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RESUMO

Esse estudo objetiva compreender como sdo tratados os problemas de agéncia nos contratos
de gestdo com as OrganizacOes Sociais de Saude pelo Estado do Rio de Janeiro. Para tanto,
realiza-se a revisao da literatura permitindo a construcdo da fundamentacdo tedrica, referente
a Nova Gestdo Publica e ao paradigma pds-burocréatico da contratacdo de parcerias pela esfera
publica, identificando problemas na contratualizacdo com foco nos problemas de agéncia. O
contexto de estudo descreve, com base em pesquisa documental, o campo de analise da
dissertacdo, a contratualizacdo com Organizagdes Sociais pela Secretaria de Salde do Estado
do Rio de Janeiro. A andlise dos resultados na perspectiva da teoria da agéncia, aplicada ao
conteddo do contrato de gestdo e aos eventos do contexto de estudo, leva a conclusao de que a
Secretaria de Salde adota na delegacdo da gestdo, de forma padronizada, salvaguardas
contratuais que incorporam grande numero de contingéncias, identificadas como problemas
de agéncia, e exerce forte pressdo como principal da relagdo, impondo custos de obrigagéo
aos agentes e suportando custos de monitoramento e custos residuais. Privilegiam-se
mecanismos de governanca consistentes, apostando em sistemas de informacéo e no controle
e acompanhamento permanente dos contratos por estrutura organizacional dedicada, com o
monitoramento do comportamento para o alcance de resultado vinculado a remuneracdo do
agente, sem a utilizacdo de incentivos por recompensas. Ndo ha uma substituicdo do classico
controle de meios pelo controle de fins, apregoado pela administracdo publica gerencial. Ha,
sim, um duplo controle, no qual a prestagdo de contas € uma obrigacdo e os resultados sdo um
critério de avaliacdo para o repasse dos recursos e sustentabilidade da parceria, agregando

qualidade ao gasto publico.

Palavras-chave: Problemas de Agéncia. Contrato de Gestdo. Organizag6es Sociais.



ABSTRACT

This study aims to understand how agency problems are treated in the management contracts
with Health Social Organizations by the State of Rio de Janeiro. For this, a literature revision
is held allowing the construction of the theoretical framework, referring to the New Public
Management and post-bureaucratic paradigm of hiring partnerships by the public sphere,
identifying problems in contracting with focus on the agency problems. The context of this
study describes, based on desk research, the field of analysis of the dissertation, a contract
with Social Organizations by the Rio de Janeiro State Health Secretariat. The analysis of the
results considering the agency theory perspective, applied to the content of the management
contract and to the events of the context, leads to the conclusion that the Health Secretariat
adopts on the delegation of management, in a standardized way, contractual safeguards that
incorporate a large number of contingencies. Those identified as agency problems and exerts
strong pressure as the principal of the relationship, imposing mandatory costs on agents as
well as supporting control, monitoring and residual costs for the public party. It privileges
consistent governance mechanisms, that include investment in information systems and the
control and ongoing monitoring of contracts by dedicated organizational structure, with the
behavior monitoring to achieve results linked to agent’s remuneration, without the use of
incentives for rewards. There is no replacement of the classic means control by the purposes
control claimed by managerial public administration. There is, rather, a dual control, in which
accountability is an obligation and the results are an evaluation criterion for the transfer of

resources and sustainability of the partnership, adding quality to public spending.

Keywords: Agency Problems. Management Contract. Social Organizations.
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1 INTRODUCAO

O presente capitulo insere o problema de pesquisa em uma caracterizacao introdutoria,
identifica os objetivos condutores do desenvolvimento tedrico, justifica a importancia do

estudo e apresenta o trabalho que se segue.

1.1 Caracterizacao do Problema

O tema da governanca, ancorado na chamada Nova Gestdo Publica, incorporou-se nas
politicas publicas alargando a dimensdo operacional e as discussdes sobre novos arranjos
institucionais e estratégias de flexibilizacdo, visando concretizar acGes em prol do
desenvolvimento sustentavel. Sua materializacdo torna-se chave para o fortalecimento das
relacBes organizacionais e instrumento de regulacdo e accountability na implementacdo de
parcerias, estabelecendo um novo paradigma relacional entre a administracdo publica
gerencial e o governo empreendedor (OSBORNE; GAEBLER, 1996; SECCHI, 2009).

Na dimenséo gerencial do movimento reformista iniciado nos anos 80 encontra-se o
marco institucional de transicdo de servicos de relevancia publica para o terceiro setor e a
ambientacdo do presente trabalho: a contratualizacdo da gestdo com as Organizagdes Sociais,
entidades sem fins lucrativos, com natureza juridica de associagdes ou fundagdes, que
atendendo a uma convocacao publica sdo assim qualificadas como aptas a contratar com 0

governo.

O contrato de gestdo € o instrumento que regula a relacdo, entendido como uma
espécie do género contratualizacdo de resultados, na préatica de transferir a execugdo dos
servigos para a Organizagcdo Social em troca do comprometimento de atingir resultados
pactuados, mensurados por metas e indicadores, recebendo dotacGes orcamentérias para gerir
equipamentos publicos nas areas que fogem a légica de mercado ou envolvem direitos
humanos fundamentais. A perspectiva decorrente do modelo é de melhoria no acesso e
qualidade dos servicos, sendo preservado o carater publico na prestagdo ao usuario direto
(ALCOFORADO, 2005; PACHECO, 2006, 2013). A par disso, o instituto das Organizag0es
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Sociais € ainda controverso, ensejando olhares de suspeicdo e incertezas diante de

comportamentos oportunistas em tempos de flexibilidade na gestéo.

O Estado do Rio de Janeiro aderiu ao modelo alternativo de gestdo por Organizacfes
Sociais. Seu arcabouco legislativo foi construido de forma gradativa, iniciando-se em 2009,
na area da Cultura, prosseguindo para a Salde, em 2011; Trabalho e Renda, em 2012; e,
Esporte e Lazer, em 2013. Os contratos de gestdo s6 foram efetivamente iniciados em 2012,

com demandas da Salde, prosseguindo nos anos seguintes nas demais pastas.

A Secretaria de Estado de Saude fechou o ano de 2014 somando 45 contratos sob a
gestdo de nove entidades, instigando a area de delimitacdo da pesquisa. A evolucdo das
contratacbes e o volume de recursos repassados expressam seguranca na adesdo ao regime, 0
que pressupde a estruturacdo de um modelo de governanca e mecanismos de controle
consistentes para o atendimento a fiscalizacdo de 6rgdos internos e externos ao Estado,
pareados por indicadores para a avaliagdo de resultados, conforme o preconizado pelo

movimento da Nova Gestdo Publica.

Na opcao tedrica da pesquisa, a analise da logica contratual implica o entendimento da
Teoria da Agéncia, que lhe é subjacente. Os conflitos derivados do problema de agéncia estdo
enraizados nas relacGes de contratualizacdo, haja vista a delegacdo de poder presente na
separagdo da propriedade e gestdo. A relacdo é sempre conflituosa quando um determinado
individuo (agente/gestor) age em nome de outro (principal/proprietario), e este depende da
acao, da natureza ou da moral daquele, sobre o qual ndo tem informacGes exatas, e seus
objetivos e atitudes frente ao risco nem sempre sdo coincidentes (EISENHARDT, 1989;
FONTES FILHO, 2004).

Na esséncia das praticas de governanca esta justamente a necessidade de mitigacao de
problemas de agéncia, relacionados a assimetrias de informacdo, divergéncias de interesses,
diferencas de tempo no planejamento e preferéncias na assuncéo de riscos, que permeiam as

diversas relac@es no cotidiano das organiza¢es (FONTES FILHO, 2004).

Nesse contexto, o presente estudo busca somar conhecimento ao tema, utilizando a
perspectiva da teoria da agéncia para responder a seguinte questdo: Como sdo tratados 0s
problemas de agéncia nos contratos de gestdo com as Organizacdes Sociais de Saude pelo
Estado do Rio de Janeiro?
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1.2 Objetivo da Pesquisa

O objetivo geral da pesquisa foi compreender como séo tratados os problemas de
agéncia nos contratos de gestdo com as Organizagdes Sociais de Saude pelo Estado do Rio de

Janeiro.
Para alcanca-lo, tracou-se a seguinte linha de objetivos especificos:

a) contextualizar a Nova Gestdo Publica e a contratacdo de parcerias pelo Estado
para provisao de servicos publicos;

b) identificar os problemas na contratualizacdo, internamente ao setor publico, e
de agéncia;

c) compreender por que surgem e como s&o tratados os problemas de agéncia.

1.3 Justificativa do Estudo

O movimento de descentralizacdo trazido pela Reforma do Estado exigiu a formulacédo
de novos arranjos organizacionais e a revisdao de mecanismos de controle e accountability

visando a sustentabilidade dos servicos e a legitimidade dos modelos de gestéo.

Sob o amparo da Nova Gestdo Publica, as parcerias do pablico com o privado
tornaram-se paradigmas pés-burocraticos. Entre as estratégias de flexibilizacdo, observou-se o
crescimento do terceiro setor, notadamente por seu apoio na execuc¢do de politicas publicas
(IBGE, 2012; SALAMON, 2010). As OrganizacGes Sociais sdo associa¢Oes pertencentes a
esse terceiro setor, assim intituladas ao terem sua qualificacdo reconhecida para celebrar

contratos de gestdo com o Poder Publico.

O Estado do Rio de Janeiro, perseguindo a agenda de modernizacao da gestéo, aderiu
ao modelo de Organizagcbes Sociais a partir de 2011, ampliando as opcbes para 0

planejamento e a execucdo de politicas publicas na &rea social.
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A presente pesquisa vem representar um contributo para o conhecimento das
dindmicas e processos de contratualizacdo pelo Estado. O campo de anélise, delimitado na
Secretaria de Saude, foi selecionado pelo pioneirismo na implantacdo do modelo e pelo
volume de contratos firmados desde entdo, evidenciando uma mudanca no padréo de
comportamento na gestdo. Ademais, envolvem ativos especificos em um quase mercado, onde
um ndmero limitado de entidades consegue se qualificar e permanecer como bons parceiros,
assumindo compromissos e realizando entregas dentro do padréo de eficiéncia e agilidade que
requer o tipo de servigo, tdo sensivel & sociedade, e suportar os riscos politicos e financeiros

inerentes a Administracdo Publica.

Em reforco, segundo orientacdo da Auditoria Geral do Estado do Rio de Janeiro
(2015), é importante a disseminacdo dos mecanismos de controle da Secretaria de Estado de
Saude, para efeito de aprendizados e trocas de informagfes entre os 6rgdos publicos que

contratam Organizagdes Sociais.

Transferir a gestdo de servicos requer planejamento estratégico, mecanismos de
controles eficientes e um adequado sistema de regras e incentivos incorporados a um desenho
contratual focado em resultados. Como alerta Pacheco (2004), autonomia sem controle de
resultados pode ter um efeito reverso a eficiéncia. E, mais além, abre margem a graves

desvios de comportamentos e praticas criminosas.

Privilegia-se, nesse ponto, a convergéncia da contribuicdo de ordem pratica a
oportunidade de contribuicdo académica. Os pesquisadores qualitativos usam cada vez mais
lentes tedricas para guia-los em direcdo as questdes que sdo importantes e devem ser
examinadas (CRESWELL, 2007).

A teoria da agéncia € uma perspectiva empirica valida para a analise do caso. Os
problemas de agéncia surgem nas relacbes de esforco cooperativo em que ha a separacdo
entre propriedade e gestdo, e remetem a questdes de assimetria de informaces, divergéncia
de interesses e compartilhamento de riscos entre os participantes (EISENHARDT, 1989).

O problema de se induzir um agente a se comportar de forma a maximizar o bem-estar
do principal é relativamente geral e se faz presente em todas as organizacGes e em todos 0s

esforcos cooperativos, gerando custos de transacao. Estudos sobre as formas que os custos de
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agéncia assumem em cada situacdo, e como e por que sédo gerados podem contribuir para a

teoria das organizaces, afirmam Jensen e Meckling (1976).

Em tempos de cooperacéo e colaboracdo na coproducéo do bem publico, estudos sobre
novas dinamicas e mecanismos de coordenagdo, incentivos e controles vém reafirmar a
importancia da governanca e seus aprendizados para mitigacdo de riscos e fortalecimento das
relacBes contratuais. Desta feita, justifica-se a dissertacdo sobre o tratamento dos problemas
de agéncia nos contratos de gestdo com as Organizag6es Sociais de Saude pelo Estado do Rio

de Janeiro.

1.4 Apresentacdo do Trabalho

A apresentagdo deste trabalho estd estruturada em seis capitulos. Primeiramente,
introduz-se a formulagédo do problema, os objetivos da pesquisa e a justificativa do estudo. O
capitulo seguinte constitui o referencial tedrico, trazendo uma revisdo da literatura sobre o
movimento da Nova Gestdo Publica e a contratacdo de parcerias pelo Estado, identificando
problemas na contratualizacdo, com énfase nos problemas de agéncia, de forma a sustentar os
argumentos da pesquisa e a interpretacdo dos dados. O terceiro capitulo é dedicado ao
contexto de estudo, aproximando a literatura da contratualizacdo de resultados ao campo de
analise das Organizagdes Sociais. Abre-se uma breve panoramica nacional, fechando o angulo
no Estado do Rio de Janeiro para focalizar o cenario da Secretaria de Saude, de forma a
descrever procedimentos e caracterizar a relacdo dos contratos de gestdo com as respectivas
OrganizacBes Sociais. O quarto capitulo descreve a natureza da pesquisa e a estratégia
metodoldgica, incluindo a coleta e o tratamento dos dados, o mapa de analise e as
delimitacGes da pesquisa. O quinto capitulo procede a apresentacdo e analise dos resultados
na perspectiva da teoria da agéncia, aplicados ao contrato de gestdo e aos eventos do contexto
de estudo, retornando a fundamentacéo tedrica para a discussao de resultados, antecedendo o
ultimo capitulo, a conclusdo do estudo, ensejando a oportunidade para sugestdes de novas

pesquisas.
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2 REFERENCIAL TEORICO

O presente capitulo tem por objetivo sistematizar o referencial tedrico que ira sustentar
0 problema da pesquisa e servir de fundamento a construcdo de defini¢des constitutivas e
operacionais para a analise dos dados.

2.1 A Nova Gestédo Publica e a contratacao de parcerias pelo Estado

O equacionamento da atuacdo do Estado na gestdo de problemas publicos é temaética
recorrente na agenda de reformas governamentais, especialmente a partir da década de 80,
com o colapso dos trés pilares que sustentavam o intervencionismo estatal centralizador: o
keynesiano — no &mbito econdmico; o Welfare State — dimensdo social; e, o burocratico
weberiano — modelo administrativo que dava suporte as acfes dos outros dois pilares para
manter a impessoalidade, neutralidade e racionalidade do aparato governamental (ABRUCIO,
2006; MARTINS, 1995), vis-a-vis a ascensdo do New Public Management ou Nova Gestdo
Publica, movimento que teve como um de seus elementos de orientacdo a absorcdo das
praticas de gestdo privada no setor publico, objetivando aumentar a eficiéncia do governo
(BARZELAY, 1992; KETTL, 2006; OSBORNE; GAEBLER, 1996).

O esgotamento do modelo estatizante foi evidenciado pela crise econémica mundial
que teve inicio na década de 1970, com o enfrentamento de um forte periodo recessivo nas
décadas posteriores, no qual as politicas keynesianas de intervencdo do Estado na economia
mostraram-se incapazes de controlar a estabilidade e de garantir o bem-estar social. O Estado
viu-se constrangido na sustentacdo da maquina estatal, hipertrofiada pelos anos de
intervencionismo, e ndo mais conseguiu financiar seus elevados déficits e despesas. Os efeitos
perversos da burocracia estatal somaram-se a emergéncia de problemas de agéncia, predacao
politica, clientelismo e corrupcéo, além da precarizacdo da qualidade e quantidade de entregas
nos servicos publicos, geradora de exclusdo social (ABRUCIO, 2006; MARTINS, 1995)
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O modelo burocratico weberiano e as disfuncbes na acdo de um Estado letargico, com
alto custo transacional, auto-referenciado e pouco orientado para o atendimento ao cidadé&o,
passaram a ser pressionados por padrdes de demandas da sociedade e por requisitos de
integracdo competitiva decorrentes da globalizagdo. A instabilidade e ingovernabilidade
somadas a mobilizacdo social crescente afetaram a estrutura das organizacbes publicas,
trazendo uma primeira onda de reformas que culmina na ascensdo da Nova Gestdo Publica
(ABRUCIO, 2006; BRESSER-PEREIRA, 2006; KETTL, 2006; MARTINS 1995).

As prioridades, inicialmente voltadas para a reestruturagéo produtiva, compreenderam
um conjunto de politicas econdmicas, buscando a estabilizagdo, disciplina fiscal e controle do
gasto publico. Posteriormente, passaram a contabilizar elementos estruturais voltados para a
governabilidade e construcdo de capacidades administrativas e institucionais, privilegiando a
eficiéncia e avaliacdo de indicadores de desempenho, processos de planejamento e
instrumentos de controle, responsabilizagio e transparéncia (ABRUCIO, 2006; MARTINS,
1995; SECCHI, 2009).

A Nova Gestdo Publica, segundo Hood (1991), é uma terminologia ampla, agregando
um conjunto de doutrinas e procedimentos administrativos muito semelhantes entre si, que
dominaram a agenda de reformas a partir do final dos anos 1970. Suas origens, segundo 0
autor, estdo ligadas a quatro tendéncias: i) necessidade de reducéo do tamanho do Estado; ii) a
privatizacdo e a quase-privatizacdo de servicos publicos; iii) a incorporacgdo de tecnologias de
informacdo na producdo e distribuicdo de servicos pablicos; e, iv) o desenvolvimento de uma
agenda mais internacional, focada em questdes de gestdo publica, de formulacdo de politicas
publicas, estilos de decisdo e cooperacédo intergovernamental.

Kettl (2006, p.76) sintetiza o interesse universal que permeava a onda de reformas da
administracdo dos anos 80 e 90, em dois grandes dilemas: “Um € o impulso para organizar
governos que funcionem melhor e custem menos. (...) O outro dilema é decidir o que o

governo deve fazer”.

A Nova Gestdo Pablica ndo comporta uma definicdo, compreendendo sim um espago
para debates relacionados a estrutura, gestdo e controles. As reformas de administracdo
publica correlacionam-se com o campo de estudos de politicas de gestdo publica e desenho de

organizagOes programaticas, devendo preocupar-se com a gestdo das organizagfes como um
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todo, desde a formulacdo de politica até a entrega do servico publico aos cidadaos
(BARZELAY, 2001, 2003).

Contrapondo a dominacéo racional-legal do modelo burocratico weberiano, a Nova
Gestdo Puablica inaugura a administracdo publica gerencial. Influenciada por teorias da Nova
Economia Institucional; pela postura pragmatica da administragdo privada e praxis do mundo
anglo-saxoénico, tem como referéncia a flexibilizacdo dos meios, a orientacdo para resultados
e 0 controle de metas, estimulando o ambiente de parcerias e descentralizacdo, dotando
valores de eficiéncia, responsabilidade, accountability e transparéncia aos novos arranjos
institucionais. A contratualizagdo é tomada como uma de suas principais estratégias,
vinculada a gestdo para resultados, criando estruturas (regras e incentivos) para enquadrar
atores e direcionar comportamentos, seja nas relacdes intragovernamentais como em empresas
estatais ou entre setor publico e privado. (MARTINS, 2007; MEIER; HILL, 2009; OECD,
2004; PACHECO, 2006).

A intensidade das reformas, com primeiros passos na Inglaterra, variou
consideravelmente de um pais para outro, inclusive com a revisdo dos propdsitos originais
mais relacionados a ideia de Estado Minimo. Alguns paises (Austrélia, Estados Unidos, Nova
Zelandia e Reino Unido) foram extremamente ativos. A uma reforma seguiu-se outra, com
diferenciacbes na implementacdo de elementos e objetivos da Nova Gestdo Puablica
(ABRUCIO, 2006; POLLITT; BOUCKAERT, 2002; REZENDE, 2002).

Osborne (2006) identifica no plano internacional a evolucdo do campo e suas
principais caracteristicas em trés tipologias: Administracdo Puablica, com seu modelo
tradicional weberiano, racional-legal, administrando através de regras e diretrizes; a Nova
Gestdo Publica, com os aprendizados da gestdo privada, separacdo dos formuladores de
politicas dos executores, diferenciando decisdo politica (lideranca e direcdo) e provisdo de
servicos (producdo), foco nos outcomes e ndo nos inputs; e, a Nova Governanga Publica, com
o fortalecimento dos relacionamentos institucionais com a sociedade, trabalhando o conceito

de redes, apoiada em contratos relacionais considerando o Estado como organismo plural.

A evolugdo da Nova Gestdo Publica trouxe a Governangca Publica, aderente a
governancga corporativa que a precede (IBGC, 2009; FONTES FILHO, 2013). O conceito,
polissémico, nasceu impregnado do significado de capacidades de governo, como inicio de
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um esforgo de mensurar o resultado de suas a¢cdes em um ambiente de autonomia burocratica
(BRESSER-PEREIRA, 1997; FUKUYAMA, 2013; SECCHI, 2009).

Dois modelos organizacionais e um paradigma relacional foram
apresentados como alternativas ao modelo burocratico. A administracéo
publica gerencial (AGP) e o governo empreendedor (GE) sdo modelos
organizacionais que incorporam prescri¢fes para a melhora da efetividade da
gestdo das organizagGes publicas. O movimento da governanga publica se
traduz em um modelo relacional porque oferece uma abordagem
diferenciada de conexdo entre o sistema organizacional e o ambiente que
circunda o governo (SECCHI, 2009, p.349).

Bursztyn (1998) observa sob outro viés a realidade enfrentada nos paises da América
Latina na aplicacdo das formulas elaboradas a partir das reformas dos paises europeus. No
subcontinente americano a crise do Estado tem natureza diversa, pois sequer chegou-se ao
estdgio do welfare state, considerando que grande parte da populacdo sempre esteve a
margem de uma protecao social efetiva. A crise brasileira, segundo o autor, cresceu na falta
de politicas publicas universalizadas e da baixa efetividade dos poucos instrumentos de

politicas sociais.

No Brasil, 0 modelo que tomaria a forma da nova administracdo publica foi desenhado
nos anos 90, pelo extinto Ministério da Administracdo Federal e Reforma do Estado, e
encontra-se expresso no Plano Diretor da Reforma do Aparelho do Estado - PDRAE
(BRASIL, 1995). Capitaneado por Bresser Pereira (1997), ao leme de dois grandes pilares,
governancga e governabilidade, previa mudangas nos arranjos inter e intraorganizacionais das
instituicdes, levando o Estado a assumir outros papeis, além das classicas tarefas de garantir
propriedades e contratos. Primava-se, entdo, pela reducdo da atuacdo estatal na prestacdo
direta de determinados servigos e transicdo para um Estado regulador e facilitador do
desenvolvimento, focado em funcgdes estratégicas e na capacitacdo de sua burocracia para o

planejamento e gestéo.

O aumento da governanca do Estado corresponderia a sua capacidade de tornar
efetivas as decisfes do governo, a partir de um ajuste fiscal para devolver a autonomia
financeira aos cofres pablicos, a reforma gerencial e a separacdo das atividades do Estado,
dissociando a formulagdo de politicas publicas de sua execucdo. O aumento da
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governabilidade estaria no resgate do poder do governo e suas institui¢des politicas rumo ao
aperfeicoamento da democracia representativa e ao controle social (BRESSER-PEREIRA,
1997).

Para tanto, as relac6es do Estado de propriedade e de gestdo foram sugeridas a partir
da classificagdo de suas atividades em: 1- Nucleo Estratégico; 2- Atividades Exclusivas; 3-
Servicos Nao Exclusivos; e, 4- Producdo para o Mercado, sob trés dimensdes
interdependentes e complementares: (a) institucional-legal: reforma do sistema juridico, com
0 estabelecimento de um modelo contratual competitivo, maximizando a eficiéncia na
implementacdo de politicas publicas; (b) cultural: equacionando assimetrias decorrentes da
transicdo de uma cultura burocratica, com resquicios patrimonialistas, para uma cultura
gerencial; e, (c) gerencial: relacionada as praticas administrativas para modernizacdo da

burocracia.

[...] o problema atual n&o é diminuir o tamanho do Estado, mas sim, adequéa-
lo a nova realidade, na qual os governos terdo menos recursos e poder e
enfrentardo uma realidade social mais complexa em que os atores serdo mais
autdbnomos e fluidos. Em tal panorama, o Estado ser4 cada vez mais
importante porque ndo ha outra instituicdo ou agente que dé conta, sozinho,
das demandas coletivas da sociedade contemporanea. E para atingir este fim,
0S governos terdo que otimizar seus recursos, estabelecer parcerias com a
comunidade, com o mercado e com o Terceiro Setor, descentralizar tarefas,
aumentar sua capacidade de regulagdo econémica e modificar a forma de
provisdo dos servicos publicos, principalmente na &rea social. (ABRUCIO;
FERREIRA COSTA, 1998, p.5).

Sob o0 amparo da Nova Gestdo Publica, os processos de parceria em geral tornaram-se
paradigmas pos-burocraticos, identificando-se estratégias de flexibilizagdo, como
desestatizag@o, publicizacdo e terceirizacdo, em diferentes arranjos institucionais, figuras
juridicas e modelos contratuais. (ABRUCIO, 2006; BARZELAY, 1992; BRESSER-
PEREIRA, 2006; KETTL, 2006).

Na desestatizagcdo encontram-se, entre outros objetos, as privatizagdes, identificadas
pela rendncia de funcdes estatais por meio da alienacdo de ativos publicos para o mercado,
conforme considerado pela Lei Federal 8.031, de 12 de abril de 1990, revogada pela Lei

Federal 9.491, de 09 de setembro de 1997; operando-se também modelos contratuais de
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concessdes e parcerias publico-privadas, em sentido estrito, com a delegacdo de servi¢os
precedidos ou ndo de obras publicas para 0 mercado, e a retomada do ativo pelo Estado ao
final do contrato, respectivamente, conforme Lei Federal 8.987, de 13 de fevereiro de 1995 e
Lei 11.079, de 30 de dezembro de 2004.

O regime da concessdo da Lei 8.987/1995, que ja era tratado como parceria em sentido
amplo, foi aprimorado e passou a ser citado informalmente como concessdo comum para
diferenciar-se do seu modelo evolutivo, as parcerias publico-privadas, no conceito da Lei

11.079/2004, compreendendo as concessoes patrocinadas e administrativas.

As concessdes envolvem delegacdes contratuais que exigem forte investimento por
parte do concessionario privado para implementacéo, exploracdo e manutencdo de um servico
publico. Os servicos de natureza econémica, COmMO a CONCESSA0 comum e a Concessao
patrocinada, sdo calcados no sistema tarifario de remuneracdo pela exploracdo dos servicos.
Na concessdo comum ha um ambiente de sustentabilidade e os riscos sdo deixados a cargo do
concessionario. Na concessao patrocinada, para alcancar o equilibrio econdmico-financeiro ha
0 patrocinio do Estado, complementando as receitas tarifarias com contraprestacdes publicas a
partir do inicio da execucdo dos servicos, ou seja, 0 privado financia a obra publica afeta a
exploracdo do servico para comecar a auferir remuneragdo somente com a operacgdo, o0 que
reclama uma sistematica de garantias contra o inadimplemento do setor publico e o
compartilhamento de riscos entre publico e privado. A evolu¢do do modelo também criou
condicdes juridicas para permitir a aplicacdo da légica econémico-contratual da concessao a
exploracdo de servigos ndo econdmicos, com escopos relacionados a prestacdo de servicos
complexos, com despesas de caradter continuado e de grande wvulto. A concessdo
administrativa veio a cumprir tal inovacdo, sendo o usuario a propria Administracdo e a
remuneracdo do concessionario via contraprestacdo publica, o que requer maior reforco no

mecanismo de garantias.

Em quaisquer dos casos de concessdo, 0 privado podera perseguir receitas acessorias
como incentivo ao negécio principal, desde que ndo prejudique o servigo delegado. S&o
contratos longos com prazo relacionado a amortizacdo de investimentos, no caso das parcerias
publico-privadas vigendo entre cinco e 35 anos, com uma sistematica de pagamentos

vinculada ao desempenho, mensurados por metas e indicadores, em uma estrutura de
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engenharia econdmica que associam incentivos e eficiéncia. (PRADO; RIBEIRO, 2007;
SUNDFELD, 2005).

A publicizacdo € um programa afeto a transferéncia de servicos de relevancia publica
ndo exclusivos para o terceiro setor, especialmente através do modelo de Organizagdes
Sociais, da Lei Federal 9.637, de 15 de maio de 1998, relacionados, em lista exemplificativa,
ao ensino, a pesquisa cientifica, ao desenvolvimento tecnologico, a protecédo e preservagédo do
meio ambiente, a cultura e a salde exercidos por associacdes ou fundacdes qualificadas pelo
Poder Publico. Os servigos de relevancia publica sdo “atividades sociais em que a atuagéo do
Estado é obrigatoria e a atuagdo do particular ocorre por direito proprio” (MODESTO, 2005,

p.7).

Os contratos de gestdo deverdo regular a relacdo na transferéncia de servigos para as
OrganizacOes Sociais, pautando as diretrizes do ente contratante, que permanece como
responsavel ultimo pelos servigos, estabelecendo as metas e indicadores de resultados
associados ao fomento e aos controles proprios do setor publico. Os contratos sdo
prorrogaveis até 5 anos, sendo as entidades sem fins lucrativos dependentes dos repasses de
recursos publicos para gestdo dos servicos contratualizados, contudo, sem a previsdo de

garantias contra inadimplementos.

Ha diferencas no regime de tributacdo das instituicdes de assisténcia social sem fins
lucrativos, gozando de imunidades e isencdes. Assim € previsto na Constituicdo Federal, Art.
150, inciso VI, alinea ‘c’, a imunidade a tributacdo de seu patrimonio, renda ou servigos
relacionados a atividade principal da entidade, o que carece da comprovacdo dos requisitos
legais previstos no Codigo Tributéario Nacional, Lei Federal 5.172, de 25 de outubro de 1966,
Art. 9°, inc. IV, alinea ‘c’ combinado com Art. 14. As isencOes tributarias sdo dependentes de
leis especificas do ente competente para instituir o tributo, e dependera das finalidades que o
poder publico concedente do beneficio pretendera atingir, cabendo também ao interessado
comprovar o atendimento das condi¢Oes legais, conforme previsto no Codigo Tributario
Nacional, Arts. 176 a 179.

A terceirizacdo ou outsourcing destina-se aos tradicionais contratos administrativos de
obras publicas e prestacdo de servicos pelo mercado, no regime da Lei 8.666, de 21 de junho
de 1993, com duracdo, em regra, adstrita a vigéncia dos créditos or¢camentarios, em respeito

ao principio da anualidade do orgamento. Nos servi¢os continuos o prazo é prorrogavel até 60
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meses, 0 que nos contratos de grandes somas termina por concentrar valores mais elevados
nas parcelas desembolsadas pela Administracdo contratante, se comparado ao regime das
parcerias publico-privadas, no qual ha a relagdo entre prazo contratual e amortizacdo de
investimentos tendo como partida 0 minimo de cinco anos. Na terceirizacdo exige-se da
Administracdo Publica, como requisito prévio a licitagdo, a defini¢do precisa do servi¢o que
sera prestado e o orcamento detalhado em planilhas, contendo todos 0s custos unitarios
necessarios para a execucdo do objeto da contratacdo e 0s projetos para oS servicos de
engenharia. A gestdo da atividade permanece publica e 0s riscos sdo todos da Administracdo,
0 que vem a ser agravado pelo controle ex post, formalista, adotado pela Lei 8.666/1993, no
ato de liquidacao da despesa, ndo sendo obrigatoria a avaliacdo do desempenho do contratado
ou do resultado efetivamente alcancado. Exige-se disponibilidade imediata de recursos
financeiros do Poder Publico, vez que o pagamento se d& em funcdo de uma medigdo de curto
prazo e contra a entrega de produto ou servi¢co executado, conforme o cronograma de
desembolso previsto pela Administracdo, sendo vedado o financiamento do projeto pelo

préprio particular contratado.

H& uma difusdo das formas de descentralizacdo, consoante Pollitt (2009), por sua
capacidade de articular e justificar tomadas de decisdo para organizar o Estado, abrigando
outros conceitos e aplicacOes, e diferentes manejos e alcances da contratualizacdo para
administracdo de objetivos. Partindo do centro de divisdo de autoridade de poucos para
muitos, ha a descentralizacdo politica, que decorre diretamente da Constituicdo e independe
de manifestacdo de vontade do ente central nacional; ja a descentralizagdo administrativa
ocorre quando o ente descentralizado exerce atribuicdes que decorrem do ente central, com
capacidade para gerir seus servicos, mas subordinados as normas gerais estabelecidas pelo
ente central. A descentralizacdo administrativa se apresenta na forma territorial ou geogréfica;
e, por servigos, funcional ou técnica; cabendo, ainda, segundo Di Pietro (2008), uma variante,
a descentralizacdo por colaboracdo para as formas de delegacdo da gestdo de servicos

publicos para o setor privado.

Ressalta Di Pietro (2008) que nem todas as formas de parceria constituem formas de
descentralizacdo, sendo essencial ao conceito a ideia de transferéncia da gestdo do servico
publico, o que ndo ocorre na simples atividade de fomento a iniciativa privada, ainda que seja
de interesse publico. O mesmo também ndo ocorre nas terceirizagdes cujo objeto, relacionado

a prestacao de servicos e execucdo de obras, trata de simples apoio as atividades estatais.
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E, observa Pollitt (2009), nem todo sistema descentralizado, com projetos realizados
em parceria com o setor privado, sera sempre mais bem-sucedido em seus resultados e com
menor custo, embora isso ndo impeca lideres de reformas de utilizar a retorica das parcerias

para gerar rendimentos proprios.

2.2 A Contratualizacdo de Resultados: problemas internamente ao Estado e de

agéncia

No ambiente de transformagdes institucionais da Reforma observa-se o crescimento
das parcerias, especialmente com o terceiro setor, formado por agentes privados ndo
orientados para o lucro, na execucdo de politicas publicas com maior énfase na gestdo por
resultados e o emprego de métodos e técnicas negociais (IBGE, 2012; MARTINS, 1998;
PACHECO, 2004, SALAMON, 2010). O termo contrato é percebido como um instrumento
de gestdo; hd um movimento de contratualizacdo. As parcerias firmadas pelo Estado saem da
esfera tradicional para uma nova forma de administrar, pela qual governo e atores privados
agem de forma conjunta para atingir resultados, sendo moldadas a partir da Governanca
Publica. (OLIVEIRA, 2012; SKELCHER, 2009).

A contratualizagdo de resultados teve seu modelo inicial na Franga, na década de 60,
voltado para a recuperacdo de empresas estatais cada vez mais dependentes de subsidios
governamentais. Embora o governo francés procurasse modernizar a administracdo sem o
conddo da privatizacdo de outros paises, como no caso britanico, sua trajetoria ilumina a
descoberta do valor gerencial do contrato (DI PIETRO, 2008; RAMOS, 1997).

A implementacdo dos arranjos da contratualizacdo € dependente da dindmica estatal e
politica de cada pais, variando conforme governo que o utiliza (ABRUCIO, 2006;
ALCOFORADO, 2005). Sdo geralmente associados a estratégia que envolve a transferéncia
da prestacdo de servicos que estavam sob a responsabilidade da esfera publica para agentes
privados, e também utilizados para formalizar acordos de resultados internamente ou entre
organizagBes governamentais. “A Administracdo Publica se torna uma colecdo de contratos

voltados para o ambiente interno e o externo.” (ABRUCIO, 2006, p. 25). Diferenciam-se da
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contratacdo classica ao estabelecer metas de desempenho quantitativas e qualitativas

direcionadoras do comportamento e resultados esperados.

Por meio de metas pré-acordadas entre as partes, a serem alcancadas pela
entidade em troca de algum grau maior de flexibilidade ou apenas de
previsibilidade, a contratualizagdo de resultados no setor publico substitui o
controle classico politico (pela hierarquia) e burocratico (pelo cumprimento
de normas) (PACHECO, 2004, p.2)

Governanga e mensuracdo sdao mesmo interdependentes, afirma Williamson (1985).
Governanca por metas e indicadores de desempenho é uma forma indireta de controle
necessaria para gestdo de sistemas complexos, em que os resultados desejados sdo fixados
previamente de forma mensuravel; um sistema de monitoramento mede o desempenho contra
essa especificacdo; e, mecanismos de feedback séo ligados ao desempenho medido (BEVAN;
HOOD, 2006).

Na caracterizacdo de Pacheco (2004, p.2), o contrato de resultados (ou acordo-quadro,
contrato de gestdo) € uma peca gerencial que “tem por objetivos conferir maior flexibilidade,
transparéncia de custos, melhor desempenho, aumento da produtividade, eficiéncia e
efetividade na prestacdo dos servicos pablicos”. A luz da administracio gerencial, promove
“autonomia de gestdo em troca de compromisso prévio com resultados”, o que implica
explicitar responsabilidades mutuas, estabelecer condi¢Bes para o seu funcionamento e para o
seu término ou para modificacbes em seu curso, e a obrigacdo de prestar contas e
transparéncia (PACHECO, 2004).

A utilizacdo desses arranjos contratuais ou quase-contratuais facilita a formulacéo,
revisdo e implementacdo de prioridades. Abre a possibilidade de instituir praticas de
planejamento, avaliagdo e monitoramento de servi¢os por parte do Estado, e de criagdo de
indicadores e de novas formas de controle, seja no @mbito das relacfes internas de seus 6rgéos
publicos ou nas relacbes externas com prestadores privados de servicos publicos
(ALCOFORADO, 2005; MAJONE, 1999; PACHECO, 2004).

Contratualizar resultados € também uma alternativa para responder as demandas

crescentes de accountability, que vem sendo entendida como a obrigacdo permanente de
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prestar contas sobre o uso de recursos publicos, os resultados alcangados e os critérios de
decisdo utilizados (PACHECO, 2004). De acordo com Martins (2005), a orientacdo da
contratualizacdo deve equilibrar um sistema de gestdo dos recursos publicos voltado a suprir
as acdes governamentais com insumos necessarios a geracdo das finalidades negociadas

previamente.

De forma exdgena, abre-se a relacdo propriedade e gestdo. O governo retém a
responsabilidade pelo fomento e regulacéo, atribuindo a terceiros a producdo. Dai a expressao
governar por contrato, evocando a necessidade impar de o Estado fortalecer suas capacidades
institucionais e coordenacdo, estabelecendo vinculos para melhor consecucgdo de suas agoes.
(OLIVEIRA, 2012).

Capacidades estdo relacionadas ao dominio de competéncias (habilidades,
conhecimentos, atitudes), a prontiddo para atuar (tendo em conta
disponibilidade de recursos, legitimidade e oportunidade ou urgéncia) e ao
potencial (estoque de capacidades ou os limites de atuacdo). Trata-se,
portanto, de um conceito dindmico de capacidades de instituicGes publicas e
privadas que devem ser ampliadas, mobilizadas e ativadas para gerar
resultados. (MARTINS, 2011, p.4)

Apontada como uma das maiores inovacgdes institucionais adaptadas no ambito das
reformas do aparelho do Estado, a contratualizacdo enfrenta, ao mesmo tempo, os dilemas do
esgotamento do paradigma classico da administracdo e os imperativos de novas formas de
controle sobre o gasto e o desempenho das organizac¢Ges publicas. (ALCOFORADO, 2005;
PACHECO, 2004).

Abrucio (1997) relata que, entre os problemas no modelo britanico, no caso do
relacionamento entre agéncia e Ministério das Financas, em um contexto de escassez de
recursos publicos, onde a logica das agéncias é a do output e a do Ministério € a do input
financeiro, ha um conflito de interesses onde, via de regra, o vencedor ¢ o Ministro das

Finangas.

Na Franga, Ramos (1997) identifica dois pontos criticos no viés da presenga do Estado
na economia: a compatibilizacdo entre objetivos de servigcos publicos com significancia social

e os da empresa estatal; e, a definicdo de fluxos financeiros entre empresa e Tesouro,
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principalmente no tocante as principais fontes de recursos para investimentos. Outros
problemas sdo citados, como a tendéncia a subavaliacdo de potencialidades por empresas
estatais explorando o despreparo dos funcionarios dos 6rgdos supervisores, facilitando
intencionalmente o cumprimento de metas de produtividade; enfrentamento com sindicatos,
no caso de implementacdo de gratificagdo por desempenho dentro dos 6rgdos estatais diante
da resisténcia a avaliacdo por determinadas categorias de profissionais. O autor constata que
sistemas de acompanhamento, controle e avaliagdo de desempenho nao devem ter a pretensao
de extrair informac&o total, o que levaria a um custo proibitivo, mas que apenas sirvam como
feedback para a avaliagdo de politicas, proporcionando melhores condi¢bes para se negociar

préximos contratos ou orientar sistemas de incentivos.

No ambito das parcerias, segundo Skelcher (2009), os beneficios a serem percebidos
na contratualizacdo dependem de duas condi¢des-chave: a concorréncia no mercado e a
capacidade do governo. Um dos problemas, segundo o autor, é que nem sempre existe larga
concorréncia em servicos onde os governos desejam oferecer contratos em transacdes de
ativos especificos. Ademais, pesam incentivos sobre o vencedor da licitacdo para minimizar
seus custos e maximizar suas receitas. A capacidade do governo relaciona-se com
procedimentos, competéncia institucional e cultura, que devem ser transformados do modo
hierarquico de supervisionar a prestacdo de servigos para a concep¢do de gestdo de contratos e
avaliacdo de resultados. Isso requer habilidades diferenciadas, que incluem negociacéo,
disputa e resolucdo, e também servicos de auditoria, pouco valorizados em organizacdes
publicas. A par disso, Skelcher (2009) frisa a existéncia de questbes especificas que o governo
deve agir com celeridade para tomada de decisbes tempestivas de forma a evitar riscos a

sociedade, como nos casos relacionados ao setor de saude.

Entre os problemas mais frequentes na contratualizagdo de resultados,
destacados pela literatura, estdo: metas pouco ambiciosas; falhas na
supervisdo do cumprimento de metas; ndo inclusdo no contrato de atividades
importantes; objetivos vagos; ndo existéncia de san¢Ges para metas nao
cumpridas; maior influéncia das agéncias do que de seus 6rgdos supervisores
na elaboracdo dos contratos de resultados (ou a persisténcia da assimetria de
informacdes, entre a entidade prestadora de servigos e 0 érgao responsavel
pela politica pablica perante a sociedade). (PACHECO, 2004, p.2)
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H& problemas ligados ao desvio de comportamento e manipulacdo de resultados para
maximizacdo de utilidades na relacdo, embora nem sempre erros na mensuracdo de dados
possam ser classificados como comportamentos intencionais fraudulentos. Bevan e Hood
(2006) apresentam a anélise do regime de governanca por metas do sistema publico de salde
inglés até 2004 e um paralelo ao sistema soviético. ldentificaram casos de sucesso, mas
retrataram erros, distor¢cbes e manipulacdes da realidade em todo o processo, tais como
problemas na definicdo conceitual e especificacdes de indicadores, limitacdo de dados em
informacdes gerenciais relevantes, problemas no sistema de monitoramento e coleta de dados,
falhas de qualidade em “eventos sentinelas” e na avaliagcdo dos resultados, com discrepancias
entre niveis oficialmente notificados e pesquisas independentes, auséncia de auditoria

sistematica na base de dados dos medidores.

Os problemas, que denominam gaming, com manipulagéo e adequacdo de meios para
0 alcance de resultados ficticios tiveram sua extensdo decorrente de uma mistura de
motivacao e oportunidade. Os trés casos mais frequentes de desvios retratados pelos autores
ocorreram, primeiro, quando as metas foram estabelecidas por melhoria incremental do
periodo anterior e ficaram abaixo da capacidade de produgdo da instituicdo; segundo, quando
0 estabelecimento de metas foi feito de maneira uniforme, independente da capacidade de
producdo por unidade; e, o terceiro, quando ocorreu a manipulacdo de resultados

propriamente ditos, através de utilizacao de artificios diversos.

Kettl (2006) identifica alguns problemas criticos. Na ldgica da afericdo por
desempenho concorrem varias externalidades, e os administradores publicos preocupam-se
com a possibilidade de serem punidos por resultados sobre os quais ndo tém controle, ao
passo que representantes eleitos e sociedade ndo querem discutir a complexidade de
problemas publicos, e sim vé-los resolvidos. Pollitt e Bouckaert (2002) observam que muitas
vezes contratos ligados ao desempenho sdo introduzidos sem um sistema adequado de
mensuragdo para garanti-los, somando-se a ocorréncias de descolamento entre metodologias
de auditorias internas e externas e ao risco de ndo haver estabilidade de orcamento necesséria
para que os programas funcionem. Conforme Kettl (2006, p.115), “Ja é muito dificil aferir o
desempenho das organizacGes estatais, mas a dificuldade aumenta quando parte substancial

das atividades governamentais esta fora do controle direto de administradores publicos”.
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Pollitt e Bouckaert (2002) ponderam que o mote da eficiéncia atribuido a todas as
reformas, definindo eficiéncia como a razdo insumo/produto, apesar de ser, de fato, uma
medida util dentro de uma série temporal, possui algumas limitacbes. Os beneficios da
eficiéncia podem néo levar a melhores resultados, tendo em vista que a eficiéncia pode ser
aumentada a custa de uma reducdo na eficdcia. Citam, como exemplo, o aumento de
estudantes nos estabelecimentos de ensino, levando os professores a ensinar uma maior
quantidade de alunos e com maior carga de trabalho, quando o nivel geral de aprendizado
poderd declinar, visto que a quantidade e a qualidade da atencdo dedicada individualmente

serdo reduzidas e os professores estardo menos instrumentalizados em sua abordagem.

Observa, também, que o processamento de informacdes frequentemente ndo mostra
guando algumas partes ocultadas do sistema pagaram o preco da melhoria de outras partes do
mesmo; por exemplo, se a meta de processar um percentual determinado de solicitacfes do
beneficio dentro de um periodo de tempo € atingida, mas aqueles poucos casos mais
complexos pagaram o preco de esperar mais tempo do que antes. E, ressalta o cuidado
necessario ao avaliar noticias como a de reducdo do nimero de servidores publicos em um
determinado percentual, considerando que muitas vezes as tarefas sdo transferidas para outras
organizacGes do setor publico, cujos quadros funcionais aumentaram. Nesse exemplo o
governo estd menor em numero de pessoas, mas nao de responsabilidades (POLLITT,;
BOUCKAERT, 2002).

Osborne e Gaebler (1996), ao vislumbrarem os diversos nos do sistema de governo,
sdo enfaticos ao afirmar que ndo se necessita de mais governo ou de menos governo, mas sim

de melhor governanca. Governancga é o processo, governo é o instrumento.

A governanca trazida da iniciativa privada no contexto da Reforma, também permitiu
a andlise das interacOes entre relacdes de poder sob a perspectiva da teoria do principal-
agente, abrangida pela corrente da Nova Economia Institucional que embasou a Nova Gestdo
Publica, considerando a necessidade de dotar o Estado de instituigdes que o permitam “fazer o
que deve fazer e o impecam de fazer o que ndo deve fazer” (PRZEWORSKI, 2006, p.39). A
saida do Estado, como proprietério da conducdo dos negocios publicos deu origem aos
problemas de agéncia, ou seja, conflitos de interesse relacionados a diferencas de orientacéo
entre 0 que os proprietarios, denominado principal, esperam e 0 que 0S executores,
denominados agentes, buscam (FONTES FILHO, 2003).
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Kettl (2006) reafirma que o desempenho de programas depende quase sempre mais da
interconexdo entre sistemas politicos, sendo necessaria a conciliacdo entre metas de eficiéncia
impostas pelo mercado e a necessidade das autoridades eleitas de cobrar responsabilidade

legal aqueles a quem delegam poderes.

Nessa perspectiva o desenho institucional condiciona a qualidade do desempenho do
Estado, como intersecdo de multiplas classes. A primeira, no a@mbito politico, onde estes
(agentes) recebem uma delegacéo dos cidad&os (principais) para agir em seu nome, da qual se
infere a ideia da responsabilizacdo (accountability). A segunda refere-se a relagdo entre
governo (politicos e burocratas - principais) e agentes privados, remetendo a regulacéo. E a
terceira, ocorre no interior da Administracdo, entre politicos eleitos (principal) e burocratas
nomeados (agentes), tornando relevante a necessidade de supervisdo e monitoramento
(PRZEWORSKI, 2006). Na sintese de Bresser-Pereira (1997, p. 61) para explicar o modelo
em abstrato, “os eleitores seriam os principais, os politicos eleitos, seus agentes; estes, por sua

vez, seriam os principais dos burocratas ou servidores publicos”.

Assinalando a teoria econdmica dos mercados incompletos e da informacéo
imperfeita, Przeworski (2006, p.40) reconhece a importancia do papel do Estado, mas observa
que, operando com informacdes limitadas e sujeitos a pressdo de interesses especiais, 0S
funcionarios publicos / burocratas podem ndo querer sair de sua zona de conforto e correr
riscos na promocao do interesse publico, ou ainda, podem ver-se capturados por interesses de
um grupo aliado. Dada a relacdo de dependéncia dos politicos com seus técnicos-burocratas
ha a necessidade de equipar o Estado com instrumentos efetivos de intervencdo e acdo, e de
criar incentivos para que 0s seus agentes atuem na satisfacdo do interesse publico. Incentivos
esses que apenas a organizacdo interna do governo ndo cumpre satisfazer, sendo necessaria a
supervisdo dos politicos eleitos, que, por sua vez, devem prestar contas aos cidaddos. Em
havendo clareza nas regras e objetivos, definicdo de atribui¢Ges e responsabilidades, aplicacéo
de mecanismos de accountability e transparéncia, os politicos podem fazer uso do controle
social para monitorar seus burocratas, aplicar sangdes, rever estratégias e reconduzir seus
programas. O bom desempenho do todo € essencial para a fluidez das informacdes e para a

sua continuidade ou alijamento no poder.

Para a critica de Bresser-Pereira (1997), quanto a esse pensamento oriundo da teoria

da escolha racional consubstanciando motivacfes rentistas e reeleicdo de politicos,
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Przeworski (2006, p. 40) ¢ pragmatico: “o funcionamento das institui¢des ndo pode depender

da boa vontade de quem trabalha nelas”.

2.3 Os Problemas de Agéncia: por que surgem e como séo tratados

Os conflitos derivados dos problemas de agéncia ocupam relevancia nas questdes
ligadas a modelos de governanca, estando enraizados nas relacGes de contratualizacdo
internamente ao Estado e nas suas interacdes com stakeholders, gerando custos de transacéo.
Apresentam-se dentro da abordagem teorica voltada para anélise das relacdes de cooperagao
em que ha a separacdo entre propriedade e gestdo, com divisdo de trabalho e distribuicdo de
riscos entre os participantes. (EISENHARDT, 1989; FONTES FILHO, 2003, 2004; JENSEN;
MECKLING, 1976).

2.3.1 Do surgimento dos problemas de agéncia

Os problemas de agéncia, sob a perspectiva tedrica, encontram seus fundamentos na
evolugdo dos conceitos da economia neocléssica absorvendo contribui¢des de diversos
pensadores, tais como Berle e Means (1932), que estudaram o relacionamento entre as
corporagdes e seus proprietarios, apresentando as bases do conflito na separacdo entre
propriedade e controle; Coase (1937) que definiu a transacdo como unidade de analise das
firmas, que passa a ser tratada como uma organizagdo de coordenacdo dos agentes
econémicos, identificando os custos de coleta de informacgdes e de negociagdo de acordos;
Simon (1947), com a competéncia cognitiva da racionalidade limitada; Arrow (1968), com a
explicacdo do risco moral no comportamento pos-contratual; Akerlof (1970), acrescentando a
selecdo adversa aos custos contratuais; Williamson (1985) que estabeleceu os fundamentos
l6gicos dos custos de transacao; Jensen e Meckling (1976), que se tornaram referéncia com
um trabalho unificado, abordando a denominacdo principal-agente e a mensuragdo dos custos

de agéncia.
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O conjunto de teorias sobre economia da organizacdo assim delineou a Nova
Economia Institucional, que passa a considerar variacbes no interesse das partes envolvidas
no ambito da firma como necessarias ao tratamento dos mecanismos de governanca. A firma é
compreendida ndo mais como uma funcédo de produgdo, mas como um complexo de contratos
caracterizados por incompletude, assimetria informacional e atitudes diferenciadas perante o
risco, sendo a obtencéo de resultados dependente de todos os participantes do processo. Essa é
a ambiéncia das relacBes de agéncia. (FONTES FILHO, 2004; SANTOS, 2003; SEGATTO-
MENDES, 2001).

A “economia” é uma rede de relagGes diferenciadas e multifacetadas entre
classes de agentes e principais [...] O desempenho de empresas, governos e
economia como um todo depende do desenho das instituicdes que regulam
essas relagdes. [...] S@o as instituigdes que organizam essas relagdes [...].
Para que a economia funcione bem, todas essas relacBes do tipo agent x
principal ttém de ser adequadamente estruturadas. (PRZEWORSKI, 2006,
p.45-46)

Notadamente a partir do século XX, a especializacdo e o crescimento da economia,
decorrentes do movimento pos-industrializacdo, e o processo histérico evolutivo das
corporagdes demandaram alteracGes na estrutura da propriedade e no modelo de organizacdes.
O proprietéario, dono do capital e empreendedor original, identificado na literatura da teoria da
agéncia como principal, passa a delegar autoridade e atribuicdes a um representante,
identificado como agente, para executar ou administrar o empreendimento sob delegacédo
desse principal, superior hierarquico. No mesmo contexto, os modelos de governancga
passaram a ser revistos de acordo com as estratégias realizadas pelas organizacfes. (ABREU;
KELM; SANTOS, 2001; FONTES FILHO, 2004).

A teoria da agéncia tenta descrever essa relacdo utilizando a metafora de um contrato
(EISENHARDT, 1989). Jensen e Meckling (1976, p.308) definem um relacionamento de
agéncia como um “contrato sob o qual uma ou mais pessoas (0 (s) principal (is)) engajam
outra pessoa (0 agente) para executar em seu nome um servigo envolvendo a delegacdo de

autoridade para a tomada de decisao pelo agente".
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Toda relacdo é sempre potencialmente conflituosa quando um determinado individuo
atua em nome de outro e este depende da acdo, da natureza ou da moral daquele, sobre o qual
ndo tem informacfes exatas, e 0s objetivos e atitudes perante 0 risco nem sempre Sao
coincidentes (FONTES FILHO, 2004).

O agente, com autonomia e habilidade para operar efeitos em uma realidade
socialmente estruturada, é dotado de motivacao e interesses proprios e nem sempre agira de
acordo com 0s interesses e expectativas do principal. Ambas as partes, principal e agente,
buscam maximizar suas proprias utilidades. (EISENHARDT, 1989; FONTES FILHO, 2003,
2004; JENSEN; MECKLING, 1976).

Segundo Eisenhardt (1989), a teoria da agéncia preocupa-se com dois grandes
problemas. O primeiro surge quando os desejos ou objetivos do principal e agente conflitam;
e, € dificil ou caro para o principal verificar 0 que o agente esta fazendo e se este tem se
comportado de forma adequada ao interesse pactuado. O segundo € relacionado ao
compartilhamento do risco com diferencas de preferéncias e atitudes do principal e agente em

seu enfrentamento.

As razdes para o surgimento dos problemas de agéncia sdo relacionadas néo apenas a
diferencas entre motivacdo e objetivos na relagdo principal - agente, como também a
assimetria de informacdo, preferéncia de risco e horizonte de planejamento, inerentes a
delegacdo de poder na separacdo da propriedade e gestdo, que compartilham pressupostos
comportamentais comuns ao estudo das organizacdes. (ARAUJO; SANCHES, 2005;
FONTES FILHO, 2004).

O estudo da organizacdo econémica e, por conseguinte, a analise subjacente a teoria
da agéncia, gira em torno dos pressupostos comportamentais da racionalidade limitada e do
oportunismo associados a maximizacdo da utilidade pessoal ou auto-interesse do individuo,
chamado por Williamson (1985) de homem contratual, modelo adequado para anélise de
organizages hierarquicas (ARAUJO; SANCHEZ, 2005; SANTOS, 2003; WILLIAMSON,
1985).

A racionalidade limitada refere-se ao comportamento do agente que ¢€
intencionalmente racional, porém de forma limitada, por atuar em um ambiente de

complexidades, incertezas e informac6es incompletas. Conscientes das limitagdes, 0s agentes
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ndo investem o esforco 6timo e a tendéncia na solugdo de problemas complexos seguird o
curso do satisfatorio, sem a maximizacdo das possibilidades de retorno das acGes para o
principal, a menos que esse esforco seja consistente com o objetivo de maximizagdo da
propria utilidade do agente. (ABREU; KELM; SANTOS, 2001; ARAUJO; SANCHEZ, 2005;
WILLIAMSON, 1985).

O oportunismo, em seu conceito usual, refere-se a exploracdo do ambiente visando
possibilidades de ganhos. No contexto especifico, 0 pressuposto reveste-se de caracteristicas
de manipulagdo e transmissdo intencional de informagdes incompletas ou distorcidas, em
beneficio proprio. Refere-se, portanto, ao monopdlio da informacéo para conseguir vantagens.
(ARAUJO; SANCHEZ, 2005; FIANI, 2002; SANTOS, 2003; SEGATTO-MENDES, 2001;
WILLIAMSON, 1985).

Por oportunismo entende-se a transmissdo de informagao seletiva, distorcida
e promessas “autodesacreditadas” (self-disbelieved) sobre o comportamento
futuro do préprio agente, isto é, o0 agente em questdo estabelece
compromissos que ele mesmo sabe, a priori que ndo ira cumprir. Como nado
se pode distinguir ex-ante a sinceridade dos agentes, ha problemas na
execucdo e renovacao do contrato. (FIANI, 2002, p.270)

O problema nuclear em uma relacéo de agéncia é a informacao assimétrica (ARAUJO;
SANCHEZ, 2005; FONTES FILHO, 2004). Assimetrias de informacdes, simplifica Fiani
(2002), sédo as diferencas nas informacdes que as partes envolvidas em uma relacdo de agéncia
possuem, particularmente quando essa diferenca afeta o resultado da transacdo. Ou, conforme
precisa Fontes Filho (2004, p.36), “remete a posse, por parte do agente, de um conjunto maior
de informacOes sobre os requisitos e resultados das atividades desenvolvidas no

relacionamento”.

E a partir da informagc&o, relatam Pinto Jr e Pires (2000), que estratégias s&o tracadas e
decisbes sdo tomadas. Entretanto, ressalta Fiani (2002), em ambientes complexos, a descri¢cao
da arvore de decisdes pode se tornar extremamente custosa, impedindo de se especificar

antecipadamente o que deveria ser feito a cada circunstancia.
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A racionalidade limitada quando associada a condi¢fes de complexidade e incerteza
produz assimetrias de informacdes e cria condi¢cdes propicias para 0s agentes adotarem
iniciativas oportunistas (FIANI, 2002). A presenca do potencial comportamento oportunista
leva ao esforco de selecdo e a inclusdo de salvaguardas contratuais resultando em custos para
0 processamento desse sistema, que serdo maiores ou menores dependendo do ambiente

institucional em que ocorra a transacao (WILLIAMSON, 1985).

Some-se a esse conjunto de problemas a dimensao critica das transacdes envolvendo a
especificidade de ativos. Essa condi¢do pode ocorrer no caso de apenas um ndmero limitado
de participantes estar habilitado a uma determinada transacgdo: “a especificidade dos ativos
transacionados reduz, simultaneamente, os produtores capazes de oferta-los e os demandantes
interessados em adquiri-los” (FIANI, 2002, p. 271).

Uma vez que a relacdo envolvendo um ativo especifico tenha sido pactuada, o
contratante e o contratado passam a se relacionar de uma forma exclusiva ou quase exclusiva.
O vinculo derivado da especificidade de ativos envolvidos na transacdo torna a parte que
realizou o investimento no ativo especifico vulneravel a ameacas da outra parte de encerrar a
relacdo, originando o que a literatura convencionou chamar como “problema do refém”. Tal
ameaca pode inclusive permitir a essa parte obter condi¢cdo mais vantajosa para si do que a
conseguida no inicio da transacdo. “O problema do refém pode se verificar tanto na relacéo

entre vendedor e comprador, como vice-versa” (FIANI, 2002, p.272).

A especificidade dos ativos pode surgir também no contexto intertemporal. Segundo
Williamson (1985), ha quatro tipos diferentes de especificidade de ativos: do local; dos ativos
fisicos; dos ativos humanos; e, dos ativos dedicados. Referem-se a investimentos duréveis
realizados em transacGes determinadas, em que no caso de rompimento de contrato ha o
sacrificio do valor produtivo para a reimplantacdo, ao contrario dos contratos em geral, nos
quais cada parte segue seu caminho. O grau de especificidade ird variar segundo a dificuldade
da reimplantacdo. A identidade especifica das partes é valiosa para a continuidade dessas
relacOes, exigindo salvaguardas contratuais e organizacionais que sdo desnecessarias (custos

evitaveis) nas demais transa¢Ges ndo especificas.

Por conseguinte, hd casos em que uma transacdo inicialmente tenha um grande
numero de proponentes qualificados, e a medida que se desenvolve no tempo se torna mais

restrita a um pequeno namero, ocorrendo o denominado pela teoria de custos da transacéo
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como “transformacdo fundamental”. Exemplo disso € a chamada “vantagem da primeira
empresa a se mover”, ou seja, 0 vencedor de um contrato original adquire vantagens sobre
concorrentes potenciais, dado seu conhecimento acumulado ou mesmo por deter informac6es
com vantagem de custo, a paridade das propostas na renovacdo contratual nesses casos sera
prejudicada (FIANI, 2002, p. 272; WILLIAMSON, 1985, p. 52-55).

Segundo Williamson (1985), a especificidade de ativos é uma dimensdo importante
nas transacdes, ao lado das caracteristicas da frequéncia e incerteza. “A racionalidade
limitada, complexidade e incerteza, oportunismo e especificidade de ativos geram
dificuldades no momento de negociar e redigir um contrato, assim como mais tarde, quando

for necessario garantir sua execucdo. ” (FIANI, 2002, p.273).

A partir do aumento da repeticdo das transacdes entre as partes, ha a reducdo de
incertezas quanto ao ndo cumprimento de contratos. O aumento do numero e da frequéncia
das transacOes tende a reduzir os custos de transacdo, reduzindo o grau de incerteza nas
relagdes (WILLIAMSON, 1985; ZYLBERSZTAJN, 2000).

O agente, com seus interesses individuais, dispde de informacdes privilegiadas sobre
suas capacidades e um alcance visual diferenciado em sua atuacdo, e pode perseguir objetivos
ndo coincidentes aos autorizados pelo principal ou ndo empregar os esforcos necessarios na
gestdo, consciente de que o principal ndo percebe e ndo observa diretamente. O principal
possui restricdes de tempo de agenda e de conhecimento e especializacdo nas matérias sobre
quais decisbes devem ser tomadas, mas é capaz de inferir comportamentos e ac6es de agentes
a partir dos resultados apresentados, e deve arcar com 0s custos de monitoramento. Assim
sendo, o principal precisa criar mecanismos de incentivos e oferecer ao agente uma utilidade
bastante para manté-lo convergente a uma linha de objetivos propostos, gerenciando ou
partilhando os riscos necessarios (GOMES, 2003; PRZEWORSKI, 2006).

Se 0s agentes fazem escolhas para os principais e se 0s principais ndo podem rever
todas as escolhas adotadas, estes devem fornecer incentivos para induzir os agentes as boas
escolhas, respeitando sua autonomia. O processo de escolha dos agentes é uma fungdo de
custo e oportunidade, que podera ser maximizada com incentivos indutores de boas escolhas
para os principais (GOMES, 2003). Se o agente for o Unico a dominar as informacdes sobre
seu proprio desempenho, podera utiliza-las de forma oportunista. Se a base de conhecimento

do principal se resumir unicamente a confiabilidade das informacgdes prestadas pelo agente,
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pode ocorrer 0 problema da captura, uma vez que aquele tomard decisbes baseado nas
informacdes recebidas deste ultimo (PRZEWORSKI, 2006), prevalecendo o interesse do

agente em detrimento do interesse publico sob o manto do principal.

Da assimetria de informacdo associada ao comportamento oportunista decorrem dois
problemas especificos, antes ou depois da contratacéo, relacionados a aspectos de informacéo
oculta e acdo oculta, que na literatura da agéncia séo tratados, respectivamente, como selecédo
adversa e risco moral, termos derivados das teorias sobre seguros (FONTES FILHO, 2004;
SANTOS, 2003; WILLIAMSON, 1985).

A selecdo adversa decorre do custo de acesso a informagdo antes mesmo da formacéo
do contrato. Uma das partes depende de informacdes relativas a natureza da outra. H4 um
desequilibrio de percepcdo inerente ao processo e facilidade na omissdo ou transmissao de
informacdo seletiva, distorcida ou promessas que o individuo sabe que futuramente nédo
poderd cumprir. Como nao se pode distinguir previamente a sinceridade do agente, abre-se a
possibilidade de problemas na execucdo do contrato. (ARAUJO; SANCHES, 2005;
EISENHARDT, 1989; FIANI, 2002; PINTO JUNIOR; PIRES, 2000).

Essa perspectiva da selecdo adversa é demonstrada com o exemplo classico de Akerlof
(1970) para o mercado de carros novos e usados, classificados como bons ou ruins. Na
aquisicdo, o comprador ndo sabe se o carro que esta adquirindo é efetivamente bom ou ruim
contando apenas com tal probabilidade, j& que o vendedor tem a vantagem de ser mais bem
informado acerca da qualidade do bem. Logo, ha uma assimetria de informacdes e a selecdo
adversa pode ser compreendida como um desvio de eficiéncia no mercado, gerando

desconfiangas ao permitir que o comprador escolha um carro ruim como se fosse bom.

O risco moral refere-se ao comportamento oportunista decorrente de informacoes
assimétricas em que ha acdo oculta posteriormente ao estabelecimento do contrato ou devido
a um imprevisto ocorrido durante sua execucdo. Sao desenvolvidas assimetrias de informacao
adicionais na medida em que o evento se desenrola. (PINTO JUNIOR; PIRES, 2000).

Pinto Jr e Pires (2000) demonstram o risco moral com o exemplo da industria de
seguros, na qual a moral dos consumidores pode influenciar a probabilidade de ocorréncia do
risco assegurado. Ao deixarem de tomar acdes apropriadas de mitigacdo das perdas durante a

vigéncia do seguro, ndo aceitaréo a responsabilidade de prestar contas, evidencia Williamson
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(1985). Justo por isso, concluem Pinto Jr e Pires (2000), a existéncia de franquia nas apolices
de seguro ocorre no sentido de incentivar os consumidores a serem cautelosos, pois no caso

de sinistro precisardo arcar com parte do custo.

Williamson (1985, p.51) observa que o termo risco moral tem esse sentido técnico
especifico para literatura formal da teoria da agéncia ao centrar sua atencdo sobre tais
caracteristicas analiticas na contratacdo, mas que pode ser estendido legitimamente para
outras possibilidades fora do contexto de seguros para incluir todas as falhas de “devido
cuidado”, tornando-se intercambidvel com o termo geral oportunismo, que é o mais usado na

economia de custos de transagéo.

As atitudes em relacdo ao risco sdo também problemas enfrentados na teoria da
agéncia, considerando que as preferéncias em sua alocacdo podem divergir entre as partes
levando também a diversidade dos objetivos. A aversdo ou propensdo de uma pessoa ao risco
esta diretamente relacionada ao crescimento ou diminuicdo da utilidade esperada. E o agente,
na condicdo de contratado, vé-se constrangido a diversificar 0s seus riscos, enquanto que o
principal, detentor dos recursos a serem investidos, apresenta maior posicao de neutralidade
(EISENHARDT, 1989; FONTES FILHO, 2004).

As diferencas de tempo no planejamento séo igualmente tensionadas. O principal tem
uma relagdo de permanéncia com a organizacdo suportando oscilagbes nos resultados,
flexibilizando condicBes pactuadas, realizando planejamentos em prazos mais longos; o
agente tem uma relacdo transitoria em horizontes mais curtos, sofrendo avaliacdes de
desempenho que por vezes é dificultado diante do prazo reduzido para maturacdo de
determinadas a¢bes (FONTES FILHO, 2004).

2.3.2 Do tratamento dos problemas de agéncia

De modo geral, o problema de agéncia remete a questdes de informacdes e esquemas
de incentivos, desenvolvendo sua base tedrica ao longo de correntes da Nova Economia
Institucional que compartilham uma unidade comum de analise: o contrato entre agente e

principal.
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Assumida a imperfeicdo dos contratos, duas correntes de literatura, mantendo a mesma
perspectiva de eficiéncia, tratam por abordagens diferenciadas a melhor forma de manter as
condicdes pactuadas. Atribuindo maior énfase a definicdo de mecanismos ex ante esta a
corrente de alinhamento de incentivos; e ex post, a economia de custos de transagédo
(FONTES FILHO, 2004; NILAKANT; RAO, 1994; WILLIAMSON, 1985).

A corrente de alinhamento de incentivos centra-se na concepcdo de contratos que
salvaguardem as partes contra todas as contingéncias possiveis, procurando estabelecer as
condi¢gdes mais adequadas para seu cumprimento e mecanismos de reforco e fiscalizagéo.
Compreende a teoria sobre direito de propriedade e a teoria da agéncia (FONTES FILHO,
2004; NILAKANT; RAO, 1994, WILLIAMSON, 1985).

A teoria dos direitos de propriedade argumenta que novas formas de direitos de
propriedade e de contratos complexos séo esforcos para contornar deficiéncias de incentivo
presente nas formas mais simples (FONTES FILHO, 2004; NILAKANT; RAO, 1994;
WILLIAMSON, 1985). Estdo associados a essa literatura Ronald Coase (1960), Armen
Alchian (1961; 1965) e Harold Demsetz (1967; 1969), citados por Jensen e Meckling (1976,
p. 307), Nilakant e Rao (1994, p. 650) e Williamson (1985, p. 27).

A teoria da agéncia trata dos problemas que surgem em funcgéo da delegacao da gestao
da organizacdo pelo proprietario a agentes, cabendo, para tanto, a estruturacdo de contratos
gue maximizem o retorno final do proprietario, deduzidos os custos de monitoramento e as
perdas residuais pelo principal, ou a concep¢do de sistemas de incentivos que induzam a
cooperacdo do agente (FONTES FILHO, 2004; JENSEN; MECKLING, 1976; NILAKANT;
RAOQO, 1994). Deram inicio a abordagem sobre problemas de agéncia Leonid Hurwicz (1972;
1973), Michael Spence e Richard Zeckhauser (1971), Stephen Ross (1973), Michael Jensen e
William Meckling (1976), todos citados por Williamson (1985, p.27).

Por sua vez, a teoria dos custos de transacdo argumenta que as firmas e mercados séo
formas alternativas de governanca e que os problemas contratuais devam ser investigados de
forma a minimizar os custos de transacdo (WILLIAMSON, 1985), ou seja, as transacgoes
devem ser organizadas de forma de minimizar os custos de negociar, redigir e garantir o
cumprimento dos contratos (FIANI, 2002; FONTES FILHO, 2004; NILAKANT; RAO,
1994). A unidade basica de analise é a transacdo contratual, que se reveste de especial

complexidade na presenca da condi¢do de especificidade de ativos, em conjunto com a



40

racionalidade limitada, oportunismo e na presenca de incertezas (FIANI, 2002;
WILLIAMSON, 1985).

Consoante Williamson (1985), a teoria dos custos da transacdo tem uma abordagem
mais micronalitica e coloca maior peso nas relacbes contratuais ex post, examinando as
diversas formas que os custos de contrato assumem, tais como 0s custos de ma-adaptacao
incorridos no desalinhamento de transacfes em relacdo ao contratado e os custos de barganha
incorridos para sua correcdo, 0s custos associados a estruturas de governanca e 0s custos de
criacdo de vinculos para efetuar compromissos seguros. E, complementa Fontes Filho (2004,
p. 39), examina “como bens e servigos sdo transferidos entre unidades diversas e a separagéo
entre essas atividades, visando definir fronteiras que permitam a firma economizar em custos
de transacao”, justo por isso, esclarece, a abordagem da teoria ¢ ex post, alcangando solucGes
para 0s problemas somente ap6s a avaliacdo de diferentes modelagens (FONTES FILHO,
2004; NILAKANT; RAO, 1994; WILLIAMSON, 1985).

Williamson (1985), ao ponderar que a literatura de custos de transacdo direciona maior
atencdo ao estagio de execucdo contratual, reconhece que os desenhos de mecanismos
contratuais ex ante, analisados especificamente pela teoria da agéncia, sdo importantes e
relacionam-se com a economia dos custos de transacdo na abordagem da governanca. Esta,
segundo o autor, ao adotar a orientacdo da ciéncia de contrato se junta ao especialista em
desenho institucional com o objetivo de ndo apenas resolver conflitos existentes, mas
reconhecer antecipadamente conflitos potenciais e desenvolver estruturas de governanca que

0S previnam ou 0s atenuem.

Jensen e Meckling (1976) observam a generalidade dos problemas de agéncia, que
surgem em qualquer situacdo que envolva esforco cooperativo, por parte de duas ou mais
pessoas, mesmo que nao exista uma relacdo principal-agente claramente definida. A inducéo
do agente a se comportar de forma a maximizar o bem-estar do principal ocorre em todas as
organizacOes e em qualquer nivel de relagcdes da administracdo, assumindo formas de custos

de agéncia diferenciadas em cada situagao.

Eisenhardt (1989) observa que a estrutura de agéncia € aplicavel a uma variedade de
configuracdes, que vao desde o nivel macro, como em uma politica de regulacdo, ao nivel
micro, em expressdes de interesses proprios. Na maioria das vezes € mesmo aplicada a

fendmenos organizacionais.
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O foco da teoria esta em determinar o contrato mais eficiente para reger a relagédo
agente-principal, se baseado em comportamento ou se baseado em resultado, procurando
definir a natureza que ird reduzir os custos de agéncia expressos no monitoramento e
motivacao, e assegurar o comprometimento do agente. Eisenhardt (1989) trabalha duas linhas
de estudo complementares em torno da teoria da agéncia, compartilnando o contrato como
unidade de andlise e 0s pressupostos comuns sobre pessoas, organizacfes e informacoes: a

linha positivista e a vertente agente-principal.

A linha positivista, de cunho descritivo, investiga as consequéncias comportamentais
nas relagdes da separacéo entre propriedade e gestdo, focalizando a identificacdo de potenciais
conflitos e a construcdo de mecanismos de governanca e esquemas de incentivos, visando o
equilibrio contratual. A vertente agente-principal, de carater prescritivo e cunho generalista,
sujeitando-se a maior rigor na definicdo de pressupostos, deducdo I6gica e matematica em
suas demonstracOes, examina 0s mecanismos de controle e sistemas de informacdo que

induzem os administradores a buscar a maximizacéao dos lucros (EISENHARDT, 1989)

Embora a corrente positivista tenha sido criticada por teéricos organizacionais sob o
argumento de minimalista, tautolégica e com falta de rigor, conforme pondera Eisenhardt
(1989), nominando alguns expoentes, ela inflamou fortemente a pesquisa e inclui muito mais
implicacOes testaveis. Reafirma que as duas correntes ndo sdo excludentes. Enquanto a linha
positivista identifica formas alternativas de contrato, a principal-agente indica qual é mais
eficiente segundo variacdes nas dimens@es relativas a incertezas nos resultados, aversdo a

risco dos atores, nivel de informacdo, dentre outras variaveis.

Duas proposigdes elencadas por Eisenhardt (1989) retratam os mecanismos de
governanca identificados na corrente positivista. Uma proposicdo é que os contratos baseados
em resultados sdo eficazes no combate ao oportunismo do agente, considerando que a
recompensa para ambos depende da convergéncia de acdes. A segunda proposicdo é que
sistemas de informacdo também sdo capazes de inibir comportamentos oportunistas dos
agentes, logo, em ambas as proposi¢des o resultado mais provavel é que o agente se comporte

de acordo com os interesses do principal.

Sob a andlise da literatura principal-agente, cujo foco esta em determinar o contrato
otimo, comportamental versus de resultados, Eisenhardt (1989) amplia suas proposicoes.

Partindo da premissa de que um agente € mais avesso ao risco do que o principal, em havendo
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uma situacédo de informac6es completas, na qual o principal detenha o controle sobre o que o
agente faz, um contrato baseado em comportamento é o mais eficiente — o principal esta
comprando o comportamento do agente, sem que se transfira esse risco para o agente. O
mesmo ocorre nos casos de programabilidade das tarefas, ou seja, tarefas muito programadas

revelam prontamente o comportamento do agente.

Do contrario, quando o principal ndo tem o conhecimento exato sobre as acfes do
agente, um contrato baseado em resultados pode ser o mais eficaz. A incerteza quanto ao
conhecimento da informacgéo faz surgir o problema de agéncia, tanto na forma de risco moral,
que pode ser refletida na falta de esforco do agente ou na incapacidade do principal de
verificar o comportamento do agente diante da complexidade da execucdo do objeto
contratual, como também na forma de selecdo adversa, referindo-se a pouca capacidade do
agente que, embora afirmada, ndo pode ser verificada completamente no momento da
contratacdo. No caso de comportamento ndo observavel, tanto no risco moral quanto na
selecdo adversa, ha duas opcdes para o principal: investir em sistemas de informacéo, usando
mecanismos de monitoramento e supervisdo, para revelar o comportamento contratado do
agente, especialmente quando a isso se soma a dificuldade para mensurar resultados; ou
contratar com base nos resultados, mas ao preco de transferéncia de risco para o agente,

penalizando-0 nos insucessos.

Deve-se avaliar o grau de incerteza e a incidéncia de varidveis controlaveis ou
incontrolaveis que impactem nos resultados. Quanto maior o risco, maior o custo da sua
transferéncia, o que devera ser sopesado para nao ultrapassar os beneficios motivacionais dos
contratos baseados em resultados, definindo-se a quem melhor caberé gerencia-lo, e avaliar

alternativas de partilhas de riscos entre as partes.

Observa, ainda, a relacdo diretamente proporcional entre prazo contratual e
conhecimento do comportamento do agente, podendo avalia-lo mais facilmente. A assimetria
de informagbes € maior em contratos de curto prazo, tornando os contratos baseados em

resultados mais atraentes.

“O coragao da teoria do agente-principal é o trade-off entre (a) o custo de se mensurar
comportamento e (b) o custo de mensuracdo de resultados e transferéncia de risco para o
agente. ” (EISENHARDT, 1989, p.61).
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E em geral impossivel, constatam Jensen e Meckling (1976), manter a relagdo de
agéncia a um custo zero para assegurar que 0 agente tomara decisdes de nivel 6timo do ponto
de vista do principal. Sempre havera algum grau de divergéncia entre as decisdes do agente e
as que maximizariam o bem-estar desejado pelo principal. A potencialidade permanente do
conflito de agéncia torna a relacdo de cooperacdo onerosa em qualquer circunstancia,

originando os custos de agéncia.

Além do proprio custo com a criacdo e estruturacdo de contratos entre agente e
principal, Jensen e Meckling (1976) definem os custos de agéncia como o somatorio das
despesas de monitoramento por parte do principal, com os custos de concessdo de garantias

contratuais por parte do agente (ou custos de obrigacéo) e custos residuais.

Custos de monitoramento correspondem, entre outros, a auditorias (que podem ser de
desempenho ou conformidade, legalidade e financeira), sistemas formais de controle,
restricBes orcamentérias e o estabelecimento de sistemas de incentivo e remuneracdo. Custos
com a concessdo de garantias contratuais ou custos de obrigacdes, sdo os incorridos pelo
agente e gerados na empresa para permitir ao principal a verificacdo da conformidade da
atuacdo do agente de acordo com seus interesses, tais como relatérios e pareceres
especializados, registros financeiros auditados por contadores externos, contratos explicitos
contra infragdes por parte do administrador e limitagGes contratuais ao poder de decisdo e
consumo do administrador. Custos residuais sdo os resultantes entre o nivel de divergéncia
entre as decisdes do agente e as decisdes que maximizariam a funcdo utilidade do principal
(JENSEN; MECKLING, 1976).

O Banco Mundial, por meio do Programa de Desenvolvimento das Nacgdes Unidas
(WORLD BANK, 2015), publicou um ferramental de apoio a contratacGes de parcerias
publico-privadas para ambiente urbano, como contribuicdo ao desenvolvimento de
capacidades nos governos locais interessados em uma abordagem para os problemas surgidos
nas prestacdes de servicos. O manual identifica na se¢do 19.2, que trata de Monitoramento e
Avaliagédo, alguns dos mecanismos para o regulador melhorar a disponibilidade de
informagdes confiaveis, no que se incluem: a obrigatoriedade de os operadores reportarem
indicadores de performance especificos; o uso de auditorias e verificacbes locais
independentes para avaliar as informaces relatadas; a publicacdo de contratos e informagdes

de desempenho, de modo que os consumidores saibam o que é esperado do operador; a
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pesquisa aos consumidores e mecanismos de reclamacgdes; a criagdo de um comparativo de
performance de servicos em condigdes semelhantes, a partir de um intercambio de
informacdes nacionais e internacionais de custo e qualidade dos servigos de forma a melhorar
a concorréncia; e, a pesquisa colaborativa e programas de capacitacdo em instituicoes
académicas. Ressaltam que a utilizacdo de auditores privados, € um instrumento Util para
suprir lacunas existentes na capacidade institucional, bem como para conferir maior
credibilidade e transparéncia no monitoramento do desempenho dos prestadores de servicos e

fazer recomendacdes aos 6rgdos reguladores.

Em ambito nacional, o Estado de Minas Gerais iniciou a utilizacdo da figura
denominada “Verificador Independente”, empresa especializada, contratada por licitagdo no
mercado, visando a mitigacdo de riscos e problemas de agéncia em seus contratos. Conforme
Manual para Contratacdo de Verificadores Independentes, publicado em 2014 pela Unidade
Central de Parcerias Publico-Privadas do governo mineiro, a titulo de preservar o interesse
publico e garantir a contrapartida justa na remuneracdo do privado, com imparcialidade e
transparéncia, a Administracdo Publica contrata o Verificador Independente integrando-o na
estrutura de acompanhamento dos contratos, em apoio a fiscalizacdo e avaliacdo do setor
publico. A empresa, com metodologia e estratégia apropriadas ao objeto contratual,
disponibilidade de recursos humanos com competéncia multidisciplinar e conhecimento
técnico especifico, vai a campo fazer verificacdes e realizar o monitoramento permanente dos
indicadores de desempenho das concessionarias, envolvendo-se também no desenho e
processos de afericdo, concepcdo de arquitetura tecnoldgica para 0 monitoramento e
participacdo na revisao periodica dos indicadores, no intuito de evitar conflitos de interesses e

manter o alinhamento de objetivos entre publico e privado.

Muito embora o modelo de Verificador Independente tenha se iniciado nos contratos
de parcerias publico-privadas, e assim se reproduzido pelos demais entes federativos, o
Estado de Minas utiliza-se desse instrumento para apoio a fiscalizacdo e controle de outros
contratos de prestagdo de servigos vinculados a Acordos de Niveis de Servigos, como na

praxis da Cidade Administratival, sendo mensalmente mensurados 99 indicadores de

1 A Cidade Administrativa Tancredo Neves, sede oficial do governo mineiro, possui 5 edificagdes principais
abrigando secretarias, fundac@es, autarquias e empresas publicas, e possui diversos contratos de prestagdo de
servicos para operacdo e manutencdo da infraestrutura e servigos de apoio. Disponivel em
https://www.kpmg.com/BR/PT/Estudos_Analises/artigosepublicacoes/Documents/Business-Magazine/BM-
26/kpmg_26_verificadores.pdf. Acesso em dezembro, 2015.
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desempenho de seus fornecedores; e, também, na afericdo do desempenho e qualidade de
infraestruturas hospitalares e ambulatoriais da sua Rede Estadual de Saude, conforme

concorréncia pablica 003/20132.

Na linha de comparativos de performance segue Abricio (2006). Segundo o autor, a
competicdo administrada deve estar entre os tipos de controle da Administracdo Publica na
I6gica dos resultados introduzidos pela reforma do Estado. O incentivo de uma pluralidade de
prestadores de servicos publicos cria a concorréncia entre 0s mesmos, quebrando a
racionalidade limitada, o que favorece a melhoria da qualidade e a busca da eficiéncia,

permitindo parametros comparativos.

Segatto-Mendes (2001) separa as despesas relativas aos problemas de agéncia em
quatro grupos: despesas de monitoramento, referindo-se a contratacdo de sistemas de controle
e auditoria; despesas com cobertura de seguros, para ressarcir aos proprietarios eventual
prejuizo ou ato desonesto dos administradores; custos de oportunidade, pelas perdas que
ocorrem devido a demora na tomada de decisdo; e, despesas de estruturacdo ou despesas
estruturadas, resultantes da necessidade de criar e manter estrutura de compensacdo a
administragdo para que esta atue de forma a maximizar a riqueza do principal, atraves de

planos de incentivos ou de desempenho como recompensa aos administradores.

Fama e Jensen (1983) defendem que a governancga e longevidade das organizagdes
estdo relacionadas a qualidade de seus mecanismos de informacdo, e que os problemas de
agéncia podem ser controlados por sistemas de decisdo, separando a gestdo do controle nos
diferentes niveis da organizacéo, dividindo as atribui¢cdes de decisdo e limitando a assuncao
do risco. O processo decisério deve ser separado em quatro etapas: i) inicializacdo, que
consiste na geracdo de propostas para utilizacdo de recursos e estruturacdo de contratos; ii)
ratificacdo da escolha e oficializacdo das iniciativas a serem implementadas; iii)
implementagcdo com a execucgdo das decisdes confirmadas; e, iv) monitoramento, com a
medicdo do desempenho das decisdes dos agentes e implementacdo de recompensas. A forma
como a distribuicdo das etapas de decisdo ocorre deve formar dois grupos de competéncia. As

etapas de inicializacdo e implementagdo formam as fungdes de gerenciamento da deciséo,

2 Concorréncia Pablica 003/2013. Contratacdo de uma empresa especializada que ira atuar como desenvolvedor
de uma solucdo de monitoramento da gestdo vinculada as redes prioritarias de atencéo a satde e também como
verificador independente na afericdo do desempenho e qualidade das infraestruturas hospitalares e ambulatoriais.
Data 01/11/2013. Edital disponivel no site: www.compras.mg.gov.br. Acesso em janeiro de 2014.
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devendo ser exercidas por agentes diferentes das etapas que formam as funcGes de controle da
decisdo, que sdo as de ratificacdo e monitoramento. Combinam distribuicdo de poder e

mecanismos de monitoramento consistentes.

As formas utilizadas para essa separagdo podem incluir sistemas hierarquicos de
decisdo, onde niveis superiores funcionam para ratificagdo e monitoramento; Conselhos de
Administracdo que, além de ratificar e monitorar as decisdes mais significativas para a
organizacdo, limitam a discricionariedade do alto escaldo; e, estruturas de incentivo, que
encorajam 0 monitoramento matuo entre os agentes. A implementacdo desses mecanismos,

entretanto, poderd reduzir o ganho disponivel do principal.

O Conselho de Administracdo é considerado 6rgao de controle de vital importancia, e
deve dispor de autoridade no topo da cadeia de responsabilidade das organizac6es, exercendo
papel proativo e proporcionando seguranca a proprietarios e administradores. No caso do
Conselho de Administracdo na area publica este 6rgdo sofre com influéncias politicas do
grupo que controla a organizagdo. A necessaria independéncia fica prejudicada quando
ocorrem situacfes em que o0s gestores de uma organizacdo estatal sejam indicados para o
Conselho de outra, 0 que constrange sua imparcialidade por ainda pertencer a um mesmo
contexto de relacionamentos politicos (FONTES FILHO, 2003).

Fontes Filho (2003, p.6) ressalta que, na esfera publica os problemas de agéncia séo
significativos para a governanga das organizagfes. “Ao organizar o aparelho de estado, o
governo amplia os problemas de agéncia a um vasto conjunto de relagdes”, devendo 0s

sistemas de controle interno e externo ser repensados para garantir sua efetividade.
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3 CONTEXTO DE ESTUDO

O capitulo apresenta o contexto de estudo, aproximando a literatura da
contratualizagdo de resultados ao campo de analise das Organiza¢Ges Sociais. Abre-se uma
breve panoramica na perspectiva nacional, diante de seu reflexo nos demais entes federativos,
fechando o angulo no Estado do Rio de Janeiro para focalizar o cenario da Secretaria de
Salde, de forma a descrever procedimentos e caracterizar a relagdo dos contratos de gestdo

com as respectivas Organizac0es Sociais.

3.1 A Nova Gestdo Publica e a Contratualizacdo com Organizacgdes Sociais

Na dimensdo gerencial da Reforma adotada no Brasil encontra-se o marco
institucional de transicdo de servigos para as parcerias com o terceiro setor, no contexto do
presente estudo: as Organizagcfes Sociais, modelo concebido como alternativa as limitaces
da Administracdo Publica. Na concepcédo de Bresser Pereira (1997), a nomeada ‘publicizagdo’
objetivava permitir a descentralizacdo de atividades no setor de servi¢os publicos néo
exclusivos e, com isso, transformar organizagOes estatais em organizacfes de direito privado
na forma de propriedade publica ndo-estatal, retirando-as do quadro rigido do Estado embora
mantendo seu financiamento. Na pratica, o0 modelo adquiriu mais valia na introducdo de
entidades do terceiro setor, qualificadas pelo Poder Executivo, nesse ‘quase-mercado’, através

da celebracédo de contrato de gestdo, sem a correspondente de extin¢do de 6rgaos publicos.

O termo ‘Organiza¢do Social’ é uma titulagdo conferida pelo Poder Publico as
entidades que preencham determinados requisitos que as qualifiguem como aptas a celebrar
contratos de gestdo. N&o sdo manifestacdes espontaneas da sociedade civil em sentido amplo,
mas sim um movimento do Estado que vai reconhecer no terceiro setor, entidades com
natureza juridica de associagdes e fundacdes, que se identifiguem com 0s seus objetivos,

sinalizando interesse na formacao de vinculos.
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Na visdo de Costa (1998, p.211), esse movimento, de um lado, “demonstra
artificialismo”; de outro, implica a “perda de autonomia” dessas organizagdes, pois, a0 serem
inseridas no sistema de dotagdes financeiras do Estado, tornam-se um “apéndice do aparelho
estatal”, submetendo-se aos seus controles e dependéncia de recursos. Citando Boaventura
Souza Santos, Costa (1998, p.211) expde o questionamento da localizagéo de tais instituiches
no terceiro setor, pois embora cumpram o formato legal ndo tém a filosofia que Ihes serve de
base, “porque se trata de organizagdes de fachada cuja logica ¢ basicamente o lucro, mas que
se organizam sob a forma de terceiro setor para facilitar a aprovacdo, obter subsidios, ter

acesso a crédito ou a beneficios fiscais”.

Silva et al (2013) comparam as Organizacdes Sociais a empresas sociais, utilizando a
terminologia adotada por estudos da Universidade de Harvard, citando Refico et al (2006)
para referir-se a organiza¢Ges que possuam alguma atividade autdbnoma de obtencdo de
recursos ou que realizem prestacdo de contas a mantenedores de forma regular, observando o
reconhecimento do governo americano para a possibilidade de organizacfes sociais

comercializarem produtos para custear suas atividades.

As Organizagbes Sociais foram inseridas no ordenamento juridico brasileiro pela
Medida Provisoria n°® 1.648, de 23 de abril de 1998, convertida na Lei Federal n® 9.637, de
15.05.1998, que aborda essa relacdo com o Poder Publico como uma forma de parceria,
instrumentalizada por contratos de gestdo. A par de discussdes literarias, o0 modelo passou a
ser replicado por diversos entes da Federacdo, potencializando a implementacéo de politicas
publicas nas éareas que fogem a logica de mercado ou envolvem direitos humanos
fundamentais. Na pesquisa realizada para o Ministério do Planejamento e Gestdo, no periodo
entre novembro de 2008 e fevereiro de 2009, identificou-se a existéncia de 57 leis instituindo

0 modelo de Organizagdo Social em ambito nacional (SALGADO, 2012).

O direito brasileiro adotou a denominagdo “contratos de gestdo”, como observa Di
Pietro (2008), como instrumento de regéncia na contratualizagdo com Organizacdes Sociais
para transferéncia da gestdo de equipamentos publicos nas areas dos servigos sociais,
mediante um rito processual préprio simplificado. Caberia ao Poder Publico, a formulacdo da
politica e o planejamento, o financiamento e a regulacdo desse processo; e, as Organizacfes
Sociais, dois objetivos precipuos: maximizar a prestacdo de servicos cumprindo metas

qualitativas e quantitativas, com autonomia e flexibilidade; e, estimular a participagdo da
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sociedade, como forma de controle social ampliando a parceria com o Estado, na formulagao
e avaliacdo do desempenho da entidade. (BRESSER-PEREIRA, 1997; PACHECO, 2004).

Pacheco (2004) ressalta que o objetivo secundario de atribuir as OrganizacGes Sociais
o refor¢co do controle social tem sido negligenciado sem avancgos concretos identificados
quanto a transparéncia e participacdo da sociedade. Esse déficit, segundo Alcoforado e
Moraes (2008), imp&e maior peso e atencdo aos demais mecanismos de controle, com énfase

na prestacéo de contas, como forma de dar transparéncia e responsabilizacao por resultados.

A vantagem do modelo de flexibilizagdo da gestdo por contratualizagdo, assumindo o
binbmio compromisso x resultado, frisado por Pacheco (2004), gravitaria na esfera de as
OrganizacBes Sociais ndo se sujeitarem as problematicas relacionadas as normas rigidas que
regulam recursos humanos, orcamento e financas, compras e contratos existentes na
Administracdo Publica, permitindo ganhos de agilidade e qualidade na gestdo administrativa
através dessas entidades. Os ganhos de produtividade, segundo Alcoforado e Moraes (2008)
estariam também ligados a especializacdo dessas entidades em seus segmentos de atuacéo,
incorporando suas praticas de gestdo nos contratos com o Poder Publico, bem como a
utilizacdo de controles da area privada, com relatérios gerenciais e contabeis, gestdo de

suprimentos e politica de recursos humanos.

Estudos demonstram o amadurecimento e flexibilidade no uso do modelo, que vem
diferenciando-se da sua concepcdo original retratada no Caderno 2 do MARE (1998). O
Relatério do Banco Mundial (WORLD BANK, 2006) descreve as inovagfes organizacionais
e gerenciais no caso do Estado de Sao Paulo e da cidade de Curitiba, interpretando elementos
favoraveis para a melhoria do desempenho do setor publico. Ambientes propicios, capacidade
institucional e desenho contratual importam, assim como a forma como séo introduzidas as
mudancas gerenciais na cultura orientada para resultados. E, em especial, a eficacia dos
modelos esté relacionada ao desafio de os responsaveis politicos e gestores publicos superar
problemas de agéncia no vetor da assimetria de informacdes. Os pacientes ndo podem muitas
vezes determinar ou escolher a qualidade dos servigos que recebem e a capacidade de a
administracdo puablica monitorar a prestacdo de servicos € limitada. No estudo das
Organizagbes Sociais de Sdo Paulo, mecanismos de responsabilizacdo, estruturas de
financiamento e contratos vinculados ao desempenho, combinados com gerenciamento e

monitoramento contribuem para os resultados.
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Gomes (2005) relata diversas dificuldades do modelo tradicional de administragdo
publica na area de administracdo hospitalar, vivenciadas em sua Coordenacdo de Contratacao
de Servicos de Saude, pelo Estado de Sdo Paulo, resumindo-as: i) na impossibilidade de o
gestor pagar salarios compativeis com o mercado e, dessa forma, obter a dedicagdo total de
seu pessoal e investir na retencdo de talentos, mantendo-os atualizados. Lembra que, em um
hospital geral, cerca de 70% dos gastos sdo com pessoal, que precisa ser bem recrutado,
constantemente treinado e substituido com agilidade no caso de desligamento do servico
publico; ii) ha a proibicdo de o gestor hospitalar contratar e admitir pessoal sem autorizacdo
governamental; iii) processos de licitacdo burocratizados, que nem sempre atendem as
especificidades, necessidades e peculiaridades do setor de sadde; iv) impossibilidade de
gestdo independente de recursos financeiros da unidade, de modo a permitir converter para
outras areas da propria unidade hospitalar as economias conseguidas; v) dificuldade na
obtencdo de recursos adicionais para recuperacdo das estruturas fisicas e renovacdo de

parques tecnoldgicos; vi) interferéncias politicas nas geréncias de unidades hospitalares.

Ligia Bahia (2010), professora do Instituto de Estudos de Salde Coletiva, em
entrevista ao Painel Olhar Virtual, traz uma critica sobre 0 modelo de organizag@es sociais:

A vantagem principal € essa contratacdo imediata de profissionais. A
principal desvantagem é exatamente 0 processo seletivo  desses
trabalhadores, que sdo convocados a “toque de caixa”. Nao sdo
necessariamente os profissionais mais qualificados para o exercicio da
atividade. Em termos de compras, a vantagem é contornar 0 processo de
licitacdo, que é demorado, 0 que se pode, em tese, levar a comprar mais
barato. Por outro lado, a licitacdo é também a Unica forma de se garantir a
transparéncia do processo e garantir que as compras e movimentacGes néo
sejam movidas exclusivamente por interesses particulares e ndo publicos

Por outro angulo, no mesmo Olhar Virtual, Liana Cardoso (2010), professora do
Instituto de Filosofia e Ciéncias Sociais, constata em seus achados de pesquisa que hé avango
no modelo de gestdo, e que todos 0s atores vocalizam como a necessaria presenca do Estado
no desenvolvimento e na regulacdo das politicas publicas, o que no exemplo colacionado

refere-se a educacao.
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Meus achados de pesquisa se relacionam aquilo que eu identifico como
padrdes de relacionamento envolvendo relagbes internacionais,
intergovernamentais e interentidades que se complementam e se opdem nha
decisdo das politicas de expansdo e de compensacdo educacional. Eu
caracterizo um padréo a partir do quadro de crescimento das iniciativas de
entidades, associagcfes e individuos dando voz ao setor privado. Esse setor
promove projetos educacionais pontuais dirigidos por institutos e fundacdes
de empresas e de bancos e, ainda, pela atuacdo de OrganizacGes N&o
Governamentais (ONGs). Todos afirmam querer inverter o padrao
inflacionario do crescimento de matriculas para um padrdo que refaca o
desenho de gestdo institucional. Entretanto, o0 mais importante das vozes
desse setor é o reconhecimento de que dependem da Educacdo Publica, do
Estado para o sucesso de suas acoes.

Pesquisas académicas convergem para uma analise de resultados favoravel ao uso do
modelo. A titulo exemplificativo, cita-se: Keinerth (2003), no Relatdério de Pesquisa n° 11
sobre as Organizagdes Sociais de Saude de Sdo Paulo, evidencia a motivacdo e procedimentos
na implantacdo do modelo no Estado; Seixas (2003), que descreve em sua dissertacdo o
processo de implantacdo das Organizagdes Sociais de Satude em Séo Paulo no periodo entre
1998 e 2002; Sano (2003), que analisa a questdo da flexibilidade na gestdo de servicos
publico ndo exclusivos e responsabilizacdo em sua dissertacdo sobre Nova Gestdo Publica e
accountability: o caso das Organizagdes Sociais Paulistas; Quinhdes (2008), em sua tese
Anélise de um novo modelo de Governanca para Hospitais Publicos no Brasil, segundo a
abordagem dos custos de transacdo: o caso das Organizacfes Sociais do Estado de Sdo Paulo,
gue sustenta a hipotese de a implantacdo de modelos hibridos de governanga em organizacdes
antes hierarquizadas criar novos custos de transacdo, sem que isso impega a expansdo do
modelo, considerando a escolha ndo ser baseada apenas na minimizacdo de custos de
transacdo mas também no desempenho proporcionado; Melo (2012) que disserta sobre o
desenho institucional do controle externo sobre os contratos de gestdo nas organizacdes
sociais de Pernambuco; Faria, Souza e Saad (2015) que dissertam sobre Value for Money e
geracdo de valor publico nas organizacdes sociais de saude; e, Alcoforado (2012), em sua
tese, Obstaculos a implementacdo da Reforma Gerencial: as Organizag¢fes Sociais, as teorias

burocraticas e gerencial conclui pela sobreposicéo de controles classico e de resultados.

O processo de contratualizacdo, segundo Alcoforado (2005), divide-se em trés fases

imprescindiveis ao bom resultado: negociagao, construcdo do instrumento e gerenciamento.



52

A fase de negociacdo é retratada na literatura de forma associada ao processo de escuta
das partes para formacao do consenso na elaboracdo do contrato, definindo com maior clareza
0 que se quer contratar e os resultados a alcancar (ALCOFORADO, 2005; PACHECO, 2004).
Assim entendido, em sua faceta dialogica inspirada no modelo francés, o contrato nao
representa uma mera flexibilizagdo delegando meios para melhor gestdo, “ndo ha os que
definem o que fazer e os que executam: ha diversos atores, cada qual com contribuicdes
especificas a agdo estatal” (TROSA, 2001 apud PACHECO, 2004, p.2).

Pela perspectiva de Alcoforado (2005, p.2), a partir da intencdo de um 6rgao estatal
contratar servigos e da defini¢do das atividades objeto da relagdo, “identifica-se 0 outro 6rgao
ou entidade a ser contratada” e se inicia o processo de negociacdo, com o desenvolvimento de
indicadores de desempenho, metas, obrigacdes e orcamentacdo. Por Perdicaris (2012), a
negociacao inicia-se com a intencdo de um érgdo estatal em contratar atividades e, partindo
disso, constrdi-se a especificacdo dos servicos, os indicadores de desempenho, a estipulacdo

das metas e a definicdo do orcamento, refletindo as obrigacGes da parte contratada.

A fase de construcdo do instrumento formaliza e aperfeicoa tudo o que foi negociado,
estabelecendo sanc¢Bes e incentivos, métodos de fiscalizacdo e prestagdo de contas.
Selecionada a entidade através de um processo especifico, passam a receber dotacGes
orcamentarias para gerir equipamentos publicos, seguindo um plano de trabalho, metas e
indicadores de interesse do 6rgéo supervisor (ALCOFORADO, 2005).

Ha a especial atencdo a selecdo de bons parceiros para a eficiéncia do modelo de
Organizacao Social, 0 que representa 0 maior obstaculo a implantacdo desse modelo de gestéo
no pais, relatou o entdo Secretario de Saude do Estado de S&o Paulo, Luiz Roberto Barradas
Barata (2007).

[...] o maior obstaculo para a implantagdo desta modalidade de
gerenciamento no pais é sua reprodutibilidade. Encontrar bons parceiros para
gerenciamento e administracdo dos servicos de salde, ndo é realidade em
todas as regibes do Brasil, 0 que certamente pode prejudicar a eficiéncia do
modelo. (BARATA; MENDES, 2007, p.9)
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O gerenciamento torna-se a fase permanente e continua do érgdo publico contratante,
compreendendo a coordenacdo das entidades, supervisdo das organizacGes contratadas,
acompanhamento dos contratos de gestdo, monitoramento dos gastos, metas e indicadores de
desempenho e evolugdo dos resultados alcancados na execugdo dos servigos.
(ALCOFORADO, 2005).

Os mecanismos de controle estdo previstos em todo o processo, desde a qualificacao
até o0 momento da prestacdo de contas. A contratualizacdo com Organizacfes Sociais pela
legislacdo brasileira, embora tenha flexibilidade de gestéo, apresenta um dos mais complexos
sistemas de controle, enfrentando o paradoxo dos mecanismos de controle burocraticos do
governo, na classica verificacdo da conformidade dos procedimentos com a adequacdo a
norma legal, somados a orientacdo para resultados na regulacéo do arranjo. (ALCOFORADO,
2005; ALCOFORADO; MORAES, 2008).

A fiscalizacdo propriamente dita é realizada por quatro 6rgaos, segundo a legislacao
federal, com responsabilidades complementares e por vezes coincidentes: pelo érgdo estatal
responsavel pela area de atuacdo da organizacdo social; por comissdo de avaliacdo de
resultados; por 6rgdos de auditoria e controle interno do Poder Publico; e, pelo Poder
Legislativo e Tribunal de Contas. Em relagdo aos mecanismos de controle social, as instancias
previstas sdo relacionadas a opinido de representantes da sociedade civil tomando parte na
composicdo do Conselho de Administracdo e na comissdo de avaliacdo de resultados
(ALCOFORADO; MORAES, 2008; BRASIL, 1998).

Ha que se distinguir no cumprimento do contrato a avaliacdo do alcance dos resultados
pactuados efetuada pela contratante, através das metas previstas para os indicadores de
desempenho, da obrigatoriedade de prestacdo de contas financeiras por parte da contratada. A
obrigacdo permanente de prestar contas sobre o uso de recursos publicos, os resultados
alcancados e os critérios de decisdo utilizados convergem para a nocdo de accountability,
diante da necessidade de informacdo sistematica para 0s responsaveis politicos sobre os
servicos prestados, e por exigéncias relacionadas a transparéncia e eficiéncia no uso da coisa
publica (PACHECO, 2004).

Na percepcdo de gestores da alta burocracia federal, em pesquisa realizada pelo
Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada - IPEA (2014), o modelo de gestdo baseado em

parcerias ndo mais se limita & questdo da eficiéncia na prestagdo do servico publico; as
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organizacdes, hoje, sdo consideradas uma via para reforcar ou fortalecer politicas do Estado,

por sua expertise, capilaridade, flexibilidade e engajamento.

3.2 A Contratualizagdo com Organizacdes Sociais pelo Estado do Rio de Janeiro

O Estado do Rio de Janeiro iniciou a construcdo de seu arcabouco legislativo para
contratacdo de OrganizagOes Sociais em julho de 2009, na area da Cultura, prosseguindo para
politicas de Saude, em setembro de 2011; Trabalho e Renda, em novembro de 2012; e,
Esporte e Lazer, em junho de 2013. Diferentemente dos demais entes federativos, optou por
instituir leis especificas por area de interesse social, muito embora elaboradas em bases
semelhantes e seguindo o modelo federal. Até dezembro de 2014, periodo delimitador da
pesquisa, 0 cenario legislativo nas quatro tematicas configurava-se conforme Quadro 1, a

sequir.

Quadro 1. Legislagdo - Organizagdes Sociais do Estado do Rio de Janeiro

Area - Politica Publica | Legislacio Organizacdes Sociais - Estado do Rio de Janeiro

Lei n° 5498, de 07 de julho de 2009 e Decreto n° 42.506, de 10 de
Cultura junho de 2010 alterado pelo Decreto n® 42.882, de 17 de marco de
2011

Lei n® 6.043, de 19 de setembro de 2011 e Decreto n° 43.261, de
27 de outubro de 2011, alterado pelos Decretos n° 43.303, de 24 de
novembro de 2011; n° 43.710, de 06 de agosto de 2012 e n°® 44.001
de 20 de dezembro de 2012

Saude

Lei n°® 6.339, de 06 de novembro de 2012 e Decreto n° 44.155 de

Trabalho e Renda 15 de abril de 2013

Lei n®6.470, de 12 de junho de 2013 e Decreto n°® 44.272, de 25 de

Esporte e Lazer junho de 2013 com as erratas do DOERJ, 16 de julho de 2013

Fonte: sites das Secretarias de Estado do Rio de Janeiro, 2014. Elaboracéo propria

A perspectiva da legislacdo estadual estd na melhoria da gestdo com foco em
resultados, permitindo a ampliacdo do acesso e maior eficiéncia na prestacdo dos servicos, nos

processos de aquisicdes e de selecdo de pessoal pelo regime celetista, sem vinculos com a
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Administracdo. Complementarmente ha o permissivo para cessdo especial de servidores
publicos para as Organizacbes Sociais, com a possibilidade de recebimento de vantagem
pecuniaria, uma gratificacdo de carater ndo permanente e que nao se incorpora a remuneracao
de origem. Ha dispositivos expressos determinando mecanismos de controle interno e externo
ao longo de todo o procedimento, em atencdo aos principios norteadores da Administracdo

Publica.

Os contratos de gestdo s6 foram efetivamente iniciados em 2012, por iniciativa da
Secretaria de Salde para transferéncia da gestdo de Unidades Estaduais Hospitalares e
Unidades de Pronto Atendimento. As demais Secretarias realizaram seus processos de
contratualizacdo ao longo de 2013, destinados, na de Cultura, a gestdo da Casa Franca-Brasil,
Escola de Artes Visuais do Parque Lage, Redes de Bibliotecas-Parque; na de Esporte e Lazer,
aos Ndcleos Esportivos e de Lazer; e, na de Trabalho e Renda, aos Centros Publicos de
Emprego, conforme Quadro 2, a seguir.

Quadro 2. Contratos de Gestdo do Estado do Rio de Janeiro

Politicas Entidades Processos | Contratos Unidades sob Oraanizacées Sociais
Publicas | Qualificadas | de Sele¢do | de Gestdo g ¢
Casa Franca-Brasil e Escola de Artes
Visuais do Parque Lage;
Cultura 5 9 9 Biblioteca Publica do Estado do Rio
de Janeiro e Bibliotecas Parque de
Niterdi, de Manguinhos, da Rocinha e
do Alemao
Esporte 7 2 2 Nucleos Esportivos e de Lazer
e Lazer
Saide 14 28 45+ Unidades Hos_,pltalares e Unidades de
Pronto Atendimento
Centros Publicos de Emprego,
Trabalho 1 1 1 Trabalho e Renda, no Estado do Rio
e Renda .
de Janeiro

* Dos 45 contratos de gestdo com organizagdes sociais de sadde, dois originaram-se de contratagdo direta, sem
processo de selecéo

Fonte: sites das Secretarias de Estado, Dezembro, 2014. Elaboracédo propria.
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3.3 A Contratualizacédo da Gestdo pela Secretaria de Saude

A Secretaria de Saude, seguindo 0 movimento de modernizacao da gestdo iniciado no
Estado do Rio de Janeiro, buscou como decisdo estratégica para a melhoria e expansdo da
oferta na prestagdo de servicos publicos a descentralizacdo do gerenciamento de determinadas
atividades para a Administracdo Indireta e investiu em parcerias com o setor privado para a
execucdo de servicos de satde, mantendo o carater publico do Sistema Unico de Saude

(BRASIL, 1990) que prevé tal participacao privada de forma complementar.

Através da Lei Estadual n° 5.164, de 17 de dezembro de 2007, o Poder Executivo foi
autorizado a instituir trés FundacGes Publicas na area de salde, que, através da Lei Estadual n°
6.304, de 28 de agosto de 2012, foram incorporadas com a criacdo da Fundacdo Saude do
Estado do Rio de Janeiro. A Fundacdo Salude obedece as normas gerais de contratacdo da Lei
8.666/1993, contando com regulamento especial nos termos permitidos pelo art. 119 da
referida lei geral e concurso publico para contratacdo de empregados por regime celetista,

relacionando-se com o Estado por contratos de gestéo.

Paralelamente a implantacdo da Fundacdo Saude, em 2011 a Secretaria de Saude
introduziu o modelo de gestdo por Organizacfes Sociais, realizando o planejamento e preparo
dos modelos legal e juridico, aprovados pela Procuradoria Geral do Estado, visando nédo
somente atender a legalidade como também a institucionalizacdo de um padrdo. Em 2012
iniciou a celebracdo dos contratos de gestdo para gerenciamento de Unidades Hospitalares, de
forma parcial ou integral, e Unidades de Pronto Atendimento — UPA 24h, que sdo os
estabelecimentos de salde de complexidade intermediaria situados entre a Atencdo Bésica a
Salde e a Rede Hospitalar, compondo, em conjunto com esta, uma rede organizada de
Atencdo as Urgéncias. Até dezembro de 2014, 45 contratos de gestdo estavam em vigor,

conforme consulta ao site da Secretaria de Saude.

Atualmente o Estado do Rio de Janeiro possui 34 Unidades Hospitalares e 30
Unidades de Pronto Atendimento. A gestdo das Unidades Hospitalares é compartilhada entre
Administracdo Direta, Fundacdo Salde e Organizagdes Sociais; e, as Unidades de Pronto
Atendimento sdo todas geridas por Organizagdes Sociais (ANEXO A — Gestdo das Unidades

de Saude do Estado do Rio de Janeiro).
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3.3.1 Estruturas de governanca organizacional nos contratos de gestao

A governancga no contexto organizacional da Secretaria de Saude para planejamento,
selecdo, monitoramento, fiscalizacdo e avaliacdo dos contratos de gestdo com Organizagoes
Sociais, envolve estruturas decisorias, equipe executiva e 6rgdos de controle, internamente a
prépria Secretaria, e um conjunto de relaces integradas com outros érgdos de governo e
instituicbes externas, conforme demonstrado no Quadro 3, a seguir. A remuneracdo dos
servidores da Secretaria de Saude envolvidos nos contratos de gestdo € fixa, ndo sofrendo
acréscimos relacionados ao desempenho, segundo consulta ao site da Secretaria de Estado de

Planejamento e Gestéo.

Quadro 3. Estrutura de governanca dos contratos de gestdo

Fases Estrutura

Decisoria e

L Secretario Estadual de Saude
homologatoria

Planejamento

. Subsecretaria de Unidades Préprias da SES-RJ
estratégico

Comissdo de Qualificacdo, formada por representantes da

Qualificagdo Secretaria de Salde e Secretaria de Planejamento e Gestao
Processo de Selecao Subsecretaria de Unidades Proprias da SES-RJ
Acompanhamento e Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestao,
Fiscalizacdo subordinada a Subsecretaria de Administracdo e Logistica,
contando com a Comissdo Técnica de Apoio e Comissdes de
Prestacédo de Contas Acompanhamento e Fiscalizacdo por Contratos de Gestdo, todos
ligados a estrutura da Secretaria de Saude
- Comissdo de Avaliagdo de Resultados, composta por
Avaliacdo de . . . ~
representantes das Secretarias de Salde, Planejamento e Gestéo,
Resultados -
Fazenda e Casa Civil
Fiscalizacdo

L . Contadoria Geral do Estado, da Secretaria de Estado de Fazenda
Orcamentaria

Ministério Publico

Assembleia Legislativa do Estado do Rio de Janeiro
Tribunal de Contas do Estado

Conselho Estadual de Saude

Fiscalizagéo externa

Conselho de Administracdo da Entidade Sem Fins Lucrativos

Organizacéo Social Diretoria Executiva

Fonte: Lei 6.043/2011, Decreto 43.261/2011, Decreto 45.239/2015, Minuta padrdo do Edital de
Sele¢do e Manual de Qualificacdo de Organizacdes Sociais da SES-RJ, 2012. Elaboracdo propria.
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3.3.2 Procedimentos na contratacdo das Organizac¢des Sociais de Saude

Conforme Lei n° 6.043, de 19 de setembro de 2011, e Decreto n° 43.261, de 27 de
outubro de 2011, alterado pelos Decretos n° 43.303, de 24 de novembro de 2011; n° 43.710,
de 06 de agosto de 2012 e n° 44.001, de 20 de dezembro de 2012, ambos no Art. 1°, a
Secretaria de Salude podera assinar contrato de gestdo com entidades privadas sem fins
lucrativos qualificadas como Organizagdes Sociais, com sede ou filial no Estado do Rio de
Janeiro, cujas atividades sejam dirigidas a saude, incluindo a &rea de assisténcia, ensino e

pesquisa.

O processo de contratualizacdo, sob a responsabilidade da Secretaria de Saude, pode
ser entendido a partir dos seguintes grandes marcos: qualificacdo, selecdo, contrato e
avaliacdo de resultados, acompanhados por sisteméticas de controles e monitoramento,

conforme ilustrado na Figura 1.

Figura 1. Processo de Contratualizacio

Avaliacdo
de
resultados

Fonte: Lei 6.043/2011, Decreto 43.261/2011. Elaboragao propria.

Extrai-se do conjunto normativo citado no Quadro 1, do Manual de Qualificacdo de
OrganizacBes Sociais (2012) e das minutas de Editais de Selecdo, os procedimentos e as

relacbes que movimentam as estruturas de governanca para a contratacao, conforme se segue.

O passo inicial é caracterizado pelo planejamento estratégico, a partir da decisdo do
Secretario de Saude, com a proposicdo de servicos e unidades de saude a serem
contratualizados e o desenho dos contratos de gestdo e respectivos documentos regulatorios

pela Subsecretaria de Unidades Prdprias, visando a futura publicacdo de Edital de Selecdo,
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conforme Art. 11 da Lei 6.043/2011 e Art. 24 do Decreto 43.261/2011. A Subsecretaria
realiza reunifes com o0s responsaveis técnicos pelas Unidades de Saude para a construcdo do
termo de referéncia incluindo as expectativas da Secretaria para a eficiéncia do servigo,
consolidacdo das metas com base no histérico de producdo, ou demanda estimada no caso de

Ser um servigo novo, e orgamentacao.

Maturada a fase do planejamento, com a aprovacdo do Secretario de Saude, o
procedimento volta-se para identificacdo de entidades sem fins lucrativos interessadas no
reconhecimento de sua aptiddo em contratar com o Estado, por meio de procedimento de
qualificacdo (Art. 1°da Lei 6.043/2011 e do Decreto 43.261/2011).

O procedimento de qualificagdo conta com o apoio da Secretaria de Estado de
Planejamento e Gestdo a Secretaria de Saude. Inicia-se com a publicacdo de Resolugédo
Conjunta no Diario Oficial do Estado, convocando entidades interessadas, com experiéncia
por area especifica, a habilitarem-se como Organizagdo Social. (Art. 7° do Decreto
43.261/2011).

A qualificacdo pode ser requerida pelas entidades de forma provisoria ou definitiva. A
diferenga entre ambas estd na completa adequacdo do Estatuto da entidade as exigéncias e
peculiaridades da legislacdo estadual (Arts. 2° e 6° da Lei 6.043/2011). A qualificacéo
provisoria tem cabimento somente mediante solicitacdo, no caso de Edital de Selecdo
publicado e que assim expressamente o permita (Art. 17 e Art. 19, 81° do Decreto
43.261/2011).

A Secretaria de Salde, através da Subsecretaria de Unidades Proprias, designa uma
Comissdo de Qualificagdo composta por membros da Subsecretaria, sendo um deles o
presidente da Comissdo, e membros da Secretaria de Planejamento e Gestdo. Entre as
atribuicbes da Comissdo de Qualificacdo estdo: a verificacdo da conformidade da
documentacdo apresentada; a realizacdo de diligéncias, a qualquer tempo, para checar a
autenticidade das informacdes ou esclarecer duvidas; a verificagdo da conformidade do
Estatuto da entidade; a notificacdo de inconformidades & solicitante; e, a decisdo sobre
qualificagdo provisodria (Arts. 10 e 11 do Decreto 43.261/2011).

As entidades interessadas devem encaminhar a Secretaria de Saude requerimento de

qualificacdo, conforme Art. 7° do Decreto 43.261/2011, indicando se provisoria ou definitiva,
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acompanhado da documentacdo de habilitacdo juridica, econdmico-financeira, fiscal
(envelope 1) e técnica (envelope 2), e efetivar o registro no Sistema Integrado de Gestdo de
Aquisicdes (SIGA), através do site www.compras.rj.gov.br, gerenciado pela Secretaria de
Planejamento e Gestdo, para obtencdo do Certificado de Registro Cadastral. O SIGA é um
dos mecanismos de controle do Estado, instituido pelo Decreto 42.091, de 27 de outubro de
2009. As entidades nele registradas devem manter sua documentacdo atualizada para fins de
participacdo em todos 0s processos de contratacdo ou convénios, visando atender toda a

cadeia de suprimentos de bens e servigos do Governo do Estado do Rio de Janeiro.

A entidade, em regra, deve solicitar a qualificacdo definitiva como Organizagao
Social. Nesse sentido, além de apresentar a documentacdo exigida na Lei e no Decreto, sdo
entregues, devidamente preenchidos e assinados por seu representante legal, o requerimento
de qualificacdo definitiva e o requerimento ao Secretario de Salde para indicacdo de
representantes do Poder Publico para o Conselho de Administracdo da Organizacdo Social,
conforme exigéncia da legislacio estadual. E facultada a entidade a entrega dos curriculos dos
integrantes do proprio Conselho, para a avaliacdo da possibilidade de indicacdo dos
representantes do Estado entre os proprios membros do Conselho de Administracdo (Art. 6°,
I, ‘a’ da Lei 6.043/2011 e Art. 3°, 81° e 83° do Decreto 43.261/2011).

O Secretéario de Estado da Saude tem a atribuicdo de escolher os representantes do
Poder Publico, obedecidos os requisitos legais de notdria capacidade profissional e
reconhecida idoneidade moral; vedacdo de Conselheiros de integrarem a Diretoria Executiva
ou quaisquer outros cargos na entidade; e, vedacdo de lacos consanguineos e afins de
Conselheiros (Art. 3°, 81° e 2°, Art. 5° do Dec. 43.261/2011, e Art. 6°, I, da Leli
6.043/2011). A Subsecretaria de Unidades Proprias comunicara oficialmente a entidade quais
foram os indicados para representar o Estado do Rio de Janeiro no Conselho de

Administracéo.

Reunidos todos os documentos e emitido o Certificado de Registro Cadastral pela
Secretaria de Planejamento e Gestdo, a Comisséo de Qualificagdo analisa todo o conjunto,
com especial atengdo a andlise do Estatuto Social, notificando as entidades quanto a eventuais
problemas ou pendéncias remanescentes para regularizacdo. Cumpridas as exigéncias deste

procedimento, serd emitido relatorio circunstanciado pela Comissdo, opinando pelo
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deferimento ou indeferimento do pedido de qualificagdo da entidade interessada (Arts. 11 a 13
do Decreto 43.261/2011).

No caso de qualificacdo provisoria, a Subsecretaria de Unidades Préprias publica o
ato, fundamentado na decisdo da Comissdo de Qualificacdo (Art. 17, §2° do Decreto
43.261/2011). No caso de qualificacdo definitiva, o processo é encaminhado para chancela do
Secretario de Estado de Saude, prosseguindo para o Secretario de Estado de Planejamento e
Gestdo, e, com a aprovacdo das assessorias juridicas dos respectivos Orgaos, € publicada
Resolugdo Conjunta de Qualificagdo conferindo a titulacdo de Organizacdo Social a entidade.
O certificado é entdo emitido pelo Secretario de Salde e incluido no Cadastro das
Organizaces Sociais da Secretaria de Satde (Art. 14, Paragrafo Unico e Art. 16 do Decreto
43.261/2011).

A qualificacdo como Organizacao Social, por si s6, ndo gera direito a celebracdo de
contrato de gestdo, mas é condi¢do indispensadvel para participar do Processo Seletivo
correspondente. (Art. 1, 82° e Art. 19 do Decreto 43.261/2011).

O processo seletivo de Organizacdo Social qualificada para firmar contrato de gestao
tem inicio através da publicacdo de Edital Publico de Convocacdo, elaborado pela
Subsecretaria de Unidades Proprias, no Diario Oficial do Estado e no site da Secretaria de
Saude, bem como por comunicacdo as entidades ja qualificadas (Arts. 18, 20, 25 e Paragrafo
Unico, do Dec. 43.261/2011).

O procedimento de selecdo destina-se a escolha da melhor proposta de trabalho das
entidades qualificadas para as areas de atuacdo em oferta, segundo critérios de julgamento
ponderando técnica e preco (Art. 27 do Decreto 43.261/2011). O Edital devera conter
obrigatoriamente a definicdo: da atividade a ser executada, dos bens e recursos destinados
para esse fim; das metas de resultados e indicadores de gestdo de interesse da Secretaria de
Saude; do limite maximo do orcamento previsto para a realizacdo da atividade; dos critérios
de selecdo da proposta mais vantajosa para a Administracdo Publica; o termo de referéncia e a
minuta do contrato de gestdo (Art. 25 do Decreto 43.261/2011).

Cada Organizacdo Social interessada deve apresentar uma proposta de trabalho,
compreendendo o detalhamento do programa proposto, a especificacdo do orcamento e das
fontes de receita, comprovacdo da regularidade juridico-fiscal e da situagdo econémico-
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financeira, a politica de precos a ser praticada, a comprovacdo da experiéncia técnica e
gerencial na area exigida, tempo de experiéncia, dentre outros objetivos e metas convergentes
com o edital, indicando as respectivas fontes de financiamento (Art. 27 do Decreto
43.261/2011).

A Comissdo Especial de Sele¢do, integrada por representantes da Secretaria de Salde,
tem a responsabilidade de receber toda a documentacdo das entidades. Os envelopes séo
abertos em sessdo publica na presenca dos representantes de todas as entidades participantes,
lavrando-se ata circunstanciada. A Comissio compete a analise, julgamento e classificagio
das propostas para declarar a Organizacdo Social vencedora; receber e julgar requerimentos e
recursos apresentados no ambito do processo de selecdo; e, esclarecer duvidas ou omissdes
(Arts. 28 a 32 do Decreto 43.261/2011).

Publicado o resultado no Diario Oficial e no site da Secretaria de Saude, na hipdtese
de a vencedora estar qualificada provisoriamente, esta deve cumprir as formalidades com
vistas a qualificacdo definitiva, no prazo fixado no edital, sob pena de ser inabilitada do
processo e assumir em seu lugar a entidade com colocacdo imediatamente subsequente na

ordem de classificacédo das propostas (Art. 33 do Decreto 43.261/2011).

Previamente a assinatura do contrato de gestdo, a Secretaria de Saude verifica, no
local, a existéncia e a adequacéo da sede ou filial da Organizacdo Social situada no Estado do
Rio de Janeiro (Art. 35 do Decreto 43.261/2011).

E prevista na legislacdo a possibilidade de dispensa do processo seletivo, desde que
expressamente justificado, o que ndo exclui o atendimento das exigéncias de habilitacdo
relacionadas a qualificacdo definitiva (Art. 41 do Decreto 43.261/2011). Até o presente, foram
celebrados dois contratos nessa situacdo excepcional, os casos da gestdo do Hospital Sdo
Francisco de Assis e do Hospital Estadual da Crianga, cujas justificativas deram-se pelo fato
de as OrganizacgBes Sociais ja possuirem a infraestrutura das unidades hospitalares pronta,
necessitando apenas dos recursos para gerencia-las, conforme justificativa constante dos
processos administrativos E08/2340/2012 e EQ8/7672/2012, respectivamente.

Os contratos de gestdo firmados sdo disponibilizados no site da Secretaria de Salde e
passam a ser monitorados pela Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de
Gestdo, criada na estrutura da Saude pelo Decreto 43.352, de 13 de dezembro de 2011, através
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da Comissdo Técnica de Apoio Comissdo e de Comissbes de Acompanhamento e

Fiscalizacé&o.

O prazo de vigéncia contratual € de, no minimo, um ano, prorrogavel até cinco anos,
durante o qual as partes deverdo observar as atribuicOes, responsabilidades e obrigacoes
pactuadas; entre estas, as que disponham sobre o atendimento exclusivo e gratuito aos
usuarios do Sistema Unico de Saude, a especificacdo do programa de trabalho, a estipulacéo
das metas de resultado e os prazos de atingimento, os critérios para avaliacdo de desempenho,
a previsao de publicacdo anual da sintese do relatério de gestdo e do balango, a politica de
custos e precos a ser praticada para execucdo das atividades objeto do contrato de gestéo, a
vinculacdo ao cumprimento das metas estabelecidas, termo de permissdo de uso dos bens do
Estado destinados a Organizacdo Social, condicionantes para renovacdo, prorrogacao,
alteracdo, suspensdo e rescisdo, regras de renegociacdo total ou parcial, entre outros. Ha
previsdo legal possibilitando a revisdo dos termos contratuais a qualquer tempo, pelo Poder
Publico e pela Organizacdo Social, desde que devidamente justificado e preservado o
interesse publico. (Arts. 37, 39, 40 do Decreto 43.261/2011).

Os recursos publicos necessarios ao desenvolvimento das acbes delegadas as
OrganizacBes Sociais devem ser identificados por rubrica especifica e consignados no
orcamento da Secretaria de Saude (Arts. 57 e 59 do Decreto 43.261/2011). Para que a
Organizacdo Social receba o repasse de recursos, ela deve abrir uma conta bancéaria exclusiva
para esse fim (Art. 57, Paragrafo Unico do Decreto 43.261/2011), e terd sua movimentacao
acompanhada periodicamente através de extratos bancérios e relatdrios, para efeitos de
monitoramento e fiscalizacdo das metas de execucdo. Os recursos repassados que tiverem
previsdo de uso superior a um més devem ser aplicados em caderneta de poupanca (Art. 43, V
e VIII do Decreto 43.261/2011).

No prazo de até 90 dias contados da assinatura do contrato de gestdo as OrganizacOes
Sociais devem publicar em seu site regulamento proprio para contratacdo de obras e servicos,
aquisicdo de bens e locagdo de espagos, sendo necessario, no minimo, a realizagéo de cotacéo

prévia de pregcos no mercado antes de qualquer contratacdo (Art. 44, do Decreto 43.261/2011).

Conforme observado no Anexo dos Editais de Selecdo, relacionado ao procedimento
para execucao orgamentaria e prestacdo de contas, em linha com o estabelecido no Art. 43, V

e VIII do Decreto 43.261/2011, mensalmente a Organizacdo Social deve entregar um relatério
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de execucgdo, composto por planilhas contendo despesas realizadas, extrato bancério, notas
fiscais, folha de pagamento, demonstrativo do saldo em caixa, relagdo dos contratos de

prestacdo de servico de terceirizados, entre outros.

Os relatérios sdo avaliados primeiramente pela Comissdo Técnica de Apoio, uma
equipe multidisciplinar instituida por meio da Resolucdo 394, de 23 de julho de 2012, da
Secretaria de Saude, com a funcdo de apoiar as Comissdes de Acompanhamento e
Fiscalizagdo, efetuando a analise documental dos Relatorios de Execucdo Mensal entregues
por todas as Organizagdes Sociais gestoras de unidades de salde, sobre aspectos financeiros,

recursos humanos e contratos terceirizados.

Segundo relatorio de natureza operacional da Auditoria Geral do Estado (2015),
vinculada a Secretaria de Estado de Fazenda, com o objetivo de padronizacdo das
informacdes e conteudo, ao final de 2012 a Comissdo Técnica de Apoio preparou o Manual
de Elaboracéo de Relatério de Execucdo Mensal que inclui planilhas a serem encaminhadas
pelas OrganizacBes Sociais juntamente com os documentos financeiro-contabeis, a saber:
Planilha de Aquisicdo de Bens; Planilha de Outros Investimentos; Planilha de Despesas
Realizadas; Fluxo de Caixa; Planilha de Conciliacdo Bancéria; Demonstrativo Contabil
Operacional; Balancete; Planilha de Rateio da Sede; Folha de Pagamento Analitica/Sintética;
Suportes de Pagamentos; Extrato Bancario; Planilha de Servicos Contratados Pessoa Juridica

e Planilha de Servigos Contratados Autdbnomos.

A equipe da area financeira é responsavel por analisar os documentos que comprovam
0s gastos realizados pelas Organizagdes Sociais de Saude na operacionalizacdo dos Contratos
de Gestdo, verificando a destinacdo do valor dos repasses, aplicacdo de saldos porventura
existentes em caderneta de poupanca, analise horizontal do valor do gasto mensal com a folha
de pagamento, custo dos suprimentos adquiridos, recibos de profissionais autbnomos, entre

outras funcdes.

A equipe da area de Recursos Humanos é responsavel pela analise das planilhas de
pessoal das Unidades de Salde, tanto celetistas quanto pessoas juridicas assistenciais,
realizando, entre outras atividades, a andlise das categorias profissionais, considerando a
pratica salarial adotada pelas Unidades, a carga horaria contratada e a fungédo exercida pelo
profissional; a comparagdo quantitativa e qualitativa entre a prestacdo de contas de recursos

humanos e a proposta de trabalho; a analise das faltas dos profissionais médicos lotados nas
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UPA, com o apoio do Sistema de Controle de Escala de Servicos — SICES via web, disponivel
através do link http://sistemas.saude.rj.gov.br/escalahospitalar, verificando se as faltas
injustificadas foram descontadas da folha de pagamento; e, para os Hospitais, quando a
prestacdo de servico é realizada por pessoa juridica, a producdo com alcance de resultado
pactuado é o meio de controle; quando € por profissionais celetistas, o controle é a folha de
ponto. O SICES ¢ utilizado na emergéncia de hospital com intuito de controle dos

atendimentos.

Em relagéo aos contratos terceirizados, a equipe possui um banco de informagdes dos
contratos celebrados entre as OrganizagOes Sociais e empresas privadas, realizando, entre
outras atividades, as seguintes verificaces: da regularidade do Cadastro Nacional de Pessoa
Juridica das empresas terceirizadas; dos Contratos Sociais, a fim de verificar a participacdo de
membros das Organizacdes Sociais de Saude no quadro de socios das terceirizadas; dos
termos de referéncia, a fim de verificar a necessidade das contratacOes; das cotacOes

(pesquisas de mercado), para acompanhar eventual divergéncia de valores.

A Comissdo Técnica de Apoio verifica também os precos de produtos e servicos
praticados por outras Organizac¢Ges Sociais e faz uma comparacéo entre eles, e entre estas e 0
mercado, utilizando como ferramenta o sistema de custos de implantagdo obrigatéria nas
OrganizacOes Sociais, previsto como regra geral no edital e contrato. As pendéncias sao
indicadas e o ndo reconhecimento de despesas realizadas sdo planilhados e podem gerar

glosas de valores nos repasses subsequentes para as Organizacfes Sociais.

Concluida a analise documental, a Comissdo Técnica de Apoio emite um Relatério de
Consideragdes. Até 2013 o relatério era emitido mensalmente, a partir de 2014 a
periodicidade do relatério passou a ser trimestral embora as analises sejam mensais. Os
relatorios sdo encaminhados a Comissao de Acompanhamento e Fiscalizacdo responsavel

pelo respectivo contrato de gestéo.

O acompanhamento e a fiscalizacdo previstos no Decreto 43.261/2011, em seu Art. 46,
sdo realizados de forma permanente e abrangem aspectos de gestdo que impactam o alcance

das metas e obrigacOes contratuais.

Para cada contrato de gestdo pactuado é designada formalmente uma Comissao de

Acompanhamento e Fiscalizacdo, composta por trés fiscais, e elaborado um roteiro de
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informagdes individualizado, contendo uma lista de verificagbes de acordo com as
particularidades de cada contrato. Neste roteiro estdo dispostas as obrigacGes a serem
cumpridas pela Organizacdo Social ao longo da execucao contratual. Ha um cronograma de
visitas técnicas, prevendo, no minimo, uma inspecdo mensal, sem aviso prévio, em cada
unidade de saude, com a presenca de pelo menos dois fiscais do contrato e um responsavel da
Organizacdo Social. Nas inspecdes toda a lista € verificada e as inconformidades registradas,
sendo, ao final, o relatorio assinado pelos fiscais e pelo representante da Organizagédo Social

destacado para a visita.

As inconformidades identificadas sdo formalmente comunicadas para a devida
regularizacdo pelas Organizacdes Sociais, 0 que, a depender da gravidade e falta de
providéncias corretivas, geram comunicados internos ao ordenador de despesas da Secretaria

de Saude solicitando a aplicacdo de multas.

A Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagdo utiliza-se também do Sistema
“Klinikos”, instalado nas UPA’s, e tem a possibilidade de acesso ao sistema proprio de cada
hospital, que obrigatoriamente deve possuir interface com o ambiente da Secretaria de Saude,
ambos via web, como mecanismo de controle das etapas de atendimento aos pacientes,
possibilitando o acompanhamento das metas de resultados. No caso dos hospitais, a
Superintendéncia ndo considera necessario o acesso, segundo narrativa aposta no relatério da
Auditoria Geral do Estado (2015), j& que mensalmente a Organizacdo Social encaminha

relatorios com dados extraidos do sistema, assinados pelo responsavel.

H4, por iniciativa da Secretaria de Salde, mesmo sem previsdo normativa, uma equipe
de monitoramento multidisciplinar vinculada a Assessoria de Humanizacao que realiza visitas
diariamente nas UPA’s, sem aviso prévio, avaliando e fiscalizando a rotina das Unidades,
com o intuito de evidenciar possiveis problemas que impactam a prestacdo do servico e de
auxiliar & Comisséo de Acompanhamento e Fiscalizacdo. Ao final de cada visita um relatério
é enviado por email para a Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestéo.

E também de responsabilidade da Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo o
calculo da parcela efetiva de repasse dos contratos. Esse calculo se baseia no
acompanhamento das metas contratadas e pode gerar um desconto no valor do repasse da

parcela seguinte, caso a Unidade de Saude sob gestdo nédo atinja a meta pactuada.
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Mensalmente é emitido um parecer pela Comissdo de Acompanhamento e
Fiscalizagdo contendo a conclusdo de suas analises voltadas para o aspecto técnico-
assistencial da area da saude e para o alcance das metas de resultado. Problemas identificados
nas visitas da Comissdo ou da equipe de monitoramento, 0 ndo atingimento de resultados
definidos no contrato, a falta de médicos ou de suprimentos, a demora nos atendimentos e 0

calculo da parcela efetiva, sdo exemplos que podem figurar no parecer.

Trimestralmente a Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo insere nesse
relatdrio as conclusdes de sua analise sobre o aspecto econémico-financeiro, obtidas com base
no relatério de consideracdes emitido nessa mesma periodicidade pela Comissdo Técnica de

Avaliacéo.

Semestralmente ha a previsdo no Art. 43 do Decreto 43.261/2011 da avaliacdo dos
resultados e metas alcancados na execugdo dos contratos de gestdo por uma Comissdo de
Avaliacdo, formalmente designada por ato do Secretario de Salde, composta por um
representante da préopria Secretaria, pelo presidente da Comissdo de Acompanhamento e
Fiscalizacdo do respectivo Contrato de Gestdo, e por representantes da Secretaria de

Planejamento e Gestéo, da Secretaria da Casa Civil e da Secretaria de Fazenda.

Anualmente ha a prestacdo de contas das Organizagdes Sociais sobre a totalidade das
operacOes patrimoniais e resultados financeiros do exercicio imediatamente anterior (Art. 77
do Decreto 43.261/2011). A Comissao Técnica de Apoio devera verificar se as consideracfes
feitas ao longo do exercicio foram resolvidas, emitindo um relatério consolidado do periodo.
A Comisséo de Acompanhamento e Fiscalizacdo também realiza uma anélise das metas de
resultado consolidadas, confere os indicadores de desempenho e emite um relatério anual. Os
relatorios anuais seguem juntamente com a prestacdo de contas anual das Organizacbes
Sociais para analise da Comissdo de Avaliacdo, conforme Art. 49 do Decreto 43.261/2011,
visando a comprovacdo do alcance dos resultados esperados e a correta aplicacdo dos
recursos, utilizagdo dos bens e gestdo de pessoal, sobre a totalidade das operagdes
patrimoniais e resultados financeiros das OrganizacOes Sociais. Nesse sentido, deve conter,
conforme Art. 77 do Decreto 43.261/2011, demonstragdes contéabeis, inventario fisico dos
bens, parecer de auditoria independente registrada no Conselho Regional de Contabilidade e
na Comissdo de Valores Mobiliarios, pronunciamento do Conselho de Administracdo da
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entidade, o relatdrio de gestdo com o comparativo das metas pactuadas e as alcancadas, entre

outros.

A Comissdo de Avaliacdo devera emitir um relatério conclusivo sobre os resultados
alcancados ao Secretario de Saude, podendo indicar a necessidade de alteragdo do contrato de
gestdo e aprovar ou reprovar a prestacdo de contas, indicando neste caso, as inconformidades
identificadas (Art. 49 do Decreto 43.261/2011).

A prestacdo de contas anual devera ser publicada no site da Secretaria de Salude e
encaminhada ao Conselho Estadual de Saude, a Assembleia Legislativa do Estado do Rio de
Janeiro e ao Tribunal de Contas do Estado do Rio de Janeiro (Art. 52 do Decreto
43.261/2011).

Até o final de 2014 as prestacfes de contas anuais desde o exercicio de 2012 de todos
0s contratos de gestdo ndo haviam sido analisadas pela Comissdo de Avaliacdo e,
consequentemente, ndo haviam sido enviadas aos 6rgdos de controle externo para

conhecimento, segundo relatorio da Auditoria Geral do Estado (2015).

Em resposta ao questionamento da Auditoria Geral (2015), a Superintendéncia de
Acompanhamento de Contratos de Gestéo relatou que a Comisséo de Avaliacdo foi publicada
pela Resolugcdo SES n° 747 de 30 de setembro de 2013, alterada pela Resolugdo SES n°
1032/2014, apds a indicacdo dos representantes das Secretarias de Estado, e foram
constituidos os processos administrativos com a documentacédo prevista no art. 77 do Decreto
Estadual n° 43.261/2011. Entretanto, considerando a especificidade e o volume das
informagdes a serem analisadas, a Comissdo de Avaliacdo encaminhou a Cl SES/GT/SACG
n® 53/2015, para o Secretario de Estado de Saude, ressaltando a necessidade de existéncia de
estrutura interna dimensionada de tal forma a permitir a efetiva analise das Prestacdes de
Contas Anuais. A Comunica¢do Interna citada culminou em reunido em que ficou
estabelecida a necessidade de criacdo de um novo fluxo de anélise das PrestacGes de Contas
Anuais, com a participacao do Controle Interno da SES.

A par disso, a Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestdo
cumpriu o preceito de transparéncia por meio da publicacdo dos relatorios encaminhados
pelas Organizagdes Sociais no site da Secretaria de Saude, independentemente da auséncia do
relatorio da Comissdo de Avaliacdo de Resultados.
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A Secretaria de Saude, em 23 de outubro de 2012, conforme volume | do processo
administrativo E01/3969/2012, solicitou a Secretaria de Estado de Planejamento e Gestdo a
instituicdo de um procedimento conjunto, visando maior transparéncia e imparcialidade, para
contratacdo de verificador Independente para as OrganizacGes Sociais, a exemplo da
utilizacdo do modelo em Minas Gerais e outros estados para as parcerias publico-privadas. Os
servigos especializados de um terceiro na relagdo teria por objetivos: avaliar processos de
medicdo para coleta de dados e calculo dos indicadores de desempenho relacionados as
Organizagdes Sociais de Saude, de forma a comprovar sua conformidade e apontar melhorias;
acessar os dados brutos para acompanhamento do contrato; realizar a analise de
confiabilidade dos dados de medicdo produzidos pelas Organizacdes Sociais; aferir
mensalmente o desempenho das OrganizacGes Sociais, dando suporte técnico a apontamentos
de ndo cumprimento do desempenho previsto; e, desenvolver uma ferramenta de tecnologia
da informacdo, como Painel de Controle da Secretaria de Salde. A licitagdo, na modalidade
de concorréncia publica e critério de julgamento por técnica e preco, veiculada pelo Edital
004/2012, iniciou com a disputa de quatro proponentes, sendo apenas um inabilitado. Ao final
de mais de um ano de procedimentos a licitacdo foi revogada por restricdes orcamentarias,
considerando que o orgcamento de 2014 foi aberto com valor inferior ao previsto na lei
orcamentaria em 2013; e por fatos supervenientes a bem do interesse publico que
demandaram a revisdo do modelo, vis-a-vis a impossibilidade de abrir negociacdo com o
autor da proposta classificada em primeiro lugar, por auséncia de previsdo na Lei 8.666/1993,
conforme Parecer CFTF n° 01/2014, da Assessora chefe do Juridico da Secretaria de
Planejamento e Gestdo (fls 5707 a 5725). O ato de revogacdo da licitacdo foi publicado no
Diério Oficial de 19/02/2014.

O interesse da Superintendéncia de Acompanhamento de Contratos de Gestdo na
contratacdo de Verificador Independente manteve-se presente, de forma a dar maior
confiabilidade a base de dados e mensuragéo de custos de transacdo, conforme comunicagédo
eletronica em setembro de 2014 encaminhando minuta de novo termo de referéncia para a
Secretaria de Planejamento e Gestdo. Entretanto o novo titular da Secretaria de Saude, diante
da crise fiscal do Estado do Rio de Janeiro e cenario econdmico nacional, decidiu por

suspender o0 prosseguimento.
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3.3.3 As Organizagdes Sociais de Saude

As Organizacdes Sociais de Saude para qualificacdo nos Contratos de Gestdo com o
Estado do Rio de Janeiro devem adequar-se estatutariamente as peculiaridades da Lei
6.043/2011. Assim, em seu Art. 2°.

Art. 2° Para que as entidades privadas referidas no artigo anterior habilitem-
se a qualificacdo como organizacdo social, exige-se a comprovagdo do
registro de seus atos constitutivos dispondo sobre:

| - natureza social de seus objetivos relativos a area da salde;

Il - finalidade n&o-lucrativa, com a obrigatoriedade de investimento de seus
excedentes financeiros no desenvolvimento das préprias atividades, vedada a
sua distribuicdo entre os seus socios, associados, conselheiros, diretores ou
doadores;

Il - previsdo expressa de a entidade ter, como 6rgdos de deliberacdo
superior e de direcdo, um Conselho de Administragdo e uma Diretoria
Executiva, definidos nos termos do Estatuto, assegurando aquela
composicao e atribui¢cdes normativas e de controles basicos previstos nesta
Lei;

IV - composicdo e atribuigdes da diretoria executiva;

V - proibicéao de distribuicdo de bens ou de parcela do patriménio liquido em
qualquer hipétese, inclusive em razdo de desligamento, retirada ou
falecimento de associado, conselheiros, diretores, empregados, doadores ou
membros da entidade;

VI - em caso de extincdo ou desqualificacdo da entidade, previsdo de
incorporacdo integral do patrimonio, dos legados ou das doagdes que Ihe
foram destinados, bem como dos excedentes financeiros decorrentes de suas
atividades, ao patrimonio do Estado ou ao de outra organizagdo social
qualificada a qual tenha, preferencialmente, 0 mesmo objeto, na forma desta
Lei, na proporcéo dos recursos e bens por este alocados por meio do contrato
de gestéo;

VII - obrigatoriedade de publicacdo anual de sintese do relatério de gestdo e
do balanco no Diéario Oficial do Estado e, de forma completa, no sitio
eletronico da organizagéo social,

VIII - no caso de associacdo civil, a aceitacdo de novos associados, na forma
do estatuto;

IX - previséo de participacdo, no 6rgéo colegiado de deliberagdo superior, de
representantes do Poder Publico e de membros da sociedade civil, de notéria
capacidade profissional e idoneidade moral.

E, na estruturacdo do Conselho de Administracdo, a conformidade do Estatuto deve
observar 0 Art.6° da Lei 6.043/2011, regulamentado pelo Art. 3° do Decreto 43.261/2011,
para fins de atendimento dos requisitos de qualificacédo, estabelecendo entre outros critérios:
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Art. 6°[...]:

| - ser composto por:

a) 20 a 40% (vinte a quarenta por cento) de membros representantes do
Poder Publico, indicados pelo Governador ou por delegacdo pelo Secretério
de Estado;

b) 40 a 50 % (quarenta a cinquenta por cento) de membros da sociedade
civil, de notéria capacidade profissional e reconhecida idoneidade moral, na
forma prevista no estatuto da entidade;

c) 10 a 30% (dez a trinta por cento) de membros eleitos pelos demais
integrantes do Conselho, dentre pessoas de notoéria capacidade profissional e
reconhecida idoneidade moral;

d) 10% (dez por cento) de membros indicados pelos empregados da entidade
e/ou servidores colocados a disposigdo, dentre estes, na proporcdo de 50%
(cinglienta por cento), na forma prevista no Estatuto da entidade; [...]

Os representantes do Poder Publico no Conselho de Administracdo, que ndo sdo
obrigatoriamente servidores publicos, devem possuir notdria capacidade profissional e
reconhecida idoneidade moral, podendo ser indicados pelo Secretario de Saude membros que
nesse sentido jA& componham o préprio Conselho da entidade, na forma de seu Estatuto,
segundo Decreto 43.261/2011, Art. 3°, §2° e §3°). N&o consta dispositivo especifico na
legislacdo do Estado regulamentando as atribuicdes dos representantes do Poder Publico no
Conselho, bem como nédo foram identificados relatorios referentes a solicitacGes da Secretaria

de Saude ou a prestacdo de informacdes em separado por esses membros.

O mandato dos membros do Conselho é de quatro anos, admitida uma reconducéo,
sendo que o primeiro mandato de metade dos membros deve ser de dois anos, bem como a
renovacdo das representacdes deve ser paritaria e proporcional, conforme previsto no
Estatuto. Os membros ndo podem ser parentes consanguineos ou afins até o 3° (terceiro) grau
do Governador, Vice-Governador e Secretarios de Estado, de Senadores, Deputados Federais,
de Deputados Estaduais, de Conselheiros do Tribunal de Contas do Estado e das Agéncias
Reguladoras. (Art. 6°, incisos Il e 111, da Lei 6.043/2011)

O dirigente méaximo da Organizacdo Social deve participar das reunides do Conselho,
sendo facultada a presenca de outros dirigentes, todos sem direito a voto. E vedado aos
conselheiros integrar a diretoria executiva ou qualquer outro cargo da entidade (Arts. 4° e 5°
do Decreto 43.261/2011), ndo recebendo remuneragéo pelos servigos que prestarem, exceto a

ajuda de custo por reunido que participarem (Art. 8° da Lei 6.043/2011). E, os diretores das
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OrganizacOes Sociais, caso participem de mais de uma entidade regida pela Lei estadual,

somente podem receber remuneracdo por uma delas (Art. 6, 82° da Lei 6.043/2011).

Entre as atribuicdes privativas do Conselho de Administracdo, o inciso 1V do referido
Art. 6° da Lei, prevé: a) definir objetivos e diretrizes de atuacdo da entidade; b) aprovar
proposta de orgcamento e programa de investimento; c) aprovar proposta de trabalho no
contrato de gestdo; d) designar e dispensar membros da diretoria; €) aprovar regimento
interno, que deve dispor, no minimo sobre a estrutura, os cargos e competéncias; f) fiscalizar
o cumprimento de diretrizes e metas e aprovar os demonstrativos financeiros e contabeis, e as
contas anuais com o auxilio de auditoria externa; g) aprovar e encaminhar a Secretaria de
Saude relatérios de execucdo dos contratos de gestdo e os relatorios gerenciais e de atividades

da entidade e os demonstrativos financeiros e contabeis, elaborados pela diretoria executiva.

Por maioria, seus membros devem aprovar: as normas de recrutamento e selecéo de
pessoal pela entidade, e o plano de cargos, salarios e beneficios; as normas de contratacdo de
obras e servicos, aquisicdo de bens e alienacfes; a proposta de alteracdo estatutaria e de

extincao da entidade.

O Conselho de Administragdo representa, da forma como é configurado, o érgdo mais
importante de deliberacdo institucional da Organizacdo Social. Segundo Carver e Oliver
(2002), um Conselho de Administracdo deve gerar valor na estrutura das politicas de
governanca, sendo um elo ativo, decisério e independente da cadeia de autoridade,
funcionando como uma instancia superior de controle. “Uma governanga responsavel deve
estar centralizada no conselho e ser controlada pelo conselho” (CARVER; OLIVER, 2002, p.
20)

Até dezembro de 2014, as areas de atuacdo definidas pela Secretaria de Saude para
qualificacdo foram categorizadas nas respectivas ResolucGes Conjuntas com a Secretaria de
Planejamento e Gestdo, em Unidade de Pronto Atendimento — UPA 24h, Unidade de Terapia
Intensiva, Maternidade, Pediatria e Hospital Geral de Alta Complexidade. Nesse sentido, as
qualificagdes sdo concedidas por area de atuacdo (Art. 1°, 84° do Decreto 43.261/2011), em
atendimento as diferentes exigéncias, ndo havendo vedacdo na legislacdo para que uma
mesma entidade se qualifigue em mais de um segmento, desde que comprovada a sua
experiéncia especifica. No periodo, foram entdo publicadas 30 Resolugdes Conjuntas de

qualificacdo, resultando na certificacdo de 15 OrganizagOes Sociais, conforme ANEXO B —
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Organizacdes Sociais Qualificadas, sendo uma delas desqualificada. Ocorreram também cinco
indeferimentos. A Figura 2 demonstra a relacdo das OrganizacBGes Sociais qualificadas até

dezembro de 2014, por area de atuacéo.

Figura 2. Organizac@es Sociais de Saude qualificadas

ORGANIZAQDES SOCIAIS DE SAUDE QUALIFICADAS u UPA24H  MATERNIDADE HOSPITALGERAL H.PEDIATRICO
ACSC- ASSOCIAQEO CONGREGAQKO DE SANTA CATARINA X
ALSFA -ASSOCIAQEO LAR SA0 FRANCISCO DE ASSIS NA PROVIDENCIA DIVINA X
HMT] - HOSPITAL E MATERNIDADE TEREZINHA DE JESUS X X X X
[ABAS - INSTITUTO DEATENQ’NAO BASICA E AVANCADA A SAUDE X X
DR - INSTITUTO DATARIO X
INDS - INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL X
INDSH - INSTITUTO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIALE HUMANOD X X X X X
INSTITUTO D'OR X
156 - INSTITUTO SOCRATES GUANAES X X X
[AGOS- INSTITUTO DOS LAGOS -RIO X
MEDVIDA- ASSOCIAQKO INTERNACIONAL DEAQ[N]ES HUMANITARIAS X
PRO-SAUDE - ASSOCIA(;KO BENEFICIENTE DEASSIS. SOCIALEHOSPITALAR X X X X
SPOM- ASSOCIACEO PAULISTA PARA O DESENVOLVIMENTO DA MEDICINA X X X
VIVARIO X
TOTAL 4 10 4 5 2

*V|VA COMUNIDADE foi incorporada pela VIVA RIO em 03/05/2014

Fonte: site Secretaria de Saude. Dezembro, 2014. Elaboracéo propria.

A Associacdo Marca para Promocdo de Servicos foi a entidade desqualificada.
Inicialmente qualificada para atuacdo como OSS-UPA 24h, por meio da Resolucdo Conjunta
SEPLAG/SES n° 190, em 16 de maio de 2012, pouco mais de dois meses depois teve seu
processo suspenso sem chegar a assinatura de qualquer contrato de gestdo com a Secretaria de
Estado de Salde do Rio de Janeiro, conforme Processo Administrativo E08/05620/2012.
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Ao tomar conhecimento dos fatos noticiados pela midia, referentes & denominada
Operagdo Assepsia®, promovida pelo Ministério Pdblico do Rio Grande do Norte, levando a
prisdo de alguns dirigentes da Associacdo Marca em junho de 2012, a Secretaria Estadual de
Saude notificou a entidade, de forma a configurar o direito de ampla defesa, por meio do
Procurador de Estado & época responsavel pela Subsecretaria Juridica e de Corregedoria da
SES/RJ. E, conforme manifestado no Parecer SES/GS/SJC n°. 0042/2012, datado de 27 de
julho de 2012, concluiu pela impossibilidade de assinatura de contrato de gestdo, embora a
entidade tivesse cumprido os requisitos formais de qualificacdo e de selegéo, e ainda néo
houvesse sentenga condenatdria. Tomando por fundamento o dever de cautela na protegdo ao
interesse publico recomendou a desqualificacdo da Organizacdo Social de Saude, diante dos
fortes indicios demonstrados nos autos de processo criminal em Natal - Rio Grande do Norte,
por gestdo fraudulenta e desvio de recursos publicos, somando-se a investigacdo entéo
iniciada pelo Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro em razdo de contrato firmado
pela Associacdo Marca com a Secretaria Municipal de Sadde. O Municipio do Rio suspendeu
0s contratos de gestdo com a entidade, desqualificando-a por ato da Deliberacdo COQUALI
n° 79, em 20 de dezembro de 2012.

Outra ocorréncia deu-se no inicio de 2015, com o Instituto Lagos Rio a frente da
gestdo de algumas UPA 24h desde 2012. A Secretaria de Estado de Planejamento e Gestdo
tomou conhecimento da decisdo em primeira instancia de acdo judicial de improbidade
administrativa na Comarca de Trajano de Moraes (Processo n. 0000945-10.2011.8.19.0062)
pela declaracdo de nulidade dos contratos de gestdo com a Organizacdo Social no Municipio e
a proibicdo de contratar com o Poder Publico, quando esta tentou renovar seu Certificado de
Registro Cadastral no SIGA para prorrogar os contratos com o Estado do Rio de Janeiro e foi
impedida de permanecer habilitada. A Secretaria de Salde providenciou a contratacdo direta
emergencial (Contrato de Gestdo 001/2015) para a UPA 24h de Itaborai, cuja vigéncia seria
concluida naquele prazo imediato, e deve providenciar processo seletivo para substituir a
Organizacdo Social até o vencimento de todos os demais nove contratos, incluindo a UPA

entregue pelo emergencial.

E, em novembro de 2015, a Comissdo de Qualificacdo indeferiu o requerimento da

entidade Biotech Humanas por ndo preencher os requisitos necessarios ao procedimento no

3 ‘Operagdo Assepsia’ foi assim denominada pela Policia Federal para um conjunto de agdes planejadas no
combate a fraude. O caso citado esta disponivel em http://tribunadonorte.com.br/noticia/operacao-assepsia-
justica-determina-a-prisao-de-nove-pessoas-por-irregularidades-na-sms/224182
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Estado, conforme decisdo que veio a ser publicada no Diério Oficial de 15 de dezembro de
2015, por meio da Resolucdo Conjunta SEPLAG/SES n° 484, de 10 de dezembro de 2015.
Em 09 de dezembro de 2015, a operagdao chamada “Ilha Fiscal”, realizada pela Policia
Federal, a partir da dendncia investigada pelo Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro,
prendeu a quadrilha acusada de fraudar mais de R$ 48 milhGes em recursos publicos por meio
de contratos da Organizacdo Social Biotech Humanas com o Municipio do Rio de Janeiro.
Segundo o promotor, houve falhas na fiscalizagdo do Municipio, que pelo que se infere da
noticia era mais fortemente voltada para monitoramento de resultados por painel

informatizado de Controle®.

As qualificacbes e os indeferimentos constam do Portal de Organizagdes Sociais no
site institucional da Secretaria de Saude. Os casos citados nessa subsecdo representam
medidas de controle do Estado no contexto de estudo, diante da necessidade de contratagédo de
bons parceiros.

3.3.4 Os Contratos de Gestao

Entende-se por Contrato de Gestdo o acordo firmado entre o Estado do Rio de Janeiro,
por meio da Secretaria de Estado de Salde, e a entidade qualificada como Organizagdo Social
eleita por processo seletivo ou justificadamente por contratacdo direta, com vistas a formacéo

de parceria para a gestdo, fomento e execucdo de atividades de salde.

Os Contratos de Gestdo com OrganizacOes Sociais foram estruturados pela Secretaria
Estadual de Saude de forma padronizada, com a aprovacdo da Procuradoria Geral do Estado,
visando a seguranca juridica e a institucionalizacdo do modelo, a celeridade dos processos de
selecdo e a facilitagdo dos mecanismos de controle e regulacdo, conforme itemizacdo

constante do ANEXO C — Estrutura do Contrato de Gestdo (modelo padrao).

4 Operagdo Ilha Fiscal contra mafia da satde. Noticias disponiveis em http://www.correiodobrasil.com.br/mprj-
e-draco-deflagram-operacao-contra-mafia-da-saude/ http://www.rj.gov.br/web/seseg/exibeconteudo?article-
id=2669861 http://gl.globo.com/rio-de-janeiro/noticia/2015/12/operacao-prende-suspeitos-de-pertencer-mafia-
da-saude-no-rio.html Acesso em dezembro, 2015


http://www.correiodobrasil.com.br/mprj-e-draco-deflagram-operacao-contra-mafia-da-saude/
http://www.correiodobrasil.com.br/mprj-e-draco-deflagram-operacao-contra-mafia-da-saude/
http://www.rj.gov.br/web/seseg/exibeconteudo?article-id=2669861
http://www.rj.gov.br/web/seseg/exibeconteudo?article-id=2669861
http://g1.globo.com/rio-de-janeiro/noticia/2015/12/operacao-prende-suspeitos-de-pertencer-mafia-da-saude-no-rio.html
http://g1.globo.com/rio-de-janeiro/noticia/2015/12/operacao-prende-suspeitos-de-pertencer-mafia-da-saude-no-rio.html
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Consoante Lei Complementar estadual n° 15, de 25 de novembro de 1980, alterada
pela Lei Complementar n° 104, de 27 de marco de 2002, Art. 2°, XV, a Procuradoria Geral é
0 6rgdo competente do Estado para elaboracdo e aprovacdo de minutas padronizadas de
editais e atos de contratacdo. Qualquer minuta que disponha diferentemente do modelo padrao
deve ser encaminhada pelo 6rgéo juridico da Secretaria de Estado contratante para analise da
Procuradoria Geral, demandando, por conseguinte, um prazo maior para prosseguimento do

processo que dependa de tal documento.

Nesse sentido, as minutas de Contrato de Gestdo e Edital foram desenhadas em bases
semelhantes, de uso comum em todos o0s processos seletivos, independentemente do tipo de
unidade de saude a ser contratualizada. E, assim, um instrumento integrado por varios anexos,
constantes de remissdes nas clausulas do contrato principal, diferenciando-se essencialmente

pelas especificagdes contidas no Termo de Referéncia (Anexo ).

Seus anexos principais, conforme descrito na Clausula 1.3 de todos os Contratos de
Gestdo, sdo o proprio Edital, o Termo de Referéncia (Anexo 1), o Termo de Permissdo de Uso
(Anexo VII) e o de Transferéncia de Recursos Orcamentarios (Anexo XI), muito embora o
Termo de Referéncia especifique toda a sistemética. As propostas de trabalho das
OrganizagBes Sociais, que podem incluir metas incrementais as estabelecidas no Termo de
Referéncia pela Secretaria de Salde, sdo apresentadas segundo roteiro e critérios
estabelecidos em anexos préprios do Edital, aprovadas previamente pelo Conselho de
Administracdo da entidade, e passam a integrar os respectivos Contratos de Gestdo, servindo

de base para 0 acompanhamento e fiscalizacdo pela Secretaria de Saude.

Os Editais de Selecdo, geradores dos Contratos de Gestdo, sdo também padronizados
integrando-se aos demais Anexos (ANEXO D — Estrutura do Edital de Sele¢do). Os Termos
de Referéncia, semelhantes na estruturacdo das informacgbes, diferenciam-se nas
especificacOes de seu escopo de atuacao, volume de producéo, indicadores de desempenho e
de avaliacdo, obrigacdes e responsabilidades, sistematica para transferéncia de recursos e
protecdo aos bens cedidos, de acordo com o perfil de cada unidade de saude (ANEXO E —

Estrutura do Termo de Referéncia).

Muito embora possam ocorrer processos de selecdo por lotes em um mesmo Edital,
como ocorre em casos de Unidades de Pronto Atendimento - UPA 24h, organizadas segundo

critério de agrupamento por proximidade geografica, sdo gerados Contratos individualizados.
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Com a finalidade de evitar que uma Unica Organizagdo Social seja responsavel pela
gestdo de todas as unidades, as Unidades de Pronto Atendimento — UPA 24h foram
agrupadas lotes, segundo critérios regionais. A proposta desta divisdo é evitar que,
no caso de mau desempenho da Organizagdo Social, os reflexos sejam sentidos em
todas as unidades de salde, comprometendo assim a qualidade do atendimento
prestado aos usudrios fluminenses. (SES/RJ. EDITAL 001/2012 ANEXO 1 -
TERMO DE REFERENCIA, pég.12)

Alguns ajustes no modelo foram feitos para adequar os casos de contratacdo direta,
sem processo de selecdo, sendo compostos apenas pelo Contrato de Gestdo e Termo de
Referéncia, este contendo todas as especificacdes e detalhamentos, como ocorreu no Contrato
de Gestdo 001/2012 firmado pelo Estado com a Associa¢do Lar S&o Francisco de Assis na
Providéncia de Deus, Organizacdo Social qualificada que ofereceu ao Estado a utilizacdo de
sua unidade hospitalar, o Hospital Sdo Francisco de Assis; e, no Contrato de Gestdo n°
033/2012, firmado com o Instituto D’Or de Gestao de Saude Publica, que disponibilizou uma
unidade hospitalar para implementacdo do Hospital Estadual da Crianga — Oncologia e

Cirurgia.

As 14 entidades qualificadas entre 2012 e 2014 passaram por 28 processos seletivos e
duas contratagcdes diretas, alcancando um total de 45 contratos, sob gestdo de nove
OrganizagBes Sociais de Saude. Nesse periodo, oito contratos foram encerrados, sendo sete
deles para mudanca de gestdo parcial para gestdo integral das respectivas unidades de salde.
As mesmas OrganizacGes Sociais ja atuantes venceram o0s processos seletivos dando
continuidade a gestdo integral. E, na Unidade de Salde com processo seletivo do mesmo
escopo contratual, venceu outra Organizacdo Social (ANEXO F - Evolugédo dos Contratos de

Gestdo).

Cada contrato de gestdo por Unidade Estadual de Saude possui um Cadastro Nacional
de Pessoa Juridica (CNPJ) especifico, visando maior rastreabilidade pela Secretaria de Estado
de Saude na individualizacdo das prestacOes de contas. Embora ndo haja previsdo legal para
tal exigéncia, a SES encaminhou Oficios para as Organiza¢des Sociais de Saude tendo em
vista a necessidade de cumprimento do § 2° do art. 19 da Lei n°® 6.043/2011, o qual afirma que
a liberagdo de recursos para a implementacdo do contrato de gestdo devera ser realizada em
conta bancéria especifica. Sendo assim, todos os contratos de gestdo e termos aditivos

especificam o numero do CNPJ e a conta corrente conforme previsdo legal, estando
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cadastrados no Sistema Integrado de Administracdo Financeira dos Estados e Municipios —

SIAFEM e todos os pagamentos sdo vinculados ao referido contrato.

Em sendo os valores de investimento e custeio or¢ados para cada Unidade de Saude,
também ndo é prevista a transferéncia de recursos entre as contas da mesma Organizagao
Social relacionadas a contratos diferentes, mesmo porque esses repasses sao calculados com
base nos indicadores quantitativos e qualitativos de producdo e desempenho especificados nos
termos de referéncia anexos aos contratos. Entende-se que essa pratica poderia comprometer o
recurso da unidade detentora do montante. Entretanto a Auditoria Geral do Estado (2015) em
procedimento operacional realizado sobre os contratos de 2013, observou a ocorréncia de
valores de empréstimos com as respectivas devolugdes entre alguns contratos. Questionada, a
Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gestdo apresentou a seguinte

resposta, ante a excepcionalidade do achado.

A OSS é selecionada para realizar a gestdo de um especifico contrato e, para
tal, deve receber do estado recursos no montante acordado entre as partes de
forma a fazer face aos gastos de custeio e de investimento no periodo.
Ocorre, entretanto que, dada a realidade econdmico-financeira do estado, os
recursos para custeio mensal tém sido repassados em volume inferior ao
contratado, ocasionando a necessidade de uma unidade emprestar recursos
para outra unidade pertencente a mesma OSS. Os valores emprestados sao
contabilizados pela OSS e informados a SACG, que acompanha
mensalmente. Tdo logo a unidade devedora receba recursos da SES, os
valores sdo devolvidos a unidade credora, zerando o volume de
empréstimos. (AGE-RJ, 2015, p. 117)

Segundo dados da Auditoria Geral do Estado (2015), em consulta ao Portal de
Transparéncia no site da Secretaria de Fazenda, e dados da Secretaria de Salde, 0s gastos com
as OrganizagOes Sociais nos 45 Contratos de Gestdo representavam, em dezembro de 2014,
35,85% da dotacdo orcamentaria da Saude, conforme Quadro 4. Esse percentual é atribuido a
gestdo de nove Organizagdes Sociais, conforme Quadro 5, na forma do grafico da Figura 3,

todos a seguir.
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Quadro 4. Representacado das despesas com OSS no Or¢gamento da Saude

ANO CG CG CGem_ DOTACAO GASTOS COM %
CELEBRADOS | ENCERRADOS | EXECUCAO SAUDE 0SS

2012 31 3 7(4.749.218.525,55| 307.714.455,78| 6,48

2013 13 4 42|5.647.245.030,70 | 1.290.520.908,88 | 22,85

2014 9 1 455.702.546.464,36 | 2.044.238.700,00 | 35,85

Fonte: Dados Secretaria da Saude e Secretaria da Fazenda

Quadro 5. Despesas por Contratos de Gestdo com Organizacdes Sociais de Saude

ORGANIZACOES SOCIAIS DE SAUDE

CONTRATOS DEGESTAO %

Associacdo Congregacao Santa Catarina

R$ 155.250.837,21 7,6%

Associacdo Lar Sdo Francisco de Assis

R$ 103.184.929,35 5,0%

Hospital e Maternidade Therezinha de Jesus

R$ 475.566.711,58 | 23,3%

Instituto Data Rio

R$ 177.743.023,29 8,7%

Instituto D' Or de Gestdo de Saude Publica

R$ 118.668.294,02 5,8%

Instituto dos Lagos Rio

R$ 183.591.802,20 9,0%

Pro-Saude - Associacdo Beneficente de Assisténcia

R$ 558.556.941,92 | 27,3%

Instituto Socrates Guanaes

R$ 139.520.460,52 6,8%

Viva Rio

R$ 132.155.699,92 6,5%

Total Geral

R$ 2.044.238.700,00 | 100,0%

Fonte: Dados Secretaria da Saide. Dezembro, 2014. Elaborag&o propria.

Figura 3. Distribuicdo de gastos por Organizacao Social de Saude

DISTRIBUICAO DE GASTOS POR OSS - 2014
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Fonte: Dados Secretaria de Saude. Dezembro, 2014. Elaboragao propria.
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4 METODOLOGIA DE PESQUISA

Esse capitulo tem por objetivo apresentar a natureza da pesquisa e a estratégica
metodologica, compreendendo a descri¢do sobre o método utilizado, a coleta de dados e a
técnica de tratamento empregada. A partir disso introduz-se o mapa de analise, com as
definicbes constitutivas e operacionais de termos utilizados na interpretacdo de dados,

reconhecendo, por fim, as limitacdes existentes.

4.1 Natureza da pesquisa e estratégia metodoldgica

A presente pesquisa caracteriza-se por sua natureza qualitativa na compreensdao de um
fendmeno organizacional, apresentando uma dissertacdo fundamentada com objetivo
descritivo, sem a preocupacdo com representatividade numérica e sem a utilizacdo de

instrumental estatistico na analise dos dados (VIEIRA, 2006).

Os pesquisadores qualitativos usam cada vez mais lentes tedricas para guia-los em
direcdo as questdes que sdo importantes e devem ser examinadas (CRESWELL, 2007).
Assim, para alcancar os objetivos da pesquisa, a estratégia metodoldgica foi construida sobre
dois pilares. Com base em pesquisa bibliografica, envolvendo a teoria da agéncia no
movimento da Nova Gestdo Puablica, elaborou-se a fundamentacdo tedrica visando dar
sustentacdo ao problema de pesquisa e permitir a estruturacdo de defini¢Ges constitutivas e
operacionais para 0 mapa conceitual (VIEIRA, 2006). E, quanto aos procedimentos técnicos,
utilizou-se da pesquisa documental, com a finalidade de caracterizar o caso em estudo,
descrevendo os fendmenos relacionados a contratualizacdo da gestdo com as Organizacdes
Sociais de Saude pelo Estado do Rio de Janeiro, valendo-se de materiais que ndo receberam
tratamento analitico ou, quando processados, conferindo-lhes nova interpretacdo a luz dos
objetivos da pesquisa (GIL, 2008).

Merriam (1988, apud GODOY, 2006) se refere ao estudo de caso qualitativo como

uma descricdo (holistica e intensiva) de um fendmeno bem delimitado. E por Stake (1994
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apud GODOY, 2006, p.199), quando se fala em estudo de caso estamos nos referindo
“fundamentalmente a escolha de um determinado objeto a ser estudado, que pode ser uma
pessoa, um programa, uma instituicdo [...]”. No mesmo sentido Creswell (2007, p.32) explica
que no estudo de caso “o pesquisador explora em profundidade um programa, um fato, uma

atividade, um processo [...]”

Emprega-se o estudo de caso como método apropriado ao tipo de questdo da pesquisa,
centrada no “como” (YIN, 2010), ora aplicada ao tratamento dos problemas de agéncia nos
contratos de gestdo com as Organizagdes Sociais de Satude pelo Estado do Rio de Janeiro. “O
estudo de caso € preferido no exame dos eventos contemporaneos, mas quando 0s

comportamentos relevantes ndo podem ser manipulados” (YIN, 2010, p. 32).

E assim identificado como um estudo ndo-experimental, realizado a partir de dados
existentes em seu proprio contexto. N&o ha tentativa de produzir efeitos diferentes através de
manipulagdes. As relagdes entre os fendmenos sdo observadas sem interferéncia, ou seja, ndo
se procura alterar condi¢des no ambiente estudado para medicdo das alteracbes produzidas
(KERLINGER, 1980).

A coleta de dados da pesquisa documental baseou-se em leis, decretos e resolucgdes
especificas sobre o tema das Organiza¢des Sociais no &mbito do Estado do Rio de Janeiro; no
Manual de Qualificacdo e Manual para Elaboracdo do Relatério de Execucdo e Prestacdo de
Contas das OrganizacGes Sociais de Saude, ambos elaborados pela Secretaria de Estado de
Salde; em contratos de gestdo, considerando o conjunto integrado pelo edital de selecéo,
termo de referéncia e demais anexos; processos de contratacdo; e, no relatério operacional da
Auditoria Geral do Estado, 6rgdo vinculado a Secretaria de Estado de Fazenda. Sdo todos
documentos oficiais que espelham o processo e as dinamicas de contratualizacdo, que foram
acessados nos sites dos 6rgdos de governo, bem como nos arquivos da Superintendéncia de
Acompanhamento dos Contratos de Gestdo, na Secretaria de Satde. O acesso a Secretaria de
Saude bem como sua interacdo com a Secretaria de Planejamento, 6rgdo de origem da autora
da dissertacdo, permitiram a observacdo direta dos procedimentos para melhor qualificar a

andlise das informacdes.

O tratamento dos dados coletados foi voltado para abordagem qualitativa, utilizando a
técnica de anélise de conteido. Segundo Vala (2014, p.104), a analise de conteddo ndo € um

meétodo, mas uma técnica de tratamento de informacéo, e, como tal, “pode integrar-se em
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qualquer dos grandes tipos de procedimentos légicos de investigacdo e servir igualmente o0s
diferentes niveis de investigagdo empirica”. Quanto aos niveis de investiga¢ao empirica, Vala
(2014, p. 105) refere-se a “hierarquia de objetivos do trabalho” em trés niveis: descritivo,
descrevendo fendmenos; correlacional, descobrindo associagdes entre fenémenos; e, causal,

descobrindo relagdes de causa-efeito.

As operacdes minimas na analise de conteudo passam pela definicdo do quadro de
referéncia tedrico orientador da pesquisa, selecionando certo nimero de conceitos analiticos;
pela constituicdo de um corpus, com a escolha de documentos, no caso, segundo critério de
ordem qualitativa, ponderando questdes metodoldgicas e de pertinéncia teorica; pela definicao
das categorias que representem as varidveis de analise — uma categoria indica um termo
chave, com a significacdo central do conceito que se quer apreender, e a descri¢cdo dos
respectivos indicadores, possibilitando, com isso, a inclusdo de um segmento de texto do
corpus numa determinada categoria; e, pela definicdo de unidade de anélise. (VALA, 2014)

Nessa linha de entendimento, sob a dimensdo dos problemas de agéncia, foi elaborado
0 mapa de analise com definicdes constitutiva e operacional de termos utilizados na
interpretacdo dos dados. Emergindo da fundamentacéo teérica, extrairam-se 0s conceitos e
identificadores dos problemas de agéncia: assimetria de informagdes, divergéncia de
interesses e preferéncias de riscos, inerentes a delegacdo de poder na separacdo entre

propriedade e gestdo, aos quais se somaram estruturas de controle e monitoramento.

A pesquisa adotou a linha positivista da teoria da agéncia, centrada na identificacao de
situacGes em que principal e agente tém objetivos conflitantes, para em seguida descrever 0s
mecanismos de governanga que limitam os comportamentos oportunistas no tratamento dos
problemas de agéncia (EISENHARDT, 1989), adequando a interpretacdo para a esfera

publica na perspectiva de analise das pressées do principal.

A unidade de analise objeto da teoria da agéncia € o contrato entre principal e agente,
considerando no caso, o contrato de gestdo entre a Secretaria de Estado de Salde e as
Organizagbes Sociais. Ocorre que, tais contratos foram elaborados de forma padronizada,
incorporando uma extensa gama de contingéncias e replicados a todas as contratacGes com
Organizagdes Sociais, independentemente do tipo de unidade de saude. Dessa forma, a anélise
de um contrato confere representatividade e confiabilidade & metodologia da pesquisa.
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Foi selecionado o Unico contrato que ao longo do periodo delimitado para a pesquisa
teve mudanca na Organizacdo Social gestora passando por dois processos seletivos,
pressupondo a existéncia de ter ocorrido algum problema que levasse ao tratamento

diferenciado por parte da Secretaria de Saude.

Apoiando-se em procedimentos interpretativos para a apresentacdo e analise de
resultados, efetuou-se a identificacdo de caracteristicas impressas no Contrato de Gestdo que
se enquadrassem no comportamento das definicdes operacionais, prosseguindo para o exame
do Conselho de Administracdo como 6rgdo de controle da respectiva Organizacdo Social
gestora do contrato, e por fim procedeu-se a discussdo de resultados, com a modulagdo dos
conceitos aos eventos descritos no contexto de estudo, Capitulo 3, e retorno a fundamentacgéo
tedrica, em atencdo ao problema de pesquisa, para tecer as consideracdes finais. A figura 4

representa a estratégia metodoldgica da pesquisa, conforme expresso na presente secao.

Figura 4. Estratégia metodoldgica

ESTRATEGIA DA PESQUISA
.f’ ™

Perspectiva Contexto
Tedrica de Estudo
R NGP e Pesquisa * Contrato de
. documental Gest3o
. Contratualizacdo
s * Contratualizacdo OS . Cons_el_ho de,_
s Problemas de — SES/RJ Administracdo
Agéncia e Estruturas de * Contexto de
* Surgimento e governanca Estudo
fratamento * Procedimentos N—

o Discussdo de
.Pe:squlsa ~ Resultados
bibliografica
Mapa
tedrico

Fonte: Elaboracgdo prdpria
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4.2 Mapa de analise: problemas de agéncia e formas de operacionalizagdo

A analise das relacdes existentes na transferéncia dos servigos publicos de saude pelo
Estado do Rio de Janeiro as Organizacdes Sociais, pode ser observada a partir da aplicacdo de
conceitos da teoria da agéncia, ora reduzidos com a abordagem necessaria para investigar o

problema de pesquisa.

Problemas de agéncia - Definicdo Constitutiva

S&o os problemas que surgem em fungédo da delegacdo da gestdo da organizacéo pelo
proprietario a agentes, ou seja, onde ha a separacdo entre beneficiario da acdo e seu executor,
respectivamente, principal e agente. Sdo motivados essencialmente por assimetrias de
informacao, interesses divergentes e preferéncias de riscos, implicando o uso de salvaguardas
contratuais e mecanismos de monitoramento e controle para alinhamento de resultados e
comportamento, na perspectiva da teoria da agéncia. (EISENHARDT, 1989; FONTES
FILHO, 2003, 2004; JENSEN; MECKLING, 1976; NILAKANT; RAO, 1994)

e Assimetria de informacOes: retencdo ou desconhecimento de informacdes sobre as
atividades desenvolvidas no relacionamento que afetem as condicOes e resultados da

transacdo. Resulta de selegdo adversa e risco moral, segundo Fiani (2002):

o selecdo adversa: decorre do custo de acesso a informacdo oculta antes mesmo da

formacéo do contrato.

o risco moral: agdo oculta posteriormente ao estabelecimento do contrato ou devido a
um imprevisto ocorrido durante sua execucdo. S&o desenvolvidas assimetrias de
informacdo adicionais na medida em que o evento se desenrola. Para Williamson
(1985), o termo pode incluir todas as falhas no devido cuidado, sendo intercambiavel

com o conceito de oportunismo.
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Existéncia de interesses divergentes: conflitos de interesses entre o que o principal
espera e 0 que é resultante do pactuado; comportamento diferente do pactuado que néo
represente 0os melhores interesses do principal; diferenca entre motivacdo e objetivos na

relacdo principal-agente.

Preferéncias na alocagdo de riscos: as preferéncias na alocacéo de riscos podem divergir
entre as partes levando a diversidade dos objetivos, estando diretamente relacionadas com
0 crescimento ou diminuicdo da utilidade esperada no tempo. O modelo basico assume a
existéncia de conflito de objetivos entre principal e agente; e, um agente que é mais
avesso ao risco que o principal. Os contratos com base em comportamento sdo
relacionados a investimentos em sistemas de informacdes; os contratos com base em
resultados transferem o risco para o agente, sendo compensados por incentivos de
desempenho. A aversdo ao risco do agente estd mais bem relacionada com contratos
baseados em comportamento (EISENHARDT, 1989);

Mecanismos de monitoramento e controle: as percepcdes de tratamento voltam-se para
mecanismos de monitoramento e controle, cabendo a construcdo de contratos que
maximizem o retorno final do proprietario deduzidos os custos de monitoramento e as
perdas residuais pelo principal, ou a concepc¢do de sistemas de incentivos que induzam a
cooperacdo do agente, observando a penalizacdo como incentivo negativo. (FONTES
FILHO, 2004; JENSEN; MECKLING, 1976; NILAKANT; RAO, 1994).

o Jensen e Meckling (1976) classificam os mecanismos desenhados para minimizar os
problemas de agéncia em trés modalidades: (a) custos de monitoramento (monitoring
costs), que sdo incorridos pelo principal para acompanhar o trabalho do agente; (b)
custos de obrigacao (bonding costs), que sdo incorridos pelo agente, visando atender a
verificacdo pelo principal quanto aos seus interesses; () custos com perdas residuais,

resultantes de escolhas ndo 6timas suportadas na divergéncia de interesses.

o Fama e Jensen (1983) ressaltam, ainda, mecanismos de controle indireto, atraves do
uso de estruturas e sistemas de governanca, cuidando da qualidade da informag&o. Os
problemas de agéncia podem ser controlados por sistemas de decisdo, separando a
gestdo do controle nos diferentes niveis da organizacdo, dividindo as atribui¢fes de

deciséo e limitando a assunc¢éo do risco.
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Problemas de agéncia - Definicdo operacional:

A operacionalizacdo da pesquisa foi realizada objetivando a compreensdo de como o
contrato e respectivos instrumentos regulatorios permitem a Secretaria de Saude do Estado do
Rio de Janeiro tratar os problemas de agéncia na contratualizacdo da gestdo com as
OrganizacGes Sociais. O principal tem maior quantidade de informacdes sobre o servigo antes
da escolha do agente, embora ndo detenha todas as informacdes sobre o agente. O agente na
execucgdo contratual controla o tipo e a qualidade da informacdo transmitida ao principal, do
que podem resultar informagdes ocultas e a¢des ocultas. Para Eisenhardt (1989), a habilidade
dos principais saberem se 0s agentes estdo agindo segundo seus interesses depende da
disponibilidade de informacgdes. Essas informacGes podem ser obtidas diretamente pelo
monitoramento do comportamento dos agentes ou indiretamente pelo acompanhamento dos

resultados produzidos.
As defini¢bes foram operacionalizadas por meio dos seguintes indicadores:

A - Assimetria de Informacdes: servidores e profissionais especializados, historico de dados,
prestacdo de informacdes, informacéo oculta, agéo oculta.

B - Diferencas de interesses: especificacdes detalhadas, obrigagdes e responsabilidades,
multas e rescisoes.

C - Preferéncias na alocacdo de riscos: existéncia de comportamento mensuravel e
incentivos de desempenho.

D - Estruturas de controle e monitoramento:
i. Custos de monitoramento (principal): auditorias, estruturas de governanga, sistemas

formais de controle, restricdes orcamentarias;

ii. Custos de obrigacdes (agente): garantias, relatorios e pareceres especializados,
prestacdo de contas, registros financeiros auditados por contadores externos, contratos

explicitos contra infracGes e limitacGes contratuais ao poder de decisdo e consumo;

iii. Custos residuais (principal): penaliza¢Ges e recompensas.
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4.3 Delimitagdes da pesquisa

A aplicacdo da pesquisa foi delimitada aos controles na contratualizacdo da gestao
com as Organizagdes Sociais de Saude, o que inibe o potencial de conhecimento quanto as
formas de enfrentamento de problemas pelos diferentes 6rgdos do Estado que se utilizam
desse modelo. Significa dizer que ha limitacdo quanto a generalizacdo dos resultados, muito
embora ndo invalide a aplicabilidade dos mesmos conceitos operacionais da teoria da agéncia

em outras analises.

A desconcentracdo de atividades na Administracdo Publica, atribuindo a cada 6rgéo
titular de politica pablica a responsabilidade como ordenador de despesas, faz com que estes
tenham autonomia no exercicio de suas competéncias, percebendo os problemas segundo suas
proprias experiéncias e convicgdes, a depender da natureza do servico, aplicando incentivos e
controles de forma diferenciada no alinhamento de interesses e monitoramento do

comportamento de seus agentes.

A estratégia metodoldgica adotada, embora tenha alcancado o0 objetivo proposto,
poderia ser complementada com entrevistas, enriquecendo os resultados da analise com
situacBes ndo incorporadas nos contratos e relatérios. Ndo foi objeto de analise a motivacao
da Secretaria de Salde ou a anélise de impacto da eficiéncia do modelo de Organizacéao
Social. As avaliacdes de resultados dos contratos de gestdo, indisponiveis até o final da
pesquisa, poderiam também contribuir com outras evidéncias. Soma-se, ainda, a exiguidade
do tempo decorrido desde o inicio do prazo dos contratos com Organizacfes Sociais pelo
Estado do Rio de Janeiro, 0 que concorre para inibir aprendizados e revisdo de modelos

contratuais.

H& um horizonte maior que ndo coube no recorte da pesquisa, a problematica do
principal-agente na percepcdo das proprias Organizagdes Sociais; e, ainda, a governanca
exercida pelos Conselhos de Administracdo dessas entidades, em especial quanto a
peculiaridade da participacdo representativa do Poder Publico na composi¢do do colegiado,
sob contrato de gestdo. A percepcdo dos agentes poderia contribuir para compreensdo e
calibragem da presséo exercida pelo principal e a eficacia dos controles adotados sopesando

custos de transacao.
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Nessa amplitude também ndo foi explorada a analise da intersecdo de multiplas
classes, reposicionando 0s sujeitos na relacdo entre burocratas, politicos e mercado, em
relacdo ao terceiro setor, ou a exploracdo de situagcdes como o risco da captura por grupos de

interesse.

Igualmente ndo foram aprofundados aspectos relacionados & dependéncia das
OrganizacBes Sociais de recursos financeiros estaduais, bem como ndo foram analisadas as
propostas de trabalho das Organizaces Sociais para verificacdo da forma de administracéo
dos recursos e existéncia de salvaguardas da propria entidade para os problemas na
contratualizagdo. Alargando a fronteira, valeriam ser analisadas as relagdes das entidades com

as respectivas instituicdes mantenedoras.

Ressente-se, por fim, da integracdo das perspectivas de andlise da teoria da agéncia
com a teoria da transacdo de custos e com a teoria institucional, de importancia ressaltada por
Williamson (1985) e Eisenhardt (1989), respectivamente, no intuito de permitir o estudo
pleno da contratacdo no modelo de Organizagdes Sociais de Saude. E, mais além, a analise do
value for money, conceito amplamente utilizado pelo governo inglés, e a aplicacdo da teoria
do valor publico, iniciada por Moore (1995) que, em evolucdo, é aplicada por diversas
ferramentas ao sistema de saude britanico. Fica o registro, levado para as consideracdes finais
do trabalho, como sugestdes para futuros estudos.
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5 APRESENTACAO E ANALISE DOS RESULTADOS

Esse Capitulo analisa o conjunto dos dados referentes ao Contrato de Gestdo
selecionado, utilizando o mapa teo6rico descrito na metodologia de estudos, examina
pontualmente o Conselho de Administracdo da Organizacdo Social de Saude que o gerencia, e
finaliza com a discusséao dos resultados integrando os eventos descritos no contexto de estudo,
retratado no Capitulo 3, retornando a fundamentacéao tedrica em atendimento aos objetivos da

pesquisa.

5.1 Andlise do Contrato de Gestao

A teoria da agéncia adota a metafora do contrato como unidade de analise
(EISENHARDT, 1989). O contrato € descrito pela literatura como um nexo de relagdes. O
desenho institucional tem por objetivo ndo apenas resolver conflitos existentes, mas
reconhecer antecipadamente conflitos potenciais e desenvolver estruturas de governanca que
0s previnam ou os atenuem (WILLIAMSON, 1985).

No caso em estudo, os Contratos de Gestdo foram elaborados pela Secretaria Estadual
de Saude de forma padronizada, com a aprovacdo da Procuradoria Geral do Estado,
institucionalizando-se um modelo que passou a ser replicado em todas as contratacdes, com as
especificidades adequadas por meio dos respectivos termos de referéncia. As revisdes e

repactuacdes ndo desvirtuam o padrao.

O contrato de gestdo deve ser entendido em conjunto com seus anexos, formando um
corpo integrado como instrumento regulatorio da relacdo bastante detalhado. Suas minutas
contam, em média, com o total de 100 folhas, sem computar a proposta de trabalho que €

entregue pela contratada no processo de selecao.
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CLAUSULA PRIMEIRA — OBJETO

[...]

1.3 Fazem parte integrante deste CONTRATO DE GESTAO o
Edital de Seleg&o e todos seus Anexos, principalmente:

(i) Anexo | — Termo de Referéncia

(ii) Anexo VII — Termo de Permisséo de Uso

(iii) Anexo VIII — Transferéncia de Recursos Orcamentarios
(SES/RJ. CONTRATOS DE GESTAO, 2012-2014)

Foi selecionada como unidade de anélise para aplicacéo das definicdes operacionais na
perspectiva da teoria da agéncia, o contrato de gestdo do Complexo Estadual de Salde
Hospital Estadual Alberto Torres com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo
Batista Caffaro.

O Hospital Estadual Alberto Torres localizado em S&o Gongalo iniciou suas atividades
em dezembro de 1998, passando por reformulagdes e sendo concluido em 2007. Tem por
objetivo realizar atendimentos de média e alta complexidade, com foco no manejo de Trauma
Agudo. Em junho de 2013, a Secretaria de Estado de Saude do Rio de Janeiro inaugurou o
Centro de Trauma. Juntos, Hospital Alberto Torres e Centro de Trauma formam um dos
maiores complexos hospitalares estaduais de urgéncia e emergéncia da regido metropolitana

do Rio de Janeiro, com 214 leitos, sendo 75 de UTI.

O Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro, em Itaborai e, por sua localizacéo,
essencial também para municipios vizinhos, foi inaugurado em fevereiro de 2002, tendo por
objetivo prestar atendimento geral clinico de baixa e média complexidade para pacientes
referenciados do Sistema Unico de Saude. A Unidade possui 105 leitos e 7 de UTI.

Na formacdo do Complexo, os hospitais estruturam-se com perfis complementares de
atencdo, exercendo papel de centro de referéncia no atendimento de meédia e alta
complexidade. O Complexo Hospitalar Estadual teve sua gestdo delegada por meio do Edital
de Selecdo 009/2012 gerando o Contrato de Gestdo 031/2012 com a Organizacdo Social Pro-

Saude — Associacdo Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar.

Conforme Processo Administrativo E-08/7840/2012, as fls. 2859, a Organizagdo
Social Pro-Saude ndo atendeu as expectativas da Secretaria de Saude para as condigcfes
especificas das unidades assistenciais envolvidas. A Secretaria de Salde, em processo de

aprendizado diante da inovagdo do modelo de gestdo no Estado, decidiu realizar novo
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processo seletivo para a gestdo do Complexo Hospitalar, estratégico para a regido. A
Organizacdo Social Pro-Saude permaneceu na gestdo daquele contrato até a escolha da nova

entidade, e gerencia outros contratos até o presente.

Em 2013, houve nova sele¢do conforme Edital 008/2013, resultando no Contrato de
Gestdo 003/2014, firmado em maio com a Organizacdo Social ACSC - Associagdo
Congregacdo de Santa Catarina. Foram utilizadas minutas de editais idénticas em ambos 0s
processos de selecdo, sem alteracdo em clausulas contratuais ou no termo de referéncia. A par
disso, o contrato com a Associagcdo encontra-se atualmente no segundo termo aditivo.
Conforme relatério de gestdo de 2014, no primeiro aditivo foram repactuadas as metas
guantitativas, posteriormente estendidas para o segundo termo aditivo, permanecendo as
metas qualitativas pactuadas no contrato de gestdo, bem como a metodologia para apuracéo
do cumprimento. Todas as metas quantitativas foram superiores as estipuladas pela Secretaria
de Saude e a entidade mantém o conceito de qualidade. Focalizou-se, por conseguinte, 0

contrato vigente como unidade de analise

Foram agrupados na analise clausulas do Contrato de Gestdo (CG), dispositivos do
Edital (ED), Termo de Referéncia (TR) e Anexos, de acordo com a identificacdo das
caracteristicas expressas conceitualmente para a operacionalizacdo das variaveis de estudo,

descritas na secdo 4.2 do presente trabalho, conforme se segue.

A — Das Assimetrias de Informacdes: servidores especializados, profissionais

especializados, historico de dados, prestacdo de informacdes, informacdo oculta, acdo oculta.

O problema de agéncia fundamenta-se principalmente na informacdo assimétrica. As
assimetrias de informacdes relacionam-se, segundo Fiani (2002), as diferencas na posse das
informacdes que tenham influéncia no resultado das transacfes. Na delegacdo da gestdo, o
agente - Organizacdo Social qualificada é selecionado pelo grau de sua especializagéo,
manipulando diretamente as informagdes que s&o repassadas ao principal - Secretaria de
Salde, e que serdo arquivadas para a continuidade do histérico de dados e controle da
Secretaria. Esta, por sua vez, precisara ter capacidade institucional, relacionada ao dominio de

competéncias, conforme Martins (2011), detendo habilidades, conhecimentos e atitudes para
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mitigar a assimetria de informac@es, por meio da sele¢do do parceiro e anélise dos relatorios e
indicadores na execugdo contratual, e pela percepcdo de comportamentos oportunistas do
agente decorrentes de informacdo oculta ou acdo oculta. Tais itens foram, portanto, os
referenciados para anélise de conteddo do Contrato nesse quesito de assimetrias de

informagdes.

Um dos pré-requisitos para bons resultados na utilizacdo do modelo de Organizacdes
Sociais de Saude é a adequada escolha do parceiro privado com experiéncia gerencial e
espirito publico, e; de outro lado, o0 modelo de contrato de gestdo adotado, com metas
objetivas e bem quantificadas, e a capacidade de controle e supervisdo, conforme experiéncia
de Luis Roberto Barradas Barata (2007), entdo Secretario de Saude do Estado de S&o Paulo.
Em sentido complementar, Pacheco (2004) aponta entre os problemas mais frequentes na
contratualizagéo, as falhas na superviséo e a persisténcia da assimetria de informacdes entre a
entidade prestadora de servicos e o Orgdo responsavel pela politica publica perante a

sociedade.

Ha em diversos itens dos Editais e Termos de Referéncia que integram os Contratos de
Gestdo elaborados pela Secretaria de Salde, a determinacdo pela especializacdo das
OrganizacBes Sociais e de seu corpo técnico e de apoio, sendo exigida a comprovacdo de
requisitos técnicos para qualificacdo e para a selecdo da entidade, como condi¢bes que
precisardo ser mantidas ao longo da execugdo contratual, no intuito de mitigar o problema da
selecdo adversa, decorrente de informacdo oculta quando da escolha do parceiro, e assegurar o

alcance das metas de producéo e indicadores de qualidade dos servigos prestados.

A Organizacdo Social deverd comprovar experiéncia na gestdo de hospitais
certificados por instituicdo Acreditadora, além de outros critérios técnicos de pontuacdo de
suas propostas; e, para a execuc¢do do contrato, obriga-se a contratacdo de profissionais
qualificados e experientes, com nivel de especializagdo, conferindo-lhes remuneracdo de
mercado, programas de treinamento e atualizacbes regulares. Qualquer alteracdo nas
informagdes relacionadas a composicdo da Organizagdo Social selecionada e da equipe de
profissionais vinculada ao respectivo Contrato de Gestdo deve ser notificada a Secretaria de

Saude.

CG CLAUSULA TERCEIRA - OBRIGACOES DA CONTRATADA. 3.1 Prover 0s servicos ora
contratados, com pessoal adequado e capacitado em todos 0s niveis de trabalho;

CG 3.11 Utilizar, para a contratacdo de pessoal, critérios exclusivamente técnicos e inclusive quanto
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ao gerenciamento e controle de recursos humanos, observando as normas legais vigentes, em especial
as trabalhistas e previdencidrias;

ED. 4.2.4 Comprovacdo, através da documentacdo legal, de que a Organizagdo Social possui no seu
quadro diretivo funcional, Responsavel Técnico (médico), detentor de atestado(s) emitido(s) por
pessoa(s) juridica(s) de direito pablico ou privado registrado(s) no Conselho Regional de Medicina,
que comprove(m) ter realizado ou participado da administragdo e gerenciamento de Unidades de
Salde equivalentes ou semelhantes ao objeto da presente Selecdo.

ED. 4.2.6 Comprovacdo de experiéncias anteriores, pertinentes e compativeis com o objeto do
Contrato de Gestdo, através de atestado(s) fornecido(s) por pessoa(s) juridica(s) de direito publico ou
privado, indicando local, natureza, volume, qualidade e cumprimento de prazos que permitam avaliar
0 desempenho da Organizacéo Social

TR. 4.4.15. Compor equipe de faturamento devidamente qualificada e corretamente dimensionada
para a geracdo das informacbes que subsidiardo o preenchimento dos sistemas de informacéo
nacionais do DATASUS.

TR. 4.4.17. Dada a complexidade do Centro de Trauma (CT), todos os profissionais do CT deverdo
ser submetidos ao processo de educagdo continuada e recertificacdo bianual. As liderancas e 20% da
equipe de médicos e enfermeiros deverdo ser recertificados em centro de trauma com reconhecimento
internacional previamente aprovado pela SES/RJ.

TR. 4.4.18. Informar a SES/RJ eventuais substitui¢des ou novas contratagdes da equipe medica.

TR. 4.4.19. Treinar e capacitar equipe nas boas praticas de utilizacdo dos equipamentos, visando
melhorar 0s processos e procedimentos e minimizando prejuizos ao Usuario.

ANEXO VII - Roteiro para Elaboracdo de Proposta de Trabalho - 3 [...] a. Certificar experiéncia
anterior em gestdo de servigos hospitalares, mediante comprovagao através de declaragdes legalmente
reconhecidas; b. Certificar experiéncia anterior em gestdo de servigos hospitalares compativeis com o
objeto do Contrato de Gestdo; c. Comprovar experiéncia na gestdo de unidade hospitalar por meio de
copia autenticada de certificado valido e vigente, emitido por Instituicdo Acreditadora devidamente
credenciada junto a uma das seguintes organizac6es: Organizacdo Nacional de Acreditacdo (ONA 3),
The Canadian Councilon Health Services Accreditation (CCHSA) ou The Joint Commission; d.
Apresentar curriculos e comprovantes dos responsaveis técnicos dos servicos a serem prestados e dos
ocupantes dos postos correspondentes aos dois primeiros niveis do organograma; [...]

*Siglas: CG — Contrato de Gestéo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia

Quanto a especializacdo de servidores da Secretaria de Saude, conferindo capacidade
de controle e monitoramento na contratualizacdo, os dados foram descritos no contexto de
estudo, Capitulo 3, e os achados serdo destacados na discussao de resultados, ao final do
presente Capitulo. Em termos de identificagdo do conceito na unidade de analise, a
especializacdo é expressa pela existéncia de 6rgdos de controle interno, Comissdo Especial de
Selecdo, Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizacdo do Contrato e Comissao de Avaliacao

de Resultados.

ED. 6.1 A analise dos elementos da Proposta de Trabalho sera efetuada pela Comissdo Especial de
Selecdo.

CG. CLAUSULA DECIMA SEGUNDA — DO ACOMPANHAMENTO, AVALIACAO E
FISCALIZACAO DO CONTRATO DE GESTAO

12.1 O acompanhamento e a fiscalizacdo da execucdo do CONTRATO DE GESTAO, sem prejuizo
da acdo institucional dos 6rgdos de controle interno e externo do Estado, serdo efetuados pela
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Secretaria de Estado de Salde;

12.2 A execucdo do presente CONTRATO DE GESTAO ser4 efetuada por intermédio da Comisso
de Acompanhamento e Fiscaliza¢cdo nomeada pelo Secretério de Estado de Salde;

12.3 Nos termos do Decreto n° 43.261 de 27 de outubro de 2011 e altera¢Ges constantes no Decreto
n° 43.303 de 24 de novembro de 2011, os resultados e metas alcancados com a execugdo do
CONTRATO DE GESTAO serdo avaliados, semestralmente pela Comissdo de Avaliacio,
formalmente designada pela CONTRATANTE;

*Sigla: ED — Edital e CG — Contrato de Gestéo

A Secretaria de Saude, previamente a delegacdo dos servicos, detém maior quantidade
de informagdes, expressando no termo de referéncia, anexo ao contrato, a existéncia de
estudos epidemioldgicos, histérico de producdo e conhecimento da capacidade instalada,
estrutura e perfil do complexo hospitalar. No intuito de proteger-se contra as assimetrias de
informacBes advindas da delegacdo da gestdo, determina expressamente a necessidade de
guarda e preservacdo das novas informacdes e documentos que serdo produzidos pelas

OrganizacGes Sociais.

TR 2. [...] Com base em estudos epidemioldgicos da atengdo a emergéncias e traumas na regido e
analise de demanda na Regido Metropolitana I, a SES/RJ identifica a necessidade de ampliar a oferta
[...] Quadro Comparativo entre a producéo realizada pelo Hospital Estadual Alberto Torres no ano de
2011 e a producédo contratada plena para o periodo de 12 meses.[...] Quadro Comparativo entre a
producdo realizada pelo Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro no ano de 2011 e a produgao
contratada plena para o periodo de 12 meses [...]

TR 3 ESTRUTURA E PERFIL DO COMPLEXO HOSPITALAR[...]

TR 4.5.3. Manter uma ficha historica com as intervencdes realizadas nos equipamentos da SES/RJ ao
longo do tempo, especificando o servi¢o executado e as pecas substituidas.

TR 4.6.12 [...] c. Relatérios e graficos customizaveis permitindo a emissao de relatorios das varidveis
do sistema em qualquer base de tempo; d. Banco de dados no qual ficardo armazenados todos os
indicadores;

TR 4.7.9. Arquivar vias originais dos relatdrios previstos, apos analisadas e aprovadas pela SES/RJ,
na sede do Complexo Hospitalar, que devera manté-las em arquivo até o fim do Prazo do Contrato de
Gestao.

ANEXO X. 4 MANUTENCAO E APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS FISCAIS E
CONTABEIS. A CONTRATADA devera manter em perfeita ordem todos os documentos fiscais e
contabeis, especialmente os respectivos livros e 0s comprovantes de todas as despesas contraidas,
devendo apresentéa-los sempre que requerido pelos érgdos fiscalizadores competentes. [...]

Todos os comprovantes fiscais deverdo ser emitidos em nome da CONTRATADA e seus originais
ficardo sob sua guarda e a disposi¢do dos 6rgaos fiscalizadores.

CG 3.23.3 Devera ser mantida no Complexo Hospitalar uma ficha histérica com as intervengdes
sofridas nos equipamentos ao longo do tempo, especificando o servico executado e as pecas
substituidas.

CG 3.35 Manter em boa ordem e guarda todos os documentos originais que comprovem as despesas
realizadas no decorrer do CONTRATO DE GESTAO, e disponibilizar extrato mensalmente a
CONTRATANTE

CG 3.40 Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados no Complexo Estadual de
Saude: Hospital Estadual Alberto Torres com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo
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Batista Céaffaro, disponibilizando a qualquer momento 8 CONTRATANTE e as auditorias do SUS, as
fichas de atendimento dos usudrios, assim como todos os demais documentos que comprovem a
confiabilidade e seguranca dos servicos prestados no Complexo Estadual de Saude: Hospital Estadual
Alberto Torres com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro.

*Siglas: CG — Contrato de Gestéo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia

O Edital determina que a Organizacdo Social qualificada, participante do processo
seletivo, visite as unidades de salde previamente a elaboracdo da proposta de trabalho,
visando reduzir a assimetria de informacdes. Transfere-se para o agente o risco pela projecéo
e orcamentacao dos investimentos necessarios para a adequacao das unidades hospitalares a
execucdo de sua proposta de trabalho, de forma a atender as diretrizes estabelecidas no
contrato e as normas e resolucdes da ANVISA - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria e
Ministério da Saude, nesse caso especifico, sob pena de multa pela agéncia reguladora
federal, bem como para a aquisicdo de equipamentos que se facam necesséarios para

composicao das unidades hospitalares.

ED 3.12 A Organizacdo Social deverd visitar as Unidades Hospitalares objeto deste Edital. Na
ocasido, recebera o Atestado de Visita Técnica (Anexo Il1) devidamente assinado.

ED 4.2.5 Apresentacdo de Atestado de Visita Técnica ao Hospital Estadual Alberto Torres com
Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Céffaro (Anexo lIlI).

ANEXO VII - Tomando por base as informagdes apuradas na Visita Técnica as Unidades
Hospitalares, a Proponente devera preencher a planilha abaixo com a Relagdo de Investimentos
(adequagdes, equipamentos e demais bens) que julgue necessario realizar, de forma a atender as
normas e resolugdes da ANVISA e Ministério da Saude. O Valor Total da planilha coincidird com o
valor declarado em Despesas de Investimento (Anexo I, ltem 9.4).

*Sigla: ED — Edital

O edital de selecdo prevé gque a proposta de trabalho apresentada pela Organizacao
Social tenha a aprovacdo do Conselho de Administracdo da entidade, o que evidencia
cuidados preventivos com informag6es ocultas, podendo a Secretaria de Saude diligenciar a
verificacdo de informagfes em qualquer fase do processo. O Conselho de Administracdo é o
0rgdo de deliberacdo superior da entidade, dissociado da diretoria executiva, conforme

requisito exigido para qualificacéo.

A Organizacdo Social ndo podera alegar desconhecimento como justificativa para o

descumprimento de clausulas e condi¢des do Edital e Anexos, que passardo a integrar o
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Contrato de Gestdo, declarando estar de acordo com a fiscalizagdo e prestacdo de informacoes

no curso da execucao dos servicos.

ED. 4. A Proposta de Trabalho, devidamente aprovada pelo Conselho de Administracdo da entidade,
deverd ser elaborada tendo como base as condi¢bes estabelecidas no Edital e seus Anexos,
observados 0s seguintes requisitos [...]

ED. 4.1.6 Ata com a aprovacdo da Proposta de Trabalho pelo Conselho de Administracdo da
entidade, conforme Artigo 6, Inciso 4, Alinea ¢ da Lei 6.043 de 19 de setembro de 2011

ED. 6.5 E facultada a Comissdo ou ao Secretario de Estado de Satde, em qualquer fase do processo
de Selecdo, a promogdo de diligéncias destinadas a esclarecer ou a complementar a instru¢cdo do
Processo, vedada a inclusdo posterior de documentos ou informagfes que deveriam constar
originariamente da Proposta.

ED. 8.1 A participacdo da Organizacdo Social no processo de Sele¢do implica na sua aceitagdo
integral e irretratavel dos termos, clausulas, condi¢bes e anexos do Edital, que passardo a integrar o
Contrato de Gestdo [..] ndo sendo aceitas, sob quaisquer hipéteses, alegacbes de seu
desconhecimento em qualquer fase do processo de Selecédo e execucdo do Contrato de Gestéo.

CG 12.6 A CONTRATADA declara, antecipadamente, aceitar todas as condi¢Ges, métodos e
processos de inspecdo, verificagdo e controle adotados pela fiscalizacdo, obrigando-se a Ihes fornecer
todos os dados, elementos, explicagdes, esclarecimentos e comunicagdes de que este necessitar e que
forem julgados necessarios ao desempenho de suas atividades

*Siglas: CG — Contrato de Gestao e ED — Edital

O procedimento de inscri¢cdo no Sistema Integrado de Gestdo de Aquisi¢Bes (SIGA) é
também uma forma de tratamento do problema de selecdo adversa e risco moral,
considerando que as entidades devem inserir e manter atualizados no sistema os registros de
informacdes juridicas, econémico-financeiras e fiscais para participacdo em processo seletivo
e prorrogacdes dos respectivos contratos. O SIGA pode ser consultado por diversos entes
publicos, conforme legislacdo prdpria, em sua funcdo de controle. A par disso é obrigacdo
contratual a manutencdo das condicBes de habilitacdo e qualificacdo exigidas na selecédo,
sendo requisito obrigatorio a apresentacdo do Certificado de Registro Cadastral no processo

seletivo.

ED 4.2.2 Comprovacdo da regularidade fiscal e da situacdo econdémico-financeira da Organizagdo
Social por intermédio da apresentacdo do CRC (Certificado de Registro Cadastral) emitido pela
SEPLAG valido e sem ocorréncias, indicando no campo Situagdo: “Nada Consta. Fornecedor.
Regularizado”, na data da apresentacdo da Proposta.

ED 8.2 E condicao indispensavel para a assinatura do Contrato de Gest&o a prévia qualificacio como
Organizacdo Social e o atendimento aos requisitos basicos que trata o art. 6° da Lei Estadual N°
6.043, de 19 de setembro de 2011.

CG 3.6 Manter, durante toda a duracdo deste contrato, em compatibilidade com as obrigacGes
assumidas, as condicOes de habilitacdo e qualificacdo exigidas para participacdo na selecdo publica;

*Siglas: CG — Contrato de Gestao e ED — Edital




97

Na preocupacdo com a prestacdo de informacBes é previsto que no inicio das
atividades do contrato de gestdo a Organizacédo Social devera implantar um Nucleo Interno de
Regulacdo, que sera o responsavel pela interlocucdo com a Secretaria de Saude, instituir
Comités e utilizar sistemas informatizados padronizados pela Secretaria de Saude,
alimentando-os com informacdes diversas. O agente na execugdo do contrato assume o
controle da qualidade e quantidade da informacédo fornecida. Ha diversos itens no Termo de
Referéncia relacionados a obrigatoriedade de dar conhecimento a Secretaria de Salde ou
acesso aos 6rgdos de Controle, bem como providenciar servico de ouvidoria como canal de
comunicagdo do proprio paciente, além da focalizagdo, em especial no item 4.6 do Termo de
Referéncia, no detalhamento e alimentacdo sistematica de diversos sistemas de informacgoes

por profissionais da propria contratada.

TR. 3.7 Ndcleo Interno de Regulagéo [...] Sera responsavel pela interlocu¢do com a SES/RJ, cabendo
ao mesmo notificar a quantidade de leitos disponiveis no Complexo Hospitalar para internacéo,
consultas ambulatoriais, e exames.

TR 4.3.8. Providenciar o Servigo de Ouvidoria, de forma a:[...]

TR. 4.3.14. Dar conhecimento imediato a SES/RJ de todo e qualquer fato que altere de modo
relevante o normal desenvolvimento do Contrato de Gestdo, ou que, de algum modo, interrompa a
correta prestagdo do atendimento aos usuérios do Complexo Hospitalar

TR 4.4.15. Compor equipe de faturamento devidamente qualificada e corretamente dimensionada
para a geracdo das informagdes que subsidiardo o preenchimento dos sistemas de informacao
nacionais do DATASUS

TR 4.5.4. Disponibilizar permanentemente toda e qualquer documentacdo ou base de dados para
acesso irrestrito e/ou auditoria do Poder Publico.

TR 4.6.2. Sdo considerados como requisitos do sistema de gestdo e prontuario eletronico: a. Geragdo
de informagdo necessaria para o acompanhamento dos indicadores especificados no Contrato de
Gestdo; b. Fazer a interface com os sistemas oficiais do Ministério da Saude e da SES-RJ, quer sejam
de faturamento, quer sejam de acompanhamento de programas especificos e regulagdo, além de
manter atualizado o CNES;

TR 4.6.4. Assegurar a SES/RJ 0 acesso irrestrito e em tempo real ao sistema informatizado.

TR 4.6.5. Alimentar e atualizar os sistemas de informagéo disponibilizados pelo Departamento de
Informética do SUS (DATASUS) e pela SES/RJ com as informagfes completas acerca dos servigos
prestados e procedimentos realizados, de forma a evitar glosas do Sistema Nacional de Auditoria do
SUS.

TR 4.6.6. Alimentar e atualizar os sistemas de informacao a serem adotados pela SES/RJ.

TR 4.6.11. Utilizar, os sistemas informatizados de gestdo, acompanhamento do contrato de gestdo,
centro de custo da Unidade gerenciada, gestdo de pessoal, e 0s demais sistemas indicados ou
disponibilizados pela SES/RJ e alimenta-los continuamente com as informacdes requeridas, sob pena
de inviabilizar a apuragdo da producdo e ndo comprovacgdo do alcance das metas contratadas.

TR 4.7.11. Informar & SES/RJ durante todo o Prazo do Contrato de Gestao, os seguintes itens: [...]

TR 4.7.13. Implantar sistema de apuracao e analise de custos com os seguintes objetivos: [...]

b. Orientacdes especializadas a equipe de Tecnologia da Informacdo, referentes a integracdo com o
aplicativo de gestdo e analise das informacdes gerenciais de custos e preferencialmente utilizar todas
as informagdes disponiveis nos aplicativos de gestdo existentes nas Unidades evitando a necessidade
de retrabalho de informagdes.

¢. Aperfeicoamento do escopo dos indicadores operacionais e de custos visando:[...] Atender as
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necessidades de informacdes definidas pela SES/RJ.

f. Aplicacbes Gerenciais: Gerar informacdes individualizadas por Unidade, ao nivel dos centros de
custos, produtos e servigos, permitindo a analise comparativa das mesmas e 0 acompanhamento
continuo das operacdes. Preparacdo de informacgfes consolidadas e comparativas, permitindo a
avaliacdo, acompanhamento e controle de cada Unidade, como também o estabelecimento de
indicadores de desempenho.

CG CLAUSULA TERCEIRA - OBRIQAQC)ES DA CONTRATADA [..] 3.2 Comunicar a
fiscalizagdo do CONTRATO DE GESTAO, por escrito e tdo logo constatado problema ou a
impossibilidade de execucdo de qualquer obrigagdo contratual, para a adocdo das providéncias
cabiveis;

*Siglas: CG — Contrato de Gestdo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia

E no intuito de prevenir agdes ocultas, e favorecendo também o alinhamento de
interesses dada a especializacdo do agente, € previsto no Termo de Referéncia a possibilidade
de a contratada propor a realizacéo de outros tipos de atividades no ambito do Contrato, desde

que aprovadas pela Secretaria de Saude.

Qualquer alteracdo na carteira de servicos, na estrutura do hospital, ou no quadro de
profissionais da Organizacdo Social relacionados ao Contrato de Gestdo deve ser acordada

com a Secretaria de Saude.

TR 3.8 NOVAS ESPECIALIDADES E ATENDIMENTO E PROGRAMAS ESPECIAIS. Se, ao
longo da execugdo das atividades relacionadas neste Termo de Referéncia [...], a CONTRATADA se
propuser ou for requisitada a realizar outros tipos de atividades [...], estas atividades poderdo ser
implantadas pelo Complexo Hospitalar com a aprovacdo da SES/RJ apés analise técnica, sendo
quantificadas separadamente do atendimento rotineiro e sua orcamentacdao econdémico financeira sera
discriminada e homologada através de Termo Aditivo ao Contrato de Gestdo.

TR 4.3.12. Requerer autorizacdo prévia a SES/RJ se o Complexo Hospitalar se dispuser a prestar
servico originalmente ndo previsto no Contrato de Gestdo e seus Anexos ou se desejar executar de
modo distinto servico ja previsto, apresentando as razdes do seu pleito, com demonstracdes das
vantagens e garantia do cumprimento do Contrato de Gestdo. A alteracdo ndo podera resultar em
padrdo inferior de desempenho e modificar substancialmente o objeto do Contrato de Gestéo.

TR 4.3.15. Acordar com a SES/RJ qualquer proposta de alteracdo no quadro de direcdo geral e
técnica do Complexo Hospitalar

ANEXO VIl - ROTEIRO PARA ELABORACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO

2. Proposta de Atividades Voltadas para Qualidade (C2)

As propostas de atividades voltadas a qualidade deverdo estar orientadas a obter e garantir a melhor
assisténcia possivel, dado o nivel de recursos e tecnologia existentes. O ente interessado estabelecera
em sua oferta, entre outras: [...]

i. Outras iniciativas e Programas de Qualidade, implantado ou em desenvolvimento pela Organizagédo
Social: apresentar um plano de organizacdo especifico com definicdo de alcance, metodologia,
cronograma de implantacdo, orgamento previsto, etc.

CG 3.48 Nao adotar nenhuma medida unilateral de mudancas na carteira de servicos, nos fluxos de
atencdo consolidados, nem na estrutura fisica do Complexo Estadual de Saude: Hospital Estadual
Alberto Torres com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro, sem prévia
ciéncia e aprovacdo da SES/RJ.

*Siglas: CG — Contrato de Gestdo e TR — Termo de Referéncia
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H4, ainda, no tratamento da acdo oculta, a prevengdo na contratacdo de terceiros e de
pessoal pelas Organizacdes Sociais, determinando que conste a possibilidade de sub-rogacéo
desses contratos a Secretaria de Saude, alertando para a possibilidade do acesso as
informacdes e comprovacdo de condi¢des em tais contratos, exigindo fiscalizagédo destes pela

prépria contratada e transparéncia.

TR 8.7 Na hipétese de subcontratacdo, os contratos deverdo prever clausula de possibilidade de sub-
rogacao a SES/RJ, visando a continuidade da prestacdo adequada dos servicos

TR 8.8 A SES/RJ poderé solicitar, a qualquer tempo, informagdes sobre a contratacdo de terceiros
para a execucdo dos servicos do Contrato de Gestdo, inclusive para fins de comprovacdo das
condiges de capacitagdo técnica e financeira

TR 8.9 O conhecimento da SES/RJ acerca de eventuais contratos firmados com terceiros ndo exime a
CONTRATADA do cumprimento, total ou parcial, de suas obrigacfes decorrentes do Contrato de
Gestao

TR 8.13 e CG 3.12 A selecéo de pessoal pela CONTRATADA deve ser conduzida de forma puablica,
objetiva e impessoal, nos termos do regulamento proprio a ser editado pela propria

CG 3.15 A CONTRATADA € responsavel por encargos trabalhistas [..], podendo o
CONTRATANTE, a qualquer tempo, exigir a comprovagdo do cumprimento de tais encargos, como
condicdo do pagamento dos créditos da CONTRATADA

CG 3.24 Deverdo ser enviadas a SES/RJ cOpias de todos os contratos de prestacdo de servicos
firmados pela Organizagdo Social, devidamente assinados, ja na prestagdo de contas referente ao
primeiro trimestre do CONTRATO DE GESTAO.

CG 3.27 Disponibilizar permanentemente toda e qualquer documentacdo para auditoria do Poder
Publico, inclusive os seguintes comprovantes: [...]

CG 3.27.1 E vedada a contratacio de cooperativa fornecedora de méo de obra. Qualquer intencéo de
contratagdo pela CONTRATADA de cooperativa de servigos voltados as atividades médicas sera
submetida previamente a0 CONTRATANTE

CG 3.31 A retencdo prevista no item 3.30 sera realizada na data do conhecimento pela
CONTRATANTE da existéncia da acdo trabalhista ou da verificacdo da existéncia de débitos
previdenciarios ou relativos ao Fundo de Garantia por Tempo de Servigo dos empregados da
CONTRATADA para consecucio do objeto do presente CONTRATO DE GESTAO.

CG 3.51 Encaminhar, semestralmente, a relacdo de processos judiciais em que a CONTRATADA
figure como ré e que contenham pretensdes indenizatérias, bem como as decisdes que lhes foram
desfavoraveis e os valores das condenagdes.

*Siglas: CG — Contrato de Gestéo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia
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B - Diferencas de interesses: especificacbes detalhadas, obrigacdes e responsabilidades,

incentivos, multas e rescisoes.

A orientacdo de auto interesse é diretamente relacionada ao comportamento
oportunista, conforme ensinamentos de WILLIAMSON (1985). Na delegagdo da gestéo,
ambas as partes buscam maximizar suas utilidades. Se de um lado a Secretaria de Saude
especifica detalhadamente o seu interesse e necessidades; de outro, nem sempre 0 agente, com
autonomia e habilidade, podera agir de acordo com o pactuado. Nesse sentido, as diferengas
de interesses originadas nos problemas de agéncia podem ser percebidas nos contratos por
meio de especificacbes detalhadas e clausulas obrigacionais, incentivos relacionados a
remuneracdo do agente e imposicdo de multas para orientar o comportamento do agente em
busca de resultados, podendo chegar ao limite da rescisdo do avencado. Na andlise de
contetdo foram assim selecionados esses pontos para verificacdo do quesito.

A Secretaria de Saude apresenta nos Termos de Referéncia, Anexo | aos Editais e
Contratos de Gestdo, a especificacdo detalhada do complexo hospitalar e dos servicos
delegados, com os procedimentos e especialidades minimas necessarias para sua execucao,
configurando obrigacdes da contratada, e deixando expressos 0s objetivos de aumento da
eficiéncia dos servigos e de maior oferta do nimero de leitos e procedimentos (TR, péag. 17).
A regulacdo dos servicos permanece afeta a Secretaria de Saude (TR, pag.20), cabendo as
OrganizacGes Sociais conduzir seu comportamento de forma a atingir os resultados desejados
pelo principal na relagdo, seguindo as diretrizes, normas e protocolos da Secretaria, e
comprometendo-se com o volume minimo de producdo e indicadores quantitativos e

qualitativos contratados.

TR -3.1 INFORMACC)ES SOBRE O COMPLEXO HOSPITALAR [...] 3.2 ESCOPO GERAL DO
COMPLEXO HOSPITALAR [..] 3.3 ASSISTENCIA HOSPITALAR NO COMPLEXO
HOSPITALAR [...] 3.4 ASSISTENCIA AMBULATORIAL [...] 3.5 servicos auxiliares de diagnose
e terapia [...] 3.6 servicos de apoio e outros.

TR 4 - OBRIGACOES DA CONTRATADA - 41 NO QUE TANGE A ASSISTENCIA
MULTIPROFISSIONAL [...] 4.2 NO QUE TANGE AO ASPECTO INSTITUCIONAL [...] 4.3 NO
QUE TANGE AO ASPECTO OPERACIONAL [..] 44 NO QUE TANGE A GESTAO DE
PESSOAS [...] 4.5 NO QUE TANGE AOS BENS MOVEIS E IMOVEIS [...] NO QUE TANGE A
TECNOLOGIA DE INFORMAGCAO [..]

TR 5 - VOLUME DA PRODUCAO CONTRATADA
Quadro 1. Producdo Assistencial Hospitalar HEAT [...] Quadro 2. Producdo Assistencial Hospitalar
HEPJBC Quadro 3. Producdo Assistencial SADT HEAT
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TR 6. INDICADORES PARA AVALIAGCAO DOS SERVICOS.
6.1 INDICADORES QUANTITATIVOS [...]

TR 7. INDICADORES DE DESEMPENHO [...]

Ed 4.1.5 Especificacdo de orcamento por meio de apresentacdo da Planilha de Despesas de Custeio e
Investimento para execugdo do Programa de Trabalho, conforme modelo constante do Anexo I, item
9.4

ANEXO VIl - ROTEIRO PARA ELABORACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO

Entende-se que o Programa de Trabalho é a demonstracdo do conjunto dos elementos necessarios e
suficientes, com nivel de precisdo adequada para caracterizar o perfil do Complexo Hospitalar e o
trabalho técnico gerencial definido no objeto da Selecdo. O Programa deve ser elaborado conforme
cronograma de ativacao de atividades assistenciais, ressaltando as atividades que serdo realizadas e a
estimativa de despesas referentes a cada etapa de funcionamento. [...]

CG. 1.2 A execucdo do presente CONTRATO DE GESTAO dar-se-a4 pela CONTRATADA, que
deverad observar todas as condi¢des propostas no Programa de Trabalho, Edital bem como toda
legislagdo pertinente.

CG 3.8 Prestar os servicos de saude que estdo especificados nos Anexo | do Edital, de acordo com o
estabelecido neste CONTRATO DE GESTAO e nos exatos termos da legislacio pertinente ao SUS —
Sistema Unico de Saude, especialmente o disposto na Lei n°. 8080, de 19 de setembro de 1990, com
observancia dos principios veiculados pela legislagdo, e em especial: [...]

*Siglas: CG — Contrato de Gestéo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia

A Secretaria de Saude assume também obrigacdes para convergéncia de objetivos na
contratacdo, devendo assegurar 0s meios e 0s recursos financeiros necessarios para a
execucao dos servigos, com a possibilidade de ceder servidores publicos para as atividades do
contrato por requerimento da contratada.

CG CLAUSULA QUARTA — OBRIGACOES DA CONTRATANTE Para execucdo dos servigos
objeto do presente CONTRATO DE GESTAO, a CONTRATANTE obriga-se a:

4.1 Disponibilizar a CONTRATADA 0s meios necessarios a execu¢do do presente objeto, conforme
previsto neste CONTRATO DE GESTAO e em seus anexos;

4.2 Garantir os recursos financeiros para a execucio do objeto deste CONTRATO DE GESTAO nos
termos do Anexo | do Edital, a partir da efetiva assuncéo do objeto pela CONTRATADA,;

4.3 Programar no orcamento, para 0S exercicios subsequentes ao da assinatura do presente
CONTRATO DE GESTAO, 0s recursos necessarios, para fins de custeio da execucdo do objeto
contratual;

4.5 Para a formalizacdo do Termo, a CONTRATANTE devera inventariar, avaliar e identificar
previamente os bens;[...]

CG 4.6 Promover a cessdo de servidores publicos para a CONTRATADA, nos termos do art. 14 da
Lei n° 6.043/2011, desde que haja requerimento desta, autorizacdo do Poder Publico para a cesséo e a
concordancia do funcionario

*Siglas: CG — Contrato de Gestao

A organizagdo social devera apresentar em sua proposta de trabalho, que é julgada
segundo critérios objetivos de avaliacao e classificacdo no processo de selecdo, uma sugestdo

de incremento de metas operacionais com 0s respectivos indicadores e previsdo orgamentaria
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para implementagdo, configurando a perspectiva do alinhamento de interesses e objetivos
entre principal e agente. A par dos itens destacados no quadro a seguir, na analise da variavel
operacional ‘assimetria de informacdes’, para o indicador ‘agdo oculta’, foram identificados

outros itens com sinergia a esse quesito em analise.

ED 4.1.3 Proposta de incremento de metas operacionais, além das estabelecidas no Anexo I,
indicativas de eficiéncia e qualidade do servico, do ponto de vista econémico, operacional e
administrativo e os respectivos prazos e formas de execucéo.

ED 4.1.4 Indicadores adequados de desempenho, qualidade, produtividade, econémico-financeiros e
de expanséo, na prestacdo dos servicos autorizados.

ED 4.1.5 Especificacdo de orgamento por meio de apresentagdo da Planilha de Despesas de Custeio e
Investimento para execugdo do Programa de Trabalho, conforme modelo constante do Anexo I, item
9.4.

ANEXO VIl - ROTEIRO PARA ELABORACAO DA PROPOSTA DE TRABALHO

*Programa de Trabalho para Organizacdo, Administracdo e Gerenciamento do Complexo Estadual de
Salde: Hospital Estadual Alberto Torres com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo
Batista Céaffaro, conforme Edital de Sele¢éo n® 009/2012.

1. Proposta de Modelo Gerencial / Assistencial (C1)

Este item devera caracterizar [...]

h. Proposta de quantificagdo da assisténcia, incluindo eventual proposta de incremento de atividade,
deverd ser apresentada nos quadros abaixo: [...]

*QObservacdo: item extraido do Edital n° 008/2013, elaborado com a mesma base do Edital 009/2012

A preocupacdo com interesses distintos que conduzam a um comportamento diferente
do estabelecido pela Secretaria de Salde € observada em diversos dispositivos imputando
obrigagdes a contratada e pressupondo seu esfor¢co 6timo no alcance de utilidades nas
condicdes pactuadas, no que se inclui a precaucdo quanto a problemas com o uso dos ativos e
0 zelo pela imagem do Complexo de Saude associado a prestacdo dos servicos delegados, em

nome do Estado.

TR 4.2.1. Atender com seus recursos humanos e técnicos exclusivamente aos usuarios do SUS -
Sistema Unico de Saude — oferecendo [...],sendo vedada a remuneracdo pelo atendimento ao usuério

[.]

TR 4.2.4. Empregar seus melhores recursos, tanto humanos quanto técnicos, na implantagdo dos
servicos discriminados, devendo para tanto, cumprir as condi¢des aqui estabelecidas

TR 4.3.9. Realizar 0 monitoramento permanente da prestacdo dos servigos, especialmente nos itens
necessarios a apuragdo do cumprimento de suas obrigagoes.

TR 4.4.11. Responsabilizar-se pelos encargos decorrentes da contratacdo de servigos de terceiros para
atividades acessorias e apoio.

TR 4.4.12. Responsabilizar-se, civil e criminalmente, por eventual indenizagdo de danos materiais
e/ou morais decorrentes de a¢do, omissao, negligéncia, impericia ou imprudéncia em atos praticados
por profissionais subordinados ao Complexo Hospitalar no desenvolvimento de suas atividades.

TR 4.4.13. Manter controle do ponto biométrico de todos os profissionais em servico no Complexo
Hospitalar, aferindo-o e alimentando o sistema informatizado de gestao determinado pela SES/RJ.

TR 4.4.14. Contratar e pagar o pessoal necessario a execugdo dos servicos inerentes as atividades do
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Complexo Hospitalar, ficando a CONTRATADA como a Unica responsavel [..] Apresentar
mensalmente a SES/RJ relacdo dos profissionais do Complexo Hospitalar responsaveis pela prestacdo
dos servicos, incluindo sua formacao e titulacdo.

TR 4.5.1. Administrar, manter e reparar 0s bens imdveis e mdveis publicos, cujo uso lhe seja
permitido, em conformidade com o disposto nos respectivos termos do Contrato de Gestdo, até sua
restituicdo a SES/RJ.

TR 4.5.2. Manter em perfeitas condicdes 0s equipamentos e instrumentais cedidos pela SES/RJ,
inclusive substituindo-os por outros do mesmo padrdo técnico, caso seja necessario (Manutengéo
Preventiva e Corretiva).

TR 4.5.5. Responsabilizar-se por todos os 6nus, encargos e obrigacGes comerciais, fiscais, sociais,
tributarias, ou quaisquer outras previstas na legislacdo em vigor, bem como com todos os gastos e
encargos com materiais e concessionarias

TR 8.14 A CONTRATADA deverad dispor de mecanismos para pronta substituicdo de seus
profissionais em caso de faltas, de forma a ndo interromper ou prejudicar os servicos prestados a
populacéo;

TR 9.1.8 Devera ser restituido ao Poder Publico o saldo dos recursos liquidos resultantes dos valores
repassados, em caso de desqualificagdo da Organizagdo Social.

TR 9.1.9 No caso do item anterior, a CONTRATADA devera transferir, integralmente, a SES/RJ 0s
legados ou doagdes que lhe foram destinados, benfeitorias, bens moveis e imobilizados instalados nos
equipamentos de saude, bem como os excedentes financeiros decorrentes da prestacao de servigos de
assisténcia a salide cujo uso dos equipamentos lhe fora permitido

CG 3.4 Reparar, corrigir, remover, reconstruir ou substituir, no todo ou em parte e as suas expensas,
bens ou prestagdes objeto do contrato em que se verificarem vicios, defeitos ou incorrecdes
resultantes de execucdo irregular ou do emprego ou fornecimento de materiais inadequados ou
desconformes com as especificagoes;

CG 3.9 Na prestacdo dos servigos descritos no item anterior, a CONTRATADA devera observar: (vi)
Responsabilidade civil e criminal pelo risco de sua atividade;

CG 3.14 Responsabilizar-se exclusiva e diretamente por qualquer tipo de dano causado por seus
agentes a0 CONTRATANTE ou a terceiros na execucgdo do contrato, ndo excluida ou reduzida essa
responsabilidade pela presenca de fiscalizacdo ou pelo acompanhamento da execugdo por 6rgdo da
Administracdo. A CONTRATADA também serd a exclusiva responsavel por eventuais danos
oriundos de relacBes com terceiros, como por exemplo, fornecedores e prestadores de servicos.

CG 3.20 O Termo especificara os bens, o estado de conservagdo e definira as responsabilidades da
CONTRATADA quanto a sua guarda e manutencao;

CG 3.23 Os equipamentos, instrumentos e quaisquer bens permanentes, que porventura venham a ser
adquiridos com recursos oriundos deste CONTRATO DE GESTAO ou recebidos em doagio para
instalagdo neste Complexo Hospitalar, serdo automaticamente incorporados ao patrimoénio do Estado
do Rio de Janeiro devendo a CONTRATADA entregar a CONTRATANTE a documentacéo
necessaria ao processo regularizacdo da incorporagao dos referidos bens

CG 3.23.4 Deverdo ser informados a SES/RJ todos e quaisquer deslocamento do Mobiliario,
Materiais e Equipamentos Permanentes e de Informaética para outros setores, assim como devera ser
atualizada sua localizagdo na ficha cadastral

CG 3.25 Restituir ao Poder Publico o saldo dos recursos liquidos resultantes dos valores repassados,
em caso de rescisdo do presente CONTRATO DE GESTAO.

CG 3.26 No caso do item anterior, a CONTRATADA devera transferir, integralmente, a
CONTRATANTE os legados ou doagdes que Ihe foram destinados, benfeitorias, bens moveis e
imobilizados instalados nos equipamentos de satde, bem como os excedentes financeiros decorrentes
da prestacdo de servigos de assisténcia a satde cujo uso dos equipamentos lhe fora permitido.

CG 3.29 Responsabilizar-se integralmente pela contratacdo e pagamento do pessoal necessario a
execucdo dos servigos inerentes as atividades da CONTRATADA, ficando esta como a Unica
responsavel pelo pagamento dos encargos sociais e obrigacOes trabalhistas decorrentes, respondendo
integral e exclusivamente, em juizo ou fora dele, isentando a CONTRATANTE de quaisquer
obrigacOes, presentes ou futuras, desde que os repasses de recursos financeiros tenham obedecido ao
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cronograma estabelecido entre as partes. Caso o referido cronograma ndo tenha sido obedecido, o
descumprimento s acarretard a responsabilidade da CONTRATANTE, se for causa direta ao ndo
pagamento dos encargos sociais e das obrigacOes trabalhistas

CG 3.39 Responsabilizar-se integralmente por todos os compromissos assumidos neste CONTRATO
DE GESTAO

CG 3.43 Consolidar a imagem do Complexo Estadual de Saude: Hospital Estadual Alberto Torres
com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro como centro de prestacao de
servigos publicos da rede assistencial do Sistema Unico de Sadde - SUS, comprometido com sua
missdo de atender as necessidades terapéuticas dos usudrios, primando pela qualidade da assisténcia.

CG 12.7 A instituicdo e a atuagdo da fiscalizacdo do servigo objeto do contrato ndo excluem ou
atenuam a responsabilidade da CONTRATADA, nem a exime de manter fiscalizacao propria.

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO. [...] SEGUNDA: - (Destinac&o dos bens) — Os
bens que terdo o uso permitido através do presente instrumento destinar-se-d0, exclusivamente, a
prestacdo de assisténcia a saude de usuarios do SUS, vedada a sua destinacdo para finalidade diversa,
sob pena de rescisdo de pleno direito do presente instrumento.

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO [...] OITAVA: - (Obrigagdes para com terceiros) —
O ESTADO néo sera responsavel por quaisquer compromissos ou obrigacBes assumidos pelo
PERMISSIONARIO com terceiros, ainda que vinculados ou decorrentes do uso dos bens objeto deste
termo. Da mesma forma, 0 ESTADO ndo sera responsavel, seja a que titulo for, por quaisquer danos
ou indenizagdes a terceiros, em decorréncia de atos do PERMISSIONARIO ou de seus empregados,
visitantes, subordinados, prepostos ou contratantes.

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO [..] NONA [..]JPARAGRAFO UNICO: - O
PERMISSIONARIO néo tera direito a qualquer indenizagdo por parte do ESTADO, no caso de
denegacdo de licenciamento total ou parcial da atividade que se prop8e a realizar nos imoveis objeto
deste termo.

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO [] DECIMA: - (Restrigbes outras no exercicio
dos direitos desta permissdo) — O PERMISSIONARIO reconhece o carater precario da presente
permissdo e obriga-se, por si, seus herdeiros e sucessores: [...]

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO [..] DECIMA-PRIMEIRA: - (Condigbes de
Devolugo) — Finda a qualquer tempo a permissdo de uso devera o PERMISSIONARIO restituir os
bens em perfeitas condicdes de uso, conservacao e habitabilidade. PARAGRAFO UNICO - Qualquer
dano porventura causado aos bens que tiverem o uso permitido serd indenizado pelo
PERMISSIONARIO, podendo o ESTADO exigir a reposicdo das partes danificadas [...], como
entender melhor atenda ao interesse publico

*Siglas: CG — Contrato de Gestao e TR — Termo de Referéncia

Ha previsdes diversas relacionadas a penalizacGes pelo descumprimento de obrigacGes
e clausulas de impacto na execucdo de seus objetivos e metas, ressaltando a expressa

possibilidade de negociacdo em busca do consenso.

CG. CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA SANCAO, RESCISAO E SUSPENSAO DO
CONTRATO DE GESTAO

A rescisio do CONTRATO DE GESTAO podera ser efetivada

15.1 Por ato unilateral da CONTRATANTE, na hipétese de descumprimento, por parte da
CONTRATADA, ainda que parcial, das clausulas que inviabilizem a execucdo de seus objetivos e
metas previstas no presente CONTRATO DE GESTAO, decorrentes de ma gestéo, culpa e/ou dolo;
15.2 Por acordo entre as partes reduzido a termo, tendo em vista o interesse publico;

15.3 Por ato unilateral da CONTRATADA na hip6tese de atrasos dos repasses devidos pela
CONTRATANTE superior a 90 (noventa) dias da data fixada para o pagamento, cabendo a
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CONTRATADA notificar a CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 90 (noventa) dias,
informando do fim da prestacdo dos servicos contratados.

15.4 Na hipétese da clausula 15.3 a CONTRATANTE responsabilizar-se-a apenas pelos prejuizos
suportados pela CONTRATADA exclusivamente em decorréncia do retardo na transferéncia de
recursos, cabendo & CONTRATADA a comprovacdo do nexo de causalidade entre os prejuizos
alegados e a mora da CONTRATANTE. [...]

15.7 Configurard infracdo contratual a inexecu¢do dos servigos, total ou parcial, execucdo imperfeita,
mora ou inadimplemento na execugéo, inobservancia do Decreto N° 43.261, na Lei n° 6.043/2011 e,
especialmente, se a CONTRATADA: [...]

15.75 A ocorréncia de infracdo contratual sujeita a CONTRATADA, sem prejuizo da
responsabilidade civil ou criminal que couber, assegurado o contraditdrio e a prévia e ampla defesa,
as seguintes penalidades: a) adverténcia; b) multa de até 5% (cinco por cento) sobre o valor do
CONTRATO DE GESTAO, aplicada de acordo com a gravidade da infracdo e proporcionalmente as
parcelas ndo executadas. Nas reincidéncias especificas, a multa corresponderd ao dobro do valor da
que tiver sido inicialmente imposta, observando-se sempre o limite de 20% (vinte por cento); c)
Desqualificacdo da entidade como organizacdo social. [...]

PARAGRAFO QUINTO — O atraso injustificado no cumprimento das obrigacBes contratuais
sujeitard a contratada a multa de mora de até 1% (um por cento) por dia Util que exceder o prazo
estipulado, a incidir sobre o valor da transferéncia mensal, respeitado o limite do art.412 do Codigo
Civil, sem prejuizo da possibilidade de rescisdo unilateral do contrato pelo CONTRATANTE ou da
aplicagdo das sangdes administrativas.

PARAGRAFO SEXTO — No exercicio de sua funcéo decisoria, podera a CONTRATANTE firmar
acordos com a CONTRATADA, a fim de estabelecer o contelido discricionario do ato sancionatorio,
salvo impedimento legal ou decorrente da natureza e das circunstancias da relagdo juridica envolvida,
observados o0s principios da transparéncia, legalidade, finalidade, motivacdo, razoabilidade,
proporcionalidade, moralidade, ampla defesa, contraditério, seguranga juridica, impessoalidade,
eficiéncia, celeridade, oficialidade, publicidade, participacdo, protecdo da confianca legitima e
interesse publico, desde que a opg¢do pela solugéo consensual, devidamente motivada, seja compativel
com o interesse publico.

CLAUSULA DECIMA SEXTA — DA RESPONSABILIZACAO Os diretores da CONTRATADA
serdo responsabilizados pessoalmente, no caso de eventual aplicagdo de penalidade de cunho
pecuniario, incidindo as penas sobre o seu patriménio, considerando que Organizag¢do Social é uma
entidade sem fins lucrativos.

CLAUSULA DECIMA OITAVA - DO RECURSO AO JUDICIARIO As importancias decorrentes
de quaisquer penalidades impostas 8 CONTRATADA, inclusive as perdas e danos ou prejuizos que a
execucdo do contrato tenha acarretado, quando superiores a garantia prestada ou aos créditos que a
CONTRATADA tenha em face da CONTRATANTE, que ndo comportarem cobrangca amigavel,
serdo cobrados judicialmente. [...]

PARAGRAFO UNICO — Caso a CONTRATANTE tenha de recorrer ou comparecer a juizo para
haver o que Ihe for devido, a CONTRATADA ficara sujeita ao pagamento, além do principal do
débito, da pena convencional de 10% (dez por cento) sobre o valor do litigio, dos juros de mora de
1% (um por cento) ao més, despesas de processo e honorarios de advogado, estes fixados, desde logo,
em 20% (vinte por cento) sobre o valor em litigio

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO [...] DECIMA-SEGUNDA: - (Devolucéo dos bens)
— O PERMISSIONARIO ficara sujeito & multa de até 5% (cinco por cento) sobre o valor do
CONTRATO DE GESTAO, se findada por qualquer das formas aqui previstas a permisséo de uso e o
PERMISSIONARIO n#o restituir os bens na data do seu termo ou sem a observancia das condicdes
em que 0 recebeu.

ANEXO VI. TERMO DE PERMISSAO DE USO [..] DECIMA-QUARTA: - (Rescisio de Pleno
Direito) [...] 81° - Além do término do Contrato de Gestdo, o descumprimento, pelo
PERMISSIONARIO, de qualquer das obrigagdes assumidas dard ao ESTADO o direito de considerar
rescindida de pleno direito a presente permissdo, mediante aviso com antecedéncia de 30 (trinta) dias.

*Sigla: CG — Contrato de Gestao
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C - Preferéncias na alocacdo de riscos: existéncia de comportamento mensuravel e

incentivos de desempenho

As diferencas de atitudes perante o risco sdo problemas enfrentados também pela
teoria da agéncia, diante do potencial gerador de conflitos de interesses e divergéncia de
objetivos. O problema é tratado com o estabelecimento de regras contratuais que incentivem a
geracdo de resultados pelos agentes, estimulando-os a uma atuacdo de forma a atingir a
eficiéncia desejada e monitorando seu comportamento. A propensdo do agente ao risco é
relacionada a existéncia de incentivos de desempenho vinculados a remuneracdo; por outro
lado, a aversdo ao risco pelo agente contratado, dependente dos recursos a serem dispendidos
pelo principal, relaciona-se a contratos com base em comportamentos mensuraveis
(EISENHARDT, 1989; FONTES FILHO, 2004). Nesse sentido, a andlise de conteido do
contrato de gestdo busca identificar a preferéncia na alocagdo de riscos utilizadas pela
Secretaria de Saude, por meio da existéncia de comportamento mensuravel e incentivos de

desempenho para as Organizacfes Sociais.

Além dos diversos dispositivos relacionados aos sistemas para controle de
informacdes e atividades executadas pelo agente, ja evidenciados na andlise da variavel
‘assimetria de informagdes’, evidenciam-se nos dispositivos relacionados ao volume de
producdo e indicadores de resultado, o objetivo de monitoramento do comportamento para o
alcance de resultados, traduzidos estes como volume de producdo, metas e indicadores,

condicionados ao repasse de recursos.

TR 5. VOLUME DA PRODUCAO CONTRATADA 5.1 Producio Assistencial Hospitalar HEAT
Quadro 1. Producdo Assistencial Hospitalar HEAT [...] 5.2 Produgdo Assistencial Hospitalar
HEPJBC Quadro 2. Producéo Assistencial Hospitalar HEPJBC [...] 5.3 Producgdo Assistencial SADT
HEAT Quadro 3. Producédo Assistencial SADT HEAT [...].

Obs. No més 1, a producdo hospitalar assistencial ndo sera objeto de cobrangca de meta, por ser
correspondente a fase de implantagdo do Contrato de Gestdo

TR 6. INDICADORES PARA AVALIACAO DOS SERVICOS

6.1 INDICADORES QUANTITATIVOS A analise dos Indicadores Quantitativos relacionados nos
Quadros 1, 2 e 3 permitira calcular o valor da Transferéncia de Recursos Mensal, considerando as
metas quantitativas totais contratadas (soma dos Quadros 1, 2 e 3). [...]

Quadro 4. Critérios para definicdo do valor da Transferéncia de Recursos Mensal relacionados aos
Indicadores Quantitativos

[...]

6.3 Os desvios serdo analisados em relacdo as metas quantitativas contratadas (totais dos Quadros 1, 2
e 3) e gerardo uma variacao no valor da Transferéncia de Recursos Mensal, conforme Quadro 4;
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TR 7. INDICADORES DE DESEMPENHO

7.1 A avaliacdo do Complexo Hospitalar quanto ao alcance de metas qualitativas sera feita com base
nos seguintes Indicadores de Desempenho, a partir do inicio da operacdo da Unidade de Internacéo,
conforme abaixo [...] Quadro 5. Indicadores de Desempenho

[...]

7.10 A critério da SES/RJ, os indicadores e as metas estabelecidas para cada indicador poderdo ser
revistos a cada seis meses, ou sempre que exigir o interesse publico, de forma a melhor refletir o
desempenho desejado para o0 Complexo Hospitalar.

7.11 A critério da SES/RJ, outros indicadores poderao ser substituidos ou introduzidos no Contrato de
Gestao.

*Sigla: TR — Termo de Referéncia

Observa-se também a incidéncia de diferencas de tempo no planejamento, como o
disposto no item 7.10 do Termo de Referéncia, do que se infere a presséo do principal sobre o
agente, considerando a cobranga por metas de producéo e avaliagdo de desempenho vinculada
ao repasse de recursos, bem como pelo fato de que a Secretaria detém o poder de rever seus
indicadores a cada seis meses ou sempre que exigir o interesse publico, ao passo que a
Contratada tem o periodo de vigéncia contratual de 1 ano, prorrogavel até 5 anos, sendo 0s
primeiros meses de contrato utilizados para adequacdo da infraestrutura e implantacdo das
especificacbes de servico determinadas para o Contrato de Gestdo, e encaminhamento dos

regulamentos de aquisi¢cdes de materiais, obras e de pessoal da Organizagdo Social.

TR. 5]...] Obs. No més 1, a producdo hospitalar assistencial ndo sera objeto de cobranca de meta, por
ser correspondente a fase de implantacdo do Contrato de Gestdo

TR 7.3 Considerando o prazo de 2 meses para implantagdo das Comissdes de Revisdo de Prontuérios
e de Revisdo de Obito, a OSS recebera, nestes meses, 0s pontos totais, referentes aos indicadores 9 e
10, passando a ser pontuada pelo atingimento destas metas contratadas, apds o terceiro més de
vigéncia do Contrato de Gestdo.

TR 7.5 A cada més, o Complexo Hospitalar terd seu desempenho qualitativo avaliado e, caso o
somatorio de pontos seja inferior a 70, o0 Complexo Hospitalar recebera Notificagdo da SES/RJ para a
apresentacdo de justificativas e repactuacdo do Contrato de Gestdo;

TR 7.10 A critério da SES/RJ, os indicadores e as metas estabelecidas para cada indicador poderdo
ser revistos a cada seis meses, ou sempre que exigir o interesse publico, de forma a melhor refletir o
desempenho desejado para 0 Complexo Hospitalar.

CG CLAUSULA QUINTA — VIGENCIA. O CONTRATO DE GESTAO vigoraré pelo prazo de 1
(um) ano, a contar de sua respectiva celebracdo, podendo ser, mediante termo aditivo, objeto de
sucessivas renovacoes, pelo mesmo prazo, até o limite maximo de 5 (cinco) anos.

*Siglas: CG — Contrato de Gestao e TR — Termo de Referéncia

N&o foram encontrados dispositivos ou clausulas de incentivos remuneratérios

atrelados ao desempenho das Organizagdes, unicamente a sinalizacdo de que o Poder Publico
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podera considerar como critério de pontuagdo o “Conceito Semestral de Desempenho”, 0 que
confere, em tese, uma vantagem na concorréncia em futuros editais de selecdo; e, ainda a
possibilidade de recebimento de doacdes e contribuigdes de entidades nacionais e estrangeiras
ou rendimentos de aplicacbes de ativos da propria Organizacdo Social ou sob sua
administragdo, a bem do Contrato de Gestdo com o Estado, o que é um incentivo ao ensino e

pesquisa.

TR 7.9 O Poder Publico podera considerar os Conceitos Semestrais de Desempenho obtidos pelo
Complexo Hospitalar como componentes dos critérios de pontuacdo em futuros editais de selecéo.

CG. CLAUSULA SEXTA — DOS RECURSOS FINANCEIROS

6.1 Os recursos financeiros para a execucdo do objeto deste CONTRATO DE GESTAO serdo
alocados para a CONTRATADA mediante transferéncias oriundas do CONTRATANTE, sendo
permitido a CONTRATADA o recebimento de doacdes e contribuicdes de entidades nacionais e
estrangeiras, rendimentos de aplica¢fes dos ativos financeiros da Organizagdo Social e de outros
pertencentes ao patrimonio que estiver sob a sua administragéo

*Siglas: CG — Contrato de Gestao e TR — Termo de Referéncia

D - Estruturas de controle e monitoramento:

e Custos de monitoramento do principal: auditorias, estruturas de governanca,

sistemas formais de controle, restricdes orcamentarias;

No que respeita a inclusdes de clausulas no Contrato de Gestdo que demonstrem a
existéncia de estruturas de governanca para controle e monitoramento pela Secretaria de
Estado de Salde, sdo citadas expressamente no Contrato a Comissdo Especial de Selecdo, a
Comissdo de Fiscalizacdo e a Comissdo de Avaliacdo do Contrato de Gestdo, conforme
indicado na andlise do problema de assimetria de informacGes. Em suas relagfes internas é
citada a Contadoria Geral do Estado, junto a Secretaria de Fazenda. A Secretaria de Estado de
Planejamento e Gestdo € citada como responsavel pela emissdo do Certificado de Registro
Cadastral. E, nas relagfes externas séo citados o Tribunal de Contas, a Assembleia Legislativa
e 0 Conselho Estadual de Saude.

H& também a obrigatoriedade de publicidade de relatérios de gestdo, balanco da
Organizacdo Social, relatério de prestacdo de contas dos contratos de gestdo e

encaminhamento destes ao Tribunal de Contas, Assembleia Legislativa e Conselho Estadual
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de Saude, conforme o caso, além da publicacdo dos editais, contratos e relatério de prestacdo

de contas no site da Secretaria visando a transparéncia e o controle social.

Infere-se de dispositivos relacionados aos limites maximos no repasse de recursos,
sistematica e condigdes para sua transferéncia, tanto a existéncia de coordenacdo e equipe,
que suporte a analise das informacgdes e dé respostas aos achados, como a existéncia de
restricbes orcamentarias no controle dos gastos. Tais dispositivos também podem ser
destacados sob outro enfoque nas demais definicdes operacionais de analise, somando-se

inclusive aos relatdrios exigidos como custos de obrigacGes das Organizag¢Bes Sociais.

ED. 6.1 A anélise dos elementos da Proposta de Trabalho sera efetuada pela Comissdo Especial de
Selecéo.

ED 7.1 O limite maximo de custeio mensal previsto para a realizacdo dos servigos objeto do Contrato
de Gestdo sera de [...]

TR 6.3 Os desvios serdo analisados em relagdo as metas quantitativas contratadas (totais dos Quadros
1, 2 e 3) e gerardo uma variacdo no valor da Transferéncia de Recursos Mensal, conforme Quadro 4;

TR 6.3.1 Caso a producao mensal do Complexo Hospitalar por atividade (Internagdo ou SADT) situe-
se abaixo de 70% do volume contratado para 0 més, a transferéncia sera calculada de acordo com a
planilha de despesas apresentada, limitada ao valor maximo de 70% X Peso da Atividade X Valor da
Transferéncia de Recursos Mensal;

TR 7.4 A avaliacdo qualitativa mensal do Complexo Hospitalar sera realizada pela soma dos pontos
obtidos no més;

TR 7.5 A cada més, o Complexo Hospitalar terd seu desempenho qualitativo avaliado e, caso o
somatorio de pontos seja inferior a 70, o Complexo Hospitalar receberd Notificagdo da SES/RJ para a
apresentacdo de justificativas e repactuacdo do Contrato de Gestdo;

TR 9.1.3 A comprovacéo da utilizagdo dos recursos transferidos devera ser apresentada mensalmente
até o dia 10 do més subsequente.

TR 9.1.4 Ao final de cada més, serdo apurados os indicadores quantitativos a fim de determinar o
valor da Transferéncia Mensal de Recursos devida.

TR 9.1.6 A transferéncia de recursos orcamentarios sera realizada de acordo com a apresentacao de
relatério de prestacdo mensal de contas, obedecendo ao calendario da SES/RJ.

TR 9.1.7 As despesas previstas e ndo realizadas no més de referéncia deverdo ser objeto de ajustes
nos demonstrativos do més subsequente.

TR 9.3 CRONOGRAMA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS ORCAMENTARIOS

ANEXO VII. ROTEIRO PARA ELABORACAO DE PROPOSTA DE TRABALHO

[...] 5. ObservacGes. A Proposta de Trabalho, a Proposta de Incremento de Producdo e a Proposta
Econbmica apresentada no Quadro 8 do Anexo I, Iltem 9.4 constardo como obrigacBes da
CONTRATADA e servirdo como linha de base para as medigdes mensais, trimestrais e semestrais,
feitas pela Comissdo de Fiscalizacdo do Contrato de Gestéo.

CG 4.5 Para a formalizagdo do Termo, a CONTRATANTE deverd inventariar, avaliar e identificar
previamente os bens;

CG 4.7 Reter repasse de recursos a CONTRATADA quando a CONTRATANTE for demandada em
nome proprio, primariamente, por condutas ilicitas e danosas praticadas por agentes da
CONTRATADA, a exemplo dos itens 3.15 e 3.30 deste CONTRATO DE GESTAO.

CG. CLAUSULA NONA — VALOR DO CONTRATO Dé-se a este CONTRATO DE GESTAO o
valor total de [...]

CG. CLAUSULA DECIMA — DAS CONDI(;OES DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS O
detalhamento do Sistema de Transferéncia de Recursos esta descrito no Anexo | do Edital. 10.1 As




110

Transferéncias de Recursos referente a parcela mensal de Custeio terd o valor de [...JR$ A
Transferéncia de Recurso referente ao Investimento terd o valor de R$ [...].

CG 12.1 O acompanhamento e a fiscalizacdo da execucdo do CONTRATO DE GESTAO, sem
prejuizo da acéo institucional dos 6rgdos de controle interno e externo do Estado, serdo efetuados pela
Secretaria de Estado de Salde;

CG 12.2 A execucdo do presente CONTRATO DE GESTAO sera efetuada por intermédio da
Comissdo de Acompanhamento e Fiscalizagdo nomeada pelo Secretario de Estado de Salde;

CG 12.3 Nos termos do Decreto n® 43.261 de 27 de outubro de 2011 e alteracBes constantes no
Decreto n° 43.303 de 24 de novembro de 2011, os resultados e metas alcancados com a execugéo do
CONTRATO DE GESTAO serdo avaliados, semestralmente pela Comissdo de Avaliacio,
formalmente designada pela CONTRATANTE;

CG 12.4 A sintese do relatdrio de gestdo e do balan¢o da Organizacdo Social deverdo ser publicados
pela SES/RJ no Diério Oficial do Estado e, de forma completa, pela Organiza¢do Social no seu sitio
eletrbnico, bem como apds 5 dias Uteis serem encaminhados pela SES/RJ a Assembleia Legislativa
do Estado do Rio de Janeiro e ao Tribunal de Contas do Estado do Rio de Janeiro

CG 125 A Secretaria de Estado de Salde devera encaminhar a prestacdo de contas anual,
mencionada no Art. 22, § 1° da Lei n° 6.043/2011 ao Conselho Estadual de Saude, Assembleia
Legislativa do Estado do Rio de Janeiro e ao Tribunal de Contas do Estado do Rio de Janeiro.

CG. CLAUSULA DECIMA SETIMA — FISCALIZACAO ORCAMENTARIA

A CONTRATANTE providenciara, até o 5° (quinto) dia 0til seguinte ao da sua assinatura, o
encaminhamento de copia auténtica do presente CONTRATO DE GESTAO e dos seus Anexos ao
Tribunal de Contas e a Contadoria Geral do Estado, junto a Secretaria de Estado de Fazenda.

*Siglas: CG — Contrato de Gestao; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia

e Custos de obrigacoes suportados pelo agente: relatérios e pareceres especializados,

registros financeiros auditados por contadores externos, contratos explicitos contra

infracoes e limitacOes contratuais ao poder de decisdo e consumo;

Os custos de obrigacdes suportados pelo agente devem, idealmente, segundo Jensen e
Meckling (1976), alinhar-se com o mesmo conjunto de oportunidade resultante dos custos de
monitoramento, visando encontrar o equilibrio para a eficiéncia da relacdo de agéncia,

ressaltando a inexisténcia de custo zero.

A Organizacdo Social, para receber tal qualificacdo que a torne apta a celebracéo de
contratos de gestdo com a Secretaria de Saiude do Estado do Rio de Janeiro, devera realizar
alteracbes em seu Estatuto, conforme determinado na legislacdo; e, em até 90 dias apos a
celebracdo do contrato, apresentar o regulamento para contratacdo de servigcos e obras e
politica de gestdo de pessoal. As aquisicdes deverdo também ter a economicidade

comprovada.

Assinado o contrato, a Organizagdo Social devera implantar nas Unidades de Saude

diversos sistemas de informagdes, alimentando-os em sua rotina, de forma a viabilizar os
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controles da Secretaria de Salde. Comités em temas determinados sdo também de
implantacdo obrigatoria para operacionalizacdo dos servicos, gerando relatorios periddicos,

bem como atividades voltadas para controle de riscos e seguros.

Diversas planilhas e relatérios também precisardo ser encaminhados mensalmente,
além da prestacdo de contas anual, que devera sofrer auditoria externa independente,

contratada pela Organizacao Social.

TR 4.2.7. Manter controle de riscos da atividade e seguro de responsabilidade civil nos casos
pertinentes

TR 4.5.6. Providenciar seguro contra incéndio, responsabilidade civil e patrimonial dos bens moveis
cedidos pela SES/RJ, imediatamente apés a assinatura do Contrato de Gestdo

TR 4.6.1. Operacionalizar, no inicio das atividades assistenciais do Complexo Hospitalar, servigos de
informatica com sistema para gestdo que contemple, no minimo: [...]

TR 4.6.12. A Contratada deve garantir a elaboracdo de um sistema de informacdo web que realize as
rotinas de calculo automaticas de indicadores de desempenho e estratégicos atribuidos aos servi¢os
assistenciais aqui contratados e que permita acesso remoto da SES/RJ e OS a todos o0s seguintes
recursos:

TR 4.7.1. O acompanhamento orgamentério/financeiro sera efetivado por meio da entrega mensal do
Relatorio de Prestacdo de Contas contendo 0s anexos:

TR 4.7.3. Apresentar relatorio com informac6es detalhadas, além dos relatérios trimestrais previstos,
de acordo com regulamentacdo da SES/RJ e na periodicidade por ela estabelecida, especialmente
sobre: [...]

TR 4.7.4. Apresentar a SES/RJ, mensalmente, relatério contendo todos os procedimentos realizados,
bem como toda a documentagdo exigida, nos termos indicados e segundo a metodologia adotada pelo
Sistema de Informacdo Ambulatorial — SIA-SUS.

TR 4.7.5. Apresentar a SES/RJ, mensalmente, folha de pagamento de salarios, em que constem 0s
pagamentos aos profissionais estabelecidos neste Anexo, apélices de seguro contra acidentes,
acidentes de trabalho e comprovantes de quitacdo de suas obrigagdes trabalhistas e previdenciarias
relativas aos empregados que prestam ou prestaram servigos no &mbito do Contrato de Gestao.

TR 4.7.6. Apresentar a SES/RJ, trimestralmente, os relatérios das comissdes especificadas.

TR 4.7.7. Confeccionar e apresentar relatérios bimensais da produgdo da Ouvidoria. Os relatorios
seguirdo o modelo apresentado pela Ouvidoria da SES/RJ.

TR 4.7.8. Fornecer os relatorios, documentos e informacdes previstos, de forma a permitir sua
integracdo em bancos de dados, em base eletrnica, conforme padréo determinado pela SES/RJ.

TR 4.7.12. Implantar sistema de monitoramento e avaliagdo [...] funcionalidades: a)[...] aa)[...]

TR 4.7.13. Implantar sistema de apuracao e analise de custos com o0s seguintes objetivos [...]

TR 9.1.6 A transferéncia de recursos orcamentarios sera realizada de acordo com a apresentacao de
relatorio de prestacdo mensal de contas, obedecendo ao calendario da SES/RJ.

TR 9.4 A CONTRATADA devera apresentar mensalmente a SES/RJ a Planilha abaixo preenchida
para fins de avaliacdo do Contrato de Gestdo Quadro 8. Planilha de Despesas de Custeio e
Investimento *Fornecer a relacdo detalhada dos investimentos conforme Anexo 1X, Item 4.

ED ANEXO VII. ROTEIRO PARA ELABORA(;AO DE PROPOSTA DE TRABALHOL1. Proposta
de modelo gerencial / assistencial [...] h. Proposta de quantificacdo da assisténcia, incluindo eventual
proposta de incremento de atividade, devera ser apresentada nos quadros abaixo: [...]i. Apresentacdo
de regulamento proprio contendo os procedimentos que adotara para a contratacdo de servigos e obras
necessarios a execucdo do Contrato de Gestdo, bem como para compras com emprego de recursos
provenientes do Poder Publico; j. Apresentacdo da Politica de Gestdo de Pessoas a ser praticada,
inclusive com os critérios que serdo utilizados para a selecdo de pessoal; k. Apresentacdo do
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dimensionamento de recursos humanos estimados, com o preenchimento do quadro abaixo:[...]

ED ANEXO X — TRANSFERENCIA DE RECURSOS ORCAMENTARIOS

1. CONDICOES GERAIS Para o repasse dos recursos previstos neste anexo, a CONTRATADA
devera seguir os seguintes critérios: a. Possuir uma conta corrente Gnica no Banco a ser indicado pela
Secretaria de Estado de Salde para as movimentagGes bancérias;b. Apresentar mensalmente extratos
bancérios de movimentacdo de conta corrente e de investimentos, demonstrando a origem e a
aplicacdo dos recursos; c. Disponibilizar informacfes financeiras e gerenciais para auditorias
realizadas por empresas externas ou demais 6rgdos de regulacédo e controle social do Estado do Rio de
Janeiro

ED ANEXO X - 2. PLANO DE APLICACAO DE RECURSOS FINANCEIROS Os recursos
transferidos pela CONTRATANTE a CONTRATADA serdo mantidos por esta, em conta
especialmente aberta para a execugdo do Contrato de Gestdo, em instituicdo financeira oficial
indicada pela Secretaria de Estado de Satde do Rio de Janeiro — SES / RJ, e 0s respectivos saldos, se
a previsdo de seu uso for igual ou superior a um més, serdo obrigatoriamente aplicados, conforme
previsdo legal.

ED ANEXO X — 3. EXECUCAO ORCAMENTARIA E PRESTACAO DE CONTAS Para a
execucdo orgamentaria do Contrato de Gestdo e para sua respectiva prestacdo de contas, serd seguido
0 seguinte procedimento: a. O acompanhamento orgamentario/financeiro sera efetivado por meio da
entrega mensal do Relatério de Prestacdo de Contas contendo 0s anexos: Demonstrativo de Despesas;
Demonstrativo de Folha de Pagamento; Demonstrativo de Contratagdo de Pessoa Juridica; Balancete
Financeiro; Extrato Bancario de Conta Corrente e Aplicacdes Financeiras dos recursos recebidos. b.
O relatdrio de Prestacdo de Contas devera ser entregue 8 CONTRATANTE, até o dia 20 do més
subsequente ao més de referéncia; c. No ato da prestacdo de contas deverdo ser entregues as certiddes
negativas de INSS e FGTS, além do provisionamento de férias, décimo terceiro salario e rescisdo dos
funcionérios contratados em regime CLT para execucdo do Contrato de Gestdo; d. A
CONTRATADA devera providenciar a aquisicdo de mobilidrio, equipamentos e materiais
permanentes e de informéatica necessarios para o perfeita oferta do servigo, devendo submeter a
CONTRATANTE o respectivo orcamento para prévia analise de seus Orgdos Técnicos; e. Na
hipGtese de reformas de natureza fisica ou estrutural das instalagbes, a CONTRATADA devera
submeter & CONTRATANTE o respectivo projeto com orcamento para prévia analise dos Orgéos
Técnicos desta ultima.

CG CLAUSULA TERCEIRA [..] 3.17 Providenciar seguro contra incéndio, danos, avarias e
responsabilidade civil para o prédio e bens moveis indispensaveis ao funcionamento dos bens imdveis
cedidos. A contratacdo do seguro devera contemplar a descricdo dos bens a serem segurados, as
coberturas pretendidas e a garantia contra perda total ou parcial dos bens sinistrados;

CG 3.37 Néo distribuir, sob nenhuma forma, lucros ou resultados entre seus diretores ou empregados.

CG 3.38 Encaminhar @8 CONTRATANTE para publicacdo no Diério Oficial do Estado, no prazo
méaximo de 90 (noventa) dias contados da assinatura deste CONTRATO DE GESTAO, regulamento
préprio contendo os procedimentos que adotard para a contratagdo de servigos, obras e aquisigdes
necessarios a execucdo do CONTRATO DE GESTAO, bem como para compras com emprego de
recursos provenientes do Poder Publico, de acordo com o que prescreve a Lei n°® 6.043 de 19 de
setembro de 2011, de forma atender aos principios constitucionais do caput do art.37 da CRFB,
especialmente aos da publicidade, impessoalidade, moralidade e eficiéncia;

CG 3.41 Apresentar a CONTRATANTE até o dia 10 do més seguinte, Relatérios Gerenciais e
comprovantes, na forma que lhe for indicada pela CONTRATANTE.

CG 3.46 Implantar, ap6s prévia aprovacdo da SES/RJ, um modelo normatizado de pesquisa de
satisfacdo pds-atendimento.

CG 3.47 Realizar seguimento, analise e adocdo de medidas de melhoria diante das sugestdes, queixas
e reclamacgfes que receber com respostas aos usuarios, no prazo

CG 3.50 Ao final de cada exercicio financeiro, a CONTRATADA apresentard ao 6rgdo supervisor a
prestacdo de contas, contendo, em especial, relatério de gestdo, balango e demonstrativos financeiros
correspondentes, devendo ser elaborada em conformidade com o CONTRATO DE GESTAO e
demais disposi¢fes normativas sobre a matéria.
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CG CLAUSULA DECIMA QUARTA — DA PRESTACAO DE CONTAS 14.1 A prestacido de
contas estd regulada no Anexo | do Edital. 142 A CONTRATADA devera apresentar a
CONTRATANTE mensalmente: 14.2.1 Relacdo dos valores financeiros repassados, com indicacao
da Fonte de Recursos, 14.2.2 Relatério Consolidado da Producdo Contratada X Producdo Realizada,
14.2.3 Relatério Consolidado do alcance das metas de qualidade (Indicadores) [...]

*Siglas: CG — Contrato de Gestéo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia

e Custos residuais suportados pelo principal: penalizacfes e incentivos.

Custos residuais séo os resultantes entre o nivel de divergéncia das decisdes do agente
e as decisdes que maximizariam a funcéo utilidade do principal, sendo suportados por este,

entre outros.

Conforme andlise em quesito anterior, ndo foi evidenciado dispositivo contratual que
represente custo agregado como incentivo a remuneracdo do agente de forma a maximizar o

bem-estar do principal.

Os custos residuais podem ser configurados na ocorréncia de situacBes que gerem
revisdo de procedimentos, desqualificacdes, rescisbes contratuais, repactuacbes e

penalizacdes, diante da especificidade do ativo e da necessaria continuidade do servico.

Ao assumir a obrigacdo por garantir recursos financeiros para a execu¢do do objeto
contratual, conforme indicado na Clausula 4.2 do Contrato de Gestdo, a Secretaria de Saude
assume a responsabilidade e os custos residuais pela hipotese de rescisdo por ato unilateral da
Contratada no atraso do repasse superior a 90 dias, conforme clausula 15.4 do Contrato, e 0
risco de gerar ineficiéncia na prestacdo do servico. E, nas demais hip6teses de penalizacdo por
cometimento de infracGes contratuais pela Contratada, o principal suportard o 6nus pela

escolha ndo 6tima do agente.

ED. 6.6 Caso todas as Propostas de Trabalho sejam desclassificadas, a Comisséo Especial de Selegédo
poderda fixar as entidades participantes o prazo de 10 (dez) dias Uteis para a apresentacdo de novas
propostas.

CG. CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA — REPACTUACAO Decorrido o prazo de 12 (doze) meses
da data da apresentacdo da proposta ou do orcamento a que essa proposta se referir, podera a
CONTRATADA fazer jus a repactuagédo do valor contratual, mediante avaliacdo da variacdo efetiva
do custo de producéo ou dos insumos utilizados na consecucdo do objeto contratual.

CG 13.1 O presente CONTRATO DE GESTAO podera ser alterado, mediante revisio das metas e
dos valores financeiros inicialmente pactuados, desde que prévia e devidamente justificado, com a
aceitacdo de ambas as partes e a autorizagdo por escrito do Secretario de Salde, devendo, nestes
casos, serem formalizados os respectivos Termos Aditivos.
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CG 13.2 Poderd também ser alterado para assegurar a manutencdo do equilibrio econémico e
financeiro do CONTRATO DE GESTAO, na hipotese de sobrevirem fatos imprevisiveis, ou
previsiveis, porém de consequéncias incalculaveis, retardadores ou impeditivos da execucdo do
ajustado ou, ainda, em caso de forca maior, caso fortuito ou fato do principe, configurando alea
econdmica extraordindria e extracontratual.

CG. CLAUSULA DECIMA QUINTA — DA SANCAO, RESCISAO E SUSPENSAO DO
CONTRATO DE GESTAO. A rescisdo do CONTRATO DE GESTAO podera ser efetivada

15.1 Por ato unilateral da CONTRATANTE, na hipdtese de descumprimento, por parte da
CONTRATADA, ainda que parcial, das clausulas que inviabilizem a execucdo de seus objetivos e
metas previstas no presente CONTRATO DE GESTAO, decorrentes de mé gesto, culpa e/ou dolo;
15.2 Por acordo entre as partes reduzido a termo, tendo em vista o interesse publico;

15.3 Por ato unilateral da CONTRATADA na hip6tese de atrasos dos repasses devidos pela
CONTRATANTE superior a 90 (noventa) dias da data fixada para o pagamento, cabendo a
CONTRATADA notificar a CONTRATANTE, com antecedéncia minima de 90 (hoventa) dias,
informando do fim da prestacdo dos servicos contratados.

15.4 Na hipotese da clausula 15.3 a CONTRATANTE responsabilizar-se-a apenas pelos prejuizos
suportados pela CONTRATADA exclusivamente em decorréncia do retardo na transferéncia de
recursos, cabendo & CONTRATADA a comprovacdo do nexo de causalidade entre os prejuizos
alegados e a mora da CONTRATANTE.

[...]

15.75 A ocorréncia de infracdo contratual sujeita a CONTRATADA, sem prejuizo da
responsabilidade civil ou criminal que couber, assegurado o contraditério e a prévia e ampla defesa,
as seguintes penalidades: a) adverténcia; b) multa de até 5% (cinco por cento) [...] Nas reincidéncias
especificas, a multa correspondera ao dobro do valor [...] sempre o limite de 20% (vinte por cento); c)
Desqualificacdo da entidade como organizagéo social.

[...]

15.10 Na hipoétese de rescisdo administrativa, além das demais san¢fes cabiveis, o Estado podera: a)
reter, a titulo de compensacgdo, os créditos devidos a contratada e cobrar as importancias por ela
recebidas indevidamente; b) cobrar da contratada multa de 10% (dez por cento), calculada sobre o
saldo reajustado dos servigos ndo executados e; ¢) cobrar indenizagdo suplementar se o prejuizo for
superior ao da multa.

15.11 O CONTRATO DE GESTAO podera ser rescindido ou resolvido quando do advento de
circunstancia superveniente que comprometa o fundamento de validade do mesmo e a sua regular
execucéo.

(]

PARAGRAFO SEXTO — No exercicio de sua fungdo decisdria, podera a CONTRATANTE firmar
acordos com a CONTRATADA, a fim de estabelecer o contelido discricionario do ato sancionatorio,
salvo impedimento legal ou decorrente da natureza e das circunstancias da relagdo juridica envolvida,
[...], desde que a opgdo pela solugdo consensual, devidamente motivada, seja compativel com o
interesse publico.

CG CLAUSULA DECIMA OITAVA - DO RECURSO AO JUDICIARIO As importancias
decorrentes de quaisquer penalidades impostas a CONTRATADA, inclusive as perdas e danos ou
prejuizos que a execucao do contrato tenha acarretado, quando superiores a garantia prestada ou aos
créditos que a CONTRATADA tenha em face da CONTRATANTE, que ndo comportarem cobranga
amigavel, serdo cobrados judicialmente

PARAGRAFO UNICO — Caso a CONTRATANTE tenha de recorrer ou comparecer a juizo para
haver o que lhe for devido, a CONTRATADA ficara sujeita ao pagamento, além do principal do
débito, da pena convencional de 10% (dez por cento) sobre o valor do litigio, dos juros de mora de
1% (um por cento) ao més, despesas de processo e honorarios de advogado, estes fixados, desde logo,
em 20% (vinte por cento) sobre o valor em litigio

*Siglas: CG — Contrato de Gestdo; ED — Edital; e, TR — Termo de Referéncia
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Na elaboracdo do Edital de Selecdo, a Secretaria de Salde planeja, com base em seu
histérico de atendimentos e producdo, custo de servigos e procedimentos, o limite maximo
como orcamento estimado para o custeio, aguardando no processo seletivo a vantagem a ser
demonstrada na proposta da futura contratada. Ao lancar o Edital 009/2012, a entdo
contratada Organizacdo Social Pro-Salude ofertou 0 mesmo valor estabelecido no orcamento
estimado da Secretaria. Na decisdo por novo processo seletivo através do Edital 08/2013, a
proposta da Organizacdo Social Associacdo Congregacdo de Santa Catarina demonstrou
maior economicidade no Custeio do mesmo volume de producgéo utilizado como base para
selecéo anterior, embora requerendo para tanto maior valor de investimento, e permanecendo

na gestdo até o presente.

ED 009/2012 -7.1 O limite maximo de or¢amento anual previsto para a realizagdo dos servigos objeto
do Contrato de Gestdo esta incluso no Programa de Trabalho PT —2961.10.302.0319.2745, constante
da Lei Orcamentéria Anual.

ED 008/2013 - 7.1 O limite mé&ximo de custeio mensal previsto para a realizagdo dos servigos objeto
do Contrato de Gestdo sera de R$ 19.546.591,67

CG 031/2012 CLAUSULA DECIMA — DAS CONDICOES DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS O detalhamento do Sistema de Transferéncia de Recursos estd descrito no Anexo | do
Edital. 10.1 Cada parcela mensal da Transferéncia de Recursos referente ao Custeio terd o valor de
R$ 19.546.591,67 [...] e cada parcela referente ao Investimento tera o valor de R$ 18.614.495,00 [..]

CG 003/2014 CLAUSULA DECIMA — DAS CONDICOES DE TRANSFERENCIA DE
RECURSOS O detalhamento do Sistema de Transferéncia de Recursos esta descrito no Anexo | do
Edital. 10.1 As Transferéncias de Recursos referente a parcela mensal de Custeio terd o valor de R$
18.948.688,20 (dezoito milhdes, novecentos e quarenta e oito mil, seiscentos e oitenta e oito reais e
vinte centavos), nos termos da proposta or¢camentaria inserida nos autos do Processo n°. E-
08/001.1711/2014. 10.2 A Transferéncia de Recurso referente ao Investimento tera o valor de R$
27.000.000,00 [...].

*Siglas: CG — Contrato de Gestao e ED — Edital

5.2 Analise do Conselho de Administracdo

A Associacdo Congregacao de Santa Catarina € uma entidade civil sem fins lucrativos,
de direito privado, registrada no Municipio de S&o Paulo, ora com filial estabelecida no
Estado do Rio de Janeiro para a gestdo dos contratos com a Secretaria de Salde. Seu Estatuto
Social preencheu todos os requisitos legais estabelecidos pela legislagédo estadual para

qualificacdo da entidade como Organizacdo Social, vistos na se¢do 3.3.3 do Contexto de
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Estudos, conforme analisado em seu processo de qualificagdo, e sua proposta foi vencedora

no processo de selecdo do Edital 008/2013.

Conforme descrito em seu primeiro relatério de prestacdo de contas de gestéo,
referente a0 més de maio de 2014 (Processo Administrativo E-08/001.1711/2014), disponivel
no site da entidade®, a Associacio realiza a gestdo de 33 entidades, que denomina Casas, nas
areas de Saude, Educacdo e Assisténcia Social em sete estados brasileiros. As entidades
responsaveis por manter as obras sociais da Associacao sdo a Casa de Saude Séo Jose, do Rio
de Janeiro; o Hospital Santa Catarina, de S&o Paulo; o Colégio Santa Catarina, de Sdo Paulo e

de Minas Gerais; e o Residencial Santa Catarina, de Sdo Paulo.

Tendo como visdo “ser referéncia de entidade filantropica no Brasil”, recentemente
montou uma nova estrutura baseada nas boas préaticas do Instituto Brasileiro de Governanca
Corporativa, na qual hd um maior foco na prestacdo de contas das entidades geridas pela
Associacdo, e consequentemente imprimindo planejamento estratégico alinhado com as
diretrizes de gestdo estabelecidas pelo Conselho de Administracdo e com o modelo de

Governanca Corporativa da Associagao.

A estrutura da Associacdo € composta hierarquicamente pela Assembleia Geral das
Associadas; por um Conselho de Administracdo, eleito exclusivamente em Assembleia Geral;
pelo Conselho Fiscal e por comités eventualmente instaurados pelo Conselho de
Administracdo (Estatuto Social, Art. 11).

A realizacdo de Assembleia Geral ocorre em carater ordinario uma vez a cada ano, e
em carater extraordinario, sempre que o Conselho de Administracdo ou o Conselho Fiscal
julgarem necessario, ou por convocacao de 1/5 (um quinto) das associadas. A convocagdo é
publicada em edital exposto na sede da Associa¢do, com circular enviada aos associados,
considerando que todos tém direito de participar e votar em Assembleia Geral. (Estatuto
Social, Arts. 12 e 13)

O Conselho de Administracdo é composto por cinco membros, com qualificagdo e

funcionamento estabelecidos em Regimento Interno préprio, aprovado em Assembleia Geral,

5> Associacdo Congregacgdo Santa Catarina. Relatdrios de Prestagdo de Contas de gestdo do Complexo Estadual
de Saude Hospital Alberto Torres com Centro de Trauma e Hospital Estadual Prefeito Jodo Batista Caffaro.
Disponivel em http://www.acsc.org.br/casas/complexo-estadual-de-saude-hospital-estadual-alberto-torres-com-
centro-de-trauma/ e http://www.acsc.org.br/casas/hospital-estadual-prefeito-joao-batista-caffaro/ Acesso em
outubro de 2015


http://www.acsc.org.br/casas/complexo-estadual-de-saude-hospital-estadual-alberto-torres-com-centro-de-trauma/
http://www.acsc.org.br/casas/complexo-estadual-de-saude-hospital-estadual-alberto-torres-com-centro-de-trauma/
http://www.acsc.org.br/casas/hospital-estadual-prefeito-joao-batista-caffaro/
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reunindo-se periodicamente de forma ordinaria e, por convocagdo, em reunides
extraordinarias. Seus membros tém mandato de trés anos e ndo podem receber direta ou
indiretamente qualquer tipo de remuneracao ou beneficio, sendo vedado aos membros que néo
compdem o quadro de associadas a acumulacdo de quaisquer cargos com o de membro do
Conselho.

Ao Conselho de Administracdo compete, entre outras atribuicGes, tracar a politica, o
planejamento estratégico e as diretrizes gerais da Associacdo, zelando pelo cumprimento de
boas préticas de governanca de todas as unidades mantidas pela Associa¢do, encaminhando ao
Conselho Fiscal, no méximo em até 30 dias antes da Assembleia Geral Ordinéria anual, o
relatorio anual de atividades, a prestacdo de contas e o balan¢o geral acompanhados de
parecer dos seus membros. Ao Presidente do Conselho, entre outras competéncias, cabe
promover e executar anualmente a avaliacdo de desempenho do Conselho de Administracéo e
de cada um de seus Conselheiros, com base em critérios aprovados em Assembleia Geral,

observados os principios de boa governanca. (Estatuto Social, Arts. 17 a 23).

O Conselho Fiscal da Associacdo € composto por trés membros titulares com seus
respectivos suplentes eleitos em Assembleia, com duracdo de mandato de trés anos,
exercendo seus cargos sem remuneracdo. Compete-lhe, entre outras atribui¢fes, emitir parecer
sobre as contas e balangos da Associacgéo, fiscalizar a administragdo das Casas, reunindo-se

uma vez ao ano ou quando convocados em Assembleia. (Estatuto, Arts. 24 a 27).

Segundo relatério de prestacdo de contas, referente a maio de 2014, apresentado a
Secretaria de Saude, a instituicdo conta com sua Governanga Corporativa sediada no Estado
de Séo Paulo, onde estdo centralizadas as areas estratégicas, como controladoria, filantropia,
comunicacgdo, suprimentos, novos negocios e seus subsistemas, conforme organograma da

estrutura organizacional corporativa da Associacao, figura 5 a seguir.
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Figura 5. Organograma da Associagdo Congregacdo Santa Catarina
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Fonte: Relatério de prestacdo de contas ACSC (2014)

5.3 Discussao dos Resultados

Na integracdo da andlise do contrato de gestdo e Conselho de Administragdo da
respectiva Organizacao Social com a modulagdo dos conceitos ao contexto de estudo, retorna-
se a fundamentacdo teorica para a discussdo dos resultados, em atendimento ao objetivo da
pesquisa.

A adocdo do modelo da contratualizacdo da gestdo com Organizagfes Sociais de
Salde do Estado do Rio de Janeiro vai ao encontro dos preceitos da Nova Gestdo Publica,

buscando a flexibilizacdo de estratégias voltadas para a eficiéncia da administracdo por
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objetivos, com a mensuracdo de resultados por metas e indicadores. Se por um lado a
descentralizacdo da gestdo confere maior agilidade para a execucdo de politicas publicas, por
outro exige a criacdo de capacidades e estruturas com a revisao de métodos de controle para
assegurar a sustentabilidade da relacdo e o zelo pela qualidade do gasto na primazia do

atendimento ao interesse publico.

A perspectiva da teoria da agéncia € inerente ao movimento de contratualizacdo. Em
sua vertente positivista, conforme adotado na pesquisa, a teoria analisa situacdes em que
principal e agente tém objetivos conflitantes, para em seguida descrever os mecanismos de
governanga que limitam os comportamentos oportunistas no tratamento dos problemas de
agéncia, correlacionados basicamente a assimetria de informacdes e divergéncia de interesses,
levando a diferentes atitudes perante riscos. O contrato € sua unidade de analise.
(EISENHARDT, 1989). Assim representado na figura 6, que se segue.

Figura 6. Perspectiva tedrica

| NGP |
| conTrATO |,
PRINCIPAL f=— ~—/J — AGENTE
¥ M Indicad d v
: :
OBJETIVOS etas € Indicacores de OBJETIVOS
desempenho
“ Controle de resultados S
RESULTADOS = RESULTADOS
Q | PROBLEMAS DE AGENCIA | A’

g ., T e e . . . e o . -
‘n‘ -________.— - | "-—-.______ _ '\.‘I
—': Assimetria de Diferencas Preferéncias ——

1

i informac&es de interesses de riscos !

] i
]

l\ Oportunismo / Racionalidade Limitada / Incertezas / Ativos Especificos ,:

B - s

Fonte: Elaboracao propria

No caso em estudo, situam-se como principal e agente, respectivamente, a Secretaria
de Estado de Saude e as Organizagfes Sociais. O Contrato de Gestdo € o instrumento

regulatério, composto por um conjunto de documentos desenhados pela Secretaria de Saude e
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complementados pela Organizagdo Social, com sua proposta de trabalho, para alinhamento de
objetivos, regramento de condutas e alcance de resultados, segundo metas e indicadores

pactuados, vinculados a um sistema de remuneracéo.

Os mecanismos de governanca utilizados na abordagem positivista sdo desenvolvidos
por Eisenhardt (1989) em duas proposi¢cdes. Na primeira, 0 uso de contratos baseados em
resultados ¢ eficaz para que o agente se comporte de acordo com 0s interesses do principal,
sob o argumento de que as recompensas alinham as preferéncias entre ambos; e, na segunda,
que sistemas de informacéo séo capazes de conter agentes oportunistas, porque o agente vai
perceber que ndo pode enganar o principal.

Sob esse prisma, na analise dos contratos de gestdo da Secretaria de Saude foi
evidenciado que ndo ha& recompensa ou incentivos remuneratorios correlacionados a
resultados; aproximando-se da segunda proposi¢cdo, com intenso uso de sistemas de

informac&o para inibir comportamentos oportunistas, mas nao so.

A associacdo dos pressupostos comportamentais do oportunismo e racionalidade
limitada, em um ambiente de complexidade e incertezas, somados a condi¢cdo de ativos
especificos, influenciam nas atitudes dos agentes perante o risco e potencializam o surgimento
dos problemas de agéncia (FIANI, 2002). Tais condi¢des levam ao esfor¢o de selecdo e a
inclusdo de salvaguardas contratuais gerando custos de transacdo, que serdo maiores ou
menores a depender do ambiente institucional. (WILLIANSON, 1985).

Nos contratos de gestdo da Secretaria de Salde é identificada a presenca de
salvaguardas de maneira extensiva, tratando os problemas de agéncia definidos pela literatura
e segmentados no mapa conceitual, conforme apresentado nos resultados da unidade de
analise, secdo 5.1. Ao desenho contratual somam-se os procedimentos de contratualizacédo
que rodam dentro de um modelo de governanca organizacional préprio, conforme descrito no
contexto de estudo, se¢do 3.3, com estruturas de controle e monitoramento que suportam a
relacdo e direcionam o comportamento dos agentes percorrendo todo o fluxo ilustrado na

Figura 1.

A estruturagdo do modelo de governanca organizacional da Secretaria de Salde que
sustenta o procedimento de contratualizacdo da gestdo com Organizacdes Sociais da-se em

conformidade com o destacado por Fama e Jensen (1983), combinando distribuicdo de poder



121

e mecanismos de monitoramento consistentes. Os problemas de agéncia para os autores sao
assim mitigados por via de controle indireto, considerando sistemas de decisdo que separem
gestdo e controle nos diferentes niveis organizacionais. O processo decisorio deve ser
separado em quatro etapas — inicializacdo, ratificacdo, implementacdo e monitoramento;
formando dois grupos de competéncia — as etapas de inicializacdo e implementagdo formam
as funcbes de gerenciamento da decisdo, devendo ser exercidas por agentes diferentes das
etapas que formam as funcbes de controle da decisdo, que sdo as de ratificacdo e

monitoramento.

Nesse sentido, identifica-se pela estrutura organizacional e fluxo de procedimentos
descritos no contexto de estudo, subsecdes 3.3.1 e 3.3.2, a separacdo do processo decisério
por dois grupos de competéncia nas quatro etapas, conforme destacado por Fama e Jensen

(1983) e representado na figura 7:

i) a inicializacdo, que para 0s autores consiste na geracao de propostas para utilizacéo
de recursos e estruturacdo de contratos, equivale, no caso em estudo, ao processo de
planejamento estratégico das unidades e servi¢cos de salude a serem delegadas as organizacoes
sociais, e ao desenho dos contratos de gestdo e respectivos instrumentos regulatérios,
realizada pela Subsecretaria de Unidades Proprias;

i) a ratificagdo da escolha e a oficializacdo das iniciativas a serem implementadas;
equivalem, no caso em estudo, as decisdes do Secretario de Estado de Saude, como instancia
hierarquica maxima do setor, a saber: na aprovacdo do planejamento estratégico e respectiva
modelagem dos contratos; na indicacdo do representante da Secretaria de Saide no Conselho
de Administracdo da entidade, que ficara sob contrato de gestdo; na ratificacdo e oficializacdo
da qualificacdo das Organizacbes Sociais, em conjunto com o Secretario de Estado de
Planejamento e Gestdo; na homologacdo da selecdo da Organizacdo Social qualificada e na

assinatura do contrato de gestao.

iii) a implementagéo com a execugdo das decisdes confirmadas: correspondem & parte
de operacionalizagcdo dos processos de qualificacdo e de selecdo, realizados por Comissoes
compostas por presidentes e representantes distintos para ambas as atividades, ainda sob o

manto da Subsecretaria de Unidades Prdprias.
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iIv) 0 monitoramento, com a medi¢cdo do desempenho das decisdes dos agentes:
ocorrem no ambito da Superintendéncia de Acompanhamento de Contratos de Gestéo,
vinculada a Subsecretaria de Administracdo e Logistica, contando com a Comissdo de
Acompanhamento e Fiscalizacdo e a Comissdo Técnica de Apoio, todos da Secretaria de
Saude.

Figura 7. Estrutura e procedimentos
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Fonte: Elaboracao propria

No que tange a estrutura da Organizacdo Social, deve ser vista como mecanismo de
controle externo a Secretaria de Sadde. E requisito indispenséavel para qualificagio a previsio
expressa em Estatuto de a entidade ter, entre os 6rgdos de deliberacdo superior e de direcéo,
um Conselho de Administracdo e uma Diretoria Executiva, com as atribui¢des minimas em
conformidade com o exigido pela Lei estadual 6.043/2011, do que se infere a expectativa da
Secretaria de Saude na escolha de entidades com boas praticas de governanca, alinhando

interesses entre agente e principal.

Segundo Carver e Oliver (2002), como instancia superior, o Conselho de
Administracdo tem papel relevante, exercendo o controle da entidade, proporcionando
salvaguardas e conexdes Uteis. Assim apresenta-se o Conselho de Administracdo da

Organizacdo Social ACSC - Associagdo Congregacdo de Santa Catarina, que faz a gestdo do
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Contrato 003/2014, do Complexo Hospitalar - Unidade de Analise, conforme dados
apresentados na secdo anterior, com praticas de governanca publicadas em seus relatérios.

Exercendo suas atribui¢cdes como autoridade méaxima e tendo seu desempenho avaliado.

A indicagdo de representante do Poder Publico na composicdo do Conselho de
Administracdo é exigéncia da Lei Estadual por isomorfismo da Lei Federal. Para conciliar a
autonomia do Conselho com a exigéncia legal, a Secretaria de Estado de Saude optou por
regulamentar sua lei permitindo que os representantes do Poder Publico fossem selecionados
entre os proprios membros do Conselho. Ndo ha, até o presente, regulamentacdo sobre
atributos de tal representacéo.

A auditoria recomendada por Skelcher (2009) no tratamento dos problemas da
contratualizacdo atualmente ocorre de forma normatizada apenas no processo de prestacdo de
contas anual, contratada pela Organizacdo Social. Em relacdo a auditorias da propria
Secretaria de Salde ndo ha normatizacdo obrigando a passagem dos procedimentos pelos
nucleos existentes na propria casa, como o0s departamentos de Auditoria e de Controle Interno
ligados a estrutura da Subsecretaria Juridica; bem como ndo ha encaminhamento obrigatoério a
Auditoria Geral do Estado e a Contadoria Geral do Estado, ligados & Secretaria de Fazenda,
muito embora neste Gltimo caso exista a previsdo do recebimento de cédpia do contrato em
clausula do Edital. O que h& normatizado nesse sentido é a Comissdo de Avaliacdo, com
procedimentos semestrais e anuais, que conta com um representante da Secretaria de Fazenda,

pertencente ao quadro da Auditoria Geral.

A figura do Verificador Independente assim nominada por Minas Gerais, a exemplo
do recomendado pelo Banco Mundial (2015), é reconhecida pela Secretaria de Estado de
Salde, por meio da Superintendéncia de Acompanhamento de Contratos de Gestdo, como
mecanismo de tratamento para assimetria de informacdes e como instrumento de melhoria da
governanca nas relagbes contratualizadas, muito embora a concorréncia publica tenha sido

revogada.

H& nesse ponto de analise o risco da assimetria de informagdes e comportamentos
oportunistas do agente. Segundo relatado pelo Presidente da Comissdo Técnica de Apoio da
Superintendéncia de Acompanhamento de Contratos de Gestdo, conforme descrito no
contexto de estudos, 0 volume e a especificidade de informacdes ndo comportam uma anélise

semestral ou anual por um grupo reduzido de pessoas sem capacitacdo especifica e sem
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conhecimento profundo dos assuntos tratados. No que, inclusive, solicita providéncias por
meio do Superintendente ao Secretario de Estado de Saude para reforco da equipe interna e
normatizacdo de procedimento para a analise dos processos pelos 6rgdos de Controle da
Secretaria de Salde e da Secretaria de Fazenda. Contudo, h& inspeces voluntarias da
Auditoria Geral do Estado, como a ocorrida em 2014, com a publicacdo de relatério

operacional em 2015.

O controle externo € exercido pelo Tribunal de Contas, que faz inspec¢des in loco para
verificagdo dos processos da Superintendéncia de Acompanhamento dos Contratos de Gest&o.
E, hd a previsdo legal e contratual para o encaminhamento pela Secretaria de Salde da
prestacdo de contas anual para a Assembleia Legislativa, Tribunal de Contas e Conselho
Estadual de Saude. As OrganizacGes Sociais, além da validacdo de sua prestacdo de contas
anual por auditoria externa independente, submetem-na a aprovacdo pelo Conselho de
Administragdo. Devendo publicar no site institucional cumprindo o0s preceitos de
transparéncia e accountability, em alinhamento com o recomendado pelo Banco Mundial

(2006, 2015), literatura e legislacédo especifica.

Em relacdo aos procedimentos, as regras previstas no processo de qualificacdo estéo
voltadas para o tratamento da selecéo adversa.

A ocorréncia de desqualificacdo da Associacdo Marca, citada na se¢do do contexto de
estudo, foi um caso de selecdo adversa, considerando que a entidade cumpriu 0s requisitos
formais de qualificacdo ocultando informacgfes sobre ilicitos em investigacdo por outro
Estado, dos quais a Secretaria de Saide so veio a tomar conhecimento posteriormente pela

imprensa, havendo controle a tempo de evitar custos residuais e danos ao interesse publico.

Em suas relacBes intragovernamentais, a Secretaria de Saude buscou a divisdo de
responsabilidades com a Secretaria de Planejamento e Gestdo, aliada a utilizacdo do Sistema
Integrado de Gestdo de Aquisicdes — SIGA para a emissdo de Certificado de Registro
Cadastral. Além do tratamento da selecdo adversa, ha o objetivo de mitigar pressdes de
agentes externos para a selecdo de instituicdes que ndo atendam aos propositos do Estado, por
critérios objetivos de anélise. A escolha de bons parceiros é apontada por Barata (2007) como

fundamental para o equilibrio da relacéo e esforco por resultados no tempo contratual.
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No passo antecedente a qualificagdo, hd o planejamento do modelo para delegacdo da
gestdo, com a construcdo das metas e indicadores relacionados as especificidades dos servicos
da Unidade Estadual de Salde, no qual a Secretaria de Saude detém maior quantidade de
informagdes, com base em seus proprios registros, praticas e sistemas de custos. E, de forma
subsequente, no processo de selecdo, conforme visto na analise do edital, a proposta de
trabalho da Organizacdo Social é acompanhada de proposta para incremento da producéo e
proposta econdmica, além de outros requisitos qualitativos, inclusive para comprovacao de
qualificacdo técnica. As propostas sdo julgadas por critérios objetivos e classificadas por
média ponderada de técnica (peso 60) e preco (peso 40). E cabe a Organizagdo Social a
visitacdo obrigatdria a Unidade de Salde para a preparacdo de seu modelo de negécio e
estimativa de custos, assumindo os riscos de projeto para o alcance dos resultados a que se

propora na pactuacéo do contrato.

Evidencia-se nesse ponto, o tratamento de dois problemas de agéncia: assimetria de
informacdes e divergéncia de interesses. A filtragem de informaces pela Secretaria de Saude
qguanto a capacidade do agente, atribuindo maior peso a nota técnica, visa evitar a selecao
adversa e ndo incorrer em futuros custos residuais; e, ha o alinhamento de interesses na
solicitacdo de proposta de incremento de producdo pela Secretaria de Saude a Organizagdo
Social, considerando a aposta do setor publico na eficiéncia e flexibilidade das préaticas do

setor privado, considerando que o agente passara a ter o dominio sobre as informacdes.

Sob outro enfoque, a inducdo ao incremento de atividades poderia ser um risco. Um
dos casos mais frequentes de desvios de comportamento e manipulacdo de meios para o
alcance de resultados ficticios, citados por Bevan e Hood (2006), da-se quando as metas sdo
estabelecidas por melhoria incremental e ficam abaixo da capacidade de producdo da
instituicdo. Skelcher (2009) também observa que pesam incentivos para que o vencedor de
licitacbes minimize seus custos para maximizar receitas. H& para esses problemas o
tratamento apontado na literatura por meio dos sistemas de informagdo (EISENHARDT,
1989) e capacidade do governo, relacionando-se com procedimentos, competéncia e cultura
institucionais (MARTINS, 2011; OECD, 2004), devendo também investir em servigos de
auditoria (SKELCHER, 2009; WORLD BANK, 2015).

Entre os problemas de contratualizacdo mais frequentes destacados na literatura estéo

a especificacdo de metas pouco ambiciosas ou mal dimensionadas, falhas na definicdo
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conceitual e especificacdo de indicadores, limitacdo de dados em informagdes gerenciais
relevantes, objetivos vagos, ndo inclusdo no contrato de atividades importantes, inexisténcia
de sancdes para metas ndo cumpridas, influéncia de agentes na elaboracdo de informac6es
regulatérias, bem como problemas ligados ao sistema de monitoramento e coleta de dados,
como a auséncia de um sistema adequado de mensuracdo. (BEVAN; HOOD, 2006;
PACHECO, 2004; POLLITT; BOUCKAERT, 2002).

O contrato de gestdo da Secretaria de Salde demonstra cobertura para o tratamento
desses problemas apresentada no detalhamento de especificacdes; na existéncia de metas e
indicadores quantitativos e qualitativos; na descri¢cdo de obrigacfes e imposicdo de sangdes,
abrindo espaco inclusive para o consenso entre as partes em busca de solucdo para conflitos
de interesses, considerando que os agentes ndo participam do planejamento do contrato; nas

estruturas de monitoramento e controle; e, na importancia dada aos sistemas de informag&o.

A sistemética de remuneracdo da Organizacdo Social, no que respeita ao custeio da
Unidade de Salde sob gestdo, é dependente do repasse da Secretaria de Saude e vinculada ao
atendimento de resultados traduzidos por indicadores e metas quantitativas, devendo ter a
comprovacao das despesas efetuadas no relatorio de prestacdo de contas mensal, estando

sujeita a glosas e penalizagOes por infrages contratuais.

Tendo em vista que a eficiéncia pode ser aumentada a custa de uma reducdo da
eficacia, como ressaltam Pollitt e Bouckaert (2002), ha o tratamento por indicadores
qualitativos no contrato de gestdo da Secretaria de Salde. Estes servem para induzir o
comportamento do agente a manutencdo do padrdo de qualidade contratado, sob pena de
notificacdo e repactuacdo, podendo chegar a desqualificacdo. E, mantendo o conceito de
qualidade bem pontuado semestralmente, este poderd ser considerado como critério de
pontuacdo em futuros editais, 0 que em tese pode ser vislumbrado como um incentivo nao

remuneratorio.

Segundo Jensen e Meckling (1976), os mecanismos desenhados para mitigar
problemas de agéncia, considerando a inexisténcia de custo zero, classificam-se em custos de
monitoramento, incorridos pelo principal; custos de obrigacdo, incorridos pelo agente no
atendimento a necessidade de o principal verificar a informacéo; e, custos com perdas

residuais, resultantes de escolhas ndo 6étimas.
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Os custos de obrigacdo assumidos pela Organizacdo Social na confecgdo de relatdrios
e adocdo de procedimentos determinados na legislacdo, em contrato e manuais, com o grau de
especializacao e especificidade requeridos, constituem obrigacdes de meio necessarios para a
verificacdo das informagGes pelo principal. A Secretaria de Salde cabe incorrer em custos de
controle e monitoramento com a estruturagdo de seu modelo de governanga organizacional,
rotina de procedimentos e utilizacdo de sistemas de informacdo seguindo os parametros

estabelecidos no Termo de Referéncia anexo ao Contrato, suportando custos residuais.

Muito embora ndo tenha sido objeto da pesquisa a quantificacdo de valores, 0s custos
de transagdo, conceituados por Fiani (2002, p. 269) como os “custos de negociar, redigir e
garantir o cumprimento dos contratos”, incorridos no ambito da Secretaria de Saude,
equivalendo aos custos de monitoramento suportados pelo principal, conforme Jensen e
Meckling (1976), sdo justificaveis se comparados sob esse aspecto a representatividade do
percentual de recursos do orcamento da Salde repassado para as Organizacfes Sociais,
conforme demonstrado no quadro 4, da secdo 3.3.4 do contexto de estudos, valorizando a

necessidade de controles para legitimar os resultados no bom uso da coisa publica.

Ademais, comportamentos oportunistas de agentes sdo noticiados no decorrer da
pesquisa, como o caso deflagrado pela Operacdo Assepsia (2012) envolvendo a Associacao
Marca, e o processo judicial contra o Instituto Lagos Rio, na Comarca de Trajano de Moraes.
Acrescente-se, embora em periodo fora do recorte da pesquisa, a Gltima operacdo da llha
Fiscal (2015) contra a Organizacdo Social Biotech Humanas contratada pelo Municipio do
Rio de Janeiro, demonstrando a necessidade de controles mais efetivos desde o comecgo do

procedimento.

Todos os custos relacionados aos contratos de gestdo sdo pagos com recursos da
Secretaria de Salde, no que se incluem os custos de obrigacdo das Organizagdes Sociais. As
OrganizacBes Sociais ndo realizam investimentos nas Unidades de Saude com recursos
proprios, devendo estimar em sua proposta econémica no processo de selecdo o valor para
repasse conforme as parcelas de desembolso previstas para os primeiros meses da contratacao.
Todas as aquisi¢des das Unidades de Saude realizadas pelas Organiza¢des Sociais com 0s
recursos do contrato de gestdo pertencem ao patrimbnio da Secretaria de Saude. As
Organizagdes Sociais ndo podem distribuir recursos a titulo de dividendos e lucros, devendo

qualquer saldo ser reinvestido no proprio contrato, posto enquadramento como entidade sem
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fins lucrativos. E, caso ocorra a rescisdo do contrato de gestéo, todo o patrimonio e recursos
retornam para a Secretaria de Salde, que se sub-roga nos contratos terceirizados pela
Organizacdo Social arcando com os custos residuais por escolhas ndo 6timas do agente.
Custos esses que podem gerar consequéncias graves para o Administrador Publico e para a
propria Organizagdo Social, como responder por processos de improbidade. Nesse sentido,
reforca-se a evidéncia de que os mecanismos de controle utilizados pela Secretaria de Estado
de Saude séo relevantes independentemente da quantificacdo de custos de transacdo, o que

impende explorar em futuras pesquisas é a justa medida em sua aplicag&o.

Conforme Fiani (2002) e Williamson (1985), um ativo especifico pode surgir quando
apenas um namero limitado de participantes esta habilitado a determinada transacdo ou pode
surgir no contexto intertemporal. Em quaisquer dos casos o conjunto de caracteristicas que
individualiza o agente, distinguindo-o dos demais, é relevante pois se referem a ativos cuja

continuidade da relacéo é valiosa.

A interrupcao de um contrato na gestdo da saude representa perda de valor produtivo,
onde o maior prejuizo é sentido pelo principal maior na relacdo, a populacdo. Ademais, na
perspectiva de os oOrgdos de controle externo assumirem a posicdo principal, a
responsabilidade pela tomada de decisdes recai sobre a Secretaria de Salde, requerendo
respostas e providéncias imediatas para 0 saneamento da situacdo. Tome-se como exemplo a
determinacdo da Secretaria de Salde para a realizacdo de um novo processo seletivo para a
gestdo do Complexo Estadual de Saude, unidade de andlise sob a gestdo do Contrato
003/2014 com a Organizacdo Social ACSC — Associacdo Congregacdo de Santa Catarina.,
conforme secédo 5.1. Essa intersecdo de multiplas classes de agente e principal € bem retratada
por Przeworski (2006).

Assim o grau de especificidade do ativo ira distinguir-se de outras formas, podendo ser
identificados requisitos predeterminados no qual a qualificacao e especializagdo das partes séo
essenciais para a sustentabilidade da relacéo estabelecida no Contrato de Gestéo.

Observa-se pela evolucdo dos Contratos de Gestdo que, das 14 OrganizagOes Sociais
qualificadas, apenas nove lograram éxito no processo de selecdo e permanecem até o final de
2014 na gestdo das Unidades de Saude, com o atendimento dos requisitos para prorrogacao

dos respectivos contratos.
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Equaciona-se aqui o conceito de preferéncia na alocagéo de riscos, considerando que o
agente prefere permanecer na relacdo e investir em seu ativo especializado — emprego e
reputacao, ndo adotando a estratégia de diversificacdo de negocios como mitigadora de riscos,
citada por Lane, Cannella e Lubatkin (1998, apud FONTES FILHO, 2004). Observa-se ainda
gue mesmo com atrasos nos repasses de recursos diante do cenario fiscal do Estado do Rio de

Janeiro, as OrganizacGes Sociais mantém-se a frente de seus contratos.

A preferéncia pelo modelo é mantida por ambas as partes: a Secretaria de Saude,
demonstrando com a introdugdo do modelo de contratualizagdo uma mudanga no padrdo de
comportamento com forte apelo sobre as politicas publicas em saude que carecem de melhor
governanca das instituicbes e eficiéncia nos resultados; e, as Organiza¢bes Sociais, por
assumirem e manterem 0S COmMpromissos nos termos pactuados e negociados com a Secretaria
de Salde, prorrogando-se o tempo de vigéncia por aditivos contratuais. Vale o bindmio
autonomia e compromisso citado por Pacheco (2004).

Quanto a incerteza ambiental, o0 modelo avanca para um equilibrio. O contrato de
gestdo tem o prazo de vigéncia maximo prorrogavel por até cinco anos, quando
necessariamente devera ocorrer novo processo seletivo. Nao had vedacdo legal para que a
mesma Organizagdo Social possa assumi-lo em novo processo seletivo, caso o edital ndo
preveja limitagdo nesse sentido. Some-se a isso as salvaguardas contratuais e 0 modelo

padronizado, proporcionando seguranca juridica para as entidades na continuidade da gest&o.

O aumento do numero da repeticdo das transacdes reduz a incerteza nas relacdes,
conforme Williamson (1989), o que é evidenciado pela evolucao na celebragdo dos contratos
de gestdo, conforme Quadro 6, a seguir.

Quadro 6. Evolucéo dos Contratos de Gestao

ANO CG CELEBRADOS CG ENCERRADOS CG EM EXECUCAO
2012 31 3 7
2013 13 4 42
2014 9 1 45

Fonte: Dados site Secretaria de Saude. Dezembro, 2014. Elaboracéo prépria.

Desse movimento evolutivo, os “contratos encerrados” referem-se a decisdo da

Secretaria de Saude pela mudanca de gestdo parcial para gestdo integral de Unidades de
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Saude por OrganizacBes Sociais correspondendo, portanto, a novos “contratos celebrados”.
Os respectivos processos seletivos foram abertos e, exceto no contrato tomado como unidade
de analise (Contrato 031/2012 substituido pelo Contrato 003/2014), conforme site da
Secretaria de Salde, as mesmas Organizagdes Sociais foram vencedoras, dando continuidade
a gestdo implantada sem a necessidade de desmobilizacdo de seus ativos, entendidos como

empregos, servicos de apoio e reputacdo, e sem impactar os servicos prestados a populacéo.

E possivel aplicar nesse movimento a proposicao da “vantagem da primeira empresa a
se mover”, assim identificada por Fiani (2002, p. 272) e analisada por Williamson (1985),
qual seja: embora inicialmente possa existir um maior nimero de proponentes qualificados, o
vencedor de um contrato original adquire vantagens de custo sobre concorrentes potenciais,
em funcdo de sua localizacdo, conhecimento acumulado, ou mesmo por deter informacdes e
procedimentos técnicos que, por seu grau de especializacdo e dominio de informagfes, nem
sempre sdo revelados aos principais, afetando a paridade das propostas nos casos na

renovacdo contratual.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

O objetivo geral proposto para o estudo foi compreender como sdo tratados 0s
problemas de agéncia nos contratos de gestdo com as OrganizacGes Sociais de Saude pelo
Estado do Rio de Janeiro.

A Secretaria de Estado de Saude, seguindo 0 movimento de modernizacdo da gestao
pautado no Estado do Rio de Janeiro, adotou o instrumento da contratualizagdo para transferir

a gestdo de Unidades Estaduais de Saude para Organizacgdes Sociais.

Em 2011 foram construidos o arcabouco legislativo e 0 modelo regulatério. Em 2012
iniciou-se a celebracdo dos contratos de gestdo, fechando o ano de 2014 com 45 contratos
vigentes sob a gestdo de nove entidades. O nimero de contratos pactuados, a repeticao das
transagcdes e volume de recursos repassados atestaram a estruturacdo de um modelo de
governanca capaz de suportar procedimentos e mecanismos de controle que atendessem a
fiscalizacdo de 6rgdos internos e externos ao Estado, sem descuidar do controle de metas por
indicadores bem definidos somados a avaliacdo de resultados. A montagem da
contratualizagdo exige aparato regulatorio, capacidade institucional e mudanca de cultura para
a consecucao dos objetivos buscados.

Nesse sentido, guiado pela lente da teoria da agéncia, o estudo partiu da estruturacéo
de defini¢bes conceituais e operacionais, elaboradas com base na fundamentacao tedrica; e,
tratando os dados coletados em pesquisa documental e com observacdo direta, descreveu o
desenho institucional e o modelo regulatério aplicado pela Secretaria de Saude em seus
processos de contratualizagdo com Organizacgdes Sociais, respectivamente, principal e agente
na relacdo. Retratando uma panoramica do campo, selecionou-se um contrato de gestdo como

unidade de analise, como requer a perspectiva teorica.

A andlise de conteddo dos eventos descritos na secdo do contexto de estudo
evidenciou que a estruturacdo do modelo de governanga organizacional da-se em
conformidade com o recomendado na literatura, combinando distribuicdo de poder e
mecanismos de controle consistentes. Ha a separacdo das fases de planejamento, que inclui o
desenho dos contratos de gestdo e instrumentos regulatorios; qualificacdo; selecdo;

contratacdo; monitoramento e fiscalizacdo; e, avaliagdo de resultados, cada qual sob a
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responsabilidade de equipes distintas, ligadas a instancias decisorias diferenciadas e com
decisbes colegiadas por comissoes, ratificadas pelo Secretario de Saude de forma exclusiva ou
conjunta com o Secretario de Planejamento, conforme o ato requeira. Mecanismos de controle

e accountability perpassam todas as fases.

A andlise do contrato de gestdo leva a conclusao de que a Secretaria de Satde adota na
transferéncia da gestdo, de forma padronizada, salvaguardas contratuais que incorporam
extenso numero de contingéncias, identificadas como problemas de agéncia pela literatura,
relacionadas ao tratamento da assimetria de informacGes e divergéncia de interesses, bem
como dispositivos relacionados a preferéncias de riscos e tempo de planejamento, exercendo
forte pressdo como principal da relagdo, impondo custos de obrigacdo aos agentes e

assumindo custos de monitoramento e custos residuais.

N&o ha nos contratos de gestdo da Secretaria de Salude recompensa ou incentivos
remuneratorios correlacionados a resultados para inibir comportamentos oportunistas das
OrganizacGes Sociais. Ha, por outro lado, o repasse de recursos vinculado ao atendimento de
resultados mensurados por metas e indicadores quantitativos, e o foco nos mecanismos de
controle associando o uso intensivo de sistemas de informag&o e gerenciamento permanente
dos contratos por estrutura organizacional dedicada e coordenacdo firme. Indicadores
qualitativos equilibram os objetivos de eficiéncia e eficacia, servindo também para induzir o
comportamento do agente na manutencdo do conceito de qualidade, o que pode, em tese, ser
considerado como incentivo ndo remuneratorio diante da possibilidade de ser utilizado como

critério de pontuacdo em novos processos seletivos.

A governanca organizacional associada a institucionalizagdo das boas préticas
adotadas evidencia a importancia dos mecanismos de controle interno no tratamento dos
problemas de agéncia. Contudo, a Secretaria de Salde se ressente da auséncia de
institucionalizacdo de procedimentos de auditoria e da contratacdo de um terceiro imparcial
na relacdo, como o caso do Verificador Independente, visando conferir melhorias ao processo
e avaliar os custos de transac¢do, bem como proporcionar uma blindagem adequada e mitigar o
risco de ocorrer o ‘problema do refém’, considerando a manipulagéo direta de informacdes e
recursos pelo agente. Por outro lado, o papel do controle externo exercido pelo Conselho de
Administracdo das Organizag6es Sociais contratadas nao € explorado pela Secretaria de Saude
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por ndo demandar relatorios ou agendas propositivas que somem resultados ao estudo. E,

mais além, o controle social permanece deficitario no modelo.

Em concluséo, o controle de fins apregoado pela administracdo publica gerencial ndo
substituiu o clssico controle de meios nas contratacdes com Organizagdes Sociais de Saude.
Governanga e mensuracao sdo interdependentes. H4, assim, um duplo controle no tratamento
dos problemas de agéncia, no qual a prestacdo de contas é uma obrigacao e os resultados sdo
um critério de avaliacdo para o repasse dos recursos e sustentabilidade da parceria, agregando
custos de monitoramento e controle para legitimar a eficiéncia e garantir qualidade ao gasto

publico.

Novos estudos podem ser adicionados para aprofundar o exame do modelo de

OrganizacGes Sociais, conhecer o comportamento dos atores e melhorar a governanca.

Ha& que se compreender 0s contratos de gestdo em diferentes ambientes institucionais a
luz da teoria de agéncia, como no caso da Cultura, no qual é possivel vislumbrar a utilizacdo
de incentivos. Outro ponto, € realizar uma abordagem comparativa das Organizacdes Sociais
com arranjos contratuais semelhantes, como as Parcerias Publico-Privadas, na modalidade de
concessdo administrativa, e a gestdo compartilhada. Mais além, explorar 0 modelo em
balizamento com o conceito de empresas sociais, aceito pelo governo americano. Trata-se de
contribuicdo a pesquisa cientifica e de aplicacdo pratica para a Administracdo PUblica na

discussdo de modelos de gestao.

O uso de mudltiplas teorias é recomendado pela literatura robustecendo a pesquisa
organizacional. Perspectivas complementares a teoria da agéncia capturam maior
complexidade. Dessa forma é possivel combinar teorias de agéncia e institucional,
considerando que pressdes institucionais exercem forte influéncia nos processos de
governanca. A teoria da agéncia pressupde a maximizacdo do interesse pessoal pelos agentes,
devendo ser monitorados pelo principal. A teoria institucional tem como ponto central a busca
de legitimidade pela organizagdo, o que leva a praticas isomorficas, tornando-se semelhantes
em estruturas, processos e crengas, nem sempre compativeis com a eficacia e efetividade

necessarias.

Nessa linha de multitedrica, importante a pesquisa de modelos e dinamicas de
governanca de OrganizagOes do Terceiro Setor, considerando o crescimento e a capilaridade
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de sua atuacdo em apoio a execuc¢do de politicas publicas. Em relevo, o estudo dos Conselhos
de Administracdo e o grau de independéncia em suas deliberaces, a definicdo de orientacdes
estratégicas, 0 monitoramento de seus gestores, o controle e a prestacdo de contas em suas

relacoes.

Interessante notar a possibilidade de exploragdo do conceito de autonomia imbricado
em problemas de pesquisa relacionados as Organizagdes Sociais. A autonomia das
associacOes e fundacbes publicas precede sua titulacdo, que ao se qualificar limita a sua
autonomia para se submeter a regulacdo do Estado. N&o ha, assim, ‘mais autonomia’ entregue
na contratualizagcdo, como reza parte da literatura, mas sim uma conformacéo da autonomia
preexistente as diretrizes pactuadas. Essa percepcdo pode instigar estudos para o
conhecimento da motivacdo e dindmicas dos contratos na perspectiva dos agentes, bem como
0os meios de financiamento utilizados em periodos de atrasos nos repasses publicos,
considerando que sdo entidades sem fins lucrativos legalmente constituidas, mas que se

aproximam da Iégica de mercado.

Outra teoria de essencial integracdo na analise de contratos € de custos transacionais,
tanto os localizados no principal quanto nos agentes, em relacdo ao ganho de eficiéncia e
reducdo de custos totais, contribuindo também para calibrar os mecanismos de controle
utilizados pelo Estado. Some-se a tematica do verificador independente, como terceiro
imparcial para afericdo de indicadores e participacdo proativa nos processos, mitigando

problemas de agéncia.

A contribuicdo da teoria do valor publico, na proposta de avaliar além dos resultados
0s meios utilizados para alcanca-lo, enderecando questfes como legitimidade, equidade, ethos
e accountability, poderia complementar os estudos de governanca e de reversdo do déficit de
controle social, evoluindo ao encontro da governanca em rede. A introducdo do conceito
inglés de value for money e de novos métodos de avaliagdo de impacto de eficécia e eficiéncia
na prestacdo de servicos pelas OrganizacGes Sociais, especialmente em um cenario de
tensionamento entre limitagdo de gastos e custos crescentes, pode agregar variaveis para
legitimar e dar suporte ao planejamento estratégico de governo em beneficio da sociedade e

sustentabilidade na gestéo.
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ANEXO A — Gestao das Unidades de Saude do Estado do Rio de Janeiro

HOSPITAIS ESTADUAIS

GESTAO

CENTRA-RIO - Centro de Tratamento e Reabilitacdo
de Adictos

Administracdo Direta

CPRJ - Centro Psiquiatrico do Rio de Janeiro

Administracdo Direta

HEA - Hospital Estadual Anchieta

OSS Pro-Saude

HEAL - Hospital Estadual Azevedo Lima

OSS ISG - Instituto Sécrates Guanaes

HEAPN - Hospital Estadual Ad&o Pereira Nunes

0SS Pré-Salde

HEAS - Hospital Estadual Albert Schweitzer

0SS HMT]J -Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

HEAT - Hospital Estadual Alberto Torres

0SS ACSC - Associacao Congregacdo de
Santa Catarina

HECC - Hospital Estadual Carlos Chagas

Administracdo Direta/ OSS Pro-Saide

HECrianga - Transplante, Cancer e Cirurgia Infantil

OSS Instituto D'Or

HEER - Hospital Estadual Eduardo Rabello

Administragdo Direta

HEGYV - Hospital Estadual Getulio Vargas

0SS Pré-Salde

HEL - Hospital Estadual dos Lagos Nossa Senhora de
Nazareth

0SS HMT]J -Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

HEMORIO - Instituto de Hematologia Arthur de
Siqueira Cavalcante

Fundacdo Salde

HEPJBC — Hospital Estadual Prefeito Joao Batista
Caffaro

0SS ACSC - Associagdo Congregagéo de
Santa Catarina

HERC - Hospital Estadual de Roberto Chabo

OSS ISG - Instituto Sécrates Guanaes

HERF - Hospital Estadual Rocha Faria

Administracdo Direta/ OS Pro-Salde

HESFA - Hospital Estadual Sdo Francisco de Assis

OSS ALSFA Associagdo Lar Sdo
Francisco de Assis na Providéncia de Deus

HESM - Hospital Estadual Santa Maria

Administra¢do Direta

HETM - Hospital Estadual Tavares Macedo

Administracdo Direta

HETODL-Hospital Estadual de Ortopedia e
Traumatologia Dona Lindu

Gestdo Compartilhada/ OSS ACSC -
Associacdo Congregacao de Santa Catarina

HEVMC — Hospital Estadual Vereador Melchiades
Calazans

0SS HMT]J - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

HM@e - Hospital Estadual da Mée

OSS HMT]J - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

HMHS - Hospital da Mulher Heloneida Studart

0SS HMTJ - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

HRGAF - Hospital Regional Gélio Alves Faria

Administracdo Direta

IASERJ - Instituto de Assisténcia dos Servidores do
Estado

Administragdo Direta

IEC - Instituto Estadual do Cérebro Paulo Niemeyer

OSS Pr6 Saude

IECAC- Inst. Estadual de Cardiologia Aloysio de Castro

Fundacdo Salde

IEDE - Instituto Estadual de Diabetes e Endocrinologia
Luiz Capriglione

Fundacéo Salde

IEDS - Instituto Estadual de Dermatologia Sanitaria

Administracio Direta

IEISS - Instituto Estadual de Infectologia Sdo Sebastido

Administracdo Direta

IETAP Inst.Estadual de Doencas do Térax Ari Parreiras

Administracdo Direta

NESM - Nlcleo Estadual de Saide Mental

Administracdo Direta

PAM Cavalcanti

Administracio Direta

PAM Coelho Neto

Administracio Direta
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Unidades de Pronto Atendimento - UPA’S

GESTAO

UPA 24H Bangu

OSS ILR- Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Botafogo

OSS HMT]J - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

UPA 24H Campo Grande I

OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Campo Grande II

OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Campos dos Goytacazes

OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Duque de Caxias I - Parque Lafaiete

OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Duque de Caxias II - Sarapui

OSS IDR Instituto Data Rio

UPA 24H Copacabana

OSS HMT]J - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

UPA 24H Engenho Novo OSS Viva Rio

UPA 24H Ilha do Governador 0SS Viva Rio

UPA 24H Iraja OSS Viva Rio

UPA 24H Itaborai OSS ILR Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Jacarepagua OSS HMTJ - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

UPA 24H Magé OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Maré OSS Viva Rio

UPA 24H Marechal Hermes OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Mesquita OSS ILR - Instituto Data Rio

UPA 24H Niteroi OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Nova Iguacgu I - Cabucu

OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Nova Iguacu II - Botafogo

OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Penha OSS Viva Rio
UPA 24H Queimados OSS IDR - Instituto Data Rio
UPA 24H Realengo OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Ricardo de Albuquerque

OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Santa Cruz

OSS IDR - Instituto Data Rio

UPA 24H Séao Gongalo I - Colubandé

OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Séao Gongalo II - Sta. Luzia

OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA 24H Sao Pedro D'Aldeia

OSS ILR - Instituto dos Lagos Rio

UPA SEAP

OSS Viva Rio

UPA 24H Tijuca

0SS HMT]J - Hospital Maternidade
Therezinha de Jesus

Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014
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= ARFADE [RESOLUCAO SEPLAG/SES
ORGANIZACAO SOCIAL SIGLA ATUACAO | N0 DATA

ACAOMEDVIDA - Associagio Internacional de Acées Humanitarias MEDVIDA  |Hospital Geral 2124 06/12/2012
Associagio Lar S8o Francisco de Assis na Providéncia de Deus ALSF Hospital Geral 172 25/04/2012
Hospital Geral 228 12/12/2012
Associacio Paulista para o Desenvolvimento da Medicina SPDM Maternidade 188 16/12/2012
UPA 24H 191 16/12/2012
Associagio Congregagio de Santa Catarina ACSC Hospital Geral 285 15/07/2013
. . T ) e Hospital Geral 362 15/04/2014
Instituto de Atengéio Basica e Avancada a Saude [ABAS UPA 23H 200 27062012
Instituto Data Rio IDR UPA 24H 193 16/05/2012
Instituto D'Or de Gestéio de Saude Publica Instituto D'Or |H. Pediatrico 229 12/12/2012
Instituto dos Lagos - Rio LAGOS RIO |UPA 24H 201 09/07/2012
Instituto Nacional de Desenvolvimento Social INDS UPA 24H 364 23/05/2014
Hospital Geral 286 22/07/2013
H. Pediatrico 289 22/07/2013
Instituto Nacional de Desenvolvimento Social e Humano INDSH Maternidade 290 22/07/2013
UPA 24H 287 22/07/2013
UTI 288 22/07/2013
Hospital Geral 232 26/12/2012
Instituto Socrates Guanaes ISG UPA 24H 210 15/08/2012
UTI 215 22/08/2012
Hospital Geral 216 18/09/2012
. . . Maternidade 189 16/05/2012
Hospital Maternidade Therezinha de Jesus HTMI UPA 24H 192 16/052012
UTI 211 15/08/2012
Hospital Geral 226 06/12/2012
. ; . e \ \ : Maternidade 307 09/10/2013
PRO-SAUDE -Associagio Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar |PRO-SAUDE UPA 23H 7 06/06/2012
UTI 225 06/06/2012
VIVA COMUNIDADE UPA 24H 194 16/05/2012

*VIVA COMUNIDADE foi incorporada a VIVA RIO em 09 de maio de 2014
Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014. Elaboracéo propria
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CLAUSULAS DO CONTRATO DE GESTAO - MODELO PADRAO

# Predmbulo

12, Objeto

28.* Da Permisséo de Uso dos Bens

32, Obrigagdes da Contratada

42, Obrigacdes da Contratante

52, Vigéncia

62. Dos Recursos Financeiros

78, Do Repasse dos Recursos

82, Da Dotagdo Orgcamentaria

92, Valor do Contrato

102, Das CondicGes de Transferéncia dos Recursos
112, Repactuacao

122, Do Acompanhamento, Avaliacdo e Fiscalizagdo do Contrato de Gestdo
132, Da Alteracdo, Renegociacdo Total e Parcial;
142, Da Prestacéo de Contas

152, Da Sangéo, Resciséo e Suspensao do Contrato de Gestéo
16%* | Da Responsabilizacdo

178, Fiscalizacdo Orcamentéaria

182, Do Recurso ao Judiciario

192, Publicacdo

202, Foro

* Adequacgoes nas Contratagdes Diretas: Clausula 2* ¢ denominada ‘Do Uso dos Bens’; Clausula 16* —
‘Da Responsabilizag¢do’: inexistente, assumindo a posi¢do a Clausula ‘Fiscalizacdo Orgamentaria’,
renumerando-se as subsequentes.

Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014. Elaboragdo propria.




149

ANEXO D - Estrutura do Edital de Selecdo (modelo padréo)

# ESTRUTURA DO EDITAL DE SELECAO DE ORGANIZACOES SOCIAIS
1. Objeto
2. Prazo
3. Entrega da Proposta de Trabalho
4. Elaboragéo da Proposta de Trabalho
5. Validade da Proposta de Trabalho
6. Selecdo das Propostas de Trabalho
7. Orcamento
8. Disposic@es Finais
ANEXOS | EDITAIS DE OSS - HOSPITAIS EDITAIS DE OSS - UPA 24H
I Termo de Referéncia Termo de Referéncia
] Grade de Exames Laboratoriais Modelo de Atestado de Visita Técnica
I Modelo de Atestado de Visita Técnica Modelo de CredenC|a_I do
Representante da Entidade
Y Modelo de Credencial do Declaracio
Representante da Entidade ¢
\Y/ Modelo de Procuracao Modelo de Procuracao
Vi Termo de Permissdo de Uso Termo de Permisséo de Uso
Roteiro para Elaboracéo da Proposta Roteiro para Elaboragéo da Proposta de
VII
de Trabalho Trabalho
VIl Programa de Trabalho Parametros para Selecao e
g Classificagdo do Programa de Trabalho
X Matriz de Avaliagéo para julgamento e | Matriz de Avaliagdo para julgamento e
classificacéo classificacéo
X Transferéncia de Recursos Transferéncia de Recursos
Orcamentarios Orcamentarios
XI Minuta do Contrato de Gestao Minuta do Contrato de Gestéo

Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014. Elaboracéo propria.
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ANEXO E - Estrutura do Termo de Referéncia

TERMO DE REFERENCIA -

TERMO DE REFERENCIA - UPA24H

HOSPITAIS
Objeto Justificativa
> | Justificativa Informagdes sobre as Unidades de Pronto
Atendimento
3 Estrutura e Perfil das Unidades Lotes /Localizagdo das Unidades de Pronto
Hospitalares Atendimento
. Estrutura Fisica da Unidade de Pronto
4 | ObrigagOes da Contratada Atendimento
5 | Volume da Producéo Contratada Recursos Humanos
5 Indlc_adores para avaliagdo dos Perfil da Assisténcia
Servigos
7 | Indicadores de Desempenho Descrigdo dos Servicos de Saude
Responsabilidade da Organizacéo
8 | Social pelos atos de seus empregados | Metas Estratégicas
e de terceiros por ela contratados
9 Sistema d,e _transferenma de recursos Indicadores para Avaliacdo dos Servigos
orgamentarios
Responsabilidade da Organizagéo Social pelos
10 | Equipamentos Médicos Cedidos atos de seus empregados e de terceiros por ela
contratados
1l Sistema de Transferéncia de Recursos

Orcamentérios

Anexo 1. Grade minima de medicamentos
dispensados para tratamento domiciliar

Anexo 2. Grade minima de medicamentos para
fornecimento aos usuérios na UPA24H

Anexo 3. Exames Laboratoriais

Anexo 4. Exames de Imagem

Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014. Elaboracéo propria.
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CONTRATO | ORGANIZACAO SOCIAL UNIDADE VALOR
Associacdo Lar S&o Francisco
001/2012 de Assis na Providéncia de Hospital S&o Francisco de Assis | R$ 47.090.500,00
Deus

002/2012 ?ﬁ:fe';?maégrgggjfe LTy | Maternidade de Mesquita R$ 53.826.575,59
003/2012 Instituto Data Rio- IDR UPA Mesquita R$ 20.220.000,00
004/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA ltaborai R$ 19.742.103,96
007/2012 Viva Comunidade - VIVA UPA Iraja R$ 20.647.000,00
008/2012 Instituto Data Rio - IDR UPA Queimados R$ 20.220.000,00
009/2012 Instituto Data Rio - IDR UPA Nova lguagu | R$ 20.220.000,00
o10/012% | Hoseitel Maternidade Ty e Albert schweitzer | R$ 73.822.471,29
011/2012 * Pr6-Salde UTI HE Getulio Vargas R$ 24.137.360,00
012/2012 Pro-Saude UTI HE Carlos Chagas R$ 12.167.040,00
014/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA S&o Gongalo | R$ 19.742.103,96
015/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA Séo Gongalo Il R$ 19.742.103,96
016/2012 riospital Maternidade. - | UPA Tijuca R$ 20.384.180,00
017/2012 ospital Maternidade | UPA Jacarepagua R$ 20.385.280,00
018/2012 ?ﬁ;f;;?:}::gﬁg?;gjge T | UPA Botafogo R$ 20.391.380,00
o10/012 | Hoseital Maternidade T yp copacabana R$ 20.339.680,00
020/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA Bangu R$ 19.039.475,00
021/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA Marechal R$ 19.039.475,00
022/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA Realengo R$ 19.039.475,00
023/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA Ricardo R$ 19.039.475,00
024/2012 Instituto dos Lagos Rio UPA Niteroi R$ 18.978.637,11
025/2012 Instituto Data Rio - IDR UPA Nova lguacu Il R$ 20.220.000,00
026/2012 Viva Comunidade UPA Engenho Novo R$ 20.647.000,00
027/2012 Viva Comunidade UPA llha do Governador R$ 20.647.000,00
028/2012 Viva Comunidade UPA Maré R$ 20.647.000,00
029/2012 Viva Comunidade UPA Penha R$ 20.647.000,00
030/2012 Pro-Saude HERocha Faria (parcial) R$ 104.144.854,16
031/2012* Pro-Salde HEAT/TC/HEPJBC R$ 271.788.090,00




Hospital Maternidade

Hospital da Mulher
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032/2012 Therezinha de Jesus - HMTJ HeloneidaStudart R$ 98.899.358,56
033/2012 Instituto D'or Hospital da Crianca R$ 90.713.070,31
001/2013* Pro-Saude Instituto doCérebro/Anchieta R$ 103.931.900,00
002/2013 Instituto Data Rio - IDR UPACaxias | R$ 18.892.904,45
003/2013 Pro-Saude HE Ad&o Pereira Nunes R$ 222.805.056,00
004/2013 Instituto Sécrates Guanaes HE Roberto Chabo R$ 84.507.544,00
006/2013 Instituto dos Lagos Rio UPA Sé&o Pedro da Aldeia R$ 18.978.637,11
007/2013* Pro-Saude HE Getulio Vargas (parcial) R$ 81.535.232,48
008/2013 Instituto Data Rio - IDR UPA Caxias Il R$ 18.532.904,45
009/2013 Instituto Data Rio - IDR UPA Campo Grande | R$ 20.184.649,82
010/2013 Instituto Data Rio - IDR UPA Campo Grande Il R$ 20.184.649,82
011/2013 Instituto Data Rio - IDR UPASanta Cruz R$ 20.184.649,82
012/2013 Instituto Data Rio - IDR UPAMagé R$ 18.532.904,45
013/2013* Instituto Socrates Guanaes HE Azevedo Lima (Parcial) R$ 95.930.853,00
Hospital Maternidade . .
*
014/2013 Therezinha de Jesus - HMTJ HEAIbertSchweitzer(Parcial) | R$ 85.897.156,54
001/2014 Instituto dos Lagos Rio UPA Campos R$ 21.540.000,00
Hospital Maternidade .
002/2014 Therezinha de Jesus - HMTJ HEAIbert Schweitzer (Total) R$ 326.856.327,72
003/2014 Associagdo Congregagdo Santa. | - A1 o/HEPIBC R$ 278.725.849,10
Catarina - ACSC
004/2014 Instituto Socrates Guanaes HE Azevedo Lima (Total) R$ 205.493.386,00
005/2014 Pro-Salde HEGetulio Vargas (Total ) R$ 227.314.450,00
006/2014* SPDM HE Rocha Faria (Total) R$ 149.332.602,00
007/2014 Viva Comunidade UPA SEAP R$ 20.670,718,81
Hospital Maternidade HE dos Lagos Nossa Senhora
008/2014 Therezinha de Jesus - HMTJ de Nazaré R$ 81.505.846,04
009/2014 Pro-Sadde Instituto Estadual do Cérebro + | pq 176 545 997 00

HEAN

* Os Contratos 010/2012 e 014/2013 foram encerrados e substituidos pelo Contrato 02/2014 (HEAS)
* Os Contratos 011/2012 e 07/2013 foram encerrados e substituidos pelo Contrato 05/2014 (HEGV)

* O Contrato 031/2012 foi encerrado e substituido pelo Contrato 03/2014 (HEAT)

* O Contrato 001/2013 foi encerrado e substituido pelo Contrato 009/2014 (IEC)

* O Contrato 013/2013 foi encerrado e substituido pelo Contrato 04/2014 (HEAL)

* Contrato 006/2014 para gestdo integral do HERF assinado com a SPDM ndo foi iniciado. O Hospital
permanece na gestdo parcial da Pro-Saude (Contrato 030/2102) e da Administragdo Direta

Fonte: Dados Site SES/RJ. Dezembro, 2014

ANO CG CG CGEM. DOTACAO GASTOS COM %
CELEBRADOS | ENCERRADOS | EXECUCAO SAUDE 0SS

2012 31 3 714.749.218.525,55| 307.714.455,78| 6,48

2013 13 4 4215.647.245.030,70 | 1.290.520.908,88 | 22,85

2014 9 1 455.702.546.464,36 | 2.044.238.700,00 | 35,85

Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014. Elaboracéo prépria
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ANEXO G - Estrutura do Termo de Referéncia - Contrato Unidade de Anélise

Estrutura do Termo de Referéncia — Anexo | ao Edital 009/2012 e Edital 008/2013

TERMO DE REFERENCIA
1. OBJETO
2. JUSTIFICATIVA
3. ESTRUTURA E PERFIL DO COMPLEXO HOSPITALAR ESTADUAL DE SAUDE:
HOSPITAL ESTADUAL ALBERTO TORRES (HEAT) COM CENTRO DE TRAUMA E
HOSPITAL ESTADUAL PREFEITO JOAO BATISTA CAFFARO (HEPJBC)
3.1 INFORMAGCOES SOBRE O COMPLEXO HOSPITALAR
3.2 ESCOPO GERAL DOS SERVICOS NO COMPLEXO HOSPITALAR
3.3 ASSISTENCIA HOSPITALAR NO COMPLEXO HOSPITALAR
3.4 ASSISTENCIA AMBULATORIAL
3.5 SERVICOS AUXILIARES DE DIAGNOSE E TERAPIA — SADT
3.6 SERVICOS DE APOIO E OUTRAS INSTALACOES
3.7 NUCLEO INTERNO DE REGULACAO - NIR
3.8 NOVAS ESPECIALIDADES DE ATENDIMENTO E PROGRAMAS ESPECIAIS
4. OBRIGACOES DA CONTRATADA
4.1. NO QUE TANGE A ASSISTENCIA MULTIPROFISSIONAL
4.2. NO QUE TANGE AO ASPECTO INSTITUCIONAL
4.3. NO QUE TANGE AO ASPECTO OPERACIONAL
4.4. NO QUE TANGE A GESTAO DE PESSOAS
4.5. NO QUE TANGE AOS BENS MOVEIS E IMOVEIS:
4.6. NO QUE TANGE A TECNOLOGIA DE INFORMACAO
4.7. NO QUE TANGE A PRESTACAO DE CONTAS:
5. VOLUME DA PRODUCAO CONTRATADA
5.1 Producdo Assistencial Hospitalar HEAT
5.2 Produgdo Assistencial Hospitalar HEPJBC
5.3 Producdo Assistencial SADT HEAT
6. INDICADORES PARA AVALIACAO DOS SERVICOS
6.1 INDICADORES QUANTITATIVOS
7. INDICADORES DE DESEMPENHO
8. RESPONSABILIDADE DA ORGANIZACAO SOCIAL PELOS ATOS DE SEUS
EMPREGADOS E DE TERCEIROS POR ELA CONTRATADOS
9. SISTEMA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS ORCAMENTARIOS
9.1 TRANSFERENCIA MENSAL DE RECURSOS
9.2 TRANSFERENCIA DE RECURSOS RELATIVOS A INVESTIMENTO
9.3 CRONOGRAMA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS ORCAMENTARIOS
9.4. PLANILHA MENSAL DE DESPESAS DE CUSTEIO E INVESTIMENTO
10. EQUIPAMENTOS CEDIDOS

Fonte: Dados site SES/RJ. Dezembro, 2014.
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