/GM 1.602 de 09 de julho de 2011.
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A maioria das regras para transferéncias de recursos federais para saude, desde a
implantacdo do SUS, foi estabelecida pelo Ministério da Saude, mediante portarias,
embora também existam leis e decretos instituidos pela Presidéncia da Republica que
detalham o financiamento do SUS e disciplinam as transferéncias intergovernamentais
de recursos financeiros na area da saude para estados e municipios assim como para
pagamentos diretos aos prestadores de servi¢o. Esta Gltima forma de transferéncia
mencionada estd sendo reduzida no decorrer dos ultimos anos, tendo em vista que
estados e municipios tem assumido a gestdo do sistema de saude cabendo-lhes a
responsabilidade de contratar e pagar os prestadores de servi¢os por si proprios
(MENDES; MIRANDA; COSIO, 2008).

Inicialmente, por meio das Normas Operacionais Béasicas (NOB) e, depois pela
Norma de Assisténcia a Saude (NOAS 01/2002) o governo federal normatizou o0s
mecanismos de financiamento do SUS, especialmente para incentivar a
descentralizagdo. O montante de recursos a serem transferidos de forma regular e
automatica fundo a fundo e o maior controle e autonomia da gestdo pelos Estados,
Distrito Federal e Municipios dependia do enquadramento/habilitacdo em um tipo de
gestdo prevista nessas normas. Cada tipo de gestdo exigia assuncdo de certas
responsabilidades e o cumprimento de requisitos, o que diferenciava o repasse de
recursos do governo federal para estados e municipios, sobretudo na média e alta
complexidade.

Com o advento dos Pactos pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestdo, 2006, as
habilitacbes definidas nas normas foram substituidas pelo Termo de Compromisso de
Gestdo com a prerrogativa de fazer jus aos repasses financeiros estabelecidos no Pacto,
tais como recursos para a gestao e regulacédo e prioridade no recebimento de recursos de
investimentos, apenas os estados e municipios que assinassem o Termo.

O Pacto de Gestdo estabeleceu cinco blocos de financiamento para custeio de
acOes e servicos de saude, e, em 2009, foi acrescentado o sexto bloco relacionado a
Investimentos (Portarias GM/MS n° 204/07 e n° 837/2009).

No momento ndo existe mais a exigéncia de adesdo ao Pacto pela Saude ou
assinatura do Termo de Compromisso de Gestdo (TCG) para fins de repasse de recursos
financeiros do Ministerio da Salde para Estados, Distrito Federal e Municipios (Portaria
n° 1580/2012). Além disso, a partir de julho de 2012, os estados e municipios passaram
a assumir as responsabilidades pela gestdo do SUS independente ou ndo da assinatura
do TCG com a publicacdo da Resolucdo da Comissdo Intergestores Tripartite n° 4
(BRASIL, 2012b). As responsabilidades descritas nessa Resolugéo sdo praticamente as
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mesmas descritas no TCG. Portanto, a assuncao das responsabilidades no SUS se tornou
um processo compulsério para, aproximadamente, 30% dos municipios considerando 0s
dados disponibilizados pelo Ministério da Saude (2014) sobre adesdo ao Pacto pela
Saude.

Em termos financeiros essa medida resultou no repasse automatico e integral do
teto maximo de despesa em média e alta complexidade estabelecido pelo Ministério da
Saude para cada municipio, portanto, ndo esta mais vinculada ao repasse a comprovacgao
da producéo realizada.

A seguir (Quadro 15) é apresentada a composic¢do dos blocos de financiamento,
cujos recursos séo transferidos, em conta Unica e especifica, de acordo com as normas
especificas publicadas. Os recursos transferidos sdo registrados no site do Ministério da
Salude/Fundo Nacional de Saude, o que permite 0 acesso e a transparéncia das
informacdes financeiras ndo s para instancias controladoras como para a populacdo em

geral.



Quadro 15: Blocos de Financiamento do SUS e seus respectivos componentes.
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Blocos de Financiamento

Componentes

1. Atencdo Basica

PAB Fixo - recursos transferidos mensalmente, de
forma regular e automatica para financiamento de
acOes da atencdo basica

PAB variavel — recursos transferidos mediante adesao e

implementacdo das ac¢des a que se destinam e desde que

constantes no Plano de Saide. Componentes:

e Salde da Familia

Agentes Comunitarios de Saude

Saude Bucal

Compensacao de especificidades regionais

Fator de Incentivo de Atencdo Basica aos Povos Indigenas

Incentivo para a Atencéo a Salde no Sistema Penitenciario

Incentivo para a Atencdo Integral a Saide do Adolescente em

conflito com a lei, em regime de internagéo e internacao

provisoria

e Outros que venham a serem instituidos por meio de ato
normativo especifico

2. Média e Alta
complexidade

Componente Limite Financeiro da Média e Alta
Complexidade Ambulatorial e Hospitalar -MAC

Teto Financeiro do MAC;

Centro de Especialidades Odontolédgicas — CEO;
Servico de Atendimento Movel de Urgéncia —
SAMU,;

Centro de Referéncia em Saude do Trabalhador;
Contratualizacdo (IAC): Hospitais Filantropicos
e Hospitais de Ensino e estabelecimentos que
prestam servigos de forma complementar ao SUS
- Portaria n® 2.617, de 1° de novembro de 2013
Fator de Incentivo ao Desenvolvimento do
Ensino e da Pesquisa Universitaria em Salude —

Componente Fundo de Acdes Estratégicas e Compensacao —

FAEC

e Procedimentos regulados pela Central Nacional de Regulacao
da Alta Complexidade — CNRAC;

e Transplantes e procedimentos vinculados;

e Ac0es estratégicas ou emergéncias de carater temporario e
implementadas com prazo pré-definido; e

e Novos procedimentos ndo relacionados aos constantes da tabela
vigente ou que ndo possuam parametros para permitir a
definicéo de limite de financiamento.
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Blocos de Financiamento

Componentes

FIDEPS — extinto pela Portaria n® 1082/GM de

4 de julho de 2005

e Programa de Incentivo de Assisténcia a
Populagdo Indigena — IAPI;
¢ Incentivo de Integracdo do SUS —

INTEGRASUS;

e Outros que venham a ser instituidos por meio de

ato normativo.

Esses recursos sdo transferidos conforme a Programacéo Pactuada e Integrada, publicada em ato normativo especifico. A
transferéncia dos recursos referentes a este bloco, para os dois componentes é feita na conta corrente do Teto Financeiro

MAC

3. Vigilancia em Saude

Componente da Vigilancia em Saude- recursos
repassados mensalmente de forma regular e automaética -
Portaria n°® 1.378, de 9 de julho de 2013

Componente da Vigilancia Sanitaria - A manutencdo do
repasse dos recursos esta condicionada a: | - cadastramento
dos servicos de vigilancia sanitaria no Sistema Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Satde (SCNES); Il -
preenchimento mensal dos procedimentos de VISA no
Sistema de Informacdo Ambulatorial do SUS (SIA/SUS).
Portaria n°® 1.378, de 9 de julho de 2013.

Piso Fixo de Vigilancia
em Saude (PFVS) - valor
per capita estabelecido
com base na
estratificacdo das
unidades federadas em
funcéo da situagéo
epidemioldgica e grau de
dificuldade operacional
para a execucdo das agoes
de vigilancia em saude

Piso Variavel de Vigilancia
em Saude (PVVS) -
constituido pelos incentivos
especificos recebidos
mediante adesao: 1.incentivo
para implantacéo e
manutencgéo de acgoes e
servigos publicos estratégicos
de vigilancia em saude; 2.
incentivo as acdes de
vigilancia, prevencéo e

Piso Fixo de Vigilancia
Sanitaria — PFVisa:

- Para o Distrito Federal e os
Estados, é composto por
valor per capita estadual e
por valores destinados ao
FINLACEN-VISA;

- Para os Municipios, €
composto por valor per
capita municipal destinado

Piso Variavel de
Vigilancia Sanitéria —
PVVisa - constituido por
incentivos financeiros
especificos para
implementacéo de
estratégias nacionais de
interesse da vigilancia
sanitéria, relativas a
necessidade de satde da
populacgéo, definidas de
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Blocos de Financiamento

Componentes

controle das DST/AIDS e
hepatites virais; 3. Programa de
Qualificacdo das Ac¢bes de
Vigilancia em Saude- Portaria
n°1.708, de 16 de agosto de
2013. A transferéncia dos
recursos financeiros do PQA-
VS ocorreré no terceiro
trimestre do ano subsequente
ao da adeséo do respectivo
ente federativo- Portaria n®
1.708, de 16 de agosto de 2013

as acdes estruturantes e
estratégicas de vigilancia
sanitaria. Portaria n® 1.378,
de 9 de julho de 2013

forma tripartite.

4. Assisténcia Farmacéutica

Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica

Componente Estratégico
da Assisténcia Especializado da
Farmacéutica Assisténcia Farmacéutica

Componente

Esse componente destina-se a aquisi¢do dos medicamentos
e insumos complementares e para estruturagéo e
qualificacdo das acdes da Assisténcia Farmacéutica na
Atencdo Basica. A execucdo é descentralizada sendo de
responsabilidade dos Municipios, do Distrito Federal e dos
Estados, onde couber. O financiamento dos medicamentos
do rol estabelecido é de responsabilidade das trés esferas de
gestdo, devendo ser aplicados os seguintes valores
minimos: | - Unido: R$ 5,10 por habitante/ano; Il - Estados
e Distrito Federal: R$ 1,86 por habitante/ano; e 1l -
Municipios: R$ 1,86 por habitante/ano. - Portaria n® 2.982
de 26 de novembro de 2009

A responsabilidade pela aquisicdo dos medicamentos
depende da classificacdo dos medicamentos. Ha
medicamentos que sdo adquiridos de forma centralizada
pelo Ministério da Salde, outros financiados pelo
Ministério da Satde mediante transferéncia de recursos
financeiros para aquisicao pelas Secretarias de Saude dos
Estados e Distrito Federal e outros financiados pelas
Secretarias de Saude dos Estados - Portarias n® 1.554, de
30 de julho de 2013 alterada pela Portaria n® 1.996, de 11
de setembro de 2013

Os recursos desse bloco sdo movimentados por meio de
contas especificas abertas para cada um de seus
componentes- Portaria n® 412, de 15 de marco de 2013
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Blocos de Financiamento

Componentes

5. Gestdo do SUS

Componente para a Qualificacdo da Gestéo do SUS

¢ Regulagéo, Controle, Avaliagdo, Auditoria e
Monitoramento

¢ Planejamento e Orcamento

Programacao

Regionalizacdo: - SIS Fronteira

Gestédo do Trabalho

Educacdo em Salde

Incentivo a Participacdo e Controle Social

Informacéo e Informéatica em Sadde: - Cartdo Nacional

de Salde

e Estruturacdo de servicos e organizacao de acoes de
assisténcia farmacéutica

Portaria n°® 1.497 de 22 de junho de 2007

A transferéncia dos recursos desse componente exigia a

adesdo ao Pacto pela Saude, por meio da assinatura do

Termo de Compromisso de Gestao e respeitados 0s

critérios estabelecidos em ato normativo especifico.

Componente para a Implantacéo de Acdes e Servicos

de Saude

¢ Implantacdo de Centros de Atencédo Psicossocial

¢ Qualificacdo de Centros de Atencao Psicossocial

¢ Implantacdo e Residéncias Terapéuticas em Saude
Mental

e Fomento para acOes de reducdo de danos em CAPS ad

¢ Incluséo social pelo trabalho para pessoas portadoras
de transtornos mentais e outros transtornos decorrentes
do uso de alcool e outras drogas

¢ Implantacdo de Centros de Especialidade
Odontoldgicas — CEO

¢ Implantacdo do Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia— SAMU

¢ Reestruturacdo dos Hospitais Colénias de Hanseniase

¢ Implantacdo de Centros de Saude do Trabalhador

e Adesdo a Contratualizagdo dos Hospitais de Ensino

Portaria n® 1.497 de 22 de junho de 2007

A transferéncia dos recursos desse componente ¢ efetivada

em parcela Unica, respeitados os critérios estabelecidos em

cada politica especifica.

6. Investimentos na Rede de
Servigos de Salde

Sdo transferidos recursos financeiros mediante repasse regular e automatico exclusivamente para a realizacao de
despesas de capital, mediante apresentacdo de projeto, encaminhado pelo ente federativo interessado ao Ministério da

Saude. Portaria n°® 837, de 23 de abril de 2009.

Obs: Portaria GM n° 412 de 15 de marco de 2013- redefiniu as orientaces para operacionalizagdo das transferéncias de recursos federais aos Estados,
ao Distrito Federal e aos Municipios, a serem repassados de forma automatica, sob a modalidade fundo a fundo, em conta Unica e especifica para cada
bloco de financiamento de que trata a Portaria n® 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007.

Fonte: Elaboragao propria a partir do Fundo Nacional de Sadude (FNS)
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Nota-se que o governo federal publicou outras portarias complementares
redefinindo orientacOes para execugéo e financiamento de algumas agdes relacionadas
aos blocos e para operacionalizagéo das transferéncias de recursos federais aos Estados,
Distrito Federal e Municipios a serem repassados de forma automatica sob a
modalidade fundo a fundo, o0 que gerou incremento de recursos, uma maior equidade na
alocacdo de recursos para a atengdo basica, além de uma padronizagdo nas contas
publicas para a efetuacéo dos repasses.

Ressalta-se que esses recursos vinculados a cada bloco de financiamento devem
ser utilizados exclusivamente em acOes referentes ao proprio bloco e aplicados em
conformidade com a programacdo elaborada com base nos instrumentos legais
orcamentarios (PPA, LDO e LOA), o que impede 0s gestores em gasta-los em outras
finalidades e por isso esses recursos sdo classificados como transferéncias
condicionadas.

Além dos blocos de financiamento, citados acima, o Ministério da Salude prevé
transferéncias de recursos Fundo a Fundo para: Despesas Administrativas,
Transferéncias ndo regulamentadas por blocos de financiamento e para o Programa
Nacional de Apoio a Atencdo Oncoldgica (PRONON) e Programa Nacional de Apoio a
Atencdo da Salde da Pessoa Com Deficiéncia (PRONAS/PCD).

As outras modalidades de transferéncias de recursos da Unido para fins de
custeio e investimentos na rede de acbes e servicos de salde sdo realizadas de forma
discricionaria mediante instrumentos administrativos relacionados no Quadro 16.
Entretanto, destaca-se que a maior parte dos “mecanismos de transferéncia SUS esta
atrelado em maior ou menor grau a capacidade instalada e/ou de producédo de servigos
publicos e privados credenciados ao SUS existente em uma dada jurisdi¢cdo” (LIMA,
2007b, p.519).

Quadro 16: Instrumentos administrativos para transferéncias voluntarias do governo
federal para estados, municipios e outros entes publicos ou privados sem fins lucrativos.

Instrumento Caracteristicas

Convénio Acordo ou ajuste que discipline a transferéncia de recursos financeiros de
dotagbes consignada no Orcamento Fiscal e da Seguridade Social da
Unido e tenha como participe de um lado érgdo ou entidade da
administracdo publica federal, direta ou indireta, e, de outro lado, 6rgédo
ou entidade da administracdo publica estadual, do Distrito Federal ou
municipal, direta ou indireta, consércios publicos, ou ainda, entidades
privadas sem fins lucrativos, visando a execucdo de programa de governo,
envolvendo a realizacdo de projeto, atividade, servico, aquisi¢do de bens
ou evento de interesse reciproco, em regime de mudtua cooperacéo
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Instrumento Caracteristicas

Contrato de | Consiste na transferéncia dos recursos financeiros da Unido para estados,
Repasse municipios, Distrito Federal e Entidades Privadas sem fins lucrativos,
realizada por instituicdo financeira publica federal, que atua como
mandataria da Unido para financiamento de projetos de investimentos com
recursos do orcamento da Unido. Estas instituicdes sdo representadas pelo
Banco do Brasil, Banco do Nordeste, Banco da Amazonia e Caixa
Econdmica Federal. Esse contrato vem sendo utilizado pelo governo
federal predominantemente para a execucdo de programas sociais nas
areas de habitacdo, saneamento e infraestrutura urbana, esporte, bem
como nos programas relacionados a agricultura. Na satde os contratos de
repasses sdo destinados a obras vinculadas a construgdo nova, conclusao,
ampliacdo e reforma de unidades de salde. A proposta é preenchida no
Portal de Convénios- SICONV e aprovada pelo Ministério da Saude.

Termo de Consiste na transferéncia de crédito de oOrgdo ou entidade da
Cooperacao | administracdo publica federal para outro 6rgéo federal da mesma natureza
ou autarquia, fundacdo publica ou empresa estatal dependente. Portanto,
esse instrumento nao se aplica aos estados e municipios.

Fonte: Elaboracdo propria a partir do Brasil (2011c; 2012d)

Os recursos financeiros transferidos por meio de convénios e contratos de
repasse sao direcionados para uma lista dos programas disponiveis pelos 6rgaos e
entidades da administracdo publica para a execucao de projetos e atividades de interesse
do governo federal divulgada no Portal de Convénios (SICONV), anualmente. Para
essas transferéncias sdo estabelecidas exigéncias, padroes, procedimentos, critérios de
elegibilidade e de prioridade, estatisticas e outros elementos que possam auxiliar a
avaliagéo das necessidades locais e, exigidos um rol de documentos, como por exemplo,
Termo de Referéncia ou Projeto Basico, Plano de trabalho, Relatério Técnico (RT),
certificado de regularidade com o FGTS e adimpléncia junto ao Sistema de
Administracdo Financeira — SIAFI, entre outros, que pode variar em fun¢do do objeto
da proposta e a entidade solicitante, diferentemente dos exigidos para 0s repasses
obrigatdrios de forma regular e automatica.

Para as transferéncias obrigatorias do Ministério da Salde para os Fundos
Estaduais e Municipais de Saude sdo condicionadas a instituicdo e ao funcionamento do
Fundo de Saude, Conselho de Satde, com composi¢do paritaria; existéncia de plano de
salde; relatorios de gestdo; contrapartida de recursos para a saude no respectivo
orcamento e Comissdo de elaboracdo do Plano de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS)
(Lei 8142/90 e Decreto n°® 1232/94), embora, ndo exista um rigor do governo federal na
conferéncia desses itens para efetuacéo dos repasses.

Mas, estdo previstas sangdes no caso de deteccdo de irregularidades relacionadas

ao financiamento na Lei Complementar n® 141/12:
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Art. 25. Eventual diferenca que impliqgue o ndo atendimento, em determinado
exercicio, dos recursos minimos previstos nesta Lei Complementar deverg,
observado o disposto no inciso Il do paragrafo Unico do art. 160 da Constituicdo
Federal, ser acrescida ao montante minimo do exercicio subsequente ao da apuracédo
da diferenca, sem prejuizo do montante minimo do exercicio de referéncia e das
sangdes cabiveis.

Artigo 26 8 1° No caso de descumprimento dos percentuais minimos pelos Estados,
pelo Distrito Federal e pelos Municipios, verificado a partir da fiscalizacdo dos
Tribunais de Contas ou das informagdes declaradas e homologadas na forma do
sistema eletrénico instituido nesta Lei Complementar, a Unido e os Estados poderao
restringir, a titulo de medida preliminar, o repasse dos recursos referidos nos incisos
I1elll do § 2° do art. 198 da Constituicdo Federal ao emprego em acles e servicos
publicos de salde, até 0 montante correspondente a parcela do minimo que deixou
de ser aplicada em exercicios anteriores, mediante depésito direto na conta corrente
vinculada ao Fundo de Salde, sem prejuizo do condicionamento da entrega dos
recursos a comprovacao prevista no inciso Il do paragrafo Unico do art. 160 da
Constituicao Federal.

Além do aspecto da insuficiéncia de recursos para a garantia dos direitos do
SUS, outra questdo no debate atual € a ineficiéncia no seu uso, que ndo serad abordada
nesse estudo. Portanto, tem-se em mente que o financiamento do setor deve ser
enfrentado tanto do ponto de vista da quantidade quanto da qualidade (AFONSO, 2010)
e, sem davida, numa arena politica.

Segundo Carvalho (2008) as saidas possiveis para o financiamento em salde
consistem no que o autor chamou de Lei dos Cinco Mais:

1) Mais Brasil: onde fica patente que ndo havera melhor salde se ndo se mudarem as
condi¢cBes de vida do brasileiro com emprego pleno, melhores salarios, casa,
comida, educacdo, lazer, cultura, meio ambiente, saneamento etc.; 2) Mais Salde -
SUS: impossivel ter mais salde a continuarmos fazendo o anti-SUS onde se repete
um sistema voltado mais e quase que exclusivamente, para a recuperacdo de doente
que para a integralidade da associacdo entre promocdo, protecdo e recuperacdo da
salde; 3) Mais eficiéncia: a complexidade da area de salde, associada a
incompeténcia gerencial administrativa tem levado a que se percam recursos no
processo de se fazer salde demandando um choque de eficiéncia tanto na salde
privada como publica; 4) Mais honestidade: combater, por todos os meios, 0s atos
de corrupcdo em que diariamente a salde se vé envolvida, tanto por ataques
externos, quanto pelos internos; 5) Mais recursos: a necessidade de mais recursos
destinados a saude esta suficientemente demonstrado e evidente.

Donde se conclui que a insuficiéncia de recursos para a saude publica é um dos
nos criticos do SUS, mas existem outros que precisam ser enfrentados considerando o

conceito ampliado de salde e a magnitude do sistema.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art160pii
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art160pii
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art198§2ii
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art198§2ii
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art198§2iii
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art160pii
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constituicao.htm#art160pii
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CAPITULO Il - PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS ADOTADOS NO
ESTUDO EMPIRICO

Este estudo é de natureza quantitativa e exploratorio. Esta circunscrito ao campo
de politicas publicas em didlogo com a Economia e a Administracdo Publica. Foi
desenvolvido a partir da contextualizacdo do desenvolvimento da industria do petréleo e
gés natural no Brasil e seus marcos regulatérios; das diretrizes legais e normativas que
norteiam os temas das financas publicas e do financiamento do Sistema Unico de
Saude.

Tem como l6cus a regido de saude definida no Plano Diretor de Regionalizacédo
do Norte Fluminense do estado do Rio de Janeiro composta por 08 municipios: Campos
dos Goytacazes, Carapebus, Conceicdo de Macabu, Macaé, Quissamd, Sao Fidélis, Sdo
Francisco de Itabapoana e Sdo Jodo da Barra. O municipio de Cardoso Moreira ndo faz
parte do estudo, pois no processo de regionalizacdo solicitou migracdo para a regiao
Noroeste, apesar de estar inserido na regido Norte Fluminense na divisdo administrativa
do estado do Rio de Janeiro (RIO DE JANEIRO, 2009).

Estda ancorado em dois eixos de analise: configuracdes das condicbes
orcamentarias municipais e caracterizacdo socioeconémica e do sistema de saude tendo
em vista as perguntas norteadoras do estudo voltadas para a distribuicdo das rendas de
petroleo e a expressdo delas nas despesas municipais em salde e nas melhorias da
qualidade de vida e da conformacédo da rede de servicos e acesso ao sistema de saude.

O conjunto de indicadores selecionados teve como referéncia a matriz conceitual
da Metodologia de Avaliacdo do Desempenho do Sistema de Saude (PROADESS) para
regides de salde que propde uma analise contextualizada, enfatizando-se aspectos
politicos, sociais, econémicos e da conformagdo do sistema de salde (FUNDACAO
OSWALDO CRUZ, 2011).

Foram também considerados alguns indicadores de acesso e efetividade do rol
definido no Caderno de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores 2013-2015-
Ministério da Salde assim como o indice de Desenvolvimento Humano e seus
componentes.

Os indicadores utilizados estdo relacionados aos determinantes da saude no que
tange os fatores ambientais, socioeconémicos e demograficos; as condi¢Bes de saude da
populacdo quanto aos aspectos de morbimortalidade; do sistema de satude com relacdo a
estrutura e, por fim, ao desempenho com destaque para o0 acesso e efetividade

considerando as premissas do estudo.
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A maior parte dos indicadores utilizados foram calculados automaticamente

pelos sistemas que os definem, portanto, coube a autora a sistematizagdo dos mesmos

em tabelas e graficos.

Destaca-se que o0 estudo ndo teve como pretensdo avaliar o desempenho do

sistema de salde desses municipios, mas buscar estabelecer relacBes entre alguns

determinantes e condicionantes de salde, a distribui¢do dos estabelecimentos de saude e

0 acesso da populacdo a atencdo bésica e especializada considerando o financiamento

diferenciado do sistema em saude na regido.

O levantamento de dados teve como orientagdo a matriz de referéncia

apresentada abaixo (Quadro 17) em que se destacam as varidveis/indicadores

pesquisados e as respectivas fontes.

Quadro 17: Matriz de referéncia para coleta de dados e analise de informacoes.

Eixos

Dimensoes

Variaveis/indicadores chaves

Fonte de dados

1.Configuracao
das condicbes
orcamentarias
municipais

Estrutura fiscal
e evolucdo das
receitas
orcamentarias

- Receitas orcamentarias
e receitas proprias
diretamente arrecadadas;
e D) transferéncias
intergovernamentais; b.1)
Royalties e Participactes
Especiais; SUS.

SIOPS

Info Royalties

Despesas no
setor saude

- Despesa total com saude por
habitante;

- Transferéncias federais SUS
por habitante;

- Despesas com Saude por
Natureza de Despesa:

e 9% despesa com
pessoal/despesa total,

e 9% despesa com
investimentos/despesa
total;

e 9 despesa com servicos
de terceiros-pessoas
juridica;

e 9 despesa com
medicamentos.

- % de recursos proprios
aplicados em saude.

SIOPS

2. Caracterizagéo
socioeconémica e
do sistema de
saude

Condigdes de
vida e saude da
populagéo

- Taxa de crescimento
populacional;

- Distribuicdo da populacéo por
sexo e idade;

- Grau de urbanizacéo;

IBGE/CEPERIJ
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Eixos

Dimensoes

Variaveis/indicadores chaves

Fonte de dados

- Produto Interno Bruto per
capita;

-Indice de Desenvolvimento
Humano Municipal e seus
componentes:

Longevidade;

Educacao;

Renda;

Outros indicadores de
Habitacéo

- Principais causas de ébitos por
residéncia por capitulo CID10;
-Proporgdo de cura de casos
novos de tuberculose pulmonar
bacilifera;

-Proporcdo de cura dos casos
novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das
coortes.

Atlas de
Desenvolvime
nto Humano —
PNUD

DATASUS

ACesso aos
servicos de
saude e
estrutura de
oferta

Cobertura populacional estimada
pelas equipes de Atencéo
Bésica;

- Cobertura populacional
estimada pelas equipes salude
bucal;

-Proporgéo de vacinas do
Calendario Basico de Vacinagao
da Crianga com coberturas
vacinais alcancadas;

- Razdo de procedimentos
ambulatoriais de média
complexidade e populacao
residente/100 hab;

- Razéo de procedimentos
ambulatoriais de alta
complexidade e populacao
residente/100 hab;

- Razdo de internacdes clinico-
cirurgicas de média
complexidade e populacao
Residente/100 hab;

- Razdo de internagdes clinico-
cirdrgicas de alta complexidade
na populacgéo residente/1000
hab;

- Beneficiarios de Saude
Suplementar por municipio, no
estado do RJ, dezembro

de 2000, 2007 a 2011;

DATASUS
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Eixos Dimensoes Variaveis/indicadores chaves Fonte de dados

- Estabelecimentos de Saude,
por esfera administrativa e tipo

de atendimento; Pesquisa

- Leitos para internagéo em Assisténcia
estabelecimentos de sadde, por | Meédico
esfera administrativa,; Sanitaria

- Estabelecimentos de saude que (AMS)
prestam servigo ao SUS, por tipo
de atendimento.

Fonte: Elaboracédo propria

O recorte temporal do estudo abrange a década de 2000, embora tenham sido
enfatizados os anos de 2007 a 2011, em funcdo da atualizacdo da base do SIOPS em
2007, que redefiniu o célculo dos indicadores referentes ao orgcamento publico em
saude.

Este periodo do estudo se destaca pela retomada do planejamento no plano
federal e a priorizacdo da regionalizacdo nas diretrizes da politica nacional de saude. Por
outro lado, acredita-se que o tempo decorrido na arrecadacdo dos royalties pela regido
Norte Fluminense do estado do Rio de Janeiro, incrementado substantivamente a partir
de 1998, é suficiente para ter produzido alteraces nos indicadores da regido em estudo.

As diferentes bases de dados escolhidas para o levantamento de dados sdo de
dominio publico.

Para o primeiro eixo de andlise foram utilizados os sistemas SIOPS e Info
Royalties. Deles foram extraidos dados referentes as receitas orcamentarias, despesas
com saude e participacdo governamental da area petrolifera distribuidas entre os
municipios e estados brasileiros.

O SIOPS, desenvolvido pelo Ministério da Saude, disponibiliza informaces
sobre receitas totais e despesas com acOes e servicos publicos de salde e subsidia a
discussdo sobre financiamento e planejamento do SUS. E considerada a principal fonte
de dados com detalhamento sobre gastos publicos em salde das trés esferas
governamentais. Estudos apontam para a confiabilidade do sistema (LIMA, 2006),
regularidade e qualidade crescente das informacdes (TEIXEIRA, 2003). No entanto,
apresenta como limitacGes as atualizagOes na base de dados que geraram alteracdes de
varidveis e a abrangéncia e representatividade que variam ao longo dos anos (LIMA,
2007a). Deste sistema foram extraidos dados sobre receitas arrecadadas e despesas

(liquidadas) em saude.
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Para a anélise das receitas correntes foram subtraidas das transferéncias da unido
e do estado os valores repassados referentes as compensacdes financeiras derivadas da
exploragdo do petrdleo e do SUS, a fim de dar visibilidade ao peso dessas fontes nos
orcamentos municipais.

Destaca-se que as transferéncias relacionadas ao SUS foram nomeadas de forma
genérica nas figuras como ‘SUS’ e as compensagdes financeiras derivadas da
exploracdo do petréleo denominadas como ‘royalties’.

Foram contabilizadas nas receitas tributarias todas as receitas diretamente
arrecadas pelos municipios (impostos, taxas e contribuicdes de melhoria). Quanto as
transferéncias da Unido e do governo do estado, estas incluiram as parcelas distribuidas
para 0s municipios (cota-parte) das seguintes fontes de receitas: Imposto sobre
Circulacdo de Mercadorias e Prestacdo de Servicos (ICMS), Imposto sobre a
Propriedade de Veiculos Automotores (IPVA), Imposto sobre Produtos Industrializados
(IP1 exportagdo), o Fundo de Participacdo dos Municipios (FPM), Imposto sobre a
Propriedade Territorial Rural (ITR), Desoneracdo de Exportacdes (LC 87/96) e Fundo
Nacional de Desenvolvimento da Educacdo (FNDE). As transferéncias do ICMS, o
IPVA e o IPI tm origem no orcamento estadual (transferéncias estaduais), enquanto o
FPM, 0 ITR, a LC 87/96 e o FNDE no orcamento federal (transferéncias federais). Nas
‘demais receitas’ foram agregadas as seguintes receitas: a receita patrimonial, a receita
agropecudria, a receita de servicos, a receita industrial, a receita de contribuicGes, as
transferéncias multigovernamentais, as transferéncias de instituicdo privada, as
transferéncias de pessoas, as transferéncias de convénios, outras transferéncias, outras
receitas correntes e receitas de capital que ndo estejam relacionados ao SUS e a
programas de saude.

Ja o Info Royalties é um sistema desenvolvido pela Universidade Candido
Mendes, com apoio da Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Rio de Janeiro (FAPERJ) e
do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq), que
disponibiliza informacbes sobre a distribuicdo e aplicacdo das rendas petroliferas no
Brasil. Esse sistema tem a vantagem de fornecer de forma agil uma série historica dos
royalties e participacOes especiais pagos aos beneficiarios, a partir de 1999. Deste
sistema foram levantados os dados referentes as participacfes governamentais em
valores correntes.

Os valores monetarios captados no SIOPS e no Info Royalties foram corrigidos

pelo IPCA de dezembro de 2011 a fim de possibilitar uma melhor visualizacdo da
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evolucéo das participacGes governamentais creditadas aos beneficiarios e as receitas nos
orcamentos municipais.

Para o segundo eixo de andlise que consiste na caracterizagdo socioeconémica e
de saude da regido optou-se por utilizar as bases de dados do Atlas de Desenvolvimento
Humano, DATASUS e IBGE.

O Atlas de Desenvolvimento Humano é uma plataforma de consulta ao Indice
de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) desenvolvido através da parceria
entre o Programa das Nac¢des Unidas para o Desenvolvimento (PNUD), o Instituto de
Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA) e a Fundagéo Jodo Pinheiro (FJP), com dados dos
Censos Demograficos do IBGE realizados de 10 em 10 anos. O IDHM compreende
indicadores de trés dimensdes do desenvolvimento humano: longevidade, educagéo e
renda. Esse indice varia de 0 a 1 e quanto mais proximo de 1, maior o desenvolvimento
humano. Para ampliar a andlise das condi¢cdes de vida e saude foram detalhados os
indicadores relativos a saude (esperanca de vida ao nascer, mortalidade infantil e taxa de
fecundidade total), a habitacdo (populacdo em domicilios com &gua encanada, coleta de
lixo e energia elétrica), e renda (indice Gini, renda per capita média e indice de
pobreza), Destaca-se que o0 PNUD/IPEA/FJP ndo agregam esses dados para fins de
ponderacdo da regido.

Esse indice e seus trés componentes possibilitam a comparabilidade entre os
municipios ao longo do tempo a partir da seguinte classificacédo:

e |IDHM entre 0 - 0,499: Muito Baixo Desenvolvimento Humano;
e |IDHM entre 0,500 - 0,599: Baixo Desenvolvimento Humano;

e IDHM entre 0,600 - 0,699: Médio Desenvolvimento Humano;
e |IDHM entre 0,700 - 0,799: Alto Desenvolvimento Humano;

e |IDHM entre 0,800 e 1: Muito Alto Desenvolvimento Humano.

Com a finalidade de facilitar a distingdo entre os municipios do IDHM
alcancado em seus diversos componentes foram utilizadas nas tabelas apresentadas as
cores adotadas pelo Atlas para classificacdo dos diversos niveis de desenvolvimento e
informadas em legenda.

Da base de dados do DATASUS foram extraidos dados de mortalidade e acesso
a atencdo basica e a atencdo ambulatorial e hospitalar de média e alta complexidades do
Sistema Unico de Saude. Os indicadores de acesso selecionados sdo considerados
prioritarios em todo o Brasil tendo em vista que um dos objetivos do Ministério da
Saude € dispor de indicadores para o processo de planejamento e aprimoramento dos

processos e praticas inerentes a gestdo do SUS. Os indicadores foram extraidos do
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Sistema de Indicadores de Saude- DATASUS atraves da ferramenta TABNET. Destaca-
se que, eventualmente, as bases de dados municipais e estaduais podem estar mais
atualizadas que as bases nacionais, podendo existir, entdo, diferencas entre o0s
indicadores disponibilizados pelo DATASUS e os calculados pelos municipios a partir
de suas bases.

Alguns destes indicadores selecionados s6 foram apurados pelo Ministério da
Saude no periodo de 2008-2012. Acredita-se que tal fato se deve a inser¢do de novos
indicadores na pactuacdo 2013-2015 e a implantacdo da Tabela de Procedimentos,
Medicamentos, Orteses e Proteses e Materiais Especiais do Sistema Unico de Salde —
SUS, instituida pela portaria GM/MS n.° 321 de 08 de fevereiro de 2007 a partir de
janeiro de 2008.

Os indicadores de salde destacados do Atlas de Desenvolvimento Humano
referem-se aos anos do censo 2000 e 2010. Para os demais indicadores de saude
utilizou-se a mesma serie dos indicadores relacionados ao orgamento publico municipal
quando disponiveis.

Considerando as falhas na alimentacdo do Sistema de Cadastro de
Estabelecimentos de Saude (SCNES) para levantamento da capacidade instalada
utilizou-se os dados da Pesquisa Assisténcia Médico- Sanitaria/IBGE realizada nos anos
de 2002, 2005 e 2009 com o apoio do Ministério da Salde. Ela abrange os
estabelecimentos de saude que prestam assisténcia a sadde individual ou coletiva quer
sejam eles publicos ou privados, com ou sem fins lucrativos, segundo os critérios
estabelecidos pelo Ministério da Salde para atendimento rotineiro a populacdo, em
regime ambulatorial ou de internacdo, incluindo os estabelecimentos exclusivos de
diagnose, terapia e controle regular de zoonoses (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2010). Portanto, ndo estdo incluidos na pesquisa
AMS:

a) consultorios particulares destinados & consulta de pacientes, ministrada por
profissionais de salde autdnomos, como: médicos; psicélogos; enfermeiros; etc.,
desde que ndo atendam aos critérios estabelecidos anteriormente;

b) estabelecimentos de salde que atendem a clientela restrita, tais como:
ambulatérios médicos ou gabinetes dentarios da rede escolar que destinam-se,
exclusivamente, ao atendimento de alunos e funcionarios; ambulatérios médicos ou
gabinetes dentarios de empresas particulares ou entidades publicas cujos
atendimentos sejam exclusivos a seus empregados; ambulatérios médicos que sejam
exclusivos para exames de capacitacdo. Exemplo: clinicas de exames de vista dos
Departamentos de Transito (DETRAN);

c) estabelecimentos de salde dedicados, exclusivamente, & pesquisa ou ao ensino,
que ndo realizem atendimento ou exames de pacientes, regularmente;

d) estabelecimentos criados em caréater provisério de campanha (IBGE, AMS 2009,
p. 15).
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Foram captados dessa pesquisa o0s dados referentes a: numero de
estabelecimentos de salde existentes, por tipo de esfera administrativa, tipo de
atendimento, modalidade de agente financiador (SUS, particular, convénio) e leitos para
internacdo em estabelecimentos de salde por esfera administrativa. Os tipos de

atendimentos foram classificados:

a) Com Internacdo - Estabelecimento que possui instalacdes fisicas especificas
destinadas a acomodacdo de pacientes para permanéncia por um periodo minimo de
24 horas. Os hospitais-dia ndo séo considerados unidades com internagéo.

b) Sem Internacdo - Estabelecimento de salde que possua instalaces fisicas
especificas destinadas ao atendimento de pessoas em tipo de ndo internacéo
(atendimento ambulatorial ou de emergéncia).

c) Servicos de apoio a diagnose e terapia: Referem-se aos servicos destinados aos
pacientes externo e interno ou de emergéncia, objetivando o esclarecimento de
diagndstico (ultrassonografia, eletrocardiograma, anatomia patoldgica, etc.) ou a
realizacdo de procedimentos terapéuticos especificos, como, por exemplo:
quimioterapia, didlise, etc. (IBGE, 2010, p. 21, 155, 156)

Vale mencionar que a coleta de dados da AMS em 2009 se deu por meio da
utilizacdo de questionario eletrénico preenchido diretamente pelo informante, através da
internet diferente dos anos de 2002 e 2005 em que foram feitas entrevistas para o
levantamento de dados.

Utilizou-se o tratamento estatistico descritivo para analise dos dados,
priorizando-se a comparacdo intermunicipal e dos valores observados dos municipios
com as médias regionais, estaduais e nacional.

Os municipios foram agregados em dois grupos segundo a definicdo de areas
geoeconbmicas relativas a producdo de petr6leo e gas natural para a distribuicdo dos
royalties derivados da aliquota basica de 5% da producdo na plataforma continental:
Zona de producéo principal e Zona limitrofe a zona de producdo principal.

Os municipios de Campos, Carapebus, Macaé, Quissama e Sdo Jodo da Barra
sdo pertencentes a zona de producdo principal, enquanto Concei¢cdo de Macabu, Séo
Fidélis e Sdo Francisco de Itabapoana situam-se na zona limitrofe. Os municipios da
zona principal sdo os que recebem mais rendas do petrdleo, “desproporcionais aos
impactos negativos da atividade de exploracdo e producdo no territério, sendo
usualmente denominados de petrorentistas” (SERRA; TERRA; PONTES, 2006, p.66).

Destaca-se que Macaé é o Unico municipio petrorentista que possui elevada
concentracdo de atividades econémicas relacionadas a inddstria do petréleo (PIQUET,
2010), além de “ser o unico municipio da regido com uma Esta¢do de Armazenamento
de Petroleo” (GUTMAN; LEITE, 2003, p.149), o que lhe confere uma parcela a mais

dos royalties distribuidos.
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No linguajar popular os municipios da zona de producdo principal séo

denominados de “municipios ricos”, enquanto os da zona limitrofe “municipios pobres”
considerando a proporcéo das receitas de petroleo e gas em seus orgamentos.

Por fim cabe mencionar que a natureza do estudo tem como limitacdo a

impossibilidade de detectar aspectos qualitativos nos gastos em salde e no acesso aos

servicos de saude.
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CAPITULO IV - PETROLEO, ORGCAMENTO PUBLICO E FINACIAMENTO
EM SAUDE: RIQUEZA E DESIGUALDADES ENTRE MUNICIPIOS

O Rio de Janeiro foi o principal beneficiario das receitas derivadas da
exploracdo de petroleo, se comparado a outros estados produtores no Brasil, no periodo
de 2000 a 2011 (Figura 7). O estado deteve, em média, 83% das compensacdes
financeiras repassadas, enquanto o conjunto dos demais estados (Alagoas, Amazonas,
Bahia, Ceara, Espirito Santo, Parana, Rio Grande do Norte, S80 Paulo e Sergipe)
recebeu 17% do total.
No que tange as regides do RJ, o Norte Fluminense concentrou 55% das receitas
derivadas do petréleo e gas ao longo desse periodo. Embora Campos dos Goytacazes,
Carapebus, Macaé, Quissama e S&o Jodo da Barra tenham recebido o maior volume de
rendas petroliferas, todos os municipios da regido se beneficiaram desse tipo de receita
por serem territorialmente contiguos e pertencerem a mesma mesorregiao definida pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) para efeito de distribuicdo dos
royalties.

Figura 7. Evolucdo das receitas derivadas da exploracdo do petroleo transferidas para os
estados produtores e municipios do Estado do Rio de Janeiro. Brasil, 2000 a 2011.
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Fonte: Info Royalties i
Nota: Receitas ajustadas para valores de Dezembro de 2011 pelo Indice de Precos ao Consumidor Amplo
(IPCA) do IBGE.

Os maiores beneficiarios foram Campos e Macaé que, receberam,
respectivamente, em onze anos, o equivalente a 57,1% e 26,5% do volume total da

receita do petréleo.
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No entanto, em relacdo aos valores per capita, Quissama foi o municipio com a
maior proporcao da receita até 2008. A partir de entdo, observa-se um decréscimo na
participacdo de recursos derivados do petréleo, situacdo diferente daquela apresentada

por outros municipios, principalmente Sdo Jodo da Barra (Tabela 14).

Tabela 14. Receitas derivadas da exploracdo do petroleo transferidas para 0s municipios
da regido Norte Fluminense (valores em Reais per capita). Estado do Rio de Janeiro,
Brasil, 2000 a 2011.

Municipios 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

Zona de Produgdo Principal

Campos dos Goytacazes 787,42 927,53 1.475,73 1.742,63 1.877,37  2.133,90 255326 223633 317937 2563,18 233638 263122

Carapebus 2.504,63 2.862,52 3.936,52 3.875,20 351298 3.685,93 4.097,25 3.330,80  3.556,12 2.134,61 2.338,41 2.540,90

Macaé 1.384,63 1.579,69 241930 2.712,56  2.84556 2.968,12 3.269,80 2.662,12 3.122,03 2.232,80  2.117,57 2.270,06

Quissamd 4.790,77 4.539,59 5.926,01 6.569,80  6.321,53 6.238,64 7.342,88 9.415,69 8.920,06 512730 4.768,08 446625

Sio Jodo da Barra 899,26 1.067,58 320,77 1.665,82 1.947,85  2.090,31 2.457.80 197099  6.24927 6.16038  6.611,35 7.590,32
Zona Limitrofe

Conceigdo de Macabu 178,91 207,08 263,78 301,09 237,51 255,79 269,54 206,39 271,74 203,67 222,86 260,85

Sio Fidélis 109,61 126,91 162,84 184,18 145,76 158,22 167,31 128,61 171,20 128,77 151,09 173,41

Sio Francisco de [tabapoana 94,74 110,19 146,53 163,78 128,13 135,60 141,64 107,57 146,24 109,20 141,74 162,86
Regido Norte Fluminense 914,15 1.047,02 1.557,22 1.846,65 1.951,32  2.140,72 2.493,52 219424 3.023,68 235028 224841 2.488,77

Fontes: Info Royalties; DATASUS/MS-Informagdes de Salde

Nota: Receitas ajustadas para valores de Dezembro de 2011 pelo indice de Pregos ao Consumidor Amplo
(IPCA) do IBGE

Os municipios de Quissamd e Sdo Jodo da Barra apresentaram as maiores
receitas orcamentarias per capita na regido, enquanto Conceicdo de Macabu, S&o
Fidélis e Sdo Francisco de Itabapoana as menores, no periodo de 2007 a 2011 (Tabela
15).

Tabela 15. Receitas orcamentarias dos municipios da regido Norte Fluminense (valores
em Reais per capita). Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.

Municipios 2007 2008 2009 2010 2011
Zona de Producdo Principal
Campos dos Goytacazes 3.391,00 4.657,06 3.792,02 4.418,37 4.534,75
Carapebus 6.429,83 6.990,10 5.360,85 5.694,99 6.411,17
Macaé 3.787,13 7.243,66 6.568,83 7.202,36 7.681,40
Quissama 14.765,85 14.495,72 10.254,05 10.951,13 11.230,98
S0 Jodo da Barra 4.015,48 7.886,19 8.134,90 9.152,02 10.508,62
Zona Limitrofe
Conceigdo de Macabu 1.729,45 2.181,92 2.038,14 2.394,67 2.378,96
Sao Fidélis 1.394,93 1.654,69 1.535,48 1.748,98 1.841,48
S&o Francisco de Itabapoal 1.463,48 1.701,98 1.624,41 2.383,08 2.331,64
Regido Norte Fluminense 36.977,15 46.811,32 39.308,67 43.945,60 46.919,00

Fonte: SIOPS/DATASUS/MS

Nota: Receitas arrecadadas, ajustadas para valores de Dezembro de 2011 pelo indice de Precos ao
Consumidor Amplo (IPCA) do IBGE.
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Neste periodo, a arrecadagdo tributaria dos municipios foi menor que as
transferéncias da Unido e do governo do estado (Figura 8). Os dados mostram que as
compensacdes financeiras oriundas da exploracdo do petrdleo e gas séo a principal fonte
de receita da regido. Neste periodo, elas representaram, em média, 46% dos orcamentos
municipais.

Deu-se um crescimento da receita tributaria na regido, neste periodo, de R$ 345
milhdes para R$ 636 milhdes. No entanto, houve queda na arrecadacdo em alguns anos
nos municipios de Carapebus, Conceicdo de Macabu, Quissamd e S&o Francisco de
Itabapoana. Na regido, observaram-se, ainda, oscilagdes no volume das transferéncias
da Uniéo e do governo do estado.

Macaé apresentou a maior participacdo de receita tributaria, o que pode estar
relacionado a sua condicdo de sede das operacGes da Petrobras e das empresas
fornecedoras e prestadoras de servigos a industria de petroleo na Bacia de Campos.

Proporcionalmente ao total de receitas, as parcelas relacionadas as transferéncias
do SUS eram pouco expressivas para 0S municipios petrorentistas, exceto para Campos.
Para os demais municipios situados na zona limitrofe estas transferéncias tiveram

relevancia relativamente maior como fonte orcamentaria.

Figura 8. Principais fontes de receitas orcamentérias dos municipios da regido Norte
Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.
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Receita Tributaria 584.573.229,80 9.031.22559 1.692.664.666,6 37.527.458,02 59.457.791,27 8.225.283,03 13.686.737,97 18590.787,50 2.423.757.179,8
Transferéncias da Unido 310.650.334,01 37.991.805,72 251.221.981,83 67.409.936,00 68.196.804,55 53.530.516,52 78.373.571,51 90.123.899,96 957.498.850,10
Transferéncias do Estado 1.185.720.999,0 121.982.734,78 1.408.400.272,8 348.188.720,04 130.963.739,26 77.433.750,27 96.007.500,90 152.588.161,75 3.521.285.878,8

Sédo Fidélis

om @08 @

Royalties 5.742.206.051,1 169.843.937,84 2.007.077.629,0 634.210.476,09 877.265.829,04 23.636.214,17 34.759.502,19 39.197.821,52 9.528.197.461,1
SuUs 279.545.901,13 5.706.254,29 59.909.491,51 12.936.504,17 8.603.973,39 9.763.251,89 11.807.369,88 20.740.127,36 409.012.873,63
Demais Receitas 1.194.381.493,5 33.082.282,33 970.905.366,19 80.361.877,15 107.957.666,33 50.768.713,44 79.107.192,15 101.792.229,24 2.618.356.820,3

Fonte: SIOPS/DATASUS/MS
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Nota: Receitas arrecadadas, ajustadas para valores de Dezembro de 2011 pelo indice de Precos ao
Consumidor Amplo (IPCA) do IBGE.

Destaca-se que 0s municipios de Campos e Quissama tiveram um aumento
percentual de recursos federais pela ampliagdo de suas prerrogativas de gestdo na
politica de salde, respectivamente, a partir de 2010 e 2011. Entretanto, o volume de
receitas per capita relativo as transferéncias do SUS em Campos, em alguns anos, foi

menor se comparado a outros municipios da regido (Figura 9).

Figura 9: Transferéncias de recursos federais vinculados ao SUS para 0os municipios da
regido Norte Fluminense (valores em reais per capita corrigidos pela inflagdo). Estado
do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.
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- Sio Fidelis 3720 3835 36,66 39,93 4538
- Sio Francisco de Itabapoana 38,01 44.16 47.81 61,78 68,68
Regido Norte Fluminense 45,19 44.51 52,73 143,49 152,39

Fonte: Info Royalties .
Nota: Receitas ajustadas para valores de Dezembro de 2011 pelo Indice de Precos ao Consumidor Amplo
(IPCA) do IBGE.

Apesar das diferencas observadas nas receitas orcamentéarias municipais, com
excecdo de Quissama (em 2008) e Campos (em 2007), no periodo de 2007 a 2011 todos
0s municipios aplicaram no minimo 15% de receita vinculavel em saude (Figura 10).
Em alguns anos, os municipios com menor percentual de royalties aplicaram mais no
setor salde do que 0s municipios petrorentistas, embora a despesa total com salde por

habitante tenha sido significativamente mais alta nos municipios com maior receita
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disponivel. Tal fato se justifica em fungéo dos royalties e as participacdes especiais ndo

terem sido contabilizadas no calculo desse indicador.

Figura 10: Percentual de aplicacdo de receitas vinculaveis a satde pelos municipios da
regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.
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Fonte: SIOPS/DATASUS/MS

Os municipios petrorentistas apresentaram maior oscilacdo nas despesas
municipais com saude por habitante/ano (Figura 11). Quissama foi o municipio que
mais gastou com salde, seguido por Carapebus e S&o Jodo da Barra. Os municipios com
despesas relativamente menores foram os que possuiam baixo percentual de royalties
em seus or¢camentos. O aumento da despesa de Campos, a partir de 2010, pode ser
atribuido ao maior repasse SUS do governo federal tendo em vista que as demais fontes

de receitas mantiveram-se estaveis.
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Figura 11. Despesa total com saude sob responsabilidade dos municipios da regido
Norte Fluminense (em valores reais per capita). Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007
a 2011.
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Fonte: SIOPS/DATASUS/MS

Nota: Despesas realizadas, ajustadas para valores de Dezembro de 2011 pelo indice de Pregos ao
Consumidor Amplo (IPCA) do IBGE.

Destaca-se que a proporcdo das transferéncias do SUS na despesa total com
salde nos municipios petrorentistas foi menor que 8,5%, de 2007 a 2011. A Unica
excecdo foi Campos dos Goytacazes cuja participacdo das transferéncias do SUS
correspondeu, em média, cerca de 17% da despesa total nesse periodo. No caso dos
municipios situados na zona limitrofe, a dependéncia das transferéncias do SUS é
relativamente maior: em média 30% em Concei¢cdo de Macabu e S&o Francisco de
Itabapoana, e 28% em Sé&o Fidélis. Se consideradas as fontes de receitas municipais
(tributos, royalties e outras transferéncias constitucionais), estas foram responsaveis por
cerca de 90% das despesas totais em salde nos municipios petrorentistas e por 70% dos
municipios situados na zona limitrofe.

Quando comparadas as receitas municipais e despesas em saude por habitante
nota-se que as maiores receitas ndo implicaram em maiores gastos com salde entre 0s
municipios petrorentistas (Figura 12). A diferenga entre as receitas e despesas é
significativamente maior nos municipios petrorentistas do que os da zona limitrofe.
Entretanto, na média, no periodo 2007 a 2011, Sao Fidélis gastou em saude

proporcionalmente mais que 0s municipios petrorentistas considerando o total de suas
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receitas; Sdo Francisco de Itabapoana gastou mais do que Campos dos Goytacazes,

Carapebus e Quissamé e Conceigdo de Macabu gastou mais que Carapebus.

Figura 12: Receitas orcamentarias e Despesas em Salde dos municipios da regido Norte
Fluminense (valores em Reais per capita). Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a
2011.
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Fonte: SIOPS/DATASUS/MS

No detalhamento das despesas com salde (Tabela 16) percebe-se que Campos
dos Goytacazes e Sao Francisco de Itabapoana apresentaram maior proporcdo de
despesa com investimentos no periodo de 2007 a 2011. Observa-se, ainda, importante
variacdo da despesa com pessoal entre os municipios: ora a reducdo foi acompanhada
por aumento da despesa com servicos de terceiros — pessoa juridica, ora 0 aumento se
deu de modo concomitante a reducdo de servicos de terceiros, ora ambas aumentaram
simultaneamente. Nota-se que o municipio de Campos dos Goytacazes apresenta dados
inconsistentes sobre despesa com pessoal no ano de 2007.

As despesas com medicamentos também apresentaram oscilagdes importantes,
tendo sido proporcionalmente mais altas, em alguns anos, nos municipios com menor

receita disponivel e, em valores per capita, mais significativas entre os petrorentistas.

Tabela 16. Evolucdo das despesas com saude sob responsabilidade municipal (em
percentual e R$ per capita) segundo os principais tipos de despesa. Regido Norte
Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.
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Participacdo da
despesa com pessoal
na despesa total com

Participacio da
despesa com
medicamentos na
despesa total com

Participacio da
despesa com servigos
de terceiros - pessoa
juridica na despesa

Participa¢io da
despesa com
investimentos na
despesa total com

Municipios Ano Safide Satide total com Saide Sande
o RS % RS o RS “" RS
per capita per capita per capita per capita
Zona de Produgio Principal
2007 1,6 528 0,7 232 22.0 70,65 6,3 20,41
2008 58,0 457,88 1,8 14,14 82 65,01 4,0 31,28
gf;igiz‘izs 2009 58,5 458,69 73 56,83 9.9 77,75 1,4 11,29
2010 40,5 453,38 53 59,44 29,1 326,09 5.8 64,37
2011 44,0 461,14 4,1 42,97 32,1 336,21 2,8 2935
2007 36,6 931,29 6,8 111,97 233 384,31 0.4 6,09
2008 57,2 928,61 42 68,15 23.0 373,20 2,7 4381
Carapebus 2009 66,7 862,50 2.8 36,71 19,0 245,49 0,0 0,13
2010 69,5 886,17 73 93,49 15.6 199,35 1.8 22,32
2011 579 787,30 12.3 167,22 242 328,60 04 5,08
2007 62,4 54538 12 10,06 9.6 84,16 2,2 19,60
2008 53,5 376,44 1,9 13,22 12,2 85,73 2,7 18,99
Macaé 2009 571 603,50 11,6 122,33 12,2 129,19 11 11,83
2010 66,0 704,09 6,5 69,73 17.1 182,42 11 11,51
2011 70,5 84527 55 65,92 14,1 168,65 0.2 2,64
2007 454 1.078,34 36 86,55 43,0 1.021,27 1.8 42,56
2008 423 1.082,28 36 91,79 44,7 1.143,64 1,2 31,45
Quissama 2009 41,6 851,24 35 70,80 453 927,77 1,2 24,35
2010 40,5 835,77 36 75,10 46,5 959,35 0,9 18,57
2011 40,5 857,32 4,7 100,29 45,0 951,26 2,7 56,92
2007 298 241,15 6.9 55,62 43 3484 11 8.81
2008 244 255,15 56 58,67 3,5 36,43 10,0 104,08
Sio Joio da Barra 2009 39,6 403,16 8,6 87,43 14,1 143,11 33 33,18
2010 57,7 684,79 98 116,15 21,5 254,98 0,7 7,72
2011 60,3 744,54 76 94,33 29,7 366,46 0,0 0,00
Zona Limitrofe
2007 80,1 287,70 34 12,31 32 11,45 0.6 2,26
- 2008 79,9 281,25 32 11,16 3,0 10,56 1.7 5,91
SA‘;‘E‘;‘E"‘O de 2009 782 317,04 43 17,46 44 17,63 0.9 3,73
2010 79,2 341,69 13 548 3,6 15,36 0,8 3,41
2011 75,8 372,03 0,5 2,45 5,0 24,69 3.2 15,71
2007 43,6 78,31 0,0 0,00 27.1 48,60 1,5 2,75
2008 48,7 91,77 13,2 24,94 26,7 50,26 0,1 0,26
Sio Fidélis 2009 442 94,40 3,0 6,37 27.0 57,79 1.9 3,98
2010 52,7 122,73 59 13,82 232 54,16 1,2 2,70
2011 53,6 143,06 0,0 0,00 23,1 61,70 1.4 3,69
2007 58,8 149,52 5.1 12,95 6,9 17,63 6,5 16,41
} _ 2008 63,3 168,09 56 14,97 8,7 23,06 33 8,63
IS;EQS:I‘;;SCO de o009 59,6 171,45 52 15,08 17,5 50,42 3.9 11,14
2010 67.8 223,02 7,7 25,18 10,9 35,78 2,8 9,05
2011 68,6 259,41 2,0 7,52 10,3 39,08 2.8 10,66
2007 292 187,82 1,6 10,18 142 91,08 2.9 18,44
- 2008 46,0 412,77 2,1 18,84 10,6 95,18 3,1 27,78
ﬁﬁ?};ﬁ’;‘e 2009 50,0 468,84 73 67,09 12,0 112,27 13 11,85
2010 49,0 511,47 5.8 60,02 25.6 266,70 3.9 40,27
2011 534 557,15 4,7 49,47 26,5 275,84 1,9 19,42

Fonte: SIOPS /DATASUS/MS

Nota: Os indicadores referentes a participacdo % da despesa por tipo na despesa total sdo calculados

automaticamente pelo SIOPS a partir da alimentacédo do sistema pelos municipios.
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CAPITULO V - RETRATO DAS CONDIGCOES SOCIOECONOMICAS,
ESTRUTURA DE OFERTA E ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE NA
REGIAO NORTE FLUMINENSE

DESENVOLVIMENTO HUMANO, CONDICOES DE VIDA E SAUDE

Os municipios com maiores PIB per capita da regido ndo se situam no ranking
nacional entre os cem municipios com melhores indices de Desenvolvimento Humano
Municipal (Tabela 17) e nem nas primeiras posi¢cdes do ranking do estado do Rio de
Janeiro em 2010 (Tabela 18), o que corrobora a ideia que para medir a qualidade de
vida de uma populacdo ha que se considerar outras caracteristicas para alem do viés
econdmico (PROGRAMA DAS NAC}OES UNIDAS PARA @)
DESENVOLVIMENTO, 2013).

Na ultima década o IDHM melhorou em todos os municipios da regido.
Entretanto, os municipios de Carapebus e Quissama apresentaram maiores incrementos
no periodo, passando da faixa de baixo desenvolvimento para alto desenvolvimento
humano, 0 mesmo ndo ocorreu com 0s demais municipios.

Em 2010, Campos dos Goytacazes, Carapebus, Conceicdo de Macabu, Macaé e
Quissamad situaram-se na faixa de desenvolvimento humano alto (IDHM entre 0,700 e
0,799). Com excecédo de Conceicdo de Macabu, todos nesta faixa de desenvolvimento
sdo petrorentistas. Os demais municipios, Sdo Fidélis Sdo Francisco de Itabapoana e
Sdo Jodo da Barra encontravam-se na faixa de desenvolvimento médio (IDHM entre
0,600 e 0,699), conforme demonstrado na Tabela 17.

A dimensdo que mais contribuiu para o crescimento do IDHM da regido foi
Longevidade, seguida de Renda e de Educagéo.

No componente longevidade, a maior parte dos municipios encontra-se na faixa
de desenvolvimento muito alto, com excecdo de Sdo Fidélis e Sdo Francisco de
Itabapoana. Considerando que o indice varia de 0 a 1 e quanto mais proximo de 1,
maior o desenvolvimento humano, observa-se que este componente é 0 que tem o
menor hiato para atingir o maximo do desenvolvimento. Na regido, Campos dos
Goytacazes € 0 que apresenta menor hiato (0,17) e Sdo Fidélis o maior (0,213). No
Brasil o hiato é de 0,184 e no estado do Rio de Janeiro é de 0,165.

Quanto ao IDHM Renda os municipios de Macae e Campos dos Goytacazes
apresentam-se na faixa de alto desenvolvimento enquanto os demais na faixa média.

Na maior parte dos municipios houve reducgdo da desigualdade, destacando-se

0s municipios de S&o Francisco de Itabapoana e Sao Fidélis. O indice Gini diminuiu em
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Campos dos Goytacazes, Carapebus, Conceicdo de Macabu, Sdo Fidelis e Séo
Francisco de Itabapoana enguanto aumentou em Quissama e se manteve em Macae.

A renda per capita media cresceu, na Gltima década, acima de 50% em
Carapebus (54%), Quissama (63%) e em Sdo Jodo da Barra (61%). Nos municipios de
Campos dos Goytacazes, Conceicdo de Macabu e Macaé o crescimento foi de 39%,
42% e 40%, respectivamente. Os menores crescimento foram em S&o Fidélis (35%) e
em Sao Francisco de Itabapoana (22%), este ultimo foi mais baixo que do estado do Rio
de Janeiro (26%). A diferenca entre a maior (Maca€) e menor renda per capita na
regido (Séo Francisco de Itabapoana), em 2010, foi de R$ 727,93.

O indice de pobreza na regido, estado do RJ e Brasil diminuiu. Segundo Paim et
al. (2011, p.41) “essa melhoria pode ser atribuida a uma combina¢do de politicas
sociais, como o sistema de seguridade social, o programa de transferéncia condicionada
de renda (Bolsa Familia) e aumentos no salario minimo”.

Quanto ao IDHM Educagdo, Macaé apresenta o melhor indice seguido por
Conceicdo de Macabu. Todos os municipios se situam na faixa de desenvolvimento
humano médio neste componente, com exce¢do de Sdo Jodo da Barra e Sdo Francisco
de Itabapoana que estdo na faixa de baixo desenvolvimento. Embora tenha sido o indice
gue mais avangou ao longo desses anos, € 0 que apresenta 0 maior hiato para chegar a 1.

A maior parte das criancas de 5 a 6 anos de todos 0s municipios da regido e, em
torno de 80% na faixa etaria de 11 a 13 anos frequenta a escola, exceto em Campos dos
Goytacazes. Uma parcela das criancas ndo consegue concluir os estudos. O percentual
de jovens de 15 a 17 anos com ensino fundamental completo é menor que do estado e
Brasil, exceto em Carapebus. Macaé destaca-se com o maior percentual de populacdo

adulta com escolaridade fundamental concluida em 2010.
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Tabela 17: Evolucdo do IDHM e seus componentes nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

Posicédo x IDHM
Municipios IDHM Ranlfing IDHM Educagéo Longevidade IDHM Renda
2000 2010 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010
Zona de Producdo Principal
Campos dos Goytacazes 0618 0716 420 - 0,619 = 0,751 0,662 0,715
municipal
Carapebus 0,579 0,713 15142 0,644 = 0,724 0,629 0,699
Macaé 0,665 = 0,764 3042 0,531 0,681 0,737 0,737 0,792
Quissama 0561 0,704  1776° |DBOSOANN 0610 0,724 0620 0,698
S&o Jodo da Barra 0548 0671 26422 |NOMBANN 0551 0,737 0609 0,686
Zona Limitrofe
Conceicéao de Macabu 0,615 = 0,712 15462 0,642 = 0,731 0,641 0,698
Séo Fidélis 0,590 0,691 21612 0,611 0,735 0,787 0,636 0,685
Sdo Francisco de Itabapoana 0,503 0,639 33122 0,533 0,735 0,791 0,586 0,618
Regido Norte Fluminense 0,618 = 0,725 0,629 = 0,751 0,672 0,731
Estado do Rio de Janeiro 0,664 = 0,761 & 0,530 0,675 = 0,740 0,745 0,782
estadual
Brasil 0,612 = 0,727 e - 0,637 0,727 0,692 0,739
global

Fonte: Elaboragéo propria a partir do PROGRAMA DAS NACOES UNIDAS PARA O DESENVOLVIMENTO. Atlas de Desenvolvimento Humano (2013)

Nota: Faixas de desenvolvimento humano:

B Muito Alto 0,800 - 1,000
Alto 0,700 - 0,799
Médio 0,600 - 0,699
Baixo 0,500 - 0,599

Bl Muito Baixo 0,000 - 0,499
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No ranking estadual os municipios de Carapebus, Quissaméa e S&o Jodo da Barra
foram os Unicos que apresentaram melhoras na classificagdo, enquanto Campos dos
Goytacazes, Conceicdo de Macabu, Macaé e S&o Fidélis desceram e S&o Francisco de
Itabapoana se manteve na mesma posic¢ao do ranking na ultima década (Tabela 18). Na
regido Macaé e Campos dos Goytacazes apresentaram melhores resultados, embora ndo
tenham alcancado os indices mais altos de desenvolvimento.

Destaca-se que S&o Francisco de Itabapoana possui o pior indice de
desenvolvimento humano na regido, sendo o penultimo do estado (912 posi¢cdo num total
de 92 municipios, em 2000 e 2010).

Tabela 18: Posi¢do dos municipios da regido Norte Fluminense no ranking do IDHM.
Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

Municipios Anos
2000 2010
Zona de Producéo Principal
Campos dos Goytacazes 36° 37°
Carapebus 65° 41°
Macaé 40 7°
Quissama 73° 550
Sao Jodo da Barra 820 76°
Zona Limitrofe
Conceigao de Macabu 37° 47°
Sdo Fidélis 58° 65°
Séo Francisco Itabapoana 91° 91°

Fonte: Elaboracdo propria a partir do PROGRAMA DAS NACOES UNIDAS PARA O
DESENVOLVIMENTO. Atlas de Desenvolvimento Humano (2013)

Nota: Faixas de desenvolvimento alcancadas no IDHM geral 2010:

Alto 0,700 - 0,799
Médio 0,600 - 0,699
Baixo 0,500 - 0,599
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As condicdes de saneamento e energia elétrica melhoraram nos municipios nos
municipios petrorentistas e da zona limitrofe . Em 2010, aproximadamente, 99% da
populacdo da regido possuia energia elétrica nos domicilios e mais de 90% tinham agua
encanada e coleta de lixo (Tabela 19). Entretanto, a proporcao de pessoas em domicilios
com banheiro e agua encanada em Carapebus e Séo Francisco de Itabapoana foi menor

que a média estadual e nacional.

Tabela 19: Indicadores de Habitacdo nos municipios da regido Norte Fluminense.
Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

% da populacdo
em domicilios

% da populagdo

em domicilios % da populagdo em % da populagdo em

, domicilios com domicilios com coleta .
com agua o : com banheiro e
energia elétrica de lixo ,
Municipios encanada &gua encanada
2000 2010 2000 2010 2000 2010 2000 2010

Zona de Producéo Principal

Campos dos g6 09 97,44 98,50 99,81 92,97 98,65 83,59 91,54
Goytacazes

Carapebus 67,55 94,70 98,43 99,62 94,01 96,97 65,45 84,25

Macaé 94,65 93,88 99,44 99,91 96,51 98,83 94,47 88,67

Quissama 82,49 95,54 98,82 99,93 92,99 99,08 84,29 97,67

;51030500'8 8529 97,81 97,44 99,78 94,57 98,93 85,31 96,95
arra

Zona Limitrofe

Conceigdo 88,59 95,69 98,64 100 98,08 99,03 89,41 97,73
de Macabu

Séo Fidélis 91,42 92,33 95,64 99,76 94,65 98,87 93,41 98,66

Sdo
Francisco de 70,81 95,84 92,59 99,50 67,73 94,59 70,94 84,87
Itabapoana

EstadodoRio 9201 9584 99,54 99,92 94,31 97,59 92,13 94,73
de Janeiro

Brasil 81,79 92,79 93,46 95,58 91,12 97,02 76,72 87,16

Fonte: Elaboragdo propria a partir do PROGRAMA DAS NACOES UNIDAS PARA O
DESENVOLVIMENTO Atlas de Desenvolvimento Humano (2013)

A expectativa de vida aumentou em média 4,4 anos na Ultima década em todos
0s municipios da regido (Tabela 20). Observa-se que em Quissama esse crescimento foi
maior (5,8 anos), seguido por Carapebus (4,9 anos), Campos dos Goytacazes (4,7 anos),
Macaé e Conceicdo de Macabu (4,6 anos), enquanto S&o Jodo da Barra, Sdo Francisco
de Itabapoana e Séo Fidélis apresentaram menor crescimento (respectivamente, 3,8, 3,3

e 3,1 anos). Alguns municipios da regido apresentam essa expectativa abaixo do estado
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do Rio de Janeiro (75,1 anos) e do Brasil (73,9 anos), variando entre 74,8 anos em
Campos dos Goytacazes e 72,2 anos, em Sdo Fidélis.

Nota-se uma reducdo da mortalidade infantil em todos os municipios. Macaé
apresentou a menor taxa de mortalidade na regido, inclusive, inferior ao do estado do
Rio de Janeiro, em 2000 e 2010 (Tabela 20).

A taxa de fecundidade reduziu para maioria dos municipios, porém foi mais
ampla para S&o Francisco de Itabapoana e Carapebus, 1,7 e 1,4 respectivamente.

Conceicdo de Macabu manteve a taxa de 2,8 filhos por mulher (Tabela 20).

Tabela 20: Esperanca de vida ao nascer, mortalidade infantil e fecundidade nos
municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2000 e 2010.

Esperanca de vida , . Taxa de
ao nascer (em Mortal(ljdeaiddeagge Lano fecundidade (filhos
Municipios anos) por mulher)
2000 2010 2000 2010 2000 2010
Zona de Produgéo Principal
Campos dos 70,1 74,8 18,2 14,7 2,2 2,1
Goytacazes
Carapebus 68,4 73,3 21,7 16,5 2,4 1,9
Macaé 70,1 74,7 18,2 13,6 2,4 1,7
Quissama 68,4 74,2 21,7 15,2 2,6 2,2
Sao Jodo da 69,2 73,0 19,9 16,9 2,2 2,0
Barra
Zona Limitrofe
Conceicdo de 68,8 73,4 20,8 16,4 2,8 2,8
Macabu
Séao Fidélis 69,1 72,2 20,3 18,2 2,0 1,8
Séo Francisco 69,1 72,4 20,3 17,8 2,6 1,9
de Itabapoana
EstadodoRiode  g94 75,1 21,2 14,2 2,1 1,7
Janeiro
Brasil 68,6 73,9 30,5 16,7 2,3 1,8

Fonte: Elaboracdo propria a partir do PROGRAMA DAS NACOES UNIDAS PARA O
DESENVOLVIMENTO. Atlas de Desenvolvimento Humano (2013)

No periodo de 2007 a 2011 Campos dos Goytacazes apresentou 0 maior namero
de 6bitos maternos ao totalizar 45 6bitos, embora tenham ocorrido mortes maternas em

todos os demais, quando o esperado é nenhuma ocorréncia.
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Em relacdo a mortalidade geral, a doenca do aparelho circulatério foi a primeira
causa de morte de todos 0s municipios da regido, do estado do Rio de Janeiro e Brasil
no periodo 2007-2011 (Tabela 21). Na maior parte dos municipios as duas outras causas
com maiores ocorréncias foram causas externas e neoplasias, exceto para Quissama,
Sdo Fidélis e Sdo Francisco de Itabapoana.

Diferentemente do estado do RJ e Brasil, a causa externa é a segunda causa de
Obitos na regido no periodo de 2007-2011, seguida por neoplasias.

Tabela 21: Principais causas de 6bitos por capitulo CID10 nos municipios da regido

Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007-2011.

Municipios 12 causa 22 causa 3% causa
Zona de Producéo Principal
Campos dos  Doencas do aparelho Causas externas de Neoplasias
Goytacazes circulatério morbidade e de
mortalidade
Carapebus Doencas do aparelho Causas externas de Neoplasias
circulatério morbidade e de
mortalidade
Macaé Doencas do aparelho Causas externas de Neoplasias
circulatorio morbidade e de
mortalidade
Quissama Doencas do aparelho Doencas do aparelho Causas externas
circulatério respiratorio de morbidade e
de mortalidade
Sé&o Jodo da Doencas do aparelho Causas externas de Neoplasias
Barra circulatorio morbidade e de
mortalidade
Zona Limitrofe
Conceicdo de  Doencas do aparelho Neoplasias Causas externas
Macabu circulatorio de morbidade e
de mortalidade
Sao Fidélis Doencas do aparelho Neoplasias Doencas do
circulatério aparelho
respiratorio
Séo Francisco Doencas do aparelho Causas externas de Causas mal
de Itabapoana circulatorio morbidade e de definidas
mortalidade
Regido Norte Doencas do aparelho Causas externas de Neoplasias

Fluminense

circulatorio

morbidade e de

mortalidade
Estado do Rio Doencas do aparelho Neoplasias Causas externas
de Janeiro circulatorio de morbidade e
de mortalidade
Brasil Doencas do aparelho Neoplasias Causas externas

circulatorio

de morbidade e
de mortalidade

Fonte: DATASUS/MS — Informag8es de Saude (Tabnet) — Estatisticas Vitais
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Com relacdo aos indicadores selecionados de promocao e vigilancia em saude
(Tabela 22) observa-se que a taxa de cura de tuberculose na regido esta abaixo de 85%
conforme é recomendado pela OMS para reverter a situacdo epidemioldgica da doencga.
Quissama € o que teve maior percentual de cura da regido, porém em 2011 nédo alcangou
a meta recomendada. Os municipios de Campos dos Goytacazes, Carapebus, Concei¢do
de Macabu e Macaé apresentaram, na média, os piores resultados. A oscilagdo e o baixo
percentual na proporgdo de casos curados é um indicativo de deficiéncia na qualidade
da assisténcia prestada a essa clientela com consequéncia de continuidade da
transmissao, inclusive com o risco de tornar-se a forma mais grave da doenca.

Diferentemente da tuberculose, a proporcdo de cura da hanseniase na regido €
maior do que a do estado, exceto em 2010 em que a meta nacional dos casos novos
diagnosticados nos anos das coortes, de no minimo 89%, ndo foi alcancada e nem téo
pouco a estadual de 86% em 2010. Os municipios de Campos dos Goytacazes, Macae,
Quissama e S&o Fidélis apresentaram, em média, os percentuais de cura mais proximos
ao recomendado.

A cobertura vacinal adequada do calendario basico de vacinacdo da crianca
preconizada pelo Ministério da Saude ¢ > 75%. Macaé possui a pior cobertura vacinal,
embora tenha apresentado uma melhora em 2011, nédo atingiu a meta. Conceigdo de
Macabu que ja teve a melhor cobertura da regido, em 2011 apresentou um resultado
abaixo do esperado. Quissama, Séo Francisco de Itabapoana e Sdo Jodo da Barra ao
longo desses anos tiveram, em média, um percentual de cobertura mais satisfatorio, mas

em 2007 a meta nacional ndo foi alcancada por eles.
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Tabela 22: Indicadores relacionados as acGes de promocao e vigilancia em salde nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de
Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.

Proporcéo de cura de casos novos de tuberculose Proporgdo de cura de casos novos de hanseniase
pulmonar bacilifera. diagnosticados nos anos das coortes.
2007 2008 2009 2010 2011 2007 2008 2009 2010 2011 2007 2008 2009 2010 2011

. Proporcéo de vacinas com cobertura adequada
Municipios

Zona de Producéo Principal

gzr;tgnge? s’d 1667 50,00 100,00 7500 6778 6429 5556 27,03 6214 9464 9500 9412 100,00 9231
Carapebus s’d 1667 6667 8333 8750 6538 000 7500 5000 100,00 1000 50,00
Macaé sid 1667 3333 1667 6250 6053 6400 60,78 69,05 6667 8182 9375 9231 100,00 9286
Quissama s’d 66,67 8333 100,00 87,50 10000 100,00 100,00 100,00 _ 5000 1000 _ 1000 100,00 80,65 100,00
g:‘r’rioao da g4 6667 10000 10000 7500 50,00 2000 10000 7500 7500 1000 1000 3333 8077

Zona Limitrofe

Conceicéo de

N sd 8333 10000 10000 6250 10000 80,00 .. 33,33 1000 100,00
ShoFidélis __ sid 16,67 66,67 _ 8333 5000 _ 600 __ 87,50 100,00 _ 8000 _ 100,00 _ 1000 _ 66,67 100,00 8750 _ 87,50
SA0FTANCISCO gy gg67 10000 8333 87,50 6667 8333 8333 8000 000 .. 10000 .. 7500

de Itabapoana

Regido Norte sid 4375 7647 8462 7344 6575 6585 60,80 47,89 6376 9329 9449 9256 8092 92,13

Fluminense

JE;;Z‘I’&O'O Riode . nir nir nir nir 67,06 6801 69,19 6700 69,51 8958 89,09 88,65 86,15 8456
Brasil® n/r n/r n/r n/r n/r 74,94 74,52 74,30 74,00 73,87 86,32 85,97 87,12 82,79 80,54
Fonte: DATASUS/MS — Informac®es de Sadde (Tabnet)- Indicadores de Sadde e Pactuagdes

Notas:

1. Néo registrado (n/r) os dados Rio de Janeiro e Brasil porque no Rol de Diretrizes, Metas e Indicadores Regionais, Estaduais e Nacionais 2013-2015 os mesmos se referem a %
municipios com cobertura vacinal adequada;
2. Os dados apresentados no periodo de 2008- 2011 foram gerados em 23/01/2014, enquanto os de 2007 foram gerados em 08/06/2012
3. s/d — sem dados; ("...") dado numérico ndo disponivel- acontece quando ndo ha ocorréncias para o denominador do indicador.
4. Metas Nacionais: - Cobertura vacinal adequada: >75% das vacinas do Calendario Basico de Vacinacdo da Crianga com cobertura vacinal alcangada — Fonte: Caderno de Diretrizes
2013-2015, Objetivos, metas e indicadores, 22 edicdo, 2014.

- Proporg&o de cura casos de tuberculose pulmonar(*) - UF com proporgdo maior ou igual a 60% e menor que 75%: incrementar, no minimo, 10% no percentual
anterior (2008 e 2009); minimo 85% dos casos novos curados (2010 e 2011);

- Proporcéo de cura casos novos de hanseniase(*) - < 74,9% de cura em 2006, ampliar a cura, no minimo, em 5% (2008); minimo de 89% (2010) e minimo de
90% (2011) — (*) Fonte: Portarias n° 325 de 21 de fevereiro de 2008; n° 48, de 12 de janeiro de 2009 (mantida as prioridades, metas e indicadores do Pacto pela Sadide 2008);
Portaria n® 2.669, de 3 de novembro de 2009.
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ESTRUTURA DE OFERTA E ACESSO

A cobertura da atencdo bésica na regido decresceu no periodo de 2008-2011
(Tabela 23), embora, a literatura destaque a importancia dela como porta de entrada
para o sistema de satde. Ao longo desses anos observa-se uma oscilagdo no percentual
dessa cobertura, exceto em Quissamé e S&o Jodo da Barra que mantiveram 100% de
cobertura em todo o periodo. O municipio de Campos dos Goytacazes apresentou a
pior cobertura, enquanto as maiores proporcées foram Quissama, S&o Jodo da Barra e
Conceicao de Macabu.

A cobertura de satde bucal na regido estd acima da meédia nacional e estadual
(Tabela 23). Em 2008 houve uma mudanca no método de calculo deste indicador que
passou a computar os cirurgides dentista que atuam na atencdo basica e na saude da
familia com carga horaria menor que 40h.

Houve uma reducdo na cobertura de Saude Bucal em Campos dos Goytacazes,
Conceicao de Macabu, Quissama e Sao Fidélis e uma ampliacdo em Macaé. Séo Jodo da
Barra manteve 100% de cobertura ao longo desses anos. J& Sdo Francisco de Itabapoana
diminuiu em 2009 e 2010, mas em 2011, aumentou a cobertura.

Na maior parte dos municipios da regido ndo houve uma paridade entre a
cobertura da saude da familia e saude bucal. As excecdes sdo observadas em Sao Jodo

da Barra e Carapebus.



132

Tabela 23: Cobertura de atencéo bésica e saude bucal nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.

Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atencdo Basica ~ Cobertura populacional estimada pelas equipes satde bucal

Municipios
2007 2008 2009 2010 2011 2007 2008 2009 2010 2011
Zona de Producéo Principal
Campos dos s/d
Coytacazes 66,87 41,45 35,90 32,75 s/d 85,98 63,70 60,05 57,06
Carapebus s/d 100,0 100,0 100,0 89,83 s/d 100,00 100,00 100,00 89,83
Macaé s/d 79,59 77,82 67,74 64,82 s/d 36,37 56,38 70,06 75,82
Quissama s/d 100,0 100,0 100,0 100,0 s/d 100,00 76,11 7395 5528
S&o Jodo da Barra s/d 100,0 100,0 100,0 100,0 s/d 100,00 100,00 100,00 100,00
Zona Limitrofe
Concaigdo de s/d 95,85 98,46 93,25 100,0 s/d 59,26 51,21 50,76 4243
Macabu
Sao Fidélis s/d 52,84 57,45 55,18 53,30 s/d 68,58 59,91 5220 50,58
Sao Francisco de sfd 68,10 59,05 54,57 72.40 s/d 54.25 47,62 4390 6130
Itabapoana
Regido Norte s/d 72.18 5801 52,19 50,43 s/d 72,85 62,71 6336 6340
Fluminense
Estado do Rio de sfd 46,28 45,44 47,75 51,24 s/d 29,40 29,20 31,13 33,37
Janeiro
Brasil s/d 64,78 65,78 66,22 65,71 s/d 47,72 48,98 49,70 50,28

Fonte: DATASUS/MS — Informag®es de Saude (Tabnet)- Indicadores de Saude e Pactuagdes- Rol de Diretrizes, Objetivo, Metas e Indicadores 2013-2015
Notas:

1. Os dados apresentados no periodo de 2008- 2011 foram gerados em 23/01/2014 e calculados com base na Resolucdo CIT n° 5, de 19 de junho de 2013.
2. s/d — sem dados
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Nota-se que apesar de 100% de cobertura em saude da familia em Sao Jodo da
Barra e Quissama e 100% de cobertura de satde bucal em S&o Jodo da Barra houve um
crescimento na assisténcia médica e odontologica privada nesses e em outros
municipios da regido (Tabela 24).

Macaé é o municipio que possui, em numeros absolutos, 0 maior numero de
pessoas com planos privados e S&o Francisco de Itabapoana o menor. Dos municipios
petrorentistas, Macaé apresentou, em 2011, aproximadamente, 55% de beneficiarios de
planos de assisténcia médica e 41% de planos odontoldgicos enquanto a regido possuia
29,5% e 16,7%, respectivamente. Certamente, a atividade econdmica e a renda per
capita da populacéo de Macaé podem ser fatores que justifiquem a diferenca de nimero
de beneficiarios da satde suplementar na regido.

A regido teve, em 2011, aproximadamente, 29,5% de pessoas beneficiarias de
planos de assisténcia médica, menor que o estado do RJ com 35,5%, no entanto, no
plano odontoldgico a regido teve uma propor¢do de pessoas beneficidrias maior que o
estado, 16,7% e 15,6%, respectivamente.
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Tabela 24: Numero de beneficiarios de Sadde Suplementar nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, dezembro de

2000, 2007 a 2011.

Assisténcia Médica

Excl. Odontolégico

Municipios
2000 2007 2008 2009 2010 2011 2000 2007 2008 2009 2010 2011
Zona de Producéo Principal
gampos dos 57 439 90.423 93.705 100.817 107.352 113.430 1.851 13.286 18918 24565 31.549 43.474
oytacazes
Carapebus 555 1.622 1.338 1.610 2.359 2.545 10 698 902 1.132 1.271 1.677
Macaée 42.687 100.896 108.051 103.889 107.562 117.483 3.581 47.432 60.823 68.149 69.933 88.467
Quissama 456 1.322 1.479 1.628 1.942 2.045 18 623 679 808 1.108 1.203
;50 Jodo da 905 2070 2.330 2.485 2.994 3.869 27 292 486 832 946 1.439
arra
Zona Limitrofe
Conceigéo 1019 2.541 2.885 2.940 3.527 3.973 12 1.065 1.377 1.567 2.023 2.637
de Macabu
S#o Fidélis 1.898 3.021 3.429 3.832 4.466 4.853 17 440 667 893 1.201 1.775
Séo
Erancisco de 436 1.214 1.182 1.476 1.879 2.167 1 307 206 388 647 930
Itabapoana
Regido Norte 85.388 203.109  214.399 218.677 232.081 250.365 5.517 64.143 84.058 98.334 108.678 141.602
Fluminense
Estjldo doRio 3810197 5.033.537 5.278.658 5.380.322 5.599.635 5.720.106 250.576  1.126.398  1.456.374  1.863.612  2.023.688  2.517.536
e Janelro

Fonte: AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR, 09/2014

Notas:

1. O termo "beneficiario"” refere-se a vinculos aos planos de saude, podendo incluir varios vinculos para um mesmo individuo;

2. As informac6es sdo atualizadas a cada trés meses, possibilitando a corre¢do de competéncias anteriores.
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Destaca-se que a maioria dos estabelecimentos publicos pertencem as esferas
municipais (Tabela 25), tendo havido reducdo de unidade federal a zero e a implantagdo
de um estabelecimento estadual no periodo do estudo, o que reflete a politica de satde
de descentralizacao de acOes e servi¢os de satde implantada no pais.

As unidades publicas com internacéo entre 2002 e 2009 aumentaram 120%, sem
internacdo 2% e os servicos de apoio a diagnose e terapia (SADT) 50%. O crescimento
dessas categorias na regido se deu de forma distinta do Rio de Janeiro. No estado a
maior expansdo ocorreu nos estabelecimentos sem internacdo (39%), enquanto no
Brasil, esta ocorreu nos SADT (163%).

No setor privado, no mesmo periodo, observa-se uma reducdo de
estabelecimentos com internagdo na regido, estado do RJ e Brasil e expansdo de
unidades sem internacdo e SADT, sendo significativamente maior para oS
estabelecimentos sem internacao.

Em todos os municipios da regido NF existem hospitais, sendo que nos
municipios de menor porte populacional registra-se um Unico estabelecimento. A maior
parte deles sdo publicos, exceto em Sao Fidélis e Sdo Jodo da Barra, cujo servico é
privado sem fins lucrativos. Dos municipios da regido, somente Carapebus, Campos dos
Goytacazes e Macaé aumentaram a quantidade de estabelecimentos com internacdo, no
entanto, foram implantados novos leitos nos estabelecimentos ja existentes nos demais
municipios, exceto em Conceicdo de Macabu.

Houve uma diminuicdo de servi¢os publicos sem internacdo quando comparado
0s anos de 2002 e 2009 em Campos dos Goytacazes, Concei¢do de Macabu e Sao Jodo
da Barra, enquanto em Carapebus, Macaé, Quissamd, Sdo Francisco de Itabapoana e
Sdo Fidélis houve um aumento crescente, tendo sido mais significativo em Quissama
(100%), considerando que nos demais foi de 33%, 15%, 25% e 29%, respectivamente.

O setor publico na regido detém um pouco mais da metade dos estabelecimentos
sem internacéo (52,9% ) computados na AMS em 2009, apesar do crescimento de 263%
de unidades no setor privado contra 2% do setor publico no periodo entre 2002 a 2009.

Em Campos dos Goytacazes houve reducdo na quantidade de SADT publico e,
em Macaé nédo houve alteragdo, embora nesses dois municipios haja um grande volume
de servigos publicos sem internagcdo. A regido totaliza somente 06 estabelecimentos
publicos, o que permite inferir que uma parte dessa demanda é atendida em

estabelecimentos privados.
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Tabela 25: Estabelecimentos publicos de saude por esfera administrativa e tipo de
atendimento nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro,
Brasil, 2002, 2005 e 2009.

Publico
. Federal Estadual Municipal Total % crescimento 2002-2009
Municipios Ano Internacio o Intemagdo o Intemagdo . Internagéo SADT Internagéo SADT
Com _ Sem Com Sem Com _ Sem Com Sem Com Sem
Zona de Producéo Principal
2002 0 0 0 0 0 0 1 106 3 1 106 3
Campos dos Goytacazes 2005 0 0 0 0 0 0 2 123 1 2 123 1 100 -19
2009 0 0 0 0 1 0 2 85 0 2 86 0
2002 0 0 0 0 0 0 0 6 0 0 6 0
Carapebus 2005 0 0 0 0 0 0 1 7 0 1 7 0 33
2009 0 0 0 0 0 0 1 8 0 1 8 0
2002 0 0 0 0 0 0 1 46 1 1 46 1
Macaé 2005 0 0 0 0 0 0 2 51 1 2 51 1 400 15 0
2009 0 0 0 0 0 0 5 53 1 5 53 1
2002 0 0 0 0 0 0 1 9 0 1 9 0
Quissamé 2005 0 0 0 0 0 0 1 13 0 1 13 0 0 100
2009 0 0 0 0 0 0 1 18 1 1 18 1
2002 0 0 0 0 0 0 0 10 0 0 10 0
Séo Jodo da Barra 2005 0 2 0 0 0 0 0 7 0 0 9 0 -10
2009 0 0 0 0 0 0 0 9 0 0 9 0
Zona Limitrofe
2002 0 1 0 0 0 0 1 11 0 1 12 0
Conceigéo de Macabu 2005 0 0 0 0 0 0 1 8 0 1 8 0o 0 -8
2009 0 0 0 0 0 0 1 11 1 1 11 1
2002 0 0 0 0 0 0 0 14 0 0 14 0
Séo Fidélis 2005 0 0 0 0 0 0 0 15 0 0 15 0 29
2009 0 0 0 0 0 0 0 18 2 0 18 2
2002 0 0 0 0 0 0 1 20 0 1 20 0
Séo Francisco de Itabapoana 2005 0 0 0 0 0 0 1 23 1 1 23 1 0 25
2009 0 0 0 0 0 0 1 25 1 1 25 1
2002 0 1 0 0 0 0 5 222 4 5 223 4
Regido Norte Fluminense 2005 0 2 0 0 0 0 8 247 3 8 249 3 120 2 50
2009 0 0 0 0 1 0 11 227 6 11 228 6
2002 25 17 2 25 35 1 84 1520 56 134 1.572 59
Estado do Rio de Janeiro 2005 30 27 1 27 34 1 97 1.767 73 154 1.828 7% 25 39 31
2009 28 26 4 30 29 2 109 2.135 71 167 2.190 77
2002 147 483 22 610 856 134 1.831 33.746 517 2588 35.085 673
Brasil 2005 167 877 24 621 875 160 1.939 40.610 918 2727 42.362 1102 10 40 163

2009 136 814 27 569 749 176 2134 47641 1565 2839 49204  1.768

Fonte: INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Estatistica da Satide: Pesquisa
Assisténcia médico-sanitaria, 2009

(-) ndo houve ocorréncias;

(...) dado numérico ndo aplicavel ou ndo disponivel, quando o denominador do indicador € igual a zero.

Observa-se uma reducdo de estabelecimentos privados com internacdo sem
prestacdo de servicos ao SUS em Campos dos Goytacazes e Macaé quando comparado
0s anos de 2002 e 2009 (Tabela 26). Para 0 SUS essa diminuicdo sé se refletiu em
Campos dos Goytacazes, na proporcdo de 14%, pois, em Macaé houve aumento de um
servico privado. Campos dos Goytacazes concentra 0 maior nimero de unidades
privadas com internacdo, sendo que, em 2009, 50% delas prestavam servicos ao SUS.

Houve expansdo dos estabelecimentos privados sem internacdo em Carapebus,
Campos dos Goytacazes, Concei¢do de Macabu, Macaé, Quissama, Sdo Francisco de
Itabapoana, no mesmo periodo referido acima, sendo que do total de 203
estabelecimentos somente 22% (45) prestam servigos ao SUS.

Os SADT privados também cresceram em Carapebus, Campos dos Goytacazes,
Conceicdo de Macabu, Macaé e Quissama. Macaé registra 0 maior nimero de SADT,
mas somente 25% deles prestam servicos ao SUS. Houve uma reducdo a zero do

namero de servi¢os em S&o Francisco de Itabapoana.
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Destaca-se que em S&o Fidélis e Sdo Jodo da Barra o setor privado ndo alterou o
namero de estabelecimentos com internacdo, sem internacdo e SADT neste periodo.
Entretanto, na regido, houve reducdo dos estabelecimentos privados com internagéo,
embora tenha sido mantido o mesmo namero de estabelecimentos que prestam servicos
ao SUS entre 2002 e 2009. Com relacdo aos servicos privados sem internacdo e SADT
ocorreu uma ampliacdo de 263% e 63%, respectivamente, sendo que houve também
aumento do numero de servigos que prestam servicos ao SUS nestes dois tipos de

atendimentos.

Tabela 26: Estabelecimentos de satde privados por tipo de atendimento nos municipios
da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2002, 2005 e 2009.

Privado Privado SUS
Municipios Ao Internagio % crescimer:nto 2002-2009 Internagio % crescime~nto 2002-2009
SADT Internagdo SADT SADT Internagdo SADT
Com  Sem Com Sem Com _ Sem Com Sem
Zona de Produgdo Principal
2002 13 34 23 7 8 9
Campos dos Goytacazes 2005 12 54 24 -8 124 22 7 17 10 -14 100 -11
2009 12 76 28 6 16 8
2002 0 0 0 0 0 0
Carapebus 2005 0 0 0 0 0 0
2009 0 1 1 0 0 0
2002 5 15 23 1 2 6
Macaé 2005 2 57 32 -40 640 178 1 10 6 100 1050 167
2009 3 111 64 2 23 16
2002 0 0 1 0 0 0
Quissamé 2005 0 1 0 200 0 0 0
2009 0 3 3 0 0 0
2002 1 2 0 1 0 0
Sao Jodo da Barra 2005 1 2 0 O 0 1 1 0 0
2009 1 2 0 1 2 0
Zona Limitrofe
2002 0 0 0 0 0 0
Conceicdo de Macabu 2005 0 2 1 0 0 0
2009 0 4 3 0 1 1
2002 2 4 1 2 0 0
Séo Fidélis 2005 2 5 1 0 0 0 2 1 1 0
2009 2 4 1 2 2 1
2002 0 1 2 0 0 1
Sao Francisco de Itabapoana 2005 0 3 1 100 0 1 1
2009 0 2 0 0 1 0
2002 21 56 50 11 10 16
Regido Norte Fluminense 2005 17 124 59 -14 263 100 11 30 18 0 350 63
2009 18 203 100 11 45 26
2002 396 1.394 1.124 177 135 253
Estado do Rio de Janeiro 2005 363 2740 1167 -17 172 42 164 447 277 -15 280 36
2009 327 3.794 1596 150 513 344
2002 4.809 11.342 10.845 3.357 1.619 3.699
Brasil 2005 4.429 27.486 13.418 -16 236 62 3.066 6.700 4.800 -19 437 67
2009 4.038 38.123 17.586 2.708 8.698 6.167

Fonte: INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Estatistica da Satde: Pesquisa
Assisténcia médico-sanitaria, 2009

Notas:

(-) ndo houve ocorréncias;

(...) dado numérico ndo aplicavel ou ndo disponivel, quando o denominador do indicador é igual a zero.

O nUmero de leitos municipais aumentou, entre 2002 e 2009, 87% na regido e
14% no Brasil (Tabela 27). Foram reduzidos 11% de leitos federais e 2% de estaduais
no Brasil. No estado do RJ, contrariamente ao observado no Brasil e regido, houve
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ampliacdo de 9% de leitos federais, porém reducéo de 36% de leitos estaduais e 1% de

municipais.

Tabela 27: Leitos para internacdo em estabelecimentos publicos de salde por esfera
administrativa nos municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro,
Brasil, 2002, 2005 e 2009.

Municipios Ao Piblico _ Percentual de crescimento 2002—_2(_)09
Federal Estadual ~ Municipal Total Federal Estadual Municipal
Zona de Producéo Principal
2002 0 0 180 180
Campos dos Goytacazes 2005 0 0 235 235 - - 11
2009 0 0 200 200
2002 0 0 0 0
Carapebus 2005 0 0 14 14
2009 0 0 43 43
2002 0 0 26 26
Macaé 2005 0 0 40 40 - - 673
2009 0 0 201 201
2002 0 0 40 40
Quissama 2005 0 0 52 52 - - 45
2009 0 0 58 58
2002 0 0 0 0
Séo Jodo da Barra 2005 0 0 0 0 -
2009 0 0 0 0
Zona Limitrofe
2002 0 0 71 71
Conceicéo de Macabu 2005 0 0 71 71 0
2009 0 0 71 71
2002 0 0 0 0
Séo Fidélis 2005 0 0 0 0 -
2009 0 0 0 0
2002 0 0 19 19
S&o Francisco de Itabapoana 2005 0 0 43 43 - - 195
2009 0 0 56 56
2002 0 0 336 336
Regido Norte Fluminense 2005 0 0 455 455 - - 87
2009 0 0 629 629
2002 4.494 5.506 8.318 18.318
Estado do Rio de Janeiro 2005 5.514 3.730 7.964 17.208 9 -36 -1
2009 4.877 3.497 8.275 16.649
2002 17.393 62.793 66.145 146.331
Brasil 2005 17.189 61.699 70.078 148.966 -11 -2 14
2009 15.479 61.844 75.569 152.892

Fonte: INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Estatistica da Satde: Pesquisa
Assisténcia médico-sanitaria, 2009

Notas:

(-) - ndo houve ocorréncias;

(...) - dado numérico ndo aplicavel ou ndo disponivel, quando o denominador do indicador é igual a zero.

No setor privado observa-se uma reducédo de 5% na regido, 18% no estado do RJ
e 14% no Brasil de leitos privados (Tabela 28). Esses percentuais de reducdo foram
maiores no privado SUS, na ordem de 7%, 25% e 18%, na regido NF, estado RJ e
Brasil.

O municipio de Carapebus implantou 43 leitos publicos entre 2002 e 2009,
enguanto os demais ampliaram o quantitativo na seguinte proporcéo: 11% em Campos
dos Goytacazes, 673% em Macaé, 45% em Quissama e 195% em S&o Francisco de

Itabapoana. Ja Sdo Fidélis e Sdo Jodo da Barra, que possuem estabelecimentos
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filantropicos, aumentaram o nimero de leitos privados em 1% e 109%, respectivamente.
Em Conceigdo de Macabu ndo houve nenhuma alteragdo na quantidade de leitos neste
periodo.

Tabela 28: Leitos para internacdo em estabelecimentos privados de salde nos
municipios da regido Norte Fluminense. Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2002, 2005 e
2009.

Percentual de crescimento

Municipios Ano Privado Pg{\:%do 2002-2009
Privado Privado SUS
Zona de Produgdo Principal
2002 1.549 1.416
Campos dos Goytacazes 2005 1.610 1.439 -7 -14
2009 1.446 1.214
2002 0 0
Carapebus 2005 0 0 - -
2009 0 0
2002 268 158
Macaé 2005 184 138 -9 30
2009 244 206
2002 0 0
Quissama 2005 0 0 - -
2009 0 0
2002 23 23
Sao Jodo da Barra 2005 48 48 109 109
2009 48 48
Zona Limitrofe
2002 0 0
Concei¢do de Macabu 2005 0 0 - -
2009 0 0
2002 150 150
Sao Fidélis 2005 144 144 1 1
2009 152 152
2002 0 0
Sao Francisco de Itabapoana 2005 0 0 - -
2009 0 0
2002 1.990 1.747
Regido Norte Fluminense 2005 1.986 1.769 -5 -7
2009 1.890 1.620
2002 31.691 22.465
Estado do Rio de Janeiro 2005 27.847 18.967 -18 -25

2009 25.944 16.867

2002 324.826 269.031
Brasil 2005 294244  241.578 -14 -18

2009  279.104  219.540
Fonte: INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. Estatistica da Sadde: Pesquisa
Assisténcia médico-sanitaria, 2009
Notas: (- ) - ndo houve ocorréncias; (...) - dado numérico ndo aplicavel ou ndo disponivel, quando o
denominador do indicador é igual a zero.
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Com relagédo a producdo de servicos SUS, no periodo 2008-2011, houve um
aumento significativo do acesso aos procedimentos ambulatoriais de média e alta
complexidade em 2011 (Tabela 29). Observa-se que em Campos dos Goytacazes,
Carapebus e Quissama o aumento do acesso aos procedimentos selecionados foi
crescente tanto na média quanto na alta complexidade. Os demais municipios
demonstraram um volume menor de acesso a tais procedimentos em alguns anos do
periodo. Evidencia-se que Campos dos Goytacazes foi 0 municipio que registrou maior
producdo de procedimentos ambulatoriais de média e alta complexidade para sua

populacéo na regido.
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Tabela 29: Razéo de procedimentos ambulatoriais de média e alta complexidade e populacéo residente dos municipios da Regido Norte Fluminense.
Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.

Razdo de procedimentos ambulatoriais de média complexidade  Razdo de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade

Municipios e populagdo Residente/100hab e populacdo Residente/100hab
2007 2008 2009 2010 2011 2007 2008 2009 2010 2011
Zona de Producao Principal
Campos dos s/d 0,56 1,01 237 295 s/d 223 4.20 6,23 8,39
Goytacazes
Carapebus s/d 0,04 0,07 0,08 0,39 s/d 0,54 0,90 1,00 1,10
Macaé s/d 0,12 0,18 0,11 0,17 s/d 1,17 1,54 1,49 3,04
Quissama s/d 0,11 0,21 0,27 1,14 s/d 0,50 1,07 1,58 1,69
Sdo Jodo da Barra s/d 0,40 0,14 0,15 1,77 s/d 0,88 1,81 1,86 2,44
Zona Limitrofe
Conceicéo de s/d
Macabu 0,03 0,25 0,18 0,23 s/d 1,00 1,53 1,41 1,70
Sao Fidélis s/d 0,12 0,23 0,38 0,33 s/d 0,89 1,48 2,03 2,00
Sao Francisco de s/d 0,14 0,83 1,66 138 s/d 0,57 0,87 1.24 131
Itabapoana
Regido Norte sfd 0,37 0,67 1,46 1,86 s/d 1,66 2,93 4,13 5,74
Fluminense
JE:;:?r‘;do Rio de s/d 0,48 0,69 0,79 0,02 s/d 2,34 2,51 2,83 3,05
Brasil s/d 0,69 0,85 0,97 1,11 s/d 2,76 3,05 3,45 3,80

Fonte: DATASUS/MS — Informacg®es de Saude(Tabnet)- Indicadores de Salde e Pactuagdes- Rol de Diretrizes, Objetivo, Metas e Indicadores 2013-2015
Notas:
1. Os dados apresentados no periodo de 2008- 2011 foram gerados em 23/01/2014.
2. s/d — sem dados
3. Metas Nacionais: - Razdo de procedimentos ambulatoriais de média complexidade - Aumentar o nimero de procedimentos ambulatoriais para populacdo residente;
- Razdo de procedimentos ambulatoriais de alta complexidade - Aumentar o nimero de procedimentos ambulatoriais para populacdo residente; Fonte:
Resolugdo CIT n° 5, de 19 de junho de 2013.
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Com relacdo as internacdes clinico- cirurgicas de média complexidade a regido
demonstrou um indice acima do estado e do Brasil, no entanto, os municipios de
Carapebus, Conceicdo de Macabu e Macaé estdo abaixo da producgdo de internagdes de
média complexidade no @mbito nacional (Tabela 30). Nesses municipios, ao contrario
do que o recomendado pelo Ministério da Saude (meta de ampliagdo), em 2011, houve
menos internacdes clinico- cirurgicas de média complexidade do que em 2008.

Destaca-se que S&o Fidélis e Quissamd apresentaram os maiores indices de
internacéo clinico cirdrgica em média complexidade hospitalar, sendo que a maior parte
delas é realizada na unidade hospitalar existente nesses municipios.

Na alta complexidade, os municipes de Campos dos Goytacazes tiveram mais
acesso a internac@es clinico cirargicas, o que pode ser um indicativo de contratualizacéo
do municipio com prestadores de servicos privados priorizando a assisténcia
especializada para sua clientela. Macaé apresentou 0 menor indice, provavelmente, por
nédo ter computado as internacdes realizadas por falta de credenciamento e habilitacdo
de alguns servigos de alta complexidade existentes no municipio e pela populacdo
apresentar a maior cobertura de assisténcia privada na regido (Tabela 30).

Houve um aumento de internagdes clinico- cirargicas de alta complexidade em
todos os municipios em 2011 quando comparado a 2008, mas 0 mesmo ndo se verifica
com as internacGes de média complexidade. Os municipios de Carapebus, Conceicéao de
Macabu e Macaé registraram as menores razdes de internacbes de media e alta
complexidade para a populacéo residente em 2011, quando comparadas com o estado e
0 Brasil.

Os dados apresentados mostram diferencas de acesso a estas internacgdes, sendo
que dos municipios petrorentistas, Carapebus foi o que deu pior acesso as internacdes
de média complexidade a sua populacdo na regido, inclusive com resultado menor do
que Concei¢do de Macabu, municipio da Zona Limitrofe que apresentou o mais baixo
acesso neste tipo de internacéo.
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Tabela 30: Razéo de internacgdes clinico-cirdrgicas de média e alta complexidade e populacgdo residente dos municipios da Regido Norte Fluminense.
Estado do Rio de Janeiro, Brasil, 2007 a 2011.

Razdo de internacGes clinico-cirdrgicas de média Razao de internac@es clinico-cirdrgicas de alta
Municipios complexidade e populacdo Residente/100hab complexidade na populacéo residente/1000hab
2007 2008 2009 2010 2011 2007 2008 2009 2010 2011
Zona de Producdo Principal
Campos dos s/d 4,95 4,23 4,46 4,61 s/d 2,85 338 331 4,39
Goytacazes
Carapebus s/d 2,06 1,09 1,02 1,20 s/d 0,43 0,67 0,60 1,46
Macaé s/d 3,51 3,50 3,10 2,40 s/d 0,77 0,76 0,96 1,22
Quissama s/d 5,48 4,80 4,88 5,68 s/d 1,76 1,31 1,78 2,65
520 J00 da s/d 4,43 4,07 4,51 4,65 s/d 2,27 220 223 323
Zona Limitrofe
Conceicao de s/d 2,60 2,85 2,55 2,38 s/d 1,22 111 080 135
Macabu
Sédo Fidélis s/d 7,40 7,46 8,50 8,58 s/d 1,49 1,91 2,88 2,77
Sdo Franciscode 4 2,88 3,26 4,09 4,01 s/d 1,44 1,80 208 2,42
Itabapoana
Regiao Norte s/d 4,49 4,08 4,20 4,12 s/d 2,07 238 246 322
Fluminense
Eetado do Rio de s/d 2,84 2,81 2,96 2,82 s/d 1,48 175 188 220
Brasil s/d 3,90 3,98 4,07 3,96 s/d 2,28 2,41 2,66 2,94

Fonte: DATASUS/MS — Informac8es de Salde (Tabnet)- Indicadores de Salde e Pactuaces- Rol de Diretrizes, Objetivo, Metas e Indicadores 2013-2015
Notas:
1. Os dados apresentados no periodo de 2008- 2011 foram gerados em 23/01/2014.
2. s/d — sem dados
3. Metas Nacionais: - Razdo de internagdes clinico-cirdrgicas de média complexidade - Aumentar o nimero de internagdes clinico-cirdrgicas na populagio residente;
- Razédo de internagOes clinico-cirrgicas de alta complexidade- Aumentar o nimero de internagdes clinico-cirdrgicas de alta complexidade na populagao
residente - Fonte: Resolugdo CIT n° 5, de 19 de junho de 2013.



144

CAPITULO VI - DISCUSSAO

A diferenca do montante de royalties distribuido para os entes subnacionais no
Brasil, quando a exploracao e producdo do petréleo e gés é offshore, ocorre em funcéo
da ‘sorte’ de sua posicao geografica em relacdo a plataforma continental. Neste estudo,
verificou-se que o pacto federativo adotado na distribuicdo dos royalties tende a
acentuar as diferencas intrarregionais nas condic¢des de financiamento e gasto municipal
de salde, sem necessariamente, repercutir proporcionalmente em melhor desempenho
do sistema publico de salde e nas condic¢des de vida da populagéo.

Gobetti (2011, p.112) chama atencdo que “os desequilibrios federativos entre as
distintas esferas de governo (verticais) e entre entes de uma mesma esfera de governo
(horizontais) ndo se restringem aos royalties, devendo ser analisados no contexto do
conjunto de receitas proprias e transferéncias intergovernamentais que caracteriza nosso
regime fiscal”.

A arrecadacdo direta de impostos municipais na regido Norte Fluminense
apresentou menor expressao orcamentaria se comparada as transferéncias da Unido e do
estado. Esse comportamento se assemelha ao estudo realizado por Guedes e Gasparini
(2007) sobre a distribuicdo das receitas municipais nos anos de 2000 e 2002. Os autores
identificaram que as transferéncias correntes aos municipios brasileiros representavam,
em média, 66% das receitas municipais, passando para 68,4% no ano de 2002, enquanto
que a receita tributaria significava apenas 17,8% da receita total passando para 17,1%
em 2002.

Entretanto, a dependéncia das rendas petroliferas nos municipios da regido foi
bem superior ao conjunto de municipios do estado, tal como demonstrado em outro
trabalho sobre as receitas fiscais no RJ em 2011(NAZARETH; SILVA, 2013). Segundo
Queiroz e Postali (2010, p.15), “a dependéncia de recursos do petroleo pode gerar
ineficiéncias no esforgo tributario dos municipios beneficiados”.

Observou-se que a parcela de receita relativa as transferéncias do SUS foi pouco
expressiva, principalmente, para os petrorentistas, se comparadas as demais fontes de
recursos. No caso de Campos dos Goytacazes, 0 baixo volume dessas receitas tende a
comprometer a propria organizacdo regional de servicos de saude. Tal como
corroborado pelo estudo de Siqueira (2011, p.12), “o or¢amento insuficiente ndo garante
o redimensionamento da capacidade instalada de servicos ou o atendimento as
migragdes intermunicipais” nesse municipio que concentrava, no final dos anos 2000,

cerca de 87% dos servigos especializados na regiéo.
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O aumento de repasse SUS para alguns municipios expressa a estratégia do
governo federal em descentralizar a gestdo conforme preconizado na Constituigéo
Federal de 1988. No entanto, esses recursos possuem baixo poder redistributivo na
regido, na medida em que sua transferéncia para 0s municipios se baseia em normativas
estabelecidas pelo Ministério da Saude que privilegiam, principalmente, os critérios
populacionais, a adesdo as politicas nacionais de salde, a série historica de producado e a
prestacdo de servigos de satde (LIMA, 2007a, 2007b).

Segundo Lima (2007a, p.150), as dificuldades de redistribuicdo desses recursos
devem-se a problemas estruturais do financiamento e dos mecanismos de transferéncia
em vigor: “os mecanismos utilizados desconsideram as possibilidades reais de aporte de
recursos e ampliacdo de gasto a partir das receitas proprias das esferas subnacionais e o
volume de recurso transferido € insuficiente para superar as limitacGes or¢camentarias
das jurisdicdes menos desenvolvidas”.  Destaca-se que 0s critérios para o
estabelecimento dos valores a serem transferidos a estados, Distrito Federal e
municipios definidos na Lei n.141 de 2012 (art.17) s&o mais amplos do que os adotados
pelo Ministério da Saude.

A variacdo na participacdo de recursos financeiros associados ao petroleo
resultou em diferencas significativas nas despesas em saude. No entanto,
proporcionalmente as receitas municipais, 0s municipios da zona de limitrofe gastaram
com saude, em média, mais do que alguns municipios petrorentistas. Os diferentes
tipos de despesas variaram de forma importante, sendo que 0s municipios petrorentistas
tenderam a apresentar despesas per capita mais elevadas. A execucdo e a distribuicéo
das despesas por tipo (pessoal, medicamentos, servicos de terceiros e investimentos)
ndo variaram de forma proporcional a maior disponibilidade de receitas correntes e
sugerem outros fatores condicionantes das escolhas feitas no momento da execucgdo
orcamentaria.

A multiplicacdo de contratacdo de pessoas fisicas e juridicas, de forma
terceirizada, verificada nos municipios beneficiados por royalties, ja havia sido
sinalizada por alguns autores (SERRA; TERRA; PONTES, 2006; PIQUET, 2010;
SERRA, 2007) tendo como proposito sanar o desequilibrio gerado pela ampliagdo dos
equipamentos e servicos publicos e os limites de despesas com pessoal estabelecidos
pela Lei de Responsabilidade Fiscal.

Por outro lado, uma auditoria do TCE-RJ, realizada em 2011, na Estratégia da
Saude da Familia demonstrou haver grande heterogeneidade da remuneragcdo mensal por

equipe de saude da familia. Isso se deve em fungdo da composicdo das equipes
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(minimas e ampliadas) e dos salarios dos trabalhadores nos municipios da regido.
Macaé apresenta 0 maior gasto por equipe, seguida por Quissamé e Sao Jodo da Barra,
enquanto o menor é de Concei¢do de Macabu, seguido por Carapebus e Séo Francisco
de Itabapoana. Acredita-se que as diferencas orcamentarias na regido tambem se
expressaram na remuneracdo dos trabalhadores e na estruturacdo das equipes.

A remuneragdo tem sido um importante fator para atrair os profissionais para 0s
municipios que pagam melhores salarios, 0 que imputa aos que pagam menos certas
concessdes na jornada de trabalho para té-los atuando na rede prépria de saude. Tal fato
certamente, interfere no vinculo com a comunidade, no desenvolvimento do cuidado em
salde e no acesso ao sistema de salude. Também acaba ocorrendo um fenémeno
semelhante a guerra fiscal onde a disputa entre 0os municipios, sobretudo, por médicos
na atencao basica e especializada é travada mediante o pagamento de salarios mais altos
e/ou flexibilizacdo do contrato de trabalho.

Estudos sinalizam o uso sistematico das receitas petroliferas para o custeio
administrativo, principalmente, com contratagdo de pessoal e afirmam que as receitas
dos royalties parecem ndo estar contribuindo para promover o desenvolvimento social
esperado (P1ZZOL; FERRAZ, 2010; MONTEIRO, 2012). Ainda se indaga na literatura
a sustentabilidade financeira dos municipios em funcdo do aumento do numero de
funcionarios e dos valores salariais que, por exemplo, em Quissama, passou a ser duas
vezes 0 do setor privado (MONTEIRO, 2012). Mas, por outra lado, é importante
considerar que investimentos na capacidade estatal e na geracdo de bons empregos
podem ser positivos para 0s municipios.

Quanto as condicdes de vida da populagdo houve progressos em todos 0s
municipios da regido, mas nenhum alcancou a faixa de muito alto desenvolvimento
humano no indice geral. Ocorreram mudancas na faixa de desenvolvimento de baixo e
médio, em 2000, para médio e alto, em 2010, embora as posi¢des no ranking nacional e
estadual apontem para diferencas no ritmo de evolucdo do desenvolvimento na regido
NF.

Em todos os municipios da regido houve avancos no percentual de domicilios
com &gua encanada, energia elétrica e coleta de lixo. No entanto, observa-se uma piora
nas condi¢cbes de moradia da populagdo de Macaé, o que pode ser um reflexo do
aumento de domicilios e do processo migratorio de pessoas sem qualificacdo
profissional em busca de oportunidade de emprego dado o crescimento econémico
local. Cabe destacar que Macaé é o que registra 0 maior nimero de entrada de pessoas
para trabalhar e 0 maior impacto da industria de petroleo na regido, o que demanda um
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maior investimento em politicas publicas que deveriam ser implementadas com uma
concepcao regional.

Estudo comparativo de Postali e Nishijima (2013) identificou  acesso
estatisticamente significativo das familias a fiacdo elétrica, agua encanada e residuos de
lixo assim como diminuicdo da taxa de analfabetismo em relacdo a média nacional nos
municipios beneficiarios das rendas petroliferas.

No que tange o desenvolvimento humano, houve evolugéo no IDHM educagéo
na regido NF, embora, tantos 0os municipios petrorentistas quanto os da zona limitrofe
estejam na faixa de desenvolvimento médio, exceto Sdo Jodo da Barra e Séo Francisco
de Itabapoana situados no pior nivel.

Os municipios de Macaé e Campos dos Goytacazes cujas atividades econdémicas
se concentram, principalmente, para o primeiro, nos setores da industria extrativa
mineral e comércio, e para 0 segundo, na industria da construcdo civil e servigos
industriais de utilidade publica com um importante centro educacional e universitario,
apresentaram 0s maiores IDHM renda da regido. Em 2010, Macaé e Campos dos
Goytacazes tinham as maiores rendas per capita, R$ 1.176,65 e R$ 727,89 e Séo
Francisco de Itabapoana a menor, R$ 400,41. Nos outros municipios a renda per capita
variou entre R$ 604,87 em Séo Fidelis e R$ 661,52 em Carapebus. Nota-se uma grande
desigualdade de renda per capita entre 0s municipios da regido.

Os municipios com menores rendas per capita demonstraram uma menor
expectativa de vida e uma maior mortalidade infantil em 2010. Entretanto, todos os
municipios, exceto Sao Fidélis, ja atingiram a meta de reducdo da mortalidade infantil
preconizada nos Objetivos de Desenvolvimento do Milénio das Nagdes Unidas cujo
valor deve estar abaixo de 17,9 ébitos por mil em 2015 (PNUD/ODM).

Apesar das diferencas econdmicas, geograficas e sociais existentes as doencas
do aparelho circulatério sdo a principal causa de morte na regido assim como no Brasil.

Quanto ao acesso aos procedimentos ambulatoriais e clinico- cirtrgicos de
média e alta complexidade na regido ha iniquidades, inclusive alguns municipios
apresentaram indices inferiores ao estado e Brasil.

O municipio de Campos dos Goytacazes foi 0 Gnico que demonstrou acesso para
tais servigcos acima da média estadual e nacional. Tudo indica que o fato de Campos dos
Goytacazes concentrar em seu territorio 0 maior nimero de estabelecimentos publicos e
privados que prestam servigos de média e alta complexidade ao SUS contribuiu para o
acesso de seus municipes a tais procedimentos. Outro fator favoravel € o tamanho de

sua populacdo, o que faz com que ele consiga estabelecer uma negociacdo com 0s
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prestadores privados para a realizacdo dos servicos a preco recomendado pela Tabela do
SUS ou com menor valor em funcdo da economia de escala. Os demais municipios, que
ndo possuem servicos ambulatoriais especializados ou em quantidade insuficiente em
alta complexidade ficaram abaixo da média estadual e nacional.

Houve uma ampliacdo dos servigos de saude na regido no periodo 2002-2009, o
que também se verifica no estado do Rio de Janeiro e no Brasil. Mas, esta ocorreu de
forma distinta nas esferas pablica e privada. O crescimento de alguns tipos de servicos e
a reducdo de outros nessas esferas € uma questao para estudos futuros sobre a dinamica
do publico e privado na regido.

O percentual de cobertura da atencéo basica no periodo 2008 a 2011 evidencia
que ela ndo foi priorizada em alguns municipios, principalmente, por Campos dos
Goytacazes que apresentou a menor cobertura neste nivel de atencdo, embora ele se
destague com a maior oferta de procedimentos de média e alta complexidade da regido.
A politica indutora do governo federal até entdo, parece ndo ter sido atrativa o suficiente
para que municipios com maior porte populacional e menores receitas orcamentarias na
regido atingissem 100% de cobertura na atencdo bésica. Acredita-se que tal fato pode se
justificar pela limitacdo legal de despesas com pessoal, mas também por questdes de
ordem financeira e prioridade politica, tendo em vista que essa meta requer um
investimento maior de recursos préprios, uma vez que as transferéncias federais, através
do PAB fixo e variavel, sdo contribuicdes para incentivar a implantacdo e parte do
custeio das unidades de saude.

Na atencdo terciaria, no periodo 2002 a 2009, houve um importante aumento de
leitos no setor pablico hospitalar da regido quando comparado o crescimento registrado
no Brasil e estado RJ, o que pode também estar relacionado as receitas de royalties.
Todos os municipios da regido, exceto Conceicdo de Macabu, ampliaram o nimero de
leitos. Destaca-se que 0 mesmo ndo se verificou na atencdo secundaria em relacdo aos
SADT, o que, provavelmente, fez com que a regido referenciasse parte dessa demanda
ao setor privado, uma vez ultrapassada a cota pactuada de realizacdo de tais
procedimentos através da Programacdo Integrada da Assisténcia a Salde. A
insuficiéncia de servigos publicos de imagem na regido foi, de certa maneira, amenizada
com o funcionamento dos servicos mdveis de tomografo, de mamografo e de
ressonancia magnética implantados pela Secretaria Estadual de Saude a partir de 2009
(R1O DE JANEIRO, 2015), no entanto, como atendem todo o interior do estado do RJ,
nem sempre estdo acessiveis na regido. Pode ocorrer também de ndo serem chamados

com maior frequéncia pelos custos que isso implica para 0 municipio receptor.
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Apesar do crescimento do numero de beneficiarios na saude suplementar, 0s
estabelecimentos privados ndo tiveram proporcionalmente a mesma expanséo, reduziu-
se leitos hospitalares, embora tenha aumentado estabelecimentos sem internagdo e
SADT.

Quando comparada as receitas orcamentarias € o desenvolvimento humano,
observa-se que os municipios de Conceicdo de Macabu e S&o Fidélis, com menores
receitas orcamentérias, ficaram em melhores coloca¢es no ranking nacional do IDHM,
em 2010, do que Quissama e S&o Jodo da Barra, respectivamente. Macaé apresentou o
maior IDHM e Sao Francisco de Itabapoana o pior da regido com uma diferenca entre
eles de 2008 posigdes.

Nota-se uma oscilagdo no alcance das metas nos municipios petrorentistas e da
zona limitrofe nos indicadores relacionados a reducao de riscos a saude da populacéo,
no periodo 2007 a 2011. O desempenho dos municipios da zona limitrofe, em alguns
anos, em relacéo a estes indicadores, foi melhor que dos municipios petrorentistas.

Dos municipios  petrorentistas, Macaeé registrou crescimento em
estabelecimentos publicos com internacdo na ordem de 400% e Quissamd sem
internacdo, 100%. O unico municipio que ndo expandiu a capacidade instalada foi
Conceicdo de Macabu, entretanto, teve uma das menores receitas orcamentérias per
capita da regido no periodo 2007 a 2011.

Os resultados apresentados sugerem que as rendas petroliferas nos cofres
publicos da regido ndo os transformaram, até o momento, em municipios com as
melhores condicdes de qualidade de vida no Brasil, embora, possam ter contribuido na
evolugdo do desenvolvimento, principalmente, para Carapebus e Quissamd que
migraram da faixa de baixo para alto desenvolvimento.

No entanto, este estudo ndo descarta as teses sobre a incoeréncia entre os valores
recebidos por esses municipios e o padrdo de desenvolvimento que mantém a
reproducdo e agravamento da concentracdo da pobreza, de desigualdades e exclusdo
sociais, desperdicio das riquezas e ineficiéncia (CRUZ, 2006; AFONSO; GOBETTI,
2008; SILVA; FRANCA, 2009; HERCULANO, 2010; P1ZZOL; FERRAZ, 2010;
MONTEIRO, 2012).

E certo que a abundancia de recursos financeiros associado ao petrdleo em
alguns municipios e a escassez em outros no NF implicou em diferencas no
financiamento da salde sob responsabilidade municipal, o que endossa a discussdo
sobre a importancia de equalizar as receitas e distribuir essa riqueza de forma mais
equanime (AFONSO; GOBETTI, 2008; GOBETTI, 2011; SERRA, 2011). A forte
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dependéncia das rendas do petréleo sugere maior autonomia no gasto em saude se
comparado a outros municipios do pais com maior proporcao de transferéncias SUS
como fonte de despesa (SCATENA,; VIANA; TANAKA, 2009).

A estrutura do sistema de satde no que se refere ao financiamento e leitos
ampliou na maior parte dos municipios, no entanto, verificou-se que os resultados de
alguns indicadores selecionados ora foram piores e ora melhores que o estado do Rio de
Janeiro e Brasil apesar de ser a regido do estado com maior aporte de receitas de
petréleo em seus or¢camentos.

Ha evidéncias que, para além das questfes de financiamento, existem problemas
de outras ordens, sobretudo de gestdo que geram, por exemplo, a incapacidade do
cumprimento das metas nacionais estabelecidas, a manutencéo de servigos hospitalares
de baixa complexidade em todos os municipios, entre outros, o que refuta a tese do
financiamento como determinante das mazelas do SUS.

Para o enfrentamento da heterogeneidade regional e a efetivacdo do direito
universal a saide no Brasil ha “a necessidade de se focar os problemas de satde em seus
vinculos territoriais — geogréaficos, politicos, federativos, comunitarios, culturais, na
produgdo de a¢des governamentais” (RIBEIRO, 2007, p.1529) e, enfrentar muitos deles
com a Gtica da regionalizagdo.

E importante que faca parte da agenda politica dos municipios, conforme ja
sinalizado na literatura, a utilizacdo adequada e a garantia dos beneficios das rendas
petroliferas as geracdes futuras considerando que elas se findam na medida em que o
petroleo e gas sdo recursos naturais ndo renovaveis. Portanto, essas rendas devem visar
a justica intergeracional que s6 sera possivel com austeridade fiscal, transparéncia
governamental e o controle social no uso desses recursos. (PERIARD; LOSEKANN,
2012; SERRA, 2011).

As perspectivas positivas de novos empreendimentos na regido reforcam a
necessidade de planejamento a médio e longo prazo a fim de que se alcance um saldo
benéfico em termos econdmicos, sociais e ambientais para as futuras geracdes (CRUZ,
2007). Estudo aponta que é preciso pensar o planejamento da regido de forma
integrada de forma a reverter as desigualdades e o risco de alta dependéncia desses
recursos (INSTITUTO BRASILEIRO DE ADMINISTRAQAO MUNICIPAL, 2009).
Além da necessidade de instrumentalizar as administracbes municipais para melhor
gerenciarem impactos negativos de um crescimento econémico acelerado e nem sempre

acompanhado das inversdes em infraestrutura urbana necessaria "a manutencdo de boa
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qualidade de vida, especialmente para a busca de situagdes mais equilibradas e
sustentaveis do ponto de vista econémico e social.

Destaca-se que no setor saude ha que se considerar 0s movimentos pendulares
na regido, pois a populacdo trabalhadora ndo residente ainda ndo é visivel nas
pactuacdes regionais, mas impacta a capacidade instalada dos municipios assim como a
mobilidade urbana e outros setores publicos.

Donde se conclui que é preciso estabelecer outros critérios de distribuicdo dos
recursos de compensacOes financeiras e das transferéncias SUS para favorecer a
equalizacdo dos gastos em salde e a conformacdo de arranjos cooperativos entre
governos que fortalecam a regionalizagdo e o acesso integral a sadde. E necessario ainda
elaborar o planejamento de forma articulada e solidaria a fim de minimizar as
desigualdades existentes e garantir politicas sociais de forma mais equanime, fortalecer
as gestdes municipais com quadros técnicos capacitados e empoderar o controle social.

Para tal a intervencdo do Estado € essencial. Como diz Kliksberg (1998, p.48):

Estado inteligente na &rea social ndo é um Estado minimo, nem ausente, nem de
acOes pontuais de base assistencial, mas um Estado com uma ‘politica de Estado’,
ndo de partidos, e sim de educacdo, salde, nutricdo, cultura, orientado para superar
as graves iniquidades, capaz de impulsionar a harmonia entre o econdmico e o
social, promotor da sociedade civil, com um papel sinergizante permanente.

Portanto, muitos sdo os desafios que precisam ser enfrentados nas politicas de

salde e de desenvolvimento regional, mas acredita-se que mudancas sé serdo possiveis

nos espacos coletivos de pactuacao.
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