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RESUMO

Os Consorcios Publicos foram implantados nos municipios como uma alternativa de gestéo
compartilhada dos servigos publicos, com o propdsito de amenizar e otimizar recursos,
gerando assim uma economia de escala. A formacdo de Consorcios Publicos em Saude
propicia uma regionalizacdo e descentralizacdo do gerenciamento financeiro e administrativo
das Policlinicas e dos Centros de Especialidades Odontologicas, possibilitando o
fortalecimento da gestdo através da cooperacdo federativa, bem como viabilizar a eficiéncia e
eficacia na prestacdo dos servicos publicos. O presente trabalho busca analisar as fontes de
financiamento e as formas de repasse dos recursos financeiros para o Consércio Publico de
Salde do Macico de Baturité (CPSMB), no periodo de 2012 a 2016. Trata-se de pesquisa
descritiva, de natureza qualitativa, com base na analise bibliogréfica, estudo de caso e
aplicacdo de entrevista semi estruturada. Verificou-se que o Contrato de Rateio € um
importante instrumento de gestdo, nele consta os valores que serdo rateados e repassados
pelos Municipios, pelo Governo do Estado do Ceara e pela Unido através do Programa Brasil
Sorridente para a Policlinica e para 0 CEO-R e que serdo geridos pelo CPSMB. Conclui-se
que, a maneira que se gerencia 0s consorcios publicos € satisfatéria para a populacéo
beneficiada, pois, a continuidade da prestacdo dos servigos ndo fica totalmente dependente
das vontades dos Chefes do Poder Executivo. Tornando-se evidente, que a principal fonte de
financiamento dos consorcios sdo as receitas oriundas de transferéncias correntes, ou seja, dos
repasses dos consorciados, apesar de constate-se a existéncia de outras fontes de

financiamento.

Palavras-chave: Consércio Publico de Saude. Recursos Financeiros. Repasse.



ABSTRACT

Public Consortia were implemented in municipalities as an alternative of shared management
of public services, with the purpose of minimizing and optimizing resources, thus generating
economies of scale. The formation of Public Consortiums in Health provides a regionalization
and decentralization of the financial and administrative management of the Polyclinics and
Dentistry Specialties Centers, making it possible to strengthen management through
federative cooperation, as well as to enable efficiency and effectiveness in the provision of
public services. The present work aims to analyze the sources of financing and the forms of
transfer of financial resources to the Baturité Mass Public Health Consortium (CPSMB), from
2012 to 2016. This is a qualitative descriptive research with based on the bibliographic
analysis, case study and semi structured interview application. It was verified that the
Contract of Apportionment is an important management tool, it includes the values that will
be apportioned and passed on by the Municipalities, the Government of the State of Ceara and
the Union through the Smiling Brazil Program for the Polyclinics and for the CEO-R and
which will be managed by CPSMB. It is concluded that the way in which public consortia are
managed is satisfactory for the beneficiary population, since the continuity of the services is
not totally dependent on the wishes of the Heads of the Executive Branch. It is clear that the
main source of funding for the consortia is the revenue from current transfers, that is to say,

from the transfers of the consortium members, although other sources of financing.

Keywords: Public Health Consortium. Financial Resources. Home.
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INTRODUCAO

O aspecto constitucional do federalismo é caracterizado pela dinamica das
relacOes intergovernamentais, que dependem nédo sé de mecanismos formais, mas, sobretudo,
da forma como os atores federativos montam suas estratégias de atuacdo (ABRUCIO e
SANO, 2013). O federalismo costuma ser caracterizado pelo equilibrio entre os governos
nacional e subnacionais e entre a cooperacdo e competicdo interfederativa (KEINERT,
ROSA, MENEGUZZO, 2006).

O movimento federalista chega aos municipios como uma saida para romper com
a dependéncia existente entre este e a Unido, bem como com o Governo do Estado. A
emancipacdo dos municipios trouxe a resolucdo para alguns problemas locais, mais também,
provocou aos pequenos municipios, um enchimento no orgamento municipal, acarretando na
reducdo ou mesmo na transferéncia de responsabilidades para a capital do Estado no que
tange atendimentos de saude especializados.

A cooperacdo federativa foi fortalecida através da Lei de Consércios Publicos,
pois a mesma normatiza a contratacdo de Consércios Publicos em todos os niveis de governo,
autorizando a celebracdo de contratos de programa entre 0s entes da federacdo e da
administracdo indireta, dando ainda outras deliberaces.

Os entes federados mantém, entre si, diretamente ou através da mediacdo de
instituicGes de gestdo compartilhada e de controle social, complexas inter-relacdes. O Brasil é
um pais federativo e, por essa razdo, o0 modelo institucional do SUS, foi constituido para ser
operado pela trina federativa (KEINERT, ROSA, MENEGUZZO, 2006).

E nesse que a eficiéncia deve ser a palavra chave na prestacdo de servicos
publicos, principalmente no que tange a area da salde, pois, essa necessita de olhares
especificos e que atenda a necessidade da coletividade, sabendo que a cada dia a mesma esta
mais exigente e mais necessitada.

O Artigo 25, 83° da Constituicdo Federal de 1988 defende que:

Os Estados poderdo, mediante lei complementar, instituir regides metropolitanas,
aglomeracOes urbanas e microrregifes, constituidas por agrupamentos de municipios
limitrofes, para integrar a organizacdo, o planejamento e a execucdo de funcgdes
publicas de interesse comum (BRASIL, 1988).

A referente pesquisa sinaliza a possibilidade de integracdo horizontal e vertical,

facilitando assim a organizacao, o planejamento e a execucao de a¢des e projetos que visem 0

-

bem e o interesse comum. E com base nesse artigo que 0s municipios percebem uma
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alternativa para melhorar a qualidade na prestacdo de alguns servigos publicos e essenciais,
como é o caso da saude.

A ampliacdo das funcGes estatais, a complexidade e o custo das obras publicas
vém abalando, dia a dia, os fundamentos da administracao classica, exigindo novas formas e
meios de prestacédo de servigos afetados pelo Estado (MEIRELLES, 2012).

A formacdo de Consoércios € uma das alternativas de cooperacdo federativa de
apoio e de fortalecimento da gestéo, para o desenvolvimento de a¢des conjuntas e de objetivos
de interesse comum, para melhoria da eficiéncia da prestacdo dos servicos publicos (CEARA,
2009).

Sabe-se que a principal fonte de renda dos municipios é oriunda de receitas
tributarias, bem como do fundo de participacdo dos municipios e que essa parte do rateio nem
sempre é suficiente para realizar e muito menos manter a qualidade na prestacdo de servicos
publicos e essenciais. A area da saude é o campo mais propicio para a formacdo de

Consorcios.

Apesar da primazia dos municipios na execugdo das politicas publicas, nem todos o0s
municipios possuem condi¢fes técnicas ou financeiras para executar suas
competéncias e responsabilidades em sua plenitude. As necessidades enfrentadas
pelos municipios, em especial os de pequeno e médio portes, sdo imensas para
programar as acBes de salde: falta de estrutura fisica, de materiais, de recursos
humanos, de acesso a novas tecnologias médicas, de apoio diagnéstico, 0 que tem
levado os municipios a buscarem parcerias para a melhoria do processo de gestdo e
de organizacdo dos sistemas de salde para o atendimento das demandas cada vez
mais crescentes (CEARA, 2009).

O municipio sozinho ndo tem condi¢des de ofertar todos 0s servigos necessarios a
populacio, cujo investimento e custeio sio muito elevados (CEARA, 2009), sendo esse um

dos motivos que levaram 0s municipios a se unirem atraves dos consorcios.

As necessidades enfrentadas pelos municipios, em especial os de pequeno e médio
portes, sdo imensas para programar as acdes de saude: falta de estrutura fisica, de
materiais, de recursos humanos, de acesso a novas tecnologias médicas, de apoio
diagndstico, o que tem levado os municipios a buscarem parcerias para a melhoria
do processo de gestdo e de organizacdo dos sistemas de salde para o atendimento
das demandas cada vez mais crescentes (CEARA, 2009).

Salienta-se que, apesar da competéncia dos municipios na execugédo das politicas
publicas, nem todos detém condigbes técnicas ou financeiras para concretizar suas

competéncias e responsabilidades em sua integridade.
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Para garantir a prestacdo de servigos de satde especializados, o governo do Estado
do Ceara participou com a constru¢do e mantém a manutencdo dos equipamentos de saude,
como é o caso do Centro de Especialidades Odontoldgicas - Regional (CEO-R) e que é um
dos objetos do referido estudo.

A cooperacédo via consorcio pablico ndo surgiu com a Lei n° 11.107 de 2005, a
referida Lei dispGe sobre normas gerais de contratacdo de consdrcios publicos e d& outras
providéncias, no entanto a mesma passou a dar maior segurancga juridica para o consorcio e ter
maior controle sobre possiveis irresponsabilidades fiscais. A Lei n°® 11.107 de 2005, é
conhecida como a Lei dos Consorcios Publicos, ela modificou o art. 241 da Constituicdo
Federal de 1988, que passou a ter a seguinte descri¢édo:

A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios disciplinardo por meio de
lei 0s consorcios publicos e os convénios de cooperacgdo entre os entes federados,
autorizando a gestdo associada de servicos publicos, bem como a transferéncia total
ou parcial de encargos, servigos, pessoal e bens essenciais & continuidade dos
servicos transferidos (BRASIL, 1998).

Percebe-se a importancia da formacéo de consorcios publicos para a prestacdo dos
servigos essenciais e de qualidade, como é o caso da salude. Conforme Simdes (2011), é
necessario formar parcerias entre os entes publicos, tanto no ambito do exercicio das
competéncias legais definidas na legislacio que regulamenta o Sistema Unico de Saude - SUS
guanto na disseminacdo de praticas de cooperacdo entre esses entes. Dessas préaticas
emergem, com importancia impar, a formacao de consércios entre 0s entes publicos.

Em conformidade com Keinert, Rosa e Meneguzzo 2006:

Os avancos obtidos pelo Sistema Unico de Saude (SUS) e o sucesso dos programas
desenvolvidos nos ultimos anos, devem-se, em boa parte, & contribui¢do parceira
dos governos federal, estaduais e municipais e a vigilante acdo de controle social
exercida pelos Conselhos de Salde, em diversas instancias.

A politica entre entes federativos na saide é o melhor trilho para o fortalecimento
de um sistema publico de grande complexidade que postula da administracdo publica
inovacgdes nas negociagdes neste pais de cultura demasiadamente ‘federalizada’.

De acordo com Ceara (2009) “O Consoércio permite aos municipios, a formagao de
parceria, para obtencdo de maior ganho de escala e melhorar a capacidade técnica, gerencial e
financeira na prestacéo de servigos publicos”, ou seja, esse mecanismo permite um servigo de

qualidade a um custo de funcionamento baixo e com profissionais altamente capacitados.
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Baseado nesses fatos acerca do consorcio publico formulou-se o seguinte
problema de pesquisa: Quais as fontes de financiamento do Consoércio Publico de Salude do
Macico de Baturité e como séo realizados os repasses?
Desta forma, esta pesquisa tem como objetivo geral: descrever as fontes de
financiamento e as formas de repasse dos recursos financeiros para o Consércio Publico de
Saude do Macico de Baturité, no periodo de 2012 a 2016.
Para tal finalidade € necessario definir os objetivos especificos, a saber:
1. Conhecer a legislacdo sobre a criagdo dos Consércios Publicos de Saude do
Estado do Cearg;

2. Identificar as fontes de financiamento do Consorcio Publico de Saude do
Macico de Baturité;

3. Avaliar o critério de rateio das receitas por municipio membro do Consorcio
Publico de Saude do Macico de Baturité.

Utilizou-se na metodologia a pesquisa qualitativa, descritiva, com base na analise
documental, pesquisa bibliografica, pesquisa de campo e aplicacdo de entrevista semi
estruturada.

Além desta Introducéo, a pesquisa esté estruturada da seguinte forma: no capitulo
1 é apresentada a fundamentac&o tedrica, dividida em duas se¢des. Parte-se apresentando um
breve histérico acerca do federalismo brasileiro, em seguida tem-se o consércio publico,
relatando sucintamente seu histdrico, o nascimento, as fundamentacdes legais, 0s passos para
sua constituicdo e formacdo. Logo apds, no capitulo 2, o histdrico dos consorcios publicos de
satde no Estado do Ceard, bem como a divisdo do Estado em macrorregides e microrregides e
por fim o perfil dos consorcios nos cenarios brasileiro e cearense destacando 0s aspectos mais
relevantes, bem como uma descricdo de todas as informacdes levantadas sobre o CPSMB. No
capitulo 3, compreende a anéalise dos recursos financeiros referente ao CPSMB. O capitulo 4
mostra-se 0s procedimentos metodoldgicos que se utilizou no presente trabalho, a
caracterizacdo da pesquisa, bem como os objetivos, os procedimentos utilizados e abordagem
da pesquisa. No capitulo 5, se demonstra a analise e discussdo dos dados. Por fim,
evidenciam-se as consideracfes finais acerca do Consorcio Publico de Sadde do macigo de
Baturité, bem como sua importancia para a referida Microrregido de Saude, tendo sido a

primeira no Estado do Ceara.



19

1 CONSORCIOS PUBLICOS E SEUS DESDOBRAMENTOS NO SETOR PUBLICO

Neste capitulo serd discutido o federalismo no contexto brasileiro, tratara ainda sobre os
consorcios, desde seu marco inicial até os dias atuais, adentrando a esfera publica, sendo esse
0 conteudo primordial desta pesquisa. Serd descrito abaixo o que se entende por consorcio,
como ele se relaciona com a administragdo publica, sua forma de constituicdo e gestdo, bem

como seu funcionamento e principais caracteristicas.

1.1 O federalismo no contexto brasileiro

Os paises podem se organizar, de inumeras formas, institucionalmente, seja
através de aliangas ou mesmo em associacdo de Estados, em Confederacdo, Federacdo e em
federalismo. Nesse sentido, Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006), relatam que o federalismo s
é adotado por 10% dos paises, mas o Brasil optou por essa forma de organizar as relagdes de
poder em bases geopoliticas. (...) com base na experiéncia dos Estados Unidos de 1787.

Mas, porque o Brasil escolheu o federalismo, se apenas 10% paises adotaram?
Ainda de acordo com Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006) a justificativa da solucdo federalista

deve-se a duas caracteristicas essenciais, a heterogeneidade e a unidade na diversidade.

A heterogeneidade pode materializar-se nas dimensdes territoriais, étnicas,
linguisticas, econdmicas, sociais, culturais e politicas. A unidade na diversidade
garante as autonomias regionais ou locais, mas resguarda a integridade,
especialmente a territorial, frente as heterogeneidades (KEINERT, ROSA E
MENEGUZZO, 2006).

Federacdo pode ser definida como forma peculiar de organizacdo do Estado, em
que coexistem diferentes esferas territoriais dotadas de poder (CUNHA, 2004). E possivel
dizer, tendo como base a experiéncia comparada recente, que o federalismo brasileiro é
atualmente um dos casos mais ricos e complexos entre os sistemas federais existentes
(ABRUCIO, 2005).

De acordo com Cunha (2009), o termo Federacdo pode ser definido, acima de
tudo, como pacto e processo de (re)pactuacdo permanente. Pacto de fundagdo, materializado
no contrato constituinte e em diferentes momentos de construcdo de acordos e negociacao de
politicas entre seus governantes. Pacto entre unidades territoriais e politicas diferentes que

escolhem continuar juntas.
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Costa (2007) apud Jorddo (2011) esclarece que existem dois significados
atribuidos ao conceito de federalismo, “de um lado podemos utilizar essa palavra para
designar uma ideologia politica, isto €, um conjunto de ideias sobre como se deve governar
um Estado” (COSTA, 2007, p.211) ¢ por outro, federalismo também pode indicar o0 conjunto
de leis, normas e praticas que definem como um estado federal deve ser governado.

Entender a estrutura do estado federalista é primordial para assimilar as rela¢fes
intergovernamentais e seus encadeamentos na gestdo de politicas publicas. Com isso o Art. 18
da Constituicdo Federal - CF, de 1988 defende que “A organizagio politico-administrativa da
Republica Federativa do Brasil compreende a Unido, os Estados, o Distrito Federal e os
Municipios, todos autdnomos, nos termos desta Constituigdo (BRASIL, 1988)”.

Portanto, somente apds o reconhecimento da CF 88 que o federalismo brasileiro
afirmou os municipios como entes federativos, em companhia com os Estados e a Unido,
estabelecendo assim o federalismo com trés dimensdes para a RepUblica Federativa do Brasil.

Existe um consenso sobre a existéncia de dois modelos de federalismo. O primeiro
é o federalismo competitivo, identificado nos Estados Unidos, que incentiva a competicdo
entre as esferas territoriais; J& o segundo é conhecido como o federalismo cooperativo,
valorizando a¢des cooperadas entre os entes, esse pode ser observado na Alemanha e Canada,
bem como no Brasil.

Conforme Almeida (1995), no modelo ideal e normativo, o federalismo
caracteriza-se pela ndo-centralizacao, isto €, pelo equilibrio entre difusdo e concentracdo de
poder. E, portanto essa particularidade que molda as relac@es intergovernamentais existentes.

Batista et al (2011) reitera que a compreensdo sobre o papel dos Consércios
Publicos é antes a compreensdo da [Federacdo]: O Brasil € Estado Federal — em que 0s
membros ocupam juridicamente o mesmo plano hierarquico, com autonomia relativa e
divisdo de competéncia. Existem diferentes formas de organizacéo do federalismo.

Batista et al (2011) resume o federalismo brasileiro da seguinte forma

O federalismo brasileiro é centrifugo, ou seja, foi por divisdo e ndo agregacdo que se
formou a Federacdo Brasileira. O Brasil na Col6nia e no Império era Estado
Unitéario. Foi na proclamagdo da Republica que o Brasil se transformou formalmente
em Estado Federal, cuja principal caracteristica é a descentralizagcdo do poder do
Estado entre os entes que compdem a Federacdo. A introducdo do municipio como
ente da Federacdo, a partir da Constituicdo de 1988, fez parte do movimento de
descentralizagéo.

A articulacdo entre os entes da federacdo brasileira é resultante de potencialidades

e tensdes. Conforme Linhares (2011):
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No desenho institucional resultante das diretrizes estabelecidas pela Constituicdo
Federal de 1988, a articulagdo entre os entes da Federacdo brasileira se apresenta na
forma de um conjunto superposto de arenas de negociac¢ao, coordenacdo e producao
de politicas e servicos publicos, ramificados horizontal, vertical e setorialmente em
cada nivel de governo ou area de atuagéo publica.

Sabe-se que essa relacdo entre as praticas de cooperacdo sempre existiram na area
de servicos publicos. Nem tudo é novo, pois ha tempos convivemos com temas que remontam
ao que hoje conhecemos como consoércio publico, a Gnica novidade € a institucionaliza¢do da
Lei 11.107/2005.

Assim sendo, explorar a cooperacao e a coordenacdo federativa no Brasil implica
conhecer as regras dentro das quais estas acdes ocorrem. A Lei federal n° 11.107/2005,
conhecida como Lei de Consdrcios (LC), esta entre os principais instrumentos de articulacao

federativa para a criacdo de politicas e o provimento de servigos publicos (CRUZ, 2011).

1.2 O nascimento do Consorcio

E nessa parte que sera destacado a origem dos consorcios publicos, sua definicéo
e finalidade para fins de sua aplicabilidade na area de saude especialmente.

Os municipios estavam de maos atadas por ndo poderem atender a determinadas
demandas da populacdo por falta de recursos, ou até mesmo porque esses eram escassos.
Portanto, “na busca de definicdo para problemas que afetam mais de um municipio, foi
possivel as administragdes municipais formarem aliangas para tornar exequiveis projetos de
maior porte ou de abrangéncia regional que exigiam solucdes de parceria (IBGE, 2015).

De acordo com Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006) desde que o Sistema Unico de
Saude (SUS) foi instituido em 1988, seus principios e diretrizes exigem a necessidade de
reorganizacdo destes servicos de modo descentralizado e hierarquizado.

Conforme Simodes (2011) “A Lei trouxe aquilo que faltava, e que pode ser
resumido numa Unica palavra: “seguranca”. Como marco legal, legou aos consorcios a
seguranca juridica, deixando claro o que € um consoércio, como ele se forma e como podera
atuar”. Ou seja, a Lei 11.107/2005 nasce com o objetivo de esclarecer o que era consorcio,
como ele deve funcionar, proporcionar seguranca aos 6rgdos consorciados e garantir sua
devida aplicacéo.

Segundo Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006) num primeiro momento, 0S

consoércios aparecem como alternativa da escala regional na administracdo dos Centros
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Especializados (...), com isso percebemos que o objetivo deles é a geréncia de especialidades
no que tange a prestagdo de servigos de salde que estdo inclusos no nivel secundario e
terciario de saude.

Percebe-se entdo que 0s consorcios sdo instrumentos de suporte ao fortalecimento
da gestdo, de forma descentralizada, no apoio a organizagdo e prestacdo de servigcos publicos,
na forma da lei. Trata-se, portanto, de uma figura Inter-organizacional consolidada no que
concerne a pratica de cooperacéo intermunicipal.

Ainda conforme Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006) a implantacdo de politicas
publicas de salde pelos entes federativos deve ser, sempre, cooperativa, ou seja, € nesse
contexto que percebemos a importancia dos consércios principalmente para 0s municipios que
mais carecem da prestacao de servicos especializados.

Vale destacar que os consorcios sdo formas de cooperacdo federativa, com
transferéncia de renda e compartilhamento de bens, servicos e pessoal. Eles podem atuar nas
mais diversas areas, que vai desde a salde a educacgdo, pois o0 que importa na elaboracéo de
um consorcio publico é a visdo de melhoramento e na qualidade de vida das pessoas na
prestacdo de servicos publicos. A participacdo dos municipios é um ato voluntéario, nenhum

ente federativo € obrigado a se consorciar e nem a se manter consorciado.

1.3 Legalizagdo dos Consércios no Brasil

O que hoje se conhece como consércio publico surgiu a partir da primeira
Constituicdo Federal do Brasil de 1891, conforme contratos administrativos, podendo ser
firmado entre municipios ou entre Estados, necessitando da aprovacao do governo Estadual e
da Unido, respectivamente. A partir de entdo, novas constituices foram elaboradas, no
entanto, os consorcios puablicos continuavam como banais pactos de cooperacdo, sem
instrumentos legais que 0s tornassem serios.

Os consorcios sofreram uma perda de autonomia em 1964, quando o regime
militar foi instaurado, pois a autonomia dos entes federativos foi anulada. Conforme Cunha
(2013) os consorcios tiveram seu valor minimizado, ja que este instrumento era visto como
um nucleo de poder que ameacava, diretamente, o regime centralizador implantado.

E nesse contexto, que se percebe a conveniéncia de promover agdes uniformes
buscando o desenvolvimento de politicas publicas sociais e econdmicas fundamentais para 0s

municipios, bem como para os demais entes da federagdo, considerando que 0s servicos
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publicos sdo de interesse comum. Por conseguinte, tornou-se imprescindivel a busca de novos
meios para estabelecer servicos que um ente, sozinho, ndo consiga presta-lo com eficiéncia.
Ainda nesse cenario, ndo estavam previstos, perante a constituicdo, um
instrumento de cooperagdo entre a Unido, Estados, Distrito Federal e municipios,
necessitando de mecanismos formais, tidos como uma das alternativas para vencer os
impedimentos que estes enfrentavam, sobretudo, a falta de recursos para acolher as demandas

mais urgentes da populagédo, em especial nos municipios de pequeno e médio porte.

Os consorcios publicos surgem, assim, como uma forma de solugdo, de modo
colegiado, em um novo arranjo institucional para a gestdo municipal e como
instrumentos de planejamento regional para uma possivel solucdo de problemas
comuns, na gestdo de atividades especificas (IBGE, 2015).

E nesse contexto que “O reconhecimento, por meio da Constituigio Federal do
Brasil de 1988, do municipio como ente federado foi o ponto de partida para o crescimento da
importancia destes entes federativos na esfera publica nacional (IBGE, 2015).

Contudo, apesar da concepcao de cooperacdo entre 0s membros governamentais
seja antiga, 0 meio mais viavel s6 aconteceu com o advento da Lei n° 11.107, em 2005,
conhecida como Lei dos Consércios Publicos, que por meio da Emenda Constitucional n°
19/98, mudou o art. 241 da Constituigdo Federal:

Art. 241. A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios disciplinara por
meio de lei 0s consorcios publicos e 0s convénios de cooperacdo entre 0s entes
federados, autorizando a gestdo associada de servigos publicos, bem como a
transferéncia total ou parcial de encargos, servigos, pessoal e bens essenciais a
continuidade dos servigos transferidos (BRASIL, 1998).

O consércio publico passou a ser uma das alternativas mais utilizadas para a
aplicacdo de atividades publicas de interesse comum, a partir da redacdo dada pela Lei n°
11.107/05, pois possibilitou criar, de forma legal, consorcios entre os diversos niveis de
governo. Ainda assim, a referida lei deixou janelas que geraram dividas quanto a gestdo e
gerenciamento.

Exclusivamente ap0s a instituicdo do Decreto n°® 6.017 de 2007, é que este
instrumento administrativo passou a ser definido, firmando os requisitos e as formalidades
fundamentais, para sua origem, fornecendo maior seguranca aos gestores publicos. Segue

abaixo a descrigdo do Decreto n°® 6.017 de 2007:

Regulamenta a Lei n- 11.107, de 6 de abril de 2005, que dispde sobre normas gerais
de contratacéo de consdrcios publicos.
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Art. 1. Este Decreto estabelece normas para a execucdo da Lei n- 11.107, de 6 de
abril de 2005.

Art. 2- Para os fins deste Decreto, consideram-se:

I - consércio publico: pessoa juridica formada exclusivamente por entes da
Federacdo, na forma da Lei n- 11.107, de 2005, para estabelecer relacdes de
cooperacdo federativa, inclusive a realizacdo de objetivos de interesse comum,
constituida como associagdo publica, com personalidade juridica de direito publico e
natureza autarquica, ou como pessoa juridica de direito privado sem fins
econémicos; (...)

E importante destacar que a Lei n° 11.107, conhecida como a Lei dos Consorcios
viabilizou aos entes federativos, Distrito Federal, Estados, Municipios, maior liberdade de
associacdo em diversas formas e diferentes areas de atuacdo: desenvolvimento regional,
gerenciamento, tratamento e destinacdo final dos residuos soélidos, saneamento baésico,
abastecimento, alimentagéo escolar, execucgéo de projetos urbanos, tecnologias de informagéo,
transporte, turismo, satde, entre outras (CEARA, 2009).

Autores relatam que a criacdo da LC teve uma grande importancia para os entes

federativos, Cunha (2013), afirma que:

A criacio de uma lei dedicada exclusivamente & disciplina de instrumentos de
cooperacdo federativa reconheceu a personalidade juridica dos consércios,
possibilitou um maior controle sobre os recursos publicos, formalizou as
contribuicdes financeiras e as responsabilidades dos entes consorciados, bem como
oferecer maior seguranca juridica aos participantes e a populago.

Segundo Ribeiro (2007), as principais mudangas trazidas por esta Emenda foram:
a obrigacdo dos consércios publicos e convénios de cooperacdo ser disciplinados por lei dos
entes que entre si cooperam; 0s consorcios publicos passaram a ser pessoas juridicas que
integram a Administracdo Publica, podendo ser formados por entes federativos de niveis
distintos, ou seja, podem ser mistos, com a participacdo conjunta da Unido, dos estados,
municipios e do Distrito Federal; e tanto os consorcios publicos como os convénios de
cooperacdo podem autorizar a gestdo associada de servigos publicos.

E nesse cenario que o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE,
2015) através da Pesquisa de Informagdes Béasicas Municipais (MUNIC, 2015) afirma que:
“Os consorcios publicos surgem, assim, como uma forma de solugdo, de modo colegiado, em
um novo arranjo institucional para a gestdo municipal e como instrumento de planejamento
regional para uma possivel solucdo de problemas comuns, na gestdo de atividades

especificas”.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2004-2006/2005/Lei/L11107.htm
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1.4 Aspectos fundamentais dos Consorcios Publicos

O Consorcio permite aos municipios, a formacdo de parceria, para obtencdo de
maior ganho de escala e melhorar a capacidade técnica, gerencial e financeira na prestacdo de
servicos publicos (CEARA, 2009), ou seja, a reducdo de custos e a excelente prestacio de
servicos publicos a populagdo dos municipios consorciados.

De acordo com Simdes (2011) a Lei de Consorcios Publicos, além de legitimar
instituicbes ha muito existentes na esfera puablica, representa uma grande evolugdo nos
aspectos relacionados as préaticas de cooperacao entre os entes federados.

Percebe-se entdo a importancia da Lei 11.107/05 para a garantia das atividades
realizadas pelos consorcios publicos, principalmente no que tange a area de saude, visto que
0s municipios ndo tém condi¢Ges de sozinhos arcarem com 0S gastos na manutencdo de
equipamentos especializados, é nesse momento que acontece 0s pactos entre o Estado e 0s
municipios que se unem em um consorcio para melhorar e disponibilizar atividades
especificas na saude.

Conforme Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006) existem uma defasagem entre a
organizacdo do nivel primario — pouco desenvolvido — nos municipios e dos niveis
secundérios e tercidrios — mais desenvolvidos — nos consoércios. Sendo assim, 0s consorcios
sdo tidos como um caminho para suprir essa defasagem local e mais presente na vida dos
municipes. Percebe-se que os consércios sdo fundamentais no que tange a divisdo dos custos
com a manutencdo das atividades desenvolvidas bem como das estruturas fisicas e da
prestacdo de servigos publicos com alta qualidade e seguranca no atendimento.

De acordo com Ceara (2009) consoércio publico tem a seguinte definicao:

“Consiste na unido entre dois ou mais entes da federagdo, sem fins lucrativos, com a
finalidade de prestar servicos e desenvolver acBes conjuntas que visem o interesse
coletivo e beneficios publicos. Constitui-se numa associagdo publica, com
personalidade juridica de direito publico e de natureza autarquica, ou como pessoa
juridica de direito privado sem fins econdmicos. (Art. 2°, I, do Dec. 6.017/07)”.

Ceara (2009) descreve ainda as caracteristicas dos CP:

1. Os Consoércios sdo instrumentos de suporte ao fortalecimento da gestdo, de
forma descentralizada, no apoio a organizacéo e prestacao de servicos publicos.

2. S8o formas de cooperacdo federativa, com transferéncia e compartilhamento
total ou parcial de encargos, bens, servicos e pessoal.

3. S8o formalizados por meio de Protocolos de Intengbes, que deverdo ser
ratificados pelos poderes legislativos de cada ente consorciado, quando, entdo, se
transformam em Lei, que ird nortea-los.
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4. Podem atuar em diversas areas de atividades, desde que visem beneficiar a
populacdo e melhorar 0 acesso e a qualidade da prestacdo de servigos.

5. Podem ser desfeitos a qualquer tempo, mas 0s entes consorciados respondem
pelos compromissos assumidos.

6. Prestam contas dos recursos recebidos e aplicados junto aos 6rgdos de controle
publico, por meio de fiscalizacdo e auditoria a que sdo submetidas todas as
instituices e pessoas juridicas que recebem recursos publicos.

7. A participacdo é um ato voluntario. Nenhum ente federativo é obrigado a
consorciar-se ou manter-se consorciado.

8. A formacdo de Consorcios exige a criacdo de Lei especifica por parte de cada
ente que se consorcia.

n° 6.017, de Janeiro de 2007 define consorcio publico da seguinte

Art. 2° Para os fins deste Decreto consideram-se:

I - consorcio publico: pessoa juridica formada exclusivamente por entes da
Federacdo, na forma da Lei no 11.107, de 2005, para estabelecer relacfes de
cooperacdo federativa, inclusive a realizacdo de objetivos de interesse comum,
constituida como associacgdo publica, com personalidade juridica de direito pablico e
natureza autarquica, ou como pessoa juridica de direito privado sem fins
econdmicos; (...)

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (2015) através da Pesquisa de

Informacgdes Bésicas Municipais (MUNIC, 2015) defende que os consércios publicos:

“Constituem-se em alternativa importante para melhorar a eficiéncia da prestacéo de
servigos publicos e tém possibilitado a discussdo de um planejamento regional em
quesitos como a ampliagdo da oferta de servicos por parte dos municipios, a
racionalizagdo de equipamentos, a ampliacdo de cooperacdo regional, a
flexibilizagdo dos mecanismos de aquisicdo de equipamentos e de contratagdo de
pessoal, entre outras vantagens”.

De acordo com Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada (Ipea, 2010), os

gestores publicos terdo que, cada vez mais, considerar a articulacdo entre as diferentes

politicas publicas adotadas em distintos niveis de governo, de forma a se potencializarem 0s

resultados. Dado que h& casos débvios que necessitam de medidas preventivas de salde

publica e das redes de atengdo primaria, secundéria, terciaria e quaternaria.

Considerando, entdo, o papel proeminente dos consorcios publicos como
instrumento de articulagdo para o desenvolvimento de politicas pablicas, a Pesquisa
de InformacGes Basicas Municipais - Munic 2015 foi a campo (...). Foi pesquisada a
existéncia de consoércios publicos pactuados entre os entes federativos — Unido,
estados, Distrito Federal e municipios —, realizados pelos administradores
municipais nas &reas de Educacdo, Salde, Assisténcia e desenvolvimento social,
Turismo, Cultura, Habitacdo, Meio ambiente, Transporte, Desenvolvimento urbano,
Saneamento basico, Gestdo das 4guas e Manejo de residuos sélidos (IBGE, 2015).
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Ainda conforme Keinert, Rosa e Meneguzzo (2006) a implantacdo de politicas
publicas de salde pelos entes federativos deve ser, sempre, cooperativa, ou seja, € nesse
contexto que percebemos a importancia dos consércios principalmente para 0s municipios que

mais carecem da prestacao de servicos especializados.

No desenho institucional resultante das diretrizes estabelecidas pela Constituicdo
Federal de 1988, a articulacdo entre os entes da Federacdo brasileira se apresenta na
forma de um conjunto superposto de arenas de negociacéo, coordenacdo e producdo
de politicas e servigos publicos, ramificados horizontal, vertical e setorialmente em
cada nivel de governo ou area de atuacéo publica (IPEA, 2010).

1.4.1 Constituicdo dos Consorcios Publicos

A Constituicdo de 1988 introduz uma nova ordem juridica no pais, no entanto a
mesma ndo tratava do tema relacionado aos Consércios Publicos. Relacionada a cooperacdo
federativa, trazia o conteddo do Artigo 23, que em seu pardgrafo Unico delegando a
Legislacdo posterior o dever de regulamentar a cooperacdo entre entes federados (BATISTA,
et al, 2011). Nascendo assim, o que mais tarde, em 2005, seria a Lei dos Consorcios Publicos,
com abrangéncia nacional no que tange a organizacdo e disciplina da matéria.

Conforme Ribeiro (2007):

Os entes federativos sempre se ressentem da fragilidade juridica dos instrumentos de
cooperacao federativa. Inimeros sdo os exemplos em que, por falta de estatuto
juridico adequado, ndo prosperaram experiéncias importantes de cooperagao
federativa.

De acordo com Batista et al (2011), é no contexto de maior flexibilidade
administrativa e gerencial que a Emenda 19/98 realiza modificacdes a redacdo do artigo 241,

dando a seguinte redacéo:

As principais mudangas trazidas pela Emenda Constitucional n°. 19/1998 foram:

1. Os Consdrcios Publicos e os convénios de cooperacéo entre entes federados
devem ser disciplinados por leis promulgadas pelos entes que entre si cooperam;

2. Os Consdrcios Publicos sdo pessoas juridicas que integram a Administracdo
Publica de todos os entes consorciados;

3. Os Consorcios Publicos podem ser formados por entes federativos de niveis
distintos, por exemplo: Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios;

4. Os Consércios Publicos como os convénios de cooperacdo podem autorizar a
gestao associada de servicos publicos.
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Em vista disso, era antiga a solicitacdo para edicdo de uma lei acerca da
cooperacao federativa que, especificamente, regularizasse os consoércios publicos e a gestéo
associada de servicos publicos, reconhecendo sua personalidade juridica (RIBEIRO, 2007).

E nesse sentido que conforme Ribeiro (2007):

“Em 1995, o Governo Federal atendeu a essa reivindica¢do, encaminhando ao
Congresso Nacional uma Proposta de Emenda Constitucional que, aprovada, alterou
a redaco do artigo 241 da Constituicdo Federal, que passou a expressamente prever
0s consorcios publicos e a gestao associada de servigos publicos. Porém, o fato de
0s consorcios publicos e a gestdo associada passarem a ser institutos previstos na
Constituicdo mostrou-se insuficiente, porque os efeitos praticos dessa medida
dependiam de mudancas na legislacdo federal. E tais mudangas vieram com a Lei
11.107, de 6 de abril de 2005 - Lei de Consorcios Publicos e seu regulamento,
Decreto 6.017, de 17.1.2007”.

Figura 1 — Regulamentacéo dos Consorcios Publicos

Fonte: Adaptado de Ribeiro (2007).

E importante salientar que a principal caracteristica do consércio publico é a
atuacdo conjunta e de natureza voluntaria, ou seja, os entes federados ndo devem se sentir
obrigado a estabelecer cooperacdo, logo, o estabelecimento destes instrumentos de
cooperacdo depende, portanto, exclusivamente da vontade de cada ente da Federacdo que,
cumpridas as suas obrigacGes, pode sair do consércio publico ou da gestdo associada no

momento que quiser.
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E nesse sentido que Batista et al (2011) afirma que:

Constituir um Consorcio Publico depende de vontade politica e estudos de natureza
técnica, envolve 0s governantes e suas equipes dirigentes. Depois de constituido,
demanda dialogo permanente entre as equipes dos governos municipais, estaduais e
federais que se consorciam e os dirigentes do Consércio. Todas essas peculiaridades
no campo técnico, juridico e de gestdo demandam acordos, dialogos e estudos.

O consdrcio publico é sempre voluntario, como mostra a figura abaixo:

Figura 2 - Decisdo do ente Federativo

Ingresso -
Decisdo do Ente Federativo
Saida -

Adaptado de Ribeiro (2007).

E nesse sentido que o topico seguinte abrange os consdrcios plblicos com énfase

na rea da saude.
1.5 Formacao do Consdrcio Publico

Um Consércio Publico forma-se através da unido entre dois ou mais entes da
federagdo (Municipios, Estados e Unido), sem fins lucrativos, com a finalidade de prestar

servicos e desenvolver acdes conjuntas que visem o interesse coletivo e beneficios publicos.

Il - 4rea de atuacdo do consorcio publico: &rea correspondente a soma dos seguintes
territérios, independentemente de figurar a Unido como consorciada:

a) dos Municipios, quando o consércio publico for constituido somente por
Municipios ou por um Estado e Municipios com territérios nele contidos;

b) dos Estados ou dos Estados e do Distrito Federal, quando o consércio publico for,
respectivamente, constituido por mais de um Estado ou por um ou mais Estados e 0
Distrito Federal; e

c) dos Municipios e do Distrito Federal, quando o consércio for constituido pelo
Distrito Federal e Municipios (BRASIL, 2007).
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No que tange as formas de associagdes, os consoércios publicos possuem duas
possibilidades, conforme figuras 3 e 4 abaixo: Horizontal - quando sdo constituidos por entes

da mesma esfera de governo: Municipio-Municipio; Estado-Estado.

Figura 3 - Associacdo Horizontal dos Consorcios Publicos.

Municipio “ Municipio Estado “ Estado

Fonte: Adaptado de CEARA (2009).
Ou Vertical - quando constituido por entes de diferentes esferas de governo:
Municipio(s) e Estado(s), Estado e Unido; Municipio(s), Estado(s) e Unido. Ressalta-se que a

Lei sé permite que a Unido se consorcie com municipios se houver a participacdo do Estado.

Figura 4 - Associagdo Vertical dos Consoércios Pablicos.

Municipio(s) Estado Estado(s) Estado(s)
Estado(s) Uniéo Estado(s) Uniéo

Fonte: Adaptado de CEARA (2009).

De acordo com Ceard (2009) os consércios publicos gozam de algumas
prerrogativas que lhes proporcionam maior flexibilidade em relacdo a administracdo direta,

sdo elas:

a) Celebrar contrato de gestdo, nos termos e limites da legislacdo estadual pertinente,
contrato de programa ou termo de parceria, respeitados, no Ultimo caso, 0s
critérios e disposicdes da legislagdo federal aplicavel;

b) Licitar servigos e obras publicas visando a implementacdo de politicas de
interesse comum dos entes consorciados, desde que aprovado pela Assembleia
Geral;

c) Dispor de maiores valores nos limites de licitagdo. Os valores sdo contados em
dobro quando o Cons6rcio é constituido por até 03 entes federados, ou o triplo,
se formado por um nimero acima de trés (03) consorciados;

d) Firmar convénios, contratos e acordos;

e) Receber auxilio, contribuicdo ou subvencéo;

f) Celebrar concessdes, permissdes e autorizagdes de servigos publicos;
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g) Gozar de maior flexibilidade no poder de compra, na remuneracdo de pessoal e de
pagamento de incentivos; e
h) Ser contratado pela administracdo direta ou indireta, sem necessidade de licitacdo.

Conforme as vantagens citadas acima, 0s municipios sentem-se motivados na
articulacdo para a formacdo de consorcios, mesmo que exija um comprometimento de
diversos atores e articulacdo permanente entre si. Os representantes dos municipios percebem
a importancia da descentralizacdo de recursos técnicos e financeiros, bem como da
regionalizagdo e do desenvolvimento de politicas publicas.

Em relacdo ao campo gerencial, os consércios potenciam a execucao de projetos,
atendem mais direta e acertadamente as demandas locais e regionais, bem como reduzem
custos.

Em conformidade com Cearé e Ceara (2010), um consdércio deve ser constituido a
partir do momento que eles séo encarados como instrumentos de descentralizacdo de recursos

técnicos e financeiros, assim:

1. Garantem maior cooperacdo, maior descentralizagdo e mais prestigio para os
municipios;

2. Garantem ganhos de escala, melhoria da capacidade técnica, gerencial e
financeira de grupos de municipios;

3. Permitem aliangas em regides de interesse comum, como bacias hidrograficas ou
em espagos regionais e territorios, melhorando a prestacéo dos servigos publicos
colocados a disposicao dos cidadaos;

4. Contribuem para a transparéncia das acdes das esferas de poder envolvidas e
para a racionalizacdo e otimizacéo na aplicacio dos recursos publicos (CEARA;
CEARA, 2010).

A constituicdo dos Consorcios publicos envolve uma série de etapas que devem
ser seguidas conforme o Decreto n° 6.017/0. De acordo com Julido (2015), “algumas etapas
devem ser obedecidas pelos participes para constitui¢do de um consércio publico”, como
mostra a figura 5:

O primeiro passo para a constituicdo de um consércio publico é a realizacdo de
uma reunido entre os gestores interessados em associar-se, incluindo os prefeitos, caso o
consorcio seja municipal, os governadores, caso existe a participacdo do Estado ou o Distrito
Federal, e por fim o Presidente da Republica ou um representante por este indicado, caso a
Unido seja uma das partes envolvidas. Esta equipe de autoridades citada acima formara a

Assembleia Geral.
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Figura 5 - Etapas para a Constitui¢do dos Consorcios Publicos

N

o /]
Fonte: JULIAO, 2015.

Conforme Brasil (2007), os membros com interesse em articular em Consorcio
Publico devem seguir a redacdo do Art. 4° “A constituigdo de consorcio publico dependera da
prévia celebracdo de protocolo de intencGes subscrito pelos representantes legais dos entes da

Federacgao interessados”.

8§ 1° O protocolo de intencBes deve definir 0 nimero de votos que cada ente da
Federacdo consorciado possui na assembléia geral, sendo assegurado a cada um ao
menos um voto (Decreto n° 6.017 de 2007).

Conforme o Manual de Orientagdo dos Consércios Publicos em Salde no Ceara
(CEARA, 2009), o Protocolo de Intengdes é o documento primordial para o inicio da
constituicdo de um consércio pablico. Considerado um dos essenciais, € por meio deste
documento que sdo definidas as regras, ou seja, sdo estabelecidas as condicGes para o
funcionamento da entidade. As informacgdes minimas devem obedecer ao que esta previsto na
Lei n®11.107/05 e, consequentemente, no Decreto que a regulamenta.

Até aqui, tem-se uma discussdo envolvendo todas as partes interessadas no
consorcio, na ocasido serdo discutidos os problemas comuns entre si, bem como serdo
avaliados os recursos técnicos, financeiros e humanos que serdo postos a disposicdo do
consarcio publico.

E neste estagio que se realiza uma investigacio dos pontos fracos existentes e dos

ativos disponiveis na regido. “Trata-se de inventariar o que existe em termos de estudos
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parciais e locais sobre os problemas, as iniciativas em curso que podem e necessitam serem
potencializados” (CALDERAN, 2013, p. 130).

O desfecho desta negociacdo serd um documento contendo informacgdes sobre o
problema a ser enfrentado, que serd objeto do consorcio, e todas as suas dimensdes,
denominado de Protocolo de Intengdes.

Ap6s o cumprimento de todas as exigéncias do Art. 5° do Decreto n°® 6.017 de
2011, que detalha todas as etapas a ser seguido, o Protocolo deve ser assinado por todos 0s
Chefes do Poder Executivo de cada um dos entes consorciados, para em seguida ser publicado

na imprensa oficial. Conforme o Artigo 5° do Decreto n° 6.017 de 2007:

§ 72 O protocolo de intenc¢Bes deverd ser publicado na imprensa oficial.

8§ 82 A publicagdo do protocolo de intencfes podera dar-se de forma resumida, desde
que a publicacdo indique o local e o sitio da rede mundial de computadores - internet
em que se podera obter seu texto integral (BRASIL, 2007).

A etapa seguinte é a Ratificacdo do Protocolo de Intencdes. A responsabilidade
aqui passa para o Poder Legislativo de cada ente consorciado, através de lei, 0 documento em
questdo, passa pelo processo de aprovagao.

Em seguida uma nova fase se inicia, nesse momento, realiza-se uma nova
convocacgdo de Assembleia Geral com o objetivo de legitimar a ratificacdo do Protocolo de
Intencbes. Seguidamente, sera produzido o estatuto que ira conduzir o funcionamento do
consorcio, bem como tera explicitado os direitos e as obrigac6es de todos os consorciados.

Depois da aprovacdo do estatuto, como meio de confirmar 0s compromissos
assumidos na data de sua criacdo, 0 mesmo deve ser publicizado, em imprensa oficial, esse
ato garante o cumprimento e a garantia de acesso a informacdo aos municipes dos entes
consorciados.

Concretizada a fundacdo do consorcio publico, os consorciados deverdo prever
nos seus instrumentos de gestdo orcamentaria a destinacdo dos seguintes recursos: Plano
Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes Orcamentarias (LDO) e Lei Orcamentaria Anual (LOA).
Esse € o ultimo passo na formacdo de um consércio publico, ou seja, 0 mesmo ja pode dar

inicio as suas atividades.
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2 CONSORCIOS PUBLICOS EM SAUDE

Os consorcios publicos de sadde possuem grande representatividade no Brasil.
Posto isso, este topico tem por objetivo apresentar porque a sadde se tornou uma area propicia
para a criacdo de consorcios publicos e como esses instrumentos auxiliam na gestdo da satde
do Estado do Ceara.

O pais atualmente encontra-se dividido em 14 macrorregides de planejamento, no
entanto, antes, eram apenas oito. Foram divididas através da identificacdo de caracteristicas
semelhantes e que permitiriam a realizacdo de estudos, bem como ser feito acompanhamento
de qualidade. Elaborando ainda politicas publicas especificas e que gerem resultados, ja as
caracteristicas dos estados que compdem as regides sao bem parecidos.

As regides do Brasil sdo agrupamentos das unidades da federacdo em regides com
0 propdsito de ajudar as interpretacfes estatisticas, implantar sistemas de gestdo de funcGes
publicas de interesse comum ou orientar a aplicacdo de politicas publicas dos governos
federal e estadual. Atualmente, existem cinco regides oficiais: Centro-Oeste, Nordeste, Norte,
Sudeste e Sul (MOZEL, 2015).

A regionalizacdo é a diretriz do Sistema Unico de Satude — SUS que orienta o
processo de descentralizacdo das acOes e servicos de saude e 0s processos de negociacao e
pactuagdo entre os gestores (SAUDE, 2010). Posto isso, percebe-se a importancia que teve a
regionalizacdo na area de consdrcios publicos em salde.

Obedecendo ao principio de regionalizacdo, o Estado do Ceard foi um dos
pioneiros na implantagdo de um modelo de descentralizacdo dos servigos de salde (SESA,
2010).

Conforme o Manual de Orientacdo dos Consércios Publicos em Saude do Estado
do Ceara, Ceara (2010) existe uma série de vantagens na formacdo de consércios em salde, a

saber:

v Melhorar o acesso aos servicos de salde de maior complexidade, ampliando sua
oferta, com maior resolubilidade e qualidade;

v" Reduzir os custos operacionais, a eficiéncia e a eficacia na aplicacdo dos
recursos financeiros;

v Obter ganho de escala na compra de medicamentos, equipamentos e material de
consumo;

v" Compartilhar recursos, equipamentos, pessoal, prestacdo de servicos e outros,
dentro da microrregido;

v’ Fortalecer as instancias locais e regionais e o processo de descentralizacdo,
formando vinculos de cooperacdo e de gestdo compartilhada;
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v Integrar diferentes realidades locais, preservando suas peculiaridades, na busca
da solugdo de problemas comuns.

O governo estadual percebeu que os municipios possuem uma fragilidade
financeira, acompanhada pela caréncia de articulagdo regional e pela incapacidade na gestdo
de politicas publicas de saude, é, portanto, nesse contexto que o Estado se articula para a
coordenacdo de acbes no nivel regional e microrregional. Desse modo, a cooperacao
intergovernamental apresenta-se como a ferramenta capaz de solucionar esses impasses,
sobretudo através de a¢des integradas entre os Municipios, Estados e Unido.

De acordo com Ceara (2009):

A Secretaria da Salde do Estado do Ceard, além de estimular a formagdo de
Consorcios Publicos em Salde, possibilitard cooperacdo técnica e juridica, apoio na
busca de incentivos financeiros e a criagdo de férum permanente para discussdo de
interesse regional e favorecer melhor prestagdo dos servicos de salde a populagéo.

Conforme Ceara (2009), o Estado do Cearad optou por estimular a formacdo de
Consorcios em saude tomando por base os municipios localizados numa mesma microrregiao
de saude, visando facilitar o processo de estruturacdo de redes de atencdo a saude e tendo
como referéncia o Plano de Desenvolvimento Regional — PDR.

Em conformidade com Ceara (2010):

Na érea da saude podem ser formalizados Consorcios para assisténcia de salde de
média e alta complexidade, execucdo de projetos e programas de salde, aquisi¢do de
medicamentos, materiais e equipamentos hospitalares, coleta de residuos em
servigos de salde, manutengdo preventiva de equipamentos, realizacdo de exames
laboratoriais, de diagnostico por imagem, educagdo permanente, entre outros.

Percebe-se entdo a importancia que tem a criacdo de consorcios na area de salde,

principalmente quando 0s municipios consorciados séo carentes nessa area.

Esse foi o contexto que o Governo do Estado do Ceara coordenou no primeiro
momento para a implantagdo dos Sistemas Microrregionais de Servigos de Saude
(SMSS), em 2000, € a partir de 2007, incentivou a criagdo de Consdrcios Publicos
de Saude (CPS), a fim de promover a descentralizacdo e a regionalizacdo dos
servigos especializados em seu territério. A iniciativa faz parte do Programa de
Expansdo e Melhoria da Assisténcia Especializada & Saide no Estado do Ceard.
Ambos atendem a diretriz de regionalizacio do Sistema Unico de Satde (SUS),

celebrada no Pacto pela Satde 2006 (JULIAO, 2015).

No que tange o Estado do Ceard e levando em consideracdo o histérico dos

Consorcios Publicos no Brasil, o pensamento de formar consércios de saude vinha sendo
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discutido desde 2005, conforme Ceara (2008) a proposta de formagdo de consorcios publicos
intermunicipais no Ceara foi amadurecida na Secretaria da Saude do Estado nos Gltimos trés
anos.

E nesse contexto que o governo do Estado do Ceara contempla nos consorcios
publicos de salde uma alternativa de expansdo dos servigos especializados de média
complexidade nas areas médica e odontoldgica da capital de Estado para as microrregides de
salde, isto porque Fortaleza ja ndo acolhia a demanda que vinha, sobretudo dos interiores do
Estado. E importante ressaltar que além das dificuldades no acesso as especialidades, ainda se
tinha a demora no atendimento, visto que a demanda era maior que a oferta. E nesse contexto
que a solugdo para o atendimento dessa demanda seria a regionalizacéo dos servicos de saude.

O Governo do Estado do Ceara em novembro de 2007, langcou uma portaria
nomeando a comissdo que passaria a se responsabilizar pela implantagdo dos consorcios

publicos em salde no referido Estado.

“A politica de consorcios favorece a divisdo de responsabilidades entre gestores
municipais de uma determinada regido e de apoio do Estado para a solucdo de
problemas de salde mais complexos, como atengdo ambulatorial de referéncia
(cardiologia, neurologia, pneumologia, mastologia), destinacdo de residuos sélidos,
referéncia hospitalar, matadouros publicos e outros servigos especificos da saude.

Assim, a integracdo, via consoércio, racionaliza custos e otimiza resultados”
(CEARA, 2008).

O Estado do Ceara possui 21 regides de salde e cinco macrorregides de salde, a
saber: “Fortaleza, Sobral, Sertdo Central, Litoral Leste/Jaguaribe ¢ Cariri, onde se estrutura o
Sistema Estadual de Satude” (SAUDE, 2010).

De acordo com Ceara (2011) em 2011 o Estado do Ceara contava com 21
consorcios vigentes em salde divididos nas seguintes Microrregides de Salde: Acarad,
Aracati, Baturité, Brejo Santo, Camocim, Canindé, Cascavel, Caucaia (Vale do Curu),
Crateus, Crato, Ico, Iguatu, Itapipoca, Juazeiro do Norte, Limoeiro do Norte, Maracanad,
Quixadd, Russas, Sobral, Taua e Tiangua.

Diante das informacdes recolhidas junto a Secretaria do Estado do Ceara, percebe-
se que 0s consorcios publicos de saude estdo bem presentes na realidade dos municipios
cearenses. Como foi relatado no inicio deste, o consdrcio que esta em evidéncia é o da 42
Microrregido de Saude do Macigo de Baturité, doravante denominado Consorcio Pablico de
Saude do Macico de Baturité (CPSMB).
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2.1 Perfil dos Consorcios Publicos Brasileiros

Visando identificar as caracteristicas dos consércios publicos no Brasil, se utilizou
os dados de uma pesquisa realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), cujo nome é: Pesquisa de Informacdes Béasicas Municipais ((MUNIC). Esta pesquisa
é definida pelo IBGE (2015) da seguinte forma:

A Pesquisa de Informacfes Basicas Municipais - MUNIC efetua, periodicamente,
um levantamento pormenorizado de informagGes sobre a estrutura, a dindmica e o
funcionamento das instituicbes publicas municipais, em especial a prefeitura,
compreendendo, também, diferentes politicas e setores que envolvem o governo
municipal e a municipalidade.

Cabe ressaltar que dentre as diversas politicas e setores da gestdo publica, o
consorcio publico é um dos objetos analisados pelo referido 6rgdo, no entanto ele também
analisa a Educacdo, Assisténcia e desenvolvimento social, Turismo, Cultura, Habitacdo, Meio
ambiente, Transporte, Desenvolvimento urbano, Saneamento basico, Gestdo das aguas e
Manejo de residuos solidos.

Sera analisado neste trabalho os dados da pesquisa realizada pela MUNIC
referente ao ano de 2015, ultimo ano em que a pesquisa foi divulgada. Com o objetivo de
averiguar o perfil dos consércios publicos no Brasil, bem como a atua¢do dos municipios que
participam desse tipo de gestdo, em sociedade com o Estado ou com a Unido, com o intuito de
resolver os problemas na prestacdo dos servicos publicos, a pesquisa realizada pelo IBGE,
(2015) detectou um aumento no percentual de municipios brasileiros participando de pelo
menos um tipo de consoércio, como se observa no Grafico 1, abaixo.

De acordo com o gréafico 1, abaixo, “dentre os municipios que declararam
participar de consércio publico no periodo considerado, observou-se um aumento no
percentual daqueles com instrumento de cooperacdo horizontal, isto é, com consorcio
intermunicipal, passando de 88,1% (2 903), em 2011, para 96,7% (3 571) em 2015 (IBGE,
2015)”, ou seja, um aumento de 8,6% (668).

Percebe-se que a Regido Sudeste registrou um percentual de 76,7% dos
municipios com participacdo em consorcio publico em 2011, ao passo que em 2015 teve um
aumento de 1%, passando para 77,4%; ja a Regido Nordeste passou de 40,4% para 52,5%, ou
seja, um aumento de 12,1% em sua participacdo; a Regido Sul em 2011 registrou 84% de
participacdo dos seus municipios em consoércios publicos e em 2015 esse percentual passou a
ser de 85%, ou seja, aumentou apenas 1% em 5 anos, ja a Regido Centro-Oeste passou de

37,3% para 72,2%, ou seja, um super aumento de 34,9%, isso significa que a referida regido
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percebeu a importancia e os beneficios em se associar através de consdrcio publico, a medida
que a Regido Norte registrou 26,7% em 2011, observa-se uma reducgdo de 2,3% em 2015,
(24,4%) na participacao dos municipios algum tipo de consércio publico.

Gréfico 1 - Percentual de municipios com consércios publicos, segundo as Grandes Regides e as
classes de tamanho da populacdo dos municipios - 2011/2015
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacdo de Populacéo e Indicadores Sociais, Pesquisa de Informagdes
Basicas Municipais 2011/2015.

Nota-se ainda que 0os municipios de pequeno porte, aqueles que possuem até 5 000
habitantes, tiveram um avanco de 11%, ou seja, de 58,6% em 2011 para 69,6% em 2015. Ao
passo que os municipios com mais de 500 000 habitantes sofreram uma reducdo de 17% na
participacdo em consércios publicos, isto €, em 2011 a participacdo era de 65,8%, ja em 2015
ela caiu para 48,8%.

Gréfico 2 - Percentual de municipios com consdércios publicos, segundo o tipo de parceria - Brasil
-2011/2015
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenacgéo de Populacéo e Indicadores Sociais, Pesquisa
de Informac6es Basicas Municipais 2011/2015
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Em conformidade com o gréfico 2, acima, se verificou, um aumento na parceira
entre 0s municipios, no que tange as relacfes intermunicipais, de 88,1% em 2011 para 96,7%
em 2015, isto é, um acréscimo de 8,6%. No que se refere as relacdes entre municipios e
Estados, nota-se uma reducdo de 43,1% em 2011 para 9,3% em 2015, ou seja, um decréscimo
de 33,8%, 0 que significa quase um caos para 0s municipios. E, por fim, as relacdes com a
Unido também sofreram um declinio de 29,3% em 2011 para 1,7% em 2015, registrando neste
uma reducao de 27,6%. Apos esses dados IBGE (2015), descreve um possivel motivo para tal

facanha:

“Verificou-se um forte declinio no percentual de municipios consorciados com os
estados ou a Unido, isto é, com instrumento de cooperacéo vertical (Grafico 2). Um
possivel motivo para explicar o porqué deste declinio estd no fato de que, pela
primeira vez na pesquisa, na coleta da informag&o, foi exigido o nimero de registro
no Cadastro Nacional da Pessoa Juridica - CNPJ do consércio como comprovagao
de participagdo do municipio. Em 2015, apenas 342 municipios apresentaram 0
CNPJ de consoércios com os estados (em 2011, 1 421 municipios informaram ter
consoércio com o estado) e 64 municipios forneceram o CNPJ de consorcios com a
Unido (em 2011, 964 informaram ter consorcio com a Unio)”.

Percebe-se, portanto que o declinio nas parcerias realizadas com o Estado e Unido

justificam-se por falta de comprovacao do Cadastro Nacional da Pessoa Juridica - CNPJ.

Gréfico 3 - Percentual de municipios com consdércios publicos, por tipo de parceria, segundo as
Grandes Regides e as classes de tamanho da popula¢do dos municipios - 2015
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagéo de Populagéo e Indicadores Sociais, Pesquisa
de InformagGes Basicas Municipais 2015.
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Observando os dados do gréfico 3, acima, o IBGE (2015) afirma que com base na
resposta dos municipios com algum tipo de cooperagdo na forma de consorcio publico,
constatou-se que 0s consdrcios intermunicipais eram utilizados por mais de 91,0% dos
municipios em todas as Grandes Regides e classes de tamanho da populacdo, chegando a
99,3% (1 005) nos municipios da Regido Sul e 100,0% (20) naqueles com mais de 500 000
habitantes. Segundo os dados acima, a adesdo aos consdrcios intermunicipais mostra a
importancia na cooperagdo entre 0s municipios, sobretudo os de pequenos porte, que chega a
100%.

O gréfico quatro refere-se aos dados colhidos através da MUNIC 2015 no que
tange a area de atuagdo dos consorcios publicos, nesse sentido foi identificado que, “das 12
politicas publicas pesquisadas que mobiliza a organizacdo dos consorcios publicos,
independentemente do parceiro, em 75,9% (2 800) dos municipios, a area de atuacdo era a da
Saude; em 35,2% (1 299), Manejo de residuos sélidos; e, em 25,2% (929), Meio Ambiente”.
E, a &rea que possui um menor quantitativo em consércios publicos é a Habitagdo com apenas

7,6%, como pode ser observado no grafico 4, abaixo.

Gréfico 4 - Percentual de municipios com consércios publicos, segundo a &rea de atuacao - Brasil -
2015
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Fonte: IBGE, Diretoria de Pesquisas, Coordenagdo de Populacdo e Indicadores Sociais, Pesquisa
de Informagbes Basicas Municipais 2015.

No que tange 0s municipios que possuiam consoércio publico, independentemente
do parceiro, por Unidades da Federacdo, observou-se que: Segundo IBGE (2015), “99,0%
(381) dos municipios do Parana e 98,8% (170) dos municipios do Ceara o tinham na area de

Saude”, como ilustra o grafico 5, abaixo. E que, “98,3% (59) dos municipios de Sergipe ¢
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85,7% (18) dos municipios do Piaui, na area de Manejo de residuos solidos” (IBGE, 2015),

conforme o gréfico 6, abaixo; Ressalta-se ainda que apenas Roraima e Amapa foram o0s

Unicos cujos municipios ndo faziam parte de nenhum consorcio publico (IBGE, 2015).
Percebe-se que no Estado do Ceard, apenas dois Estado possuem quase 100% de

seus municipios participando de um tipo de consércio publico, sendo ele na area da sadde.

Gréfico 5 - Municipios que possuem no ano de 2015, consorcio publico, independentemente do
parceiro, por Unidades da Federagdo referente a Saude.
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Fonte: Elaborado pela autora com base nos dados do IBGE (2015).

Conforme grafico 6, abaixo, apenas dois Estados possuem mais de 80% de seus
municipios participando de um tipo de consércio puablico, sendo essa na area de Residuos

Sélidos, significando um avango na coleta e sele¢do dos lixos.

Gréfico 6 - Municipios que possuem no ano de 2015, consorcio publico, independentemente do
parceiro, por Unidades da Federagdo referente ao Manejo de Residuos Sélidos.
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Nessa sessdo foram relatados assuntos acerca dos consorcios publicos de saude,
algumas das suas vantagens para 0s municipios, sobretudo para os municipios de pequeno
porte, o perfil dos consorcios publicos brasileiros, bem como o papel do Governo do Estado
nos consorcios. Exp6s ainda sobre o quantitativo dos consorcios publicos existentes nas
regides norte, nordeste sudeste, sul e centro-oeste, assim como as parcerias realizadas entre o0s

municipios (consorcios intermunicipais), entre o Estado e a Uni&o.
2.2 Explanacéo sobre o Consorcio Publico de Saude do Macicgo de Baturité (CPSMB)

O Consorcio Publico de Saude do Macico de Baturité (CPSMB) localiza-se no
Estado do Ceard, situando-se especificamente na 4® Microrregido de Salude de Baturité,
conforme Figura 6. Pertencem ao referido consércio os municipios de Aracoiaba, Aratuba,
Baturité, Capistrano, Guaramiranga, Itapitna, Mulungu e Pacoti, sendo municipio de Baturité
a sede do CPSMB.

A cidade Baturité foi escolhida pelo Governo do Estado do Ceara para o
desenvolvimento do Projeto-piloto para implantagdo das Microrregides de Saude, “por
preencher os critérios basicos com razoavel aproximacao, fatores de ordem técnica e de cunho
logistico” (ANDRADE, 2007). O CPSMB pertence a 4* Coordenadoria Regional de Saude -
CRES, estando vinculada a Macrorregiédo de Fortaleza (SESA, 2010).

Figura 6 - Microrregido de Saude de Baturité
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Fonte: Secretaria de Salde do Estado do Ceard - SESA (2010).
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O CPSMB disponibiliza servigos de saude para a populacdo dos oito municipios
consorciados, conforme os dados apresentados no gréafico sete e de acordo o IBGE (2010), o

Consorcio presta servigos a aproximadamente 133 mil habitantes.

Grafico 7 - Populagdo da Microrregido de Salde de Baturité em 2010

Populacio em 2010

Fonte: IBGE (2010).

Como pode ser observado no gréfico 7, acima, 0 municipio que possui 0 maior
namero de habitantes conforme o censo realizado pelo IBGE em 2010 é o de Baturité,
totalizando 33.321 mil habitantes, seguido por Aracoiaba com 25.391 mil habitantes e por
Itapitina com 18.626 mil habitantes. Destaca-se ainda que 0 municipio com 0 menor nimero
de habitantes é Guaramiranga com 4.164 mil habitantes.

O gréfico 8, abaixo, mostra a estimativa de habitantes feita pelo IBGE referente
ao ano de 2017 dos oito municipios que compdem a Microrregido de Saude de Baturité e
formam o CPSMB. Percebe-se uma peculiaridade nos dados, referente aos municipios de
Guaramiranga e Aratuba, isto é, eles passaram por uma reducdo de 590 e 285 habitantes,
respectivamente, no periodo de cinco anos.

A populacéo foi estimada em aproximadamente 138.884 mil habitantes, isto €, um
crescimento de 35.688 mil habitantes, ou seja, a demanda por servigos de salde s6 aumentam
no decorrer dos anos.

E importante destacar que antes da regionalizagdo dos municipios, o centro da

salde era a Capital do Estado do Ceara, Fortaleza, pois ndo existiam hospitais regionais, nem
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centros especializados, 0 que acarretava uma superlotacdo nos pontos de atendimento da
saude.

Nesse sentido, o pensamento de regionalizar o Estado seria a saida para 0s
problemas locais. Com a divisdo das 22 Regifes de Saude do Estado do Ceara, cada
microrregido recebeu uma estrutura de salde, composta por um Centro de Especialidades
Odontologicas (CEO) e uma Policlinica, o que diminuiu a procura pelos grandes centros
(CUNHA, 2013), conforme ANEXO A.

Grafico 8 - Populagdo Estimada da Microrregido de Saude de Baturité em 2017

Populacio Estimada em 2017

Fonte: IBGE (2010)

E diante desse cenario, que, o Consdrcio Pablico de Satde do Macigo de Baturité
(CPSMB) foi idealizado ha oito anos, mas precisamente no ano de 2009, De acordo com o
Art. 9° do Estatuto do CPSMB (2009) “O Consorcio Publico de Satde do Macigo de Baturité
- CPSMB é constituido nos termos da Lei Estadual n® 14.457, de 15 de setembro de 2009 e
nas Leis Municipais”, mediante a assinatura do Protocolo de Intencdes, logo apds uma imensa
discussdo entre 0os municipios que pertenciam a 4% microrregido de salde, se classificando
assim como um consorcio interfederativo e ndo intermunicipal. Em conformidade com o Art
3° do Estatuto de CPSMB: “O Consorcio Publico objeto do presente Estatuto ¢ constituido
sob a forma de associacdo publica, de natureza autdrquica e interfederativa, com
Personalidade Juridica de Direito Publico™.

E importante destacar que a formagio do CPSMB permanece a mesma desde o

ano de sua fundacgéo, em 2009. Conforme informagdes colhidas durante a aplicagcdo do roteiro
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de entrevista: “A formacao inicial do consércio ¢ a mesma desde a sua implantacdo ou houve
alguma modificagdo (entrada e saida de municipios) ao decorrer dos anos? R: Sim, ndo houve
alteracdes na composicéo do consorcio (Diretor Geral do CPSMB, 2017) .

O CPSMB tem sede no Municipio de Baturité, e foro no mesmo municipio, em
conformidade com o Estatuto. Sua atuacdo € Unica e exclusivamente nos territorios dos
municipios que o integram, pretendendo promover agdes assistenciais de saude publica,
prestando servicos de média complexidade, assim como uma ajuda muatua e a troca de
experiéncias.

Inicialmente o governo do Estado do Ceara viabilizou condi¢es estruturais e
financeiras para a instalacdo da sede do Consorcio, contudo, a Assembleia do Consorcio
possui soberania na decisdo de alterar sua localizacdo, conforme § 2° do Art. 8° do Estatuto do
CPSMB, “Cabera a Assembléia do Consorcio a decisdo acerca da modificagdo da localizagao
sede do consorcio”.

A principio, o objetivo dos consodrcios seria 0 auxilio na prestacdo de servicos
publicos de Saude fornecidos pelo Estado na capital Cearense, bem como os servigos que
tinham como responsaveis as empresas privadas, no que se refere ao funcionamento das
unidades publicas de saude. Todavia o0s objetivos do CPSMB véo além do descrito acima, em
conformidade com o art. 5° do Estatuto do CPSMB, (2009):

I- Planejar, programar e executar programas, projetos, acdes, atividades e servigos
na area da salde, de acordo com os objetivos previstos na presente clausula.

II- Fortalecer as instancias colegiadas locais e regionais e 0 processo de
descentralizacdo das a¢des e servicos de saude.

I11-Compartilhar recursos financeiros, tecnolégicos e de gestdo de pessoas, e 0 USO
em comum de equipamentos, servi¢os de manutengdo, tecnologia da informagéo,
de procedimentos de licitacdo, de unidade prestadoras de servicos, instrumentos
de gestdo, em especial programacéo assistencial e plano de gerenciamento do
consorcio, entre outros, obedecendo as hormas da regionalizagéo.

IV-Prestar cooperacdo técnica, realizar treinamento, estudos técnicos e pesquisa e
executar acBes conjuntas de prestacdo de servigos assistenciais e de vigilancia
em salde.

V- Estabelecer vinculo de cooperacdo e articular esforcos com vistas a criar
condic¢Bes de viabilidade, eficiéncia, eficacia e melhores resultados na gestdo da
salde dos municipios consorciados.

VI-Promover a capacidade resolutiva, ampliar a oferta e 0 acesso da populacdo aos
servicos de saude.

VII-  Representar os entes da Federacdo consorciados perante outras esferas de

governo, mediante deliberacdo da Assembléia Geral.

Percebe-se, portanto que apoOs criacdo dos consorcios, seus objetivos foram

superados com foco de proporcionar uma experiéncia unica de satde nos municipios.
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A Sede Administrativa do Consorcio estd localizada no Centro da Cidade de
Baturité, na Rua Coronel Pedro Castelo, n® 390. Constatou-se atraves do roteiro de entrevista
que as atividades do CPSMB se limitam a gestdo da Policlinica - Dr. Clévis Amora
Vasconcelos e do Centro de Especialidades Odontoldgicas (CEO-R) - Dr. José Marcelo de
Holanda, ou seja, é responsabilidade do CPSMB o planejamento, a gestdo e controle dos
recursos do orgdo, assim como pelas atividades administrativas dos ultimos citados.

A Policlinica - Dr. Clovis Amora Vasconcelos, localiza-se na Rua S&o José, n°
S/N no Centro de Baturité, comecou suas atividades no dia 04 de Abril de 2011. Neste setor
sdo oferecidas as seguintes especialidades médicas: cirurgia geral, clinica médica,
dermatologia, gastroenterologia, ginecologia, mastologia, neurologia, Otorrinolaringologia,
pré-natal de alto risco, traumato-ortopedia, urologia e cardiologia. E importante frisar que a
mesma foi construida e equipada pelo Governo do Estado do Ceara, sendo entregue em totais
condigdes de iniciar suas atividades.

O Centro de Especialidades Odontolégicas Dr. José Marcelo de Holanda,
localiza-se na Rua Coronel Pedro Castelo, n® 1548 no Centro de Baturité, foi o primeiro
aparelho de salde inaugurado na geréncia do CPSMB e que também foi de responsabilidade
do Governo do Estado do Ceara a sua construcao e equipamento, iniciando suas atividades em
08 de Abril de 2010. Este equipamento de salde disponibiliza a populagdo dos municipios
que compdem o CPSMB as especialidades de: atendimento a pacientes com necessidades
especiais, cirurgia buco-maxilo-facial/estomatologia, periodontia, endodontia, ortodontia e
prétese dentaria/distdrbios da articulacdo témporo-mandibular.

E importante ressaltar que o CEO-R e a Policlinica foram construidos e equipados
com recursos advindos do Programa de Expanséo e Melhoria da Assisténcia Especializada a
Salde do Estado do Ceara. Destaca-se que as duas unidades de salde possuem area interna
climatizada com equipamentos de Gltima geracdo e excelente qualidade.

De acordo com o Art. 10 do Estatuto do CPSMB (2009), a estrutura
administrativa, ou seja, a estrutura organizacional possui duas instancias organizacionais. A
primeira refere-se a Dire¢do Superior, sendo dividida em: Assembleia Geral, Presidéncia,
Conselho Consultivo de Apoio a Gestdo do Consorcio e Conselho Fiscal; enquanto a segunda
refere-se a Diregdo Executiva e Operacional, dividindo-se em: Diretoria Executiva e Diretoria
Administrativo-Financeiro. Deste modo, a primeira parte € composta pelos chefes politicos
gue compdem o CPSMB e a segunda é composto pelos cargos de geréncia do mesmo.

O Presidente do Consorcio Publico de Satude do Macigo de Baturité (CPSMB),

Chefe do Poder Executivo de um dos Municipios consorciados, deve ser eleito pelos membros
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integrantes do Consorcio, em escrutinio secreto, por maioria absoluta dos votos de seus
membros, para mandato de 02 (dois) anos, permitida a reeleicdo por apenas uma reconducéo
consecutiva (ESTATUTO DO CPSMB, 2009). O Presidente ndo sera remunerado e terd a
responsabilidade de representar o Consorcio administrativo, financeiramente e judicialmente,
bem como cumprir e fazer cumprir o estatuto e zelar pelas atividades do Consorcio, dentre
outras atribuicdes.

A Assembleia geral é o 6rgdo supremo de deliberacdo do CPSMB, ela é composta
por todos os entes consorciados, sendo representados pelos Prefeitos e por representantes do
Governo do Estado do Ceard, indicados pelo Governador. As decisbes serdo tomadas
mediante aprovagdo pela maioria absoluta de votos dos entes consorciados e presentes na
assembleia.

A assembleia devera se reunir ordinariamente a cada trimestre, sob convocacédo da
Diretoria Executiva mediante oficio circular e/ou e-mail, cumprindo 0 minimo de dez dias de
antecedéncia, e podendo ainda se reunir extraordinariamente, ap0s convocagdo com
antecedeficia de 72h pelo Presidente ou por solicitacdo subscrita da maioria simples dos votos
de seus membros.

O Art. 17 e 18 do Estatuto do CPSMB definem a quantidade de votos que terdo os

representantes dos entes consorciados na assembleia, a saber:

Art. 17 - A representacdo de votos na Assembléia Geral terd como critério a base
populacional, conforme segue:

| - Municipios até 35.000 habitantes- um voto;

Il - Municipios acima de 35.000 habitantes até 75.000 habitantes- dois votos;

I11 - Municipios acima de 75 até 105.000 habitantes- trés votos;

IV - Municipios acima de 105.000 habitantes- quatro votos.

Art. 18 - A soma dos votos dos Municipios, respeitadas as proporcdes estabelecidas
no mesmo artigo, equivalerd a 3/5 (trés quintos), cabendo ao consorciado Estado do
Ceard quantidade de votos correspondentes aos 2/5 (dois/quintos) restantes,
desprezando-se resultados fracionarios inferiores a 0,5 (zero virgula cinco) e
arredondando-se, a partir de 0,5 (zero virgula cinco), 0 nimero obtido para o inteiro
subseqliente quando do calculo dos votos estaduais (CPSMB, 2009).

O Conselho Consultivo de Apoio a Gestdo do Consorcio é formado pelos
Secretarios Municipais de Salde dos entes consorciados e pela Coordenadora da 42
Coordenadoria Regional de Salde de Baturité e possui carater permanente vinculado a
Assembleia Geral.

O Conselho Fiscal € o 6rgdo responsavel pela fiscalizacdo das ac¢Bes contébil,
administrativa, financeira e patrimonial, € composto por representantes de cada um dos entes

consorciados. O Conselho Fiscal também é responsavel por averiguar possiveis inconstancias
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em escrituracBes contabeis ou mesmo quando for identificada alguma inconstancia as normas
legais, estatutarias ou no regimento.

A Diretoria Executiva do CPSMB ¢ o 6rgdo responsavel pela gestdo das tarefas
diarias do consorcio, ou seja, ficando a frente da operacionalizacdo das agdes referentes ao
planejamento, coordenacdo, direcdo, controle e execucdo das atividades consorciais como
todo, bem como da Policlinica e do CEO-R. O Diretor Executivo e designado e nomeado pela
Presidéncia do CPSMB, com aprovacéo da assembleia geral, sendo livre de exoneragéo.

No que tange o Diretor Administrativo-Financeiro, 0 mesmo também € investido
no cargo mediante indicacdo do Presidente do Consorcio e segue para aprovagdo na
assembleia geral. O Diretor Administrativo-Financeiro possui a responsabilidade de gerir os
recursos financeiros, materiais e humanos do CPSMB, sendo incumbido ainda de produzir a
proposta do plano plurianual de investimentos e orcamento anual do consércio, bem como de
praticar atos relativos a area de recursos humanos e promover a publicacdo de atos e contratos
do CPSMB.
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3 FONTES DE FINANCIAMENTO E AS FORMAS DE REPASSE DOS RECURSOS
FINANCEIROS PARA O CPSMB

No item em questdo, serdo analisados os recursos financeiros referente ao
Consorcio Publico de Saude do Macico de Baturité (CPSMB).

O Art. 66 do Consércio Publico de Satude do Macico de Baturité (CPSMB, 2009),
estabelece as normas acerca dos contratos de gestdo e parceria, a saber: “CPSMB, podera
firmar contrato de gestdo obedecendo, no que couber, os termos da Lei 9.649/1998, e celebrar
termo de parceria, na forma da Lei n°9.790/1999, ficando a cargo da diretoria a elaboragéo
dos mesmos, submetidos a apreciacdo da Assembléia Geral, especialmente convocada para tal
finalidade.” Isto ¢, o CPSMB podera celebrar contrato de gestao e parceria, entretanto, devera
ser aprovado pela maioria absoluta dos consorciados presentes em assembléia geral.

E importante ressaltar que o CPSMB deve seguir as normas do Direito Ptblico no
que tange a realizacdo de licitacdo, bem como para a celebracdo de contratos, conforme a Lei
n°8.666, de 21 de junho de 1993, que regulamenta o art. 37, inciso XXI, da Constitui¢do
Federal, institui normas para licitagbes e contratos da Administracdo Publica e d& outras
providéncias, sem prejuizo de outras normas juridicas aplicaveis.

Na constituicdo de um consarcio publico, os entes consorciados devem viabilizar,
de acordo com suas condigdes, os recursos técnicos, financeiros e humanos destacados para
cumprir as atividades do consorcio, bem como a cargo de quem ficara cada responsabilidade.
Ressalta-se que essa divisdo deve estar prevista legalmente em dois importantes documentos,
a saber: o Contrato de Programa e o Contrato de Rateio.

De acordo com o Manual de Orientacdo dos Consércios Publicos (2009) o
contrato de programa ¢ o “Documento que estabelece as obrigacdes de prestacdo de servicos
pelo Consércio, forma de transferéncia total ou parcial dos encargos, de pessoal ou bens
necessarios ao seu funcionamento”.

O Contrato de Programa prevé as obrigacOes e direitos dos entes consorciados
para a prestacdo dos servi¢cos, que acontecem de forma conjunta. Em concordéancia com o
Manual de Orientacdo dos Consorcios Publicos em Sadde no Ceard (CEARA, 2009), sio

elementos que devem constar do Contrato de Programa:

a) aidentificacdo dos bens transferidos;

b) os tipos de transferéncias e sua periodicidade;

c) aindicacdo de quem arcard com o 6nus;

d) o passivo do pessoal cedido;

€) 0s recursos necessarios a efetividade dos servigos; e


http://www.jusbrasil.com/legislacao/103442/lei-9649-98
http://www.jusbrasil.com/legislacao/109501/lei-9790-99
http://www.jusbrasil.com/legislacao/103866/lei-de-licita%C3%A7%C3%B5es-lei-8666-93
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f) aresponsabilidade subsidiaria de quem os transferiu.

O Decreto n° 6.017/07 regulamenta a Lei n° 11.107, de 6 de abril de 2005, que
dispbe sobre as normas gerais de contratacdo de consércios publicos, expde no artigo 30,
paragrafo 2°, o enquadramento em improbidade administrativa, caso ndo seja cumprido o que

esta acordado no contrato de programa.

§ 2° Constitui ato de improbidade administrativa, a partir de 7 de abril de 2005,
celebrar contrato ou outro instrumento que tenha por objeto a prestacdo de servicos
publicos por meio de cooperacdo federativa sem a celebracdo de contrato de
programa, ou sem que sejam observadas outras formalidades previstas em lei, nos
termos do disposto no art. 10, inciso XIV, da Lei n° 8.429, de 1992. (BRASIL,
2007)

E importante destacar que o Contrato de Programa prosseguird em vigéncia
mesmo se acontecer a retirada de um dos membros pertencentes ao consorcio.

Conforme o Manual de Orientacdo dos Consorcios Publico do Estado do Ceara
(CEARA, 2009) o Contrato de Rateio é descrito como o: “Instrumento juridico formal que
define as responsabilidades econdmico-financeiras por parte de cada consorciado e a forma de
repasse de recursos de cada participante, para a realizacdo das despesas do Consorcio
Publico”.

No que tange o Contrato de Rateio, 0 mesmo deve ser formalizado anualmente,
em cada exercicio financeiro, levando em consideracao a vigéncia das dotacGes orcamentarias
existentes, para isso, se deve assegurar a programacdo orcamentaria da Lei Orcamentaria
Anual* (LOA) de cada ente consorciado, em harmonia com os Planos Plurianuais? (PPA), e os
Contratos de Programa, bem como deve constar a quantia, que mensalmente cada municipio
consorciado ird contribuir para arcar com as despesas do CP, incluindo a forma que esses
recursos serao pagos.

Salienta-se que o Contrato de Rateio presume a elaboracdo de uma Programacao
Pactuada Consorcial da média e alta complexidade ambulatorial, isto se faz necessario,
porque o Governo do Estado do Ceara decidiu que os Centros de Especialidades Médicas e 0s

CEOs, serdo geridos através de Consorcio Publico de Direito Publico.

L A Lei Orcamentaria Anual é responsavel por definir as prioridades contidas no PPA e as metas que deverdo ser
atingidas naquele ano.

2 0 Plano Plurianual é um planejamento de longo prazo, que deve ser realizado por meio de lei. Ele deve conter
as prioridades para o periodo de quatro anos de investimento.
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No que tange a gestdo financeira e contabil do Consorcio, o Art. 84 do CPSMB
(2009), afirma que: “A execucdo das receitas e das despesas do Consorcio obedecerd as
normas de direito financeiro aplicaveis as entidades publicas”, ou seja, devem seguir as
normas referente ao Direito Financeiro Publico e assim seguir legislacfes que séo
indispensaveis para manter a legalidade em suas financgas, a saber:
a) Constituicdo Federal de 1988;
b) Lei n° 4.320, de 17 de marco de 1964 que da normas gerais do Direito
Financeiro Brasileiro; e

c) Lei Complementar n°® 101, de 04 de maio de 2000, conhecida popularmente
como a Lei de Responsabilidade Fiscal que da pardmetros para a gestdo das
financas Publicas.

O Manual de Orientacdo dos Consorcios Publicos de satde do Estado do Ceard,
(CEARA, 2009) assegura que os recursos financeiros para a gestdo dos Consorcios sdo
provenientes:

a) Dos recursos repassados pela Unido, Estado e Municipios;

b) Dos recursos oriundos de convénios, contratos e/ou parcerias com outras
entidades;

c) Dos recursos de prestacGes de servicos técnicos;

d) Dos recursos eventuais que Ihe forem repassados por entidades publicas e
privadas;

e) Das doacGes e transferéncias em geral;

f) Do produto de operagOes de crédito ou aplicagdes financeiras.

Isto é, as fontes de receitas citadas acima necessitam ser classificadas como
receitas publicas e estimadas como tal, executando e cumprindo o disposto na Lei n® 4.230, de
17 de marco de 1964 que da normas gerais do Direito Financeiro Brasileiro e na Lei n°101, de
04 de maio de 2000, conhecida popularmente como a Lei de Responsabilidade Fiscal que da
parametros para a gestao das financas publicas.

E importante destacar que o patriménio do Consércio é constituido de:

I. Bens moveis e imoveis;

I1. Recursos financeiros;

I11. Titulos diversos.

No que tange as transferéncias de recursos financeiros, Ceara (2009): “Todas as
transferéncias de recursos financeiros para os Consoércios devem estar consignadas nos fundos

de satde. Nao podem ser feitos repasses direto ao Consorcio”, ou seja, o municipio apds
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receber o recurso da Unido ou Estado, fundo a fundo, concede a transferéncia para o
Consorcio, consoante com o previsto no Contrato de Rateio. Se ressalta a importancia de
registrar a transferéncia para posterior prestacdo de contas frente aos 6érgaos de fiscalizacdo.
Conforme o Decreto n® 6.017, de 17 de janeiro de 2007, que regulamenta a Lei n°
11.017, de 6 de abril de 2005, que dispBe sobre normas gerais de contratacdo de consorcios

publicos, o consdrcio publico passa por fiscalizagdo assim como 0s municipios:

Art. 12. O Consorcio Publico esta sujeito a fiscalizacdo contabil, operacional e
patrimonial pelo Tribunal de Contas competente para apreciar as contas do seu
representante legal, inclusive quanto a legalidade, legitimidade e economicidade das
despesas, atos, contratos e rentincia de receitas, sem prejuizo do controle externo a
ser exercido em razdo de cada um dos contratos que os entes da federacdo
consorciados vierem a celebrar com o Consércio Publico. (BRASIL, 2005)

No que tange as despesas do Consorcio, estas devem ser fixadas e de acordo com
0 previsto no protocolo de Intengdes, como por exemplo: material de consumo, gastos com
pessoal e encargos sociais, aquisi¢do de bens, entre outras. Cabe ressaltar que as despesas,
assim como as receitas devem seguir as regras do direito publico, ou seja, seguindo as normas
da administracéo publica.

De acordo com o Estatuto do CPSMB, para aquisi¢do de bens e/ou servicos, se
deve respeitar a Lei n° 8.66, de 21 de junho de 1993, garantindo assim suas acdes sempre
pautadas na legislacdo especifica..

Em conformidade com o Art. 75 do Estatuto do CPSMB (2009), o consorcio pode

realizar licitacBes, desde que seja de acordo com a lei especifica:

“O Consorcio Publico de Satde do Macico de Baturitt — CPSMB/CE podera
realizar licitacdo cujo edital preveja contratos a serem celebrados pela administracéo
direta ou indireta dos municipios consorciados, nos termos do § 1o do art. 112 da
Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993”.

No que se refere aos tributos, os Consorcios auferem incentivos, ja que a
Constituicdo Federal de 1988 (CF/88) assegura a imunidade de determinados impostos, a
saber: Imposto de Renda de Pessoa Juridica (IRPJ), Imposto sobre Operacdes de Crédito
(10F), Imposto sobre a Propriedade Predial e Territorial Urbana (IPTU), Imposto sobre a
Propriedade de Veiculos Automotores (IPVA) e Imposto sobre Servicos de Qualquer
Natureza (ISSQN), é importante destacar que essa garantia se refere apenas aos consorcios de
direito publico, em razdo de serem mantidos pelo poder publico.


http://www.jusbrasil.com/topicos/11294254/par%C3%A1grafo-1-artigo-112-da-lei-n-8666-de-21-de-junho-de-1993
http://www.jusbrasil.com/topicos/11294299/artigo-112-da-lei-n-8666-de-21-de-junho-de-1993
http://www.jusbrasil.com/legislacao/103866/lei-de-licita%C3%A7%C3%B5es-lei-8666-93
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Uma forma que o governo encontrou para acompanhar os resultados do Consorcio
foi através de relatorios que s@o avaliados com periodicidade pela Comissdo Intergestores
Regional (CIR). Essa comissdo é composta pelos secretarios municipais de saude de cada
municipio membro e do Governo do Estado do Ceara, bem como pela coordenadoria da 4?
Coordenadoria Regional de Saude (42 CRES).

Finalizando essa sessdo, é importante ressaltar que foi identificado que o CPSMB
segue as normas aplicadas aos demais entes publicos no que tange os recursos financeiros,

sejam as transferéncias ou repasses.
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4 METODOLOGIA

Conforme Lakatos e Marconi (2010) “(...) o método ¢ o conjunto das atividades
sistematicas e racionais que, com maior seguranca e economia, permite alcangar o objetivo
(...), tracando o caminho a ser seguido, detectando erros e auxiliando nas decisbes do
cientista”.

Ja de acordo com Hegenberg (1976: 11-115) apud Lakatos e Marconi (2010)
Método € o “caminho pelo qual se chega a determinado resultado, ainda que esse caminho
nédo tenha sido fixado de antemao de modo refletido e deliberado”.

Ackoff In: Hegenberg (1976: 11-116) apud Lakatos e Marconi (2010) definem

método da seguinte forma:

“Método ¢ uma forma de selecionar técnicas, forma de avaliar alternativas para a
acdo cientifica... Assim, enquanto as técnicas utilizadas por um cientista séo frutos
de suas decisdes, 0 modo pelo qual tais decisdes sdo tomadas depende de suas
regras de decisdo. Métodos sdo regras de escolha; técnicas sdo as prdprias

escolhas”.

Por fim, para Trujillo (1974:24) apud Lakatos e Marconi (2010) o método
significa:

“Método ¢ a forma de proceder ao longo de um caminho. Na ciéncia os métodos
constituem os instrumentos basicos que ordenam de inicio 0 pensamento em
sistemas, tracam de modo ordenado a forma de proceder do cientista ao longo de um

percurso para alcangar um objetivo”.

Em concordancia com Lakatos e Marconi (2010) “(...) podemos concluir que a
utilizacdo de métodos cientificos ndo é da alcada exclusiva da ciéncia, mas ndo ha ciéncia

sem o emprego de métodos cientificos”.
4.1 Caracterizacao da Pesquisa
Para Ander-Egg (1978:28) apud Lakatos e Marconi (2010), a pesquisa é um

“procedimento reflexivo sistematico, controlado e critico, que permite descobrir novos fatos

ou dados, relagdes ou leis, em qualquer campo do conhecimento”. A pesquisa, portanto, € um
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procedimento formal, com método de pensamento reflexivo, que requer um tratamento
cientifico e se substitui no caminho para conhecer a realidade ou para descobrir verdades
parciais (LAKATOS e MARCONI, 2010).

Em consoante com os autores citados acima, a pesquisa € um procedimento
indispensavel nas atividades académicas, sobretudo nos trabalhos de concluséo de curso, é
nesse sentido que em seguida se mostra as técnicas de pesquisa utilizadas no presente
trabalho.

4.2 Quanto aos objetivos da pesquisa

No que tange os objetivos, a pesquisa tem carater descritiva. De acordo com
Marconi e Lakatos (2010, pag. 171): “(...) sdo estudos exploratorios que tém por objetivo
descrever completamente determinado fendmeno, como, por exemplo, o estudo de caso para o
qual séo realizadas analises empiricas e tedricas”.

E importante ressaltar que, no primeiro momento realizou-se uma pesquisa
exploratéria com a finalidade de obter uma abordagem geral sobre o objeto de estudo, ja que
existe uma escassez de literatura sobre a formacao de consorcios publicos no Estado do Ceara

e suas particularidades locais.

4.3 Quanto aos procedimentos utilizados na pesquisa

Realizou-se pesquisa qualitativa, descritiva, com base na analise documental,
pesquisa bibliogréafica, pesquisa de campo e aplicacdo de entrevista semi estruturada.

De acordo com Marconi e Lakatos (2010, pag. 157) “O levantamento de dados,
primeiro passo de qualquer pesquisa cientifica, é feito de duas maneiras: pesquisa documental
(ou de fontes primarias) e pesquisa bibliografica (ou de fontes secundarias)”.

A pesquisa documental foi realizada através da andlise de documentos
pertencentes ao CPSMB, que € o objeto de estudo do referido trabalho, analise das legislacdes
acerca de consdércios, bem como de autores que tratam do tema. Segundo Marconi e Lakatos
(2010, pag. 157), “A caracteristica da pesquisa documental ¢ que a fonte de coleta de dados
estd restrita a documentos, escritos ou ndo, constituindo o que se denomina de fontes
primarias. Estas podem ser feitas no momento em que o fato ou fendmeno ocorre, ou depois”.

No que se refere a pesquisa bibliografica, ou de fontes secundarias, Marconi e

Lakatos (2010) afirmam que:
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“Abrange toda bibliografia ja tornada ptblica em relagdo ao tema de estudo, desde
publicacBes avulsas, boletins, jornais, revistas, livros, pesquisas, monografias, teses,
material cartografico etc., até meios de comunicacéo oral: radio, gravacGes em fita
magnética e audiovisuais: filmes e televisdo”.

Ja para Manzo (1971, pag. 32) apud Marconi e Lakatos (2010)

A bibliografia pertinente “oferece meios para definir, resolver, ndo somente os
problemas ja conhecidos, como também explorar novas areas onde os problemas
ndo se cristalizaram suficientemente” e tem por objetivo permitir ao cientista “o
reforco paralelo na analise de suas pesquisas ou manipulagdo de suas informagdes”
(Trujillo, 1974, pag. 230).

E nesse sentido que, para Marconi e Lakatos (2010, pag. 166) “a pesquisa
bibliografica ndo € mera repeticdo do que ja foi dito ou escrito sobre certo assunto, mas
propicia o exame de um tema sob novo enfoque ou abordagem, chegando a conclusdes
inovadoras”.

Nesta parte, devido a escassez bibliografica, optou-se por usar fontes alternativas
para complementar a literatura da pesquisa, tais como guias, manuais e apresentacdes de
slides disponibilizados por 6rgdos publicos em seus sitios, principalmente o do Estado do
Ceara. Estes materiais foram divulgados para nortear os gestores municipais, durante alguns
eventos, e difundir o conhecimento acerca dos consoércios publicos.

E por fim o estudo de caso € definido por Yin (2010) da seguinte forma: o estudo
de caso investiga profundamente o contexto real um fenbmeno contemporaneo,
principalmente quando as questdes que se buscam sobre tal acontecimento ndo sdo claramente

evidentes, 0 que caracteriza uma investigagdo empirica.

4.4 Quanto a abordagem da pesquisa

4.4.1 Técnicas de Pesquisa

“Técnica € um conjunto de preceitos ou processos de que se serve uma ciéncia ou
arte; é a habilidade para usar esses preceitos ou normas, a parte pratica. Toda ciéncia utiliza
inimeras técnicas na obtencao de seus propositos” (LAKATOS e MARCONI, 2010), ou seja,
toda pesquisa deve seguir uma estrutura com o objetivo de obter a resposta para as

indagacdes, deve seguir uma logica.
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Nesse sentido, a pesquisa qualitativa define-se pela explicacdo, clareza e analise
de fatos e fen6menos.

Este trabalho de pesquisa constituiu-se em uma averiguacdo de uma peculiaridade
qualitativa. A escolha dessa abordagem fundamenta-se em Marconi ¢ Lakatos (2010) “A
metodologia qualitativa preocupa-se em analisar e interpretar aspectos mais profundos,
descrevendo a complexidade do comportamento humano. Fornece analise mais detalhada
sobre as investigagdes, habitos, atitudes tendéncias de comportamento etc”.

Para Minayo (2002, pag. 21-22) apud Lakatos e Marconi (2010) a pesquisa
qualitativa “responde a questdes particulares”. Em Ciéncias Sociais, preocupa-se com ‘“‘um
nivel de realidade que ndo pode ser quantificado”, ou seja, “ela trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiracdes, crencas, valores, atitudes, o que corresponde a um espaco
mais profundo das relacdes, dos processos e dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a

operacionalizacdo de variaveis”.
4.5 Coleta e Analise de Dados
4.5.1 Coleta de Dados
O Consorcio estudado foi de da 42 Microrregido de Salde de Baturité, o
Consorcio Publico de Saude do Macico de Baturité (CPSMB).

As coletas de alguns dados acerca do CPSMB foram feitas através do site do

consorcio (http://www.cpsmbaturite.ce.gov.br/). Contudo, o site estava em atualiza¢do na data

do inicio da coleta, deixando assim algumas lacunas, havendo a necessidade de realizar uma
entrevista com o gestor do Consércio para que as davidas fossem sanadas, proporcionando a
credibilidade necesséaria da pesquisa.

A pesquisa utilizou-se de uma entrevista semi-estruturada e elaborada pela
autora, com o objetivo de responder ao problema e objetivos propostos pela mesma. Esta foi
dividida em blocos, de acordo com o Apéndice A.

A fim de sanar as duavidas, foram elaboradas 53 perguntas. Levando em
consideracdo a quantidade de perguntas e o fato de que algumas delas ter carater contabil e
financeiro, o roteiro de entrevista foi entregue pessoalmente a secretaria, sete dias antes da
data agendada. Escolheu-se o dia e horario em que o Diretor Geral e o Contador estivessem

disponiveis.


http://www.cpsmbaturite.ce.gov.br/
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A entrevista sucedeu no dia marcado, foi solicitado ao Diretor Geral que a
entrevista fosse gravada, ele aceitou prontamente. Utilizou-se o gravador de um aparelho
eletrbnico para registrar a entrevista, € importante registrar que durante a conversacao, foi
obedecido o roteiro de entrevista inicialmente proposto.

E importante ressaltar que inicialmente a pesquisa tinha como objetivo analisar os
recursos financeiros do CPSMB desde 2010 (ano que teve inicio as atividades) até 2016, no
entanto, devido a falta de informacdes acerca dos Contratos de Rateio, optou-se por analisar
apenas de 2012 a 2016.

4.5.2 Anélise dos Dados

Apdbs a entrevista, os dados coletados foram transcritos e reunidos aos dados
secundarios. A entrevista transcrita foi enviada por e-mail ao CPSMB para a aprovagao e uso
das informacges. A entrevista teve como objetivo obter subsidios necessarios para atingir os
objetivos que se limitou a estudar os aspectos relevantes ao tema de consércios publicos
associados a saude publica, definidos por meio dos objetivos:
A. Conhecer a legislagdo sobre a criacdo dos Consorcios Publicos de Saude do
Estado do Ceara;

B. Identificar as fontes de financiamento do Consorcio Publico de Saude do
Macico de Baturité;

C. Awvaliar o critério de rateio das receitas por municipio membro do Consorcio
Publico de Saude do Macico de Baturité.

Na analise dos dados foram utilizadas planilhas do Excel, uma ferramenta do
Microsoft Office que trabalha com calculos e construcdo de graficos, visando a elaboracéo de

gréficos e a disposicao dos dados colhidos de forma mais clara ao leitor.
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5 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Expde-se no capitulo 5 os resultados da pesquisa, bem como uma descri¢do de
todas as informacdes financeiras levantadas sobre o Consércio Pablico de Saude do Macico
de Baturité (CPSMB).

Este trabalho teve como objetivo geral: analisar as fontes de financiamento e as
formas de repasse dos recursos financeiros para 0 Consorcio Publico de Satde do Macico de
Baturité, no periodo de 2012 a 2016.

Desta forma se verifica que o objetivo foi alcancado através dos trés objetivos
especificos que serdo analisados adiante.

5.1 Conhecer a legislacdo sobre a criacdo dos Consorcios Publicos de Saude do Estado

do Ceara;

O Governo do Estado do Ceara nomeou através da Portaria n°® 2061, em 08 de
novembro de 2007, a comissdo de Fomento e Implantacdo de Consdrcios Publicos de Saulde,
no ambito da Secretaria de Saude do Estado, visando instituir os Consdrcios Publicos como
Politica de Estado.

O objetivo do Governo cearense, nesse primeiro momento, foi implantar os
Consorcios Publicos no Estado, em conformidade com a legislacdo federal aprovada e
publicada em 2005, a Lei n® 11.107, de 06 de abril de 2005, que dispbe sobre as normas gerais
de contratacdo de consdrcios publicos e da outras providéncias, 0s principios normativos e
técnicos do SUS, bem como, em consonéncia com o Plano Diretor Regional (PDR) e com o
Plano de Desenvolvimento e Investimento (PDI) do Estado do Ceara.

De acordo com o Manual de Orientacdo dos Consércios Publico do Estado do
Ceard, Cearé (2009), o Governo do Estado assumiu a responsabilidade de:

1. Construir e equipar 16 Centros de Especialidades Odontolégicas (CEOSs);

2. Construir e equipar 11 Policlinicas do Tipo I;

3. Construir e equipar 09 Policlinicas do Tipo II;

4. Repassar 40% do custeio dessas unidades.

E nesse contexto que o Consorcio Publico de Saude do Macico de Baturité
(CPSMB), foi planejado e implementado, sendo o projeto piloto no Estado do Ceara e

iniciando com uma funcdo primordial: o gerenciamento da Policlinica e posteriormente do
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CEO, pois ambas foram entregues para serem geridos por meio de gestdo consorciada, isso
por todas as vantagens existentes em se associar em consorcios publicos.

A regionalizacdo do Estado foi importante porque permitiu ao Estado um melhor
planejamento e operacionalizacdo de suas agdes, baseado nas caracteristicas dos municipios
pertencentes a mesma microrregido.

O Estado do Ceara possui 0 Sistema Estadual de Saude, que esta dividido em 21
regides de saude e 5 macrorregides de salde, a saber: Fortaleza, Sobral, Sertdo Central,
Litoral Leste/Jaguaribe e Cariri, essa divisdo € importante para alavancar o desenvolvimento
dos municipios que possuem caracteristicas proximas e fazem limite entre si.

A microrregionalizacdo passou a garantir a integralidade na atengdo a saude, o
acesso, a solucdo e a qualidade nas acGes e nos servicos de saude, bem como iniciou a
reducdo das desigualdades sociais e territoriais, promovendo a equidade e fortalecendo o
papel dos Estados e dos municipios no que tange as funcbes gestoras, visando a
racionalizacdo dos gastos e a otimizacgao na aplicacao dos recursos.

E nessa conjuntura que se percebeu a efetividade das microrregides no Estado do
Ceara, permitindo um atendimento especializado a populacdo dos municipios que antes
necessitavam se deslocar até a capital cearense, bem como participar por um longo tempo na
lista de espera para conseguir uma vaga.

Além dos beneficios citados, foi notéria a efetivacdo dos dois aparelhos geridos
pelo CPSMB, a Policlinica e os CEO, atualmente sendo mecanismos indispensaveis para a

populacdo dos oito municipios que pertencem a 42 microrregido de saude.

5.2 ldentificar as fontes de financiamento do Consércio Publico de Saude do Macico de
Baturité (CPSMB);

No que tange as fontes de financiamento do CPSMB, identificou-se repasses
feitos pela Unido, através do Programa Brasil Sorridente, pelo Governo do Estado do Ceard,
bem como as transferéncias oriundas dos oito municipios consorciados.

O Governo do Estado do Ceara assumiu a responsabilidade de construir, equipar e
custear 40% (através de repasse da cota parte do ICMS) do Consorcio. Ja 0s municipios
assumem 60% do custeio do Consorcio, rateado entre os Municipios membros, de acordo com
o Contrato de Programa e respectivo Contrato de Rateio, além desse valor, eles também
possuem a missdo de captar recursos federais junto ao Ministério da Salde e demais

financiadores, ceder recursos humanos, materiais e equipamentos.
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O Consorcio fica com a responsabilidade de gerir os recursos, obedecendo aos
preceitos da administracdo publica, bem como a gestdo fiscal, direito pablico e por fim, a Lei
dos Consorcios, no que tange a realizacédo de licitacdo e celebracao de contratos.

Quanto ao custeio da Policlinica, os oito municipios rateiam entre si, 60% dos
custos de manutencdo, ao passo que 40% ficam a cargo do Governo Estadual do Ceard. No
que tange o CEO, existe uma pequena diferenca, pois 0 mesmo recebe recursos provenientes
da Unido, através do Programa Brasil Sorridente, arcando com 25%, ao passo que o Governo
Estadual assume 40% (através de repasse da cota parte do ICMS) e 0s municipios arcam com

35% dos custos, conforme Tabela 1.

Tabela 1 - Valores que sdo transferidos ao Consoércio Pablico de Saide do Macigo de Baturité

Governo Governo do Estado do Municipios membros do
Federal Ceara CPSMB
CEO-R 25% 40% 35%
Policlinica - 60% 40%

Fonte: Elaborado pela autora, (2017).

Nota-se que os valores assumidos pelos municipios ainda sdo expressivos, se for
levado em consideracdo as receitas reduzidas que eles possuem, contudo, mesmo diante das
informacBes anteriores, se pode afirmar que o cenario financeiro do Consorcio é positivo,
visto que todos 0s recursos sdo creditados automaticamente na conta do Consorcio, seja eles
da Unido (Programa Brasil Sorridente), Estado ou dos Municipios.

O valor referente aos 60% da Policlinica e 35% do CEO-R é repassado pelo
Governo do Estado diretamente ao Consércio mediante transferéncia de recursos da cota parte
do ICMS que seria destinado aos municipios pertencentes ao Consorcio.

E pertinente esclarecer que o repasse do Governo do Estado do Ceara, acerca da
arrecadacdo do Imposto sobre Circulacdo de Mercadorias e Servigos (ICMS), é feita com base
na arrecadacdo referente ao ano anterior (exercicio financeiro anterior), ou seja, os valores
repassados em 2017 séo referentes as arrecadactes de 2016.

Constata-se que 60% do custeio para os municipios € avaliado por eles como
sendo uma parcela superior a realidade local, diante disso eles solicitam uma participacao
maior da Unido, visto que a demanda esta crescendo, uma vez que, ja existe filas de espera
para atendimentos em algumas especialidades, segundo informagcfes do Secretario do

Consorcio Publico de Saude do Macico de Baturité em entrevista.
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Acredita-se que, uma saida para reduzir a lista de espera, seria a ampliagdo das
vagas destinadas por municipios, mas ficou claro durante a pesquisa in loco que nédo existe

essa possibilidade no momento.

5.3 Avaliar o critério de rateio das receitas por municipio membro do Consdrcio Publico
de Saude do Macico de Baturité.

O Critério de Rateio é definido pelo Estatuto, seguindo a orientacdo da Legislacédo
pertinente, ou seja, a Lei n® 11.107, de 6 de abril de 2005, que dispde sobre normas gerais de
contratacdo de consorcios publicos e d& outras providéncias, isto é, o Contrato de Rateio
deverd ser formalizado em cada exercicio financeiro, respeitando sempre as dotacGes
orcamentarias dos entes consorciados.

A presente pesquisa coletou dados referentes aos Contratos de Rateio dos oito
municipios e do Governo do Ceara referente aos anos de 2012 a 2016.

Gréfico 9 - Repasses dos Municipios para o CEO-R referente aos anos de 2012 a 2016
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FONTE: Elaborado pela autora, (2017).

Conforme Grafico 9, acima, o municipio que mais contribuiu para o
funcionamento do CEO-R foi o de Baturité, isso porque o valor destinado ao CEO-R e
também para a Policlinica s&o calculados com base na populacdo (per capita) dos municipios
membros (Baturité possui a maior populagdo do Macico).

E possivel perceber, em concordancia com o Gréfico 9, acima, que ocorreu uma

reducdo no repasses para 0 CEO-R no municipio de Guaramiranga, passando a ser o
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municipio que menos repassou 0s recursos para 0 Consoércio (isso se justifica por possuir a
menor populacdo e por ter passado por uma reducdo nos ultimos anos ). Contudo, o ano de
2012 registrou seu maior repasse, R$ 38.776,68, conforme o Gréafico 9. Para 0 CEO-R em
2013 havia sido repassada a quantia de R$ 31.254,72 ao passo que em 2014 reduziu para
26.154,48, isto é, uma diferenca de R$ 5.100,24 em 2014. Nos anos seguintes, 2015 e 2016,
os valores permaneceram iguais, em 2015 foi R$ 26.686,20 e em 2016 RS 26.686,20.

O municipio de Aracoiaba foi 0 segundo que mais contribuiu no custeio do CEO-
R, de acordo com o Grafico 9, acima. O Municipio de Itapiina mostrou uma queda nos
repasses bem significativa no ano de 2013, ao passo que o municipio de Capistrano se
destacou no mesmo ano, 2013, por ter feito seu maior repasse nos anos analisados, pois nos
seguintes houve uma reducéo.

Destaca-se ainda o incremento realizado pelo municipio de Itapitna no ano de
2014 no repasse realizado ao CEO-R, que passou de R$ 12.079,32 em 2013 para R$
129.862,44 em 2014, ou seja, um aumento de R$ 117.783,12.

Gréfico 10 - Repasses dos Municipios para a Policlinica referente aos anos de 2012 a 2016
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FONTE: Elaborado pela autora, (2017).

Observa-se que durante os anos analisados 2012 a 2016, o municipio de
Guaramiranga foi o que destinou menos recursos para custear a Policlinica, contudo, no ano
2013 o municipio de Aracoiaba registrou o menor valor naquele ano, de R$ 17.446,88.

No ano de 2012, Baturité foi 0 municipio que mais contribuiu, R$ 164.932,83, a
medida que, Pacoti foi o segundo, com uma contribuicdo de R$ 146.704,05, ao passo que



64

Mulungu registrou o repasse de R$ 145.199,25, isto €, a diferenca entre os dois municipios foi
de R$ 1.504,80.

Observa-se ainda que no municipio de Aracoiaba passou por um aumento
significativo no repasse realizado para a Policlinica no ano de 2014 se comparado com o0 ano
anterior. Em 2013 foi repassada a quantia de R$ 17.446,88 a medida que em 2014 o valor foi
de R$ 155.463,21, ou melhor, um incremento de R$137.99,33 que 0 ano anterior.

Quanto ao municipio de Guaramiranga, em 2013 houve um repasse de R$
89.248,14 ao passo que em 2014 ocorreu uma reducdo para R$ 84.131,37, ou seja, uma
diferenca de R$ 5.116,77.

Nota-se ainda que o Municipio de Guaramiranga teve um aumento de R$
24.825,39 no que tange o repasse realizado a Policlinica. Em 2014 o valor repassado foi de R$
84.131,37 a medida que em 2015 aumentou para R$ 108.956,76.

Grafico 11 - Repasses do Governo do Estado do Ceara para a Policlinica e CEO-R referente aos
anos de 2012 a 2016.
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FONTE: Elaborado pela autora, (2017).

Em conformidade com Gréfico 11, no ano de 2012 o Governo do Ceara registrou
0 maior repasse, R$ 2.595.902,94 para a Policlinica e R$ 1.882.227, 52 para 0 CEO-R.

Percebe-se, de acordo com o Gréafico 11, acima, que o Governo do Estado do
Ceard fez sua maior contribui¢do para 0 CEO-R no ano de 2015, R$ 2.040.819,95, ao passo
que em 2016 teve uma reducdo para R$ 1.769.338,57. Vale lembrar que os repasses feitos
pelo Governo do Estado, é calculado com base no ICMS arrecadado no exercicio financeiro

anterior. Portanto, os valores podem variar para mais ou para menos.
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Nota-se uma reducdo de R$ 85.713,15, no repasse realizado ao CEO-R, se
comparado 2013 a 2012, no qual em 2012 foi de R$ 1.882.227,52 e em 2013 houve uma
reducdo para R$ 1.796.514,37, uma possivel explicagdo seria a desisténcia dos servicos
prestados pelo CEO-R em decorréncia do tempo de espera para o atendimento, iSso por causa
da demanda que vem aumentando ao passar dos anos, mesmo sendo um instrumento
relativamente novo.

Observa-se no grafico 11, acima, que o Governo do Estado do Cear, elevou o
repasse realizado a Policlinica no ano de 2016, uma possivel explicacao seria que 0s custos de
manutencdo estdo aumentando em decorréncia da demanda pelos servigos prestados por esse
instrumento de salde e que a arrecadagdo do ICMS vem aumentando a cada exercicio
financeiro.

Notou-se ainda que o repasse realizado pelo Governo do Estado do Ceard em
2013 para a Policlinica teve um aumento de R$ 1.115.787,24 em relagdo a 2012, aumentando
de R$ 2.595.902,94 em 2012 para R$ 3.711.690,18 em 2013, o que se pode concluir € um
aumento nos custos de manutencdo em decorréncia do aumento da demanda, mesmo esse
aparelho de saude ser recente na 42 Microrregido de Saude.

No que tange o gréfico 11, acima, se nota uma reducéo no repasse realizado pelo
Governo do Estado do Cearé para 0 CEO-R de R$ 271.481,38, ou seja, de R$ 2.040.819,95
em 2015 para R$ 1.769.338,57, a medida em 2016 houve um aumento nos repasses para a
Policlinica de R$ 1.020.473,5, isto é, em 2015 o repasse foi de R$ 3.804.447,01 para R$
4.824.920,51 no ano de 2016.

Ainda conforme o gréfico 11, acima, se notou um aumento de R$ 201.608,01 no
repasse de 2015 realizado pelo Governo do Estado do Ceara para o CEO-R, visto que em
2014 o valor foi de R$ 1.839.211,94, a medida que em 2015 a quantia repassada foi de R$
2.040.819,95.

Por fim, é importante salientar que os valores repassados pelos municipios sdo
calculados pela populacdo de cada ente consorciado, ao passo que o Contrato de Rateio deve
ser formalizado a cada exercicio financeiro. Se nota ainda oscilacbes nas transferéncias
realizadas por alguns municipios, bem como para o Governo do Estado do Ceara, ao passo

que, todas estdo descritas através de graficos.
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CONSIDERACOES FINAIS

No setor pablico, os gestores tém inUmeras restricbes acerca de suas acGes nas
variadas normas que regem a aplicacdo dos recursos publicos. Contudo, estas exigéncias e
limitagGes levam os gestores e administradores a buscarem, solugdes, ou seja, alternativas,
desse modo, surgem novas formas de gestdo e novos modelos administrativos.

O consorcio publico, regido pela Lei Federal 11.107, de 6 de abril de 2005, que
dispde sobre normas gerais de contratacdo de consércios publicos e da outras providéncias,
baseado no artigo 241 da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, viabilizou
aos administradores publicos se organizarem e ganharem forca em negociacdes.

Nesse modelo possibilitou a Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios
contratarem consaércios publicos para a realizacdo de objetivos de interesse comum e dé outras
providéncias. Assim com esta nova gama de possibilidades, os entes passaram para um novo
estagio abrindo caminhos para se complementarem.

A pesquisa apresentada se prop0s a tratar de analisar as fontes de financiamento e
repasses financeiros para o Consorcio Publico de Saude do Macigo de Baturité, bem como da
importancia do Consoércio Publico de Salde para os entes publicos municipais e seus
municipes. Pois, em muitas situacfes, os administradores publicos se veem engessados pelas
regras regulamentares, ficando sem poder de atuacdo para buscar solugdes para o problema
ocasionado pela demanda contida, especialmente no que tange 0s seguintes fatores, a
quantidade, a localizacdo geografica e a falta de prestadores de servigos.

O proposito do presente trabalho foi alcancado através dos objetivos especificos, a
saber: Conhecer a legislacdo sobre a criagdo dos Consdrcios Publicos de Saude do Estado do
Ceard; Identificar as fontes de financiamento do Consorcio Publico de Saude do Macicgo de
Baturité; Avaliar o critério de rateio das receitas por municipio membro do Consércio Publico
de Saude do Macico de Baturité.

O primeiro objetivo foi alcancado, pois 0 Governo do Estado do Ceard fez todo
um levantamento e estudo sobre suas regides, realizando inclusive uma nova divisdo,
acompanhou a construcdo e estruturacdo da Policlinica e CEO-R para posterior entrega ao
Consorcio Publico de Saude do Macico de Baturité. Para isso foi lancada uma portaria que
nomeava as pessoas que seriam de inicio, responsaveis pelo estudo da viabilidade dos
Consorcios em Saude no Estado.

A identificagdo das fontes de financiamento do Consorcio Publico de Saude do

Macigo de Baturité foi possivel através do Decreto n° 6.017, de 17 de janeiro de 2007, que
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regulamenta a Lei n° 11.107, de 6 de abril de 2005, que dispde sobre normas gerais de
contratacdo de consorcios publicos, assim como através do Manual de Orientacdo dos
Consorcios Publicos em Saude no Ceard, bem como pelo Estatuto do Consorcio Publico de
Saude do Macico de Baturité, onde foi possivel entender a logistica financeira utilizada pelo
Consorcio.

A Avaliacéo dos critérios utilizados no rateio das receitas foi possivel mediante a
leitura e analise realizado no Estatuto do Consércio Publico de Saude do Macico de Baturité,
bem como nos préprios Contratos de Rateio dos oito municipios membros e do Governo do
Estado do Ceara. Foi observado que os Municipios e 0 Governo do Estado do Ceara estdo
cumprindo com o que a legislacdo assegura aos consorcios publicos.

Foram pontuadas e citadas vantagens em se consorciar, visto que o consorcio faz a
intervencdo da oferta de servicos e procedimentos do Governo do Estado do Ceara, gerando
dessa forma receita para este, e a0 mesmo tempo oferta o servigo a outros entes (municipios
consorciados) que estdo buscando solucbes para minimizar as filas de espera por
procedimentos medicos e odontoldgicos que ndo estdo pactuados nem disponibilizados em
seu territério. Além disso, ha as concessbes estabelecidas pelas regras no que tange a
contratacdo feita pelo e por meio do consorcio.

Pode-se avaliar que, a formalizacdo dos consércios publicos ocasiona uma
regionalizacdo e descentralizagdo do gerenciamento financeiro e administrativo das
Policlinicas, dos Centros de Especialidades Odontoldgicas, das unidades financiadas pelo
Estado. Essas entidades de direito publico com natureza juridica autarquica foram criadas com
0 intuito de amenizar e otimizar, bem como promover a eficiéncia e eficacia na prestacdo do
servico publico.

A pesquisa busca focar especificamente na analise dos dados orcamentarios e
financeiros do Consorcio Publico de Salde do Macico de Baturité, no periodo de 2012 a
2016, bem como compreender como funciona o fluxo das acgdes desenvolvidas para a
prestacdo dos servicos a sociedade.

Todavia, no setor publico, devido a mudanca frequente de gestores publicos,
perde-se o vinculo e a continuidade administrativa, que, ora, pois, acaba por prejudicar, a
consolidagdo do consoércio publico como um instrumento importante para solucionar as
demandas e superar as restricbes impostas por regras ou até mesmo minimizar o custo de
determinado programa, tornando-o acessivel aos municipes dos entes participantes. Esta

solucdo foi resolvida com o repasse direto do Governo do Estado do Ceara para 0s
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municipios, sem a necessidade desses recursos serem transferidos inicialmente aos municipios
para posterior liberacdo para o Consorcio

Pode-se constatar que Contrato de Rateio é tido como um importante instrumento
de gestdo, pois, todos os recursos financeiros séo repassados pelos membros consorciados sob
a forma de rateio, de forma que se venha a adaptar-se a realidade de cada municipio
consorciado, minimizando assim 0s possiveis custos que, certamente sozinhos, 0s municipios
ndo teriam condicGes financeiras de arcar.

Assim com os valores rateados as dimensGes da populacdo e sendo estes
descontados diretamente na arrecadacdo do ICMS, conclui-se que, a maneira que se gerencia
0s consorcios publicos é satisfatdria, pois, a continuidade da prestacdo dos servicos ndo fica
totalmente dependente das vontades dos chefes do poder executivo.

Torna-se evidente, que a principal fonte de financiamento dos consércios sdo as
receitas oriundas de transferéncias correntes, ou seja, dos repasses dos consorciados, apesar de
constatar-se a existéncia de outras fontes de financiamento.

Portanto, o consorcio publico, seja ele na area da salde ou ndo, pode ser
considerado uma boa solucéo estratégica para resolucdo dos problemas de responsabilidade
do servigo publico, nesse sentido afirma-se que o CPSMB é um modelo de cooperativismo
governamental.

Reconhece-se, entdo, que os consorcios puablicos possuem um espaco privilegiado
para uma gestdo associada que busca a melhoria dos servicos publicos, e além dos beneficios
do planejamento integrado para solucdo de problemas que perpassam os limites de fronteira
de um ente, desse modo, forma-se capital politico e surgem novas arenas de debate dos
objetivos publicos.

A importancia de se compreender a dindmica de formacdo e manutencdo de
consorcios publicos esta atrelada as vantagens gue este tipo de politica tem assumido para 0s
municipios consorciados face as economias de escala e recursos.

Nota-se que a Lei dos Consércios impde regras definidas que implica uma maior
possibilidade de sucesso, pois, permite uma melhor cooperacdo entre 0s entes, visto que as

expectativas de cada um estdo mais bem definidas.
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APENDICE A - ROTEIRO DE ENTREVISTA APLICADA AO DIRETOR

FINANCEIRO DO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DA REGIAO DO MACICO

DE BATURITE-CE (CPSMB)

INFORMACOES GERAIS
Nome do consércio:
CNPJ:

Tipologia do consorcio:

Municipios consorciados:

Municipio sede:

Area de atuacao do consorcio:

Objetivo do consorcio:

mmo o w

1. Implantacéo do consorcio

Quando o consorcio foi constituido?

O que motivou a criagdo do consoércio?

O que motivou a participa¢do do municipio no consércio?

De quem partiu a motivacao da participacdo do municipio no consércio?

A formacdo inicial do consércio é a mesma desde a sua implantacdo ou houve alguma

modificacdo (entrada e saida de municipios) ao decorrer dos anos?

G. As disputas politico-partidarias influenciaram, de alguma forma, na implantagdo do
consorcio?
H. Quais eram 0s objetivos ao implantar o consorcio?
2. Transparéncia dos atos administrativos e financeiros
A Quais os meios de tornar publico as acdes e atos contabeis do consorcio?
B. Existe algum o6rgdo de fiscalizacdo?
C. Como é realizada a prestacdo de contas frente aos orgdos fiscalizadores?
D. Como é tratada a transparéncia das decisdes gerenciais do consorcio?
E. Os municipios preocupam-se em apresentar a sociedade os resultados do consércio?

3. Elaboracéo de metas e propositos
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Como € gerido os recursos financeiros?

Como ocorre o controle de patrimonio?

O consorcio possui dificuldades no relacionamento entre 0s municipios consorciados?
Caso ocorra conflitos de interesses, como acontece a resolucdo do impasse?

De que maneira sdo planejadas as a¢des do consorcio?

Todos os municipios tém 0 mesmo poder de decisdo dentro do consorcio?

Qual a autonomia do consércio frente ao governo estadual e federal?

I & mmoow>

Existe algum mecanismo de participacgao social?

4. Resultados da formacéao do consorcio

A E possivel estimar os beneficios financeiros e econdmicos desde a implantacdo do

consorcio até os dias atuais?

B. Quanto foi economizado com o consorcio? Houve impacto na economia do
municipio?

C. Quais os servigos mais procurados pela populacéo?

D. Quantas pessoas sdo beneficiadas com os servigos do consorcio, de maneira geral?

E. Quantas pessoas sdo beneficiadas com os servicos do consércio por municipio

consorciado?
F. Os servigos de saude prestados atingem a populacdo urbana e rural, além de outros

municipios ndo consorciados, ou ha limitagdes?

G. H4, ainda, algum objetivo do consércio que ndo foi alcangado?
H. Quais os principais resultados nos servicos de saude obtidos com a implantacdo do
consarcio?

l. Além dos servicos de saude, existem outras melhorias visiveis com a implantacdo do
consadrcio na microrregido, tais como desenvolvimento econdmico e infraestrutura?

J. Quais as expectativas para o futuro do consorcio?

K. Na sua opinido, os consércios publicos sdo considerados boas alternativas para a
prestacao de servicos publicos?

L. Conte um pouco sobre a trajetoria do consorcio desde sua cria¢do. Quais as principais
dificuldades enfrentadas? Qual o momento mais importante?

M. Quiais as principais conquistas, em termos municipais e regional?
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N. Quais 0s pontos negativos e positivos da organiza¢do dos municipios por meio de um
consorcio?
0. Os resultados do consorcio sao avaliados periodicamente? Caso positivo, por quais

mecanismos?

5. Organizagdo administrativa

A. Por que Baturité foi escolhido como municipio sede do consércio?
B. Qual a estrutura administrativa do consércio?
C. Quantas pessoas compdem o quadro de pessoal?
D. Quais os cargos e quais as atividades a eles vinculados?
E. Qual o meio de contracdo dos funcionarios?
F. Quais os critérios utilizados?
G. Quais as atividades desenvolvidas pelo consorcio desde a sua criacdo até os dias
atuais?
6. Fontes de financiamento
A Quais as principais fontes de recursos financeiros (receitas) do consércio?
B. Qual a porcentual de contribuicdo de cada municipio consorciado?
C. Quais os critérios utilizados para determinar as porcentagens?
D. Como o senhor(a) analisa a situacdo financeira do consércio?
E. Como funciona a gestéo das receitas e despesas?
F. Como é realizado o rateio entre 0s municipios?
G. Quais os principais gastos, por elemento de despesa?
H. Qual o comportamento desses recursos no periodo de 2010 a 2015, ou seja, quanto se

recebeu e se gastou, por ano?

l. Existe alguma parceria com fornecedores de equipamentos, dado o alto custo das
maquinas para realizacdo de exames?

J. Quais os principais investimentos realizados no periodo de 2010 a 2015 pelo
consarcio?

K. Quais os beneficios (isenc¢des) tributarios auferidos ao consorcio?



ANEXO A - Microrregides de Saude do Estado do Ceara

Fonte: ANDRADE (2010)
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ANEXO B - Estatuto do Consorcio Publico de Satude do Macicgo de Baturité (CPSMB)

ESTATUTO DO CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DO MACICO DE BATURITE -
CPSMB

~ TituLo1I
DO CONSORCIO E DOS CONSORCIADOS

CAPITULO I
Da Denominacao

Art. 10 - O Consorcio Publico constituido entre o Estado do Ceard e os municipios
integrantes da 4@ microrregido de salde estadual, denominar-se-a CONSORCIO
o PUBLICO DE SAUDE DO MACICO DE BATURITE — CPSMB.

CAPITULO II
Dos consorciados

Art. 20 — O Consércio Publico da Saude do Macico de Baturité - CPSMB sera integrado
pelos seguintes consorciados:

1 - O ESTADO DO CEARA, através da Secretaria da Salde, estabelecida na Av.
Almirante Barroso n° 600, Praia de Iracema, em Fortaleza- CE., inscrita no CNPJ sob
0 n® 07954571/0001-04, representada por seu Secretario da Saude, DR. JOAO
ANANIAS VASCONCELOS NETO, RG n© 44¢.490-SSP-CE e CPF n° 049.576.103-63;

II - O MUNICIiPIO DE ARACOIABA, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no
CNPJ sob o n° 07.387.392/0001-32, com sede estabelecida na Av. Da Independéncia,
134, representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra. MARILENE CAMPELO NOGUEIRA,

S portadora da Cédula de Identidade n® 00981568745, SSP-CE e inscrita no CPF sob o
n° 318.730.223-87.

III - O MUNICIPIO DE ARATUBA, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no
CNPJ sob o n® 07.782.840/0001-00, com sede estabelecida na Cgl. Julio Pereira, S/N
- Centro, representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra. JULIO CESAR LIMA BATISTA,
portador da Cédula de Identidade n° 426.539-82 - SSP-CE e inscrito no CPF sob o n®
051.679.063-34.

IV - O MUNICIPIO DE BATURITI'E, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no
CNPJ sob o n°® 07357343/0001-08, com sede estabelecida na Praca da Matriz, S/N,
Centro, representada pela Prefeita Municipal, Sra. Silvana Furtado de Figueiredo
Vasconcelos, portadora da Cédula de Identidade n© 49401-80 SPSP-CE e inscrita no
CPF sob o n® 202260393-15.

V - O MUNICIPIO DE CAPISTRANO, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no
CNPJ sob o n° 07.063.589/0001-16, com sede estabelecida na Praca major José
Estelita de Aguiar no s/n - Centro, representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra.
CLAUDIO BEZERRA SARAIVA, portador da Cédula de Identidade n© 957.374.86, SSP-
CE e inscrito no CPF sob o n© 229.740.243-00. \

VI - O MUNICIPIO DE GUARAMIRANGA, através de sua Pri;)tura

~ ) N
o 8 %\\ U\'\/\ Y ) sl'a\“:o >

< a




o~

1* REOPRY B HruLen & WORUMENIOS
YW Reglstro Microfiimade
’,&,_n' 1954 2
inscrita no CNPJ sob o n° 07.606.478/0001-09, c sede H#8tabelecida na Rua
Joaquim Alves Nogueira, 409 - Centro, representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra.
LUIZ EDUARDO VIANA VIEIRA, portador da Cédula de Identidade n® 2000010379496,
SSP-CE e inscrito no CPF sob o n° 665.424.053-72.

VII - O MUNICIPIO DE ITAPIUNA, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no
CiNPJ sob o n® 07.387.509/0001-88, com sede estabelecida na Av. Sdo Cristovao,215
- Baixa Fria, representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra. FELISBERTO CLEMENTINO
FERREIRA, portador da Cédula de Identidade n°® 233154, SSP-CE e inscrito no CPF sob
0 n%041.170.693-49.

VIII - O MUNICIPIO DE MULUNGU, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no
CNPJ sob o n°® 07910730/0001-79, com sede estabelecida na Coronel Justino Café n°
26, representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra. José Mansueto Martins de Sousa,
portador da Cédula de Identidade n® 862561-85, SSP-CE e inscrito no CPF sob o n®
423027493-91.

IX - O MUNICIPIO DE PACOTI, através de sua Prefeitura Municipal, inscrita no CNPJ
sob o n° 07.910.755/0001-72, com sede estabelecida na Rua Major Sales, s/n,
representado pelo (a) Prefeito (a) Sr. (a), Sra. FRANCISCO ROMULO CRUZ GOMES,
portador da Cédula de Identidade n® 1.005770, SSP-CE e inscrito no CPF sob o n©
068.037.843-04.

CAPITULO III
Da Natureza e da personalidade juridica

Art. 30 - O Consércio Publico objeto do presente Estatuto é constituido sob a forma de
associacdo publica, de natureza autdrquica e interfederativa, com Personalidade
Juridica de Direito Publico.

CAPITULO 1V
Das Finalidades e dos Objetivos

Art. 4° - Sdo finalidades do CONSORCIO PUBLICO DE SAUDE DO MACICO DE
BATURITE - CPSMB, a cooperacdo técnica na drea de salde entre os consorciados,
visando a promogdo de agdes de saude publica assistenciais, prestacdo de servigos
especializados de média e alta complexidade, em especial: Servigos de Urgéncia e de
Emergéncia hospitalar e extra-hospitalar; Ambulatérios especializados, Policlinicas;
Centros de Especialidades Odontolégicas-CEOS; Assisténcia Farmacéutica, entre
outros servicos relacionados a saude, em conformidade com os principios e diretrizes
do SUS e o Plano Diretor de Regionalizagdo-PDR do Estado do Ceara.

Paragrafo Unico. A finalidade dos consércios de salde deverd constar no Plano de
Saude, Plano Plurianual-PPA, Lei Orcamentaria Anual - LOA do Estado e dos Municipios
consorciados.

Art. 50 - Consdrcio Publico de Saude do Macigo de Baturité - CPSMB:

1 - Planejar,programar e executar programas, projetos, agoes, atividades e servigos
na area da saude, de acordo com os objetivos previstos na presente clausul
II - Fortalecer as instdncias colegiadas locais e regionais e o progesso de
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descentralizagdo das agdes e servigos de saude.
III - Compartilhar recursos financeiros, tecnolégicos e de gestao de pessoas, e 0 uso
em comum de equipamentos, servicos de manutengdo, tecnologia da informagao,
de procedimentos de licitagdo, de unidade prestadoras de servigos, instrumentos de
gestdo, em especial programacéo assistencial e plano de gerenciamento do consércio,
entre outros, obedecendo as normas da regionalizagao.
IV - Prestar cooperacdo técnica, realizar treinamento, estudos técnicos e pesquisa e
executar acdes conjuntas de prestacdo de servigos assistenciais e de vigilancia em
saude .
V- Estabelecer vinculo de cooperagdo e articular esforgos com vistas a criar condigbes
de viabilidade, eficiéncia, eficdcia e melhores resultados na gestdo da saude dos
municipios consorciados.
VI- Promover a capacidade resolutiva, ampliar a oferta e o acesso da populagao aos
servigos de saude.
VII - Representar os entes da Federagdo consorciados perante outras esferas de
governo, mediante deliberagdo da Assembléia Geral.

Art. 69 - Para cumprir as suas finalidades, o Consércio Publico de Saude do Macigo de
Baturité - CPSMB, podera:

I - adquirir e/ou receber em doacdo, destinagdo ou cessdo do uso de bens moveis e
iméveis e as transferéncias ou cessdes de direitos operadas por forga de gestdo
associada de servigos publicos.

II - firmar convénios, contratos, acordos de qualquer natureza, receber auxilios,
contribuicdes e subvencdes de outras entidades e 6rgdos governamentais ou da
iniciativa privada no que couber;

III - prestar a seus consorciados 0s servigos previstos no artigo 49;

IV - realizar licitagdo e celebrar contratos, de acordo com o disposto na Lei Federal no
8.666, de 21 de junho de 1993, sem prejuizo de outras normas juridicas aplicéveis.

V - contratar e ser contratado pela administragdo direta ou indireta dos entes
consorciados, dispensada a licitagdo nos termos do art. 24, inciso XXVI, da Lei n°
8.666/93.

CAPITULO V
Do Prazo de Duracgao

Art. 79 - O Consércio Publico de Saude do Macigo de Baturité - CPSMB tera prazo
indeterminado, sendo assegurado, pelos consorciados, o cumprimento das
responsabilidades assumidas em relagdo aos financiamentos concedidos durante a
vigéncia do Consorcio.

CAPITULO VI
Da Sede e Foro

Art. 80 - A sede administrativa do Consércio Publico de Saude do Macigo de Baturité -
CPSMB sera no Municipio de Baturité, situada na Rua Francisco Braga Filho n°1015,
cujo foro serd no mesmo Municipio.

§ 10 - O governo do Estado provera condigdes estruturais e financeiras iniciais para a
instalacdo da sede do Consorcio.

§ 20 - Caberd a Assembléia do Consércio a decisdo acerca da modificagdo da

localizagdo sede do consoércio. \m Q\ M/\
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CAPiTULO VII A
Da constituicdo do Consoércio

Art. 990 - O Consdrcio Plblico de Saude do Macico de Baturité - CPSMB é constituido
nos termos da Lei Estadual n® 14.457, de 15 de setembro de 2009 e nas Leis
Municipais abaixo relacionadas:

Municipio Lei n° Aprovagao
Aracoiaba 995/09 27/05/2009
Aratuba 328/09 11/06/2009
Baturité 1395/09 01/07/2009
Capistrano 899/09 04/08/2009
Guaramiranga 181/09 18/08/2009
Mulungu 157/09 29/05/2009
Itapituna 634/09 24/07/2009
Pacoti 1.426/09 25/05/2009

TITULO II

Da Estrutura Organizacional do Consércio

CAPITULO I
Das Instancias Organizacionais

Art. 10 - O Consércio Publico de Satde do Macico de Baturité - CPSMB apresentara as
seguintes instancias organizacionais:

I - Nivel de Direcao Superior:

a) Assembleia Geral;

b) Presidéncia;

¢) Conselho Consultivo de Apoio a Gestdo do Consércio;
d) Conselho Fiscal.

1I - Nivel de Direcdao Executiva e Operacional:
a) Diretoria Executiva;
b) Diretoria Administrativo-Financeira.

CAPITULO II
Da Assembléia Geral

Art. 11 - A Assembléia geral serd composta por todos os consorciados, represeptados
pelos Prefeitos dos municipios integrantes do Consércio, e por representaftes do
Estado, indicados pelo Governador. &
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absoluta dos votos dos consorciados.

Art. 13 - A Assembléia Geral se reunird ordinariamente a cada trés meses, mediante
convocacdo da Diretoria Executiva, com, no minimo, dez dias de antecedéncia,
mediante oficio-circular e/ou e-mail.

Art. 14 - A Assembléia Geral reunir-se-a extraordinariamente, quando convocada pelo
Presidente ou por solicitagdo subscrita da maioria simples dos votos de seus
membros, com antecedéncia minima de 72 (setenta e duas horas), mediante oficio
circular.

Art.15 - A Assembléia Geral serd presidida pelo Presidente do Consoércio, Chefe do
Poder Executivo de um dos Municipios consorciados, eleito pelos membros integrantes
do Consodrcio, em escrutinio secreto, por maioria absoluta dos votos de seus
membros, para mandato de 02 (dois) anos, permitida a reeleicdo por apenas uma
recondugao consecutiva.

Art. 16 - Para o funcionamento da Assembléia Geral é exigida a presenca de, pelo
menos, metade de seus membros.

Art. 17 - A representacdo de votos na Assembléia Geral terd como critério a base
populacional, conforme segue:

I - Municipios até 35.000 habitantes- um voto;

II - Municipios acima de 35.000 habitantes até 75.000 habitantes- dois votos;

III - Municipios acima de 75 até 105.000 habitantes- trés votos;

IV - Municipios acima de 105.000 habitantes- quatro votos.

Art. 18 - A soma dos votos dos Municipios, respeitadas as proporgoes estabelecidas no
mesmo artigo, equivalerd a 3/5 (trés quintos), cabendo ao consorciado Estado do
Ceard quantidade de votos correspondentes aos 2/5 (dois/quintos) restantes,
desprezando-se resultados fracionarios inferiores a 0,5 (zero virgula cinco) e
arredondando-se, a partir de 0,5 (zero virgula cinco), o nimero obtido para o inteiro
subsequiente quando do célculo dos votos estaduais.

Art 19 - No inicio de cada reunido da Assembléia Geral, devera ser lida, discutida e
votada a ata da reunido anterior.

Secio Unica
Das competéncias da Assembléia Geral
Art. 20 - Compete a Assembleia Geral:
I - Deliberar sobre assuntos relativos a sua finalidade, objetivos e interesses do
Consorcio;

II - Eleger ou destituir o Presidente do Consoércio;
III - Ratificar ou recusar a nomeaﬁ ou destituicdo dos membros da Diretoria

Executiva e operacional; /\
i ka)\/u
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VI - Homologar as proposigoes e relatérios da Diretoria Executi b;ﬂ
V - Homologar a admiss&o de novo associado no Consoércio; =
VI - Homologar a retirada e decidir pela exclusao de consorciado;

VII - Deliberar e decidir sobre a instituicdo e modificagdo do quadro de pessoal do
Consércio;

VIII - Deliberar e decidir sobre:

a) os planos de trabalho desenvolvidos pela Diretoria Executiva e Operacional;

b) matéria orgamentdria, patrimonial, financeira e a relacionada as operagdes de
crédito do Consorcio;

c) a fixacdo, a revisdo e o reajuste de taxas, tarifas e outros pregos publicos do
Consorcio.

IX - Apreciar processos administrativos disciplinares, aplicando as penalidades
cabiveis;

X - Aprovar as alteragbes do Estatuto;

XI - Aprovar o Regimento Interno do Consércio, bem como as alteracoes respectivas;
XII - Aprovar os Contratos de Programa e de Rateio do Consércio.

eglstro Micrefilmago

§ 10 - As competéncias arroladas nesta cldusula nao prejudicam que outras sejam
reconhecidas neste estatuto.

§ 20 - Este Estatuto poderd ser alterado mediante proposta do Presidente ou da
Assembléia Geral, aprovada por dois tergos dos votos de seus membros.

§ 30- A deliberacdo sobre dissolucdo do Consodrcio exigira maioria de 2/3 dos
consorciados e lei autorizativa.

§ 40 - A destituicdo do Presidente do Consércio se dara em funcdo da inobservancia
dos Principios Constitucionais e Infraconstitucionais que tratam da Administragao
PUblica, bem como as Normas deste Estatuto, e se processard na foma regimental.

Art. 21 - Outras disposigdes sobre o funcionamento e as atribuicdes da Assembleia
Geral poderdo ser consolidadas e completadas por Regimento Interno que a prépria
Assembleia Geral venha a adotar.

CAPITULO III
Da Presidéncia

Art. 22. O Presidente do Consércio exerce a representagdo legal da associagao
publica.

Art. 23. A Presidéncia do Consdrcio constitui fungdo ndo remunerada.

Art. 24. A substituicdo do Presidente do Consércio, em casos de licenciamento,
impedimento ou destituigdo, sera definida no Regimento Interno.

Secao Unica
Das Competéncias da Presidéncia

Art 25. Compete ao Presidente do Consor.io:
I - representd-lo Judicial e Administrati ente;
1I - zelar pelo cumprimento do presente Estatuto; (\/' N’V \
% \ \l/ &
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I1I- encaminhar aos poderes e 6rgdos competentes as solicitagdes e acompanhar sua
tramitagao;

IV - ordenar despesas, firmar convénios, acordos ou contratos, subscrever os
relatérios de gestdo do Consorcio e prestar contas da gestdo junto aos orgaos de
controle;

V - supervisionar os servicos oferecidos pelo Consoércio, assegurando a eficiéncia e
eficacia dos mesmos e cumprimento do estabelecido nos contratos de programa e de
rateio firmados;

VI - encaminhar as decisbes da Assembléia Geral para execugao pela Diretoria
Executiva;

VII - constituir grupo de trabalho, comissdes com objetivos especificos e duragao
tempordria, com participagdo de integrantes da Diretoria Executiva;

VIII - convidar técnicos de 6rgdos municipais, estaduais, federais, profissionais
liberais e membros da sociedade civil organizada para participarem dos grupos de
trabalhos e/ou comissoes;

IX - solicitar a cessdao de servidores dos entes consorciados para desenvolver
atividades no Consorcio;

X - autorizar pagamentos e movimentar recursos financeiros, gerir o patriménio do
Consdrcio, assinar cheques e quaisquer documentos referentes ao Consorcio;

XI - convocar Assembléia Geral nos termos deste Estatuto;

XII - executar as deliberacdes da Assembléia Geral, dando-lhes ampla publicidade;
XIII- submeter a Assembléia Geral, para aprovagdo, o quadro do pessoal do
Consércio, bem como a respectiva tabela remuneratéria e gratificagdes.

CAPITULO IV
Da Diretoria

Art. 26. A Diretoria do Consércio é o 6érgdo responsdvel pela gestdo diaria das
atividades consorciais.

Art. 27. Compdem a Diretoria do Consoércio a Diretoria Executiva e a Diretoria
Administrativo-financeira.

Secao I
Da Constituicdo e Atribuicdes da Diretoria Executiva

Art. 28 - A Diretoria Executiva é o 6rgdo responsavel pela operacionalizagao das
acbes do Consoércio, cabendo-lhe o planejamento, coordenagdo, controle e execugao
das atividades referentes a sua finalidade e objetivos, execugdo das rotinas
administrativas e desempenho das suas agoes.

Art. 29 - O Diretor Executivo serd investido em carater de livre nomeagdo e
exoneracdo, com indicacdo da Presidéncia e homologagdo a cargo da Assembléia Geral
do Consorcio.

Art. 30 - A Diretoria Executiva possui, dentre outras, as seguintes atribui¢des:

I - planejar, executar, controlar e fiscalizar o desenvolvimento das atividades
consorciadas;

II - propor a estruturacdo de suas atividades, do quadro de pessoal, submetendo a
apreciagdo da Assembléia Geral;

III - divulgar as deliberagbes da Assempléia Geral, preferencialmente em pagina
eletrdnica do Consércio na Internet; |
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IV - elaborar mensalmente relatério das atividades e anualmente o relatério de
gestdo, bem como prestacdo de contas a ser apresentada a Assembléia Geral,

V - preparar as reunides ordindrias e extraordinarias do Consorcio, a divulgagao das
atas de reunides e outros documentos relevantes;

VI - assegurar o cumprimento das suas fungdes e finalidades junto ao Consoércio.

Secdo II
Da Constituicdo e Atribuicdes da Diretoria Administrativo-Financeira

Art. 31 - A Diretoria Administrativo-Financeira é o 6rgdo responsével pela
administragdo dos recursos materiais, humanos e financeiros do Consércio.

Art. 32 - O Diretor Administrativo-Financeiro serd investido em carater de livre
nomeacdo e exoneracdo, com indicagdo da Presidéncia e homologagdo a cargo da
Assembléia Geral do Consoércio.

Art. 33 - Compete ao Diretor Administrativo Financeiro:

I - preparar a Diretoria Executiva proposta de plano plurianual de investimentos e do
orgamento anual do Consércio.

II - praticar todos os atos necessarios a execugao do orgamento, em conjunto com o
Diretor Executivo. Geral, dentre os quais:

a) promover o langamento das receitas, inclusive as de taxas, de tarifas e de outros
pregos publicos;

b) emitir as notas de empenho de despesz;

III - exercer a gestdo patrimonial, em conjunto com a Diretoria Executiva;

IV - zelar por todos os documentos e informagdes produzidos pelo Consorcio,
providenciando a sua adequada guarda e arquivo;

V - praticar atos relativos a area de recursos humanos, administracdo de pessoal,
cumprindo, e se responsabilizando pelos preceitos do regime juridico de direito publico
e da legislagdo trabalhista;

VI - promover a publicacdo de atos e contratos do Consércio, quando essa
providéncia for prevista em Lei, no Contrato de Consoércio Publico ou neste Estatuto,
respondendo civil, administrativa e criminalmente pela omissdo dessa providéncia.

CAPITULO V
Do Conselho Fiscal

Art. 34 - O Conselho Fiscal é o érgdo fiscalizador, constituido por representante de
cada um dos entes consorciados, que os indicara livremente, sendo tal ato apreciado e
homologado pela Assembléia Geral do Consdrcio.

Art. 35 - Os membros do Conselho Fiscal serdo renovados bienalmente pelos
respectivos entes consorciados.

Art. 36 - Os membros do Conselho Fiscal definirdo as competéncias e fungdes da sua
Presidéncia e o seu Regimento Interno.

Art. 37 - O Conselho Fiscal, através de seu Presidente, e por decisdo da maioria de
seus integrantes, podera provocar a Presidéncia do Consoércio para fins de adocdo das
devidas providéncias quando forem verificadas irregularidades na escrituragdo
contabil, nos atos de gestdo financeira ou trimonial, ou ainda quando ocorrer
inobservancia de normas legais, estatutarias jou |regimentais.
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Art. 38 - Compete ao Conselho Fiscal: ?ﬁ'é\lgl?:ll
1 - Acompanhar e fiscalizar permanentemente: Pv A‘A
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a) a contabilidade do Consércio;
b) as operagdes econdmicas ou financeiras da entidade.

II - Exercer o controle de gestdo e de finalidade do Consércio, bem como sobre o
plano de acdo, proposta orgamentaria, balangos e relatérios de contas em geral,
submetidos a Assembléia Geral;

III - Emitir parecer sobre proposta de alteragdo do presente Estatuto, no que pertine a
matéria contdbil, financeira, patrimonial e orgamentaria.

IV - Eleger seu corpo diretivo, nos termos do seu Regimento Interno;

V - Indicar representante para participar de reunides da Assembléia Geral, quando
convidado;

VI - Propor planos e programas de acordo com o escopo do Consoércio, assim como
sugerir melhores formas de funcionamento do Consércio;

VII - Emitir pareceres quando da prestagdo de contas dos contratos de rateio,
contratos de programas, contratos de gestdo e termos de parceria firmados pelo
Consoércio.
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CAPITULO III
Do Conselho Consultivo de Apoio a Gestao do Consoércio

Art 39 - O Conselho Consultivo de Apoio a Gestdo do Consorcio terd carater
permanente vinculado a Assembléia Geral, constituindo-se pelos Secretarios
Municipais de Salde dos entes consorciados e pela Coordenadora da 42
Coordenadoria Regional de Saude de Baturité.

Art. 40 - As atribuicdes, composicdo e funcionamento deste Conselho serdo definidas
através de regimento interno.

Art. 41 - A Assembléia Geral poderd homologar a criagdo de outros Conselhos e/ou
Comissdes, que serdo definidas e normati s em regimento interno.

A
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TiTULO III
Da Gestdo de Pessoas

Disposigoes Gerais

Art 42. As atividades do Consércio poderdo ser executadas por profissionais com
vinculo publico, cedidos pelos entes Consorciados em fungdo das especificidades
requeridas, pelos empregados pertencentes ao quadro do Consércio, e pessoal
contratado por tempo determinado.

Art. 43 Somente poderdo prestar servicos remunerados ao Consoércio os contratados
para os empregos publicos, fungbes comissionadas e de direcdo previstos neste
instrumento, ou os servidores que a ele tenham sido cedidos.

Paragrafo Unico. A atividade de Presidente, de membro do Conselho Fiscal e Conselho
Consultivo e Comissdes, bem como a participagdo dos representantes dos entes
consorciados na Assembleia Geral e em outras atividades do Consércio ndo serd
remunerada, sendo considerado servigo publico relevante.

Capitulo I
Dos Empregos Publicos

Secao I
Do Regime Juridico

Art. 44. Os empregados do Consércio sdo regidos pela Consolidacdo das Leis do
Trabalho - CLT.

Secao 11
Do regulamento de pessoal

Art. 45. O regulamento de pessoal do Consércio, aprovado por resolugdo da
Assembleia Geral, deliberard sobre a descricdo das fungbes, lotagdo e jornada de
trabalho dos empregos publicos, bem como sobre o regime disciplinar.

Secao III
Da jornada de trabalho

Art. 46. A jornada de trabalho é a definida no Anexo I deste Estatuto, podendo ser
alterada de acordo com a Conveniéncia e Oportunidade do Consércio, obedecendo a

legislagdo pertinente da categoria profissional, em ato motivado e em consonancia
com o Interesse Publico.

CAPITULO II
Do quadro de pessoal do Consércio
Art. 47. Ficam definidos no quadro de pessoal do Consoércio 131 (cento e trinta e um)
empregos publicos descritos no anexo II deste instrumento, para serem ratificados
por lei e providos por Concurso Publico
§ 1°. A remuneragdo dos empregos publidos € a definida no anexo II deste

I VAN
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instrumento, permitida a Diretoria Executiva, atendido o orgamento anual, a

concessdo de reajustes e a revisdao anual de remuneragao, inclusive para a adequar ao
piso profissional.

§ 20. Os empregos previstos no caput deste artigo serdo preenchidos de acordo com
a possibilidade financeira e necessidades do Consércio, ndo implicando a sua criacao a
obrigatoriedade de imediato preenchimento das vagas.

Art. 48. Ficam definidos os empregos publicos em comissdao de Diretor Executivo,
Diretor Administrativo/Financeiro, Procurador Juridico e Assessor Técnico do Consoércio
descritos no anexo I, deste instrumento.

§ 10. Os indicados para os empregos publicos em comissdo de Diretor Executivo,
Diretor Administrativo / Financeiro, Procurador Juridico e Assessor Técnico serao
regidos pelo regime Celetista.

§ 20. Os empregos publicos em comissdo de Diretor Executivo, Diretor Administrativo/
Financeiro, Procurador Juridico e Assessor Técnico do Consoércio estardo sob regime de
dedicagao exclusiva.

§ 30, O Diretor Executivo, Diretor Administrativo/Financeiro, Procurador Juridico e
Assessor Técnico do Consodrcio serdo indicados pelo Presidente com aprovagado da
Assembleia Geral, sendo observado para os empregos publicos em comissao
respectivas experiéncia comprovada em Gestdo e/ou Saude Publica e formagao
profissional de nivel superior, e poderdo ser destituidos da mesma forma que foram
admitidos.

§ 49, Outras atribuices, direitos, e deveres da Diretoria Executiva do Consércio
poderdo ser definidas no regimento interno e Regulamento de Pessoal.

§ 50. A remuneracdo dos empregos publicos em comissdo é a definida no anexo I
deste instrumento.

§ 60. A Diretoria Executiva sera contratada nos moldes estabelecidos conforme Anexo
I deste Estatuto.

Art. 49. Ficam definidas os empregos publicos em comissdo de Diretor Geral, Diretor
Administrativo Financeiro do Centro Especializado de Odontologia Regional - CEO-R e
Diretor Geral, Diretor Administrativo Financeiro e Diretor Assistencial da Policlinica II,
cuja contratacdo se dard apdés homologagdo, por parte do Consércio, da selegdo
publica prevista no Decreto Estadual n® 29. 599, publicada no DOE de 09 de janeiro
de 2009.

§ 1°. A remuneracdo dos empregos publicos em comissdo € a definida em anexo I
deste instrumento.

CAPITULO III
Da cessdo de servidores

Art. 50 - Os entes consorciados, ou os com eles conveniados, poderdao ceder
servidores, na forma e condigbes da legislagdio de cada um, realizando-se a
compensacao de créditos pela cessdo de servidores com 6nus de acordo com critérios
estabelecidos no Regimento do Consorcio, &ervado o disposto nos respectivos
Contratos de Programa e/ou Rateio. \ }
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Art. 51 - Os servidores cedidos permanecerdo no seu regime de trabalho originario,
podendo ser concedidos adicionais ou gratificagdes de acordo com a fungdo exercida,
competéncia e carga horéria definidos em Regimento do Consércio.

N‘__(-rm gistro Micrefilmado

Art. 52 - O servidor cedido ao Consércio Publico permanece, para todos os efeitos,
vinculado ao seu regime laboral origindrio, celetista ou estatutario, ndo se
estabelecendo vinculo funcional ou trabalhista com o Consércio.

CAPITULO IV
Da Admissao

Art 53. O Consércio terd os seus empregados contratados nos termos previstos pelo §
20, da ART. 63, da Lei Ordinaria, 11.107, de 06 de abril de 2005.

Art. 54. Os empregos do Consércio serdo providos mediante contratacdo celebrada
apos concurso publico de provas ou de provas e titulos.

§ 10, Os editais de concurso publico, apds aprovados pela Diretoria Executiva, deverao
ser subscritos pelo Presidente do Consércio.

§ 20. Por meio de oficio, copia do edital serd entregue a todos os entes consorciados.
§ 39. O edital, em sua integra, serd publicado em sitio que o Consércio mantera na
internet, bem como, na forma de extrato, serd publicado na imprensa oficial.

§ 49, O periodo de inscricdo de candidatos ao concurso ndo podera ser inferior a 20
(vinte) dias.

§ 50. Salvo se legislacdo federal dispuser em contrério, nos 10 (dez) primeiros dias
que decorrerem da publicacdo do extrato, poderdo ser apresentadas impugnacgdes ao
edital, as quais deverdo ser decididas em 5 (cinco) dias. A integra da impugnacgdo e de
sua decisdo serdo publicadas no sitio que o Consércio mantiver na internet.

Secao I

Da dispensa

Art. 55. A dispensa de empregados publicos dependerad de autorizacdo da Diretoria
Executiva e aprovado em Assembléia.

Secao II
Da proibicdo de cessdo

Art. 56. Os empregados do Consorcio ndo poderdo ser cedidos, inclusive para os Entes
consorciados, permitido o afastamento ndo remunerado, para que o servidor do
Consércio exerca cargo em Comissdo nos termos do que prever o regulamento de
pessoal

Capitulo V

Das Contratacbes Temporarias
Art. 57. As contratacdes temporarias, a serem executadas de conformidade com o
Inciso IX do Art. 37 da Constituicdo Federal, para atender a necessidade temporaria
de excepcional interesse publico, serdo estabelecidas nas seguintes formas:

I- nos casos de vacancia ocasionados por vagps ociosas, férias, licenga remunerada

Y

87



" REQIBTAG D 1ITdLo8 @ BosUMENTOS

nroro Re icrofilmad
plattons g'ud »
NS 572
ATLIMIA N
de qualquer natureza, afastamento do trabalho por motivo de doenga, morte, pedido
de demissdo ou demissdo por justa causa, estipulado o limite méximo de um ano;
II- para os empregos que ndo haja pessoas habilitadas e ou concursadas.
I11- Poderd haver recontratacdo, por igual periodo, para os empregos em que nao haja
pessoas habilitadas e ou concursadas.
IV- nos casos de aumento incomum de demanda dos servigos, devidamente
justificado e por decisdo da Assembléia Geral;
V- nos casos de calamidade publica, estado de emergéncia e nas ocorréncias de
epidemias, devidamente registradas e homologadas, conforme o evento;
VI- nos casos de iminente perigo de supressdo dos servigos ocasionado por
paralisagdo ou greve de empregados declarada ilegal;
VII- nos casos de execucdo de servico por profissional de notéria especializagao.

Paragrafo Unico. O Consércio regulamentard, por Resolugdo, as contratagdes
previstas neste Artigo.

Art. 58. As contratacBes tempordrias serdo realizadas mediante processo seletivo
publico simplificado, que consistird de prova objetiva, circunscritos a titulagdo
académica e a experiéncia profissional relacionadas com a fungdo a ser exercida no
Consorcio, previamente estabelecidos no edital.

§ 10. Os contratados temporariamente exercerdo as fungdes do emprego publico
estabelecido no Anexo II deste estatuto.

§ 20. O remuneracdo do pessoal contratado temporariamente serd a mesma fixado
para o emprego definido no Anexo II deste Estatuto.

Art.59. As contratagGes temporarias serdao submetidas especificamente ao regime
Celetista.

Art.60. Ficam os contratados por tempo determinado vinculados ao Regime Geral de
Previdéncia Social.

Art. 61. O pessoal contratado por prazo determinado ndo podera:
I - receber atribuicdes, funcdes ou encargos nao previstos no respectivo contrato;

1I - ser nomeado ou designado, ainda que a titulo precério ou em substituigdo, para o
exercicio de cargo em comissdo ou fungdo de confianga;

Art. 62. Somente admitir-se-a contratagdo por tempo determinado para atender a
necessidade temporaria de excepcional interesse publico na implantagdo do Consoércio
Publico e preenchimento de emprego publico estabelecido no Anexo II , até a
contratagdo por meio de concurso publico no prazo permitido por Lei conforme o
disposto neste Estatuto.

Art 63. A contratacdo por tempo determinado poderd abranger as seguintes
categorias profissionais:

I - Médico: Clinica Cirtrgica, Clinica Médica, Gastroentelogia, Urologia, Oftalmologia,
Otorinolaringologia, Ginecologia/Obstetricia, Mastologia, Cardiologia, Anestesiologia,
Endocrinologia, Neurologia, Endoscopia Digestiva, Ortopedia, Radiologia e
Diagndstico por Imagem e Angiologia;

II - Assistente Social, Enfermeiro, Farmagéutico, Fisioterapeuta, Fonaudidlogo,

Nutricionista, Odontdlogo, Bidlogo, Psicélogo rapeuta Ocupacional; ’\/\
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III -Atividades Auxiliares de Salde: Auxiliar dé VEnf'er'r'ﬁagem,
Clinica, Citotécnico, Técnico de Enfermagem, Técnico de Patologia Clinica e Técnico de
Radiologia e Técnico de Laboratorio.

Paragrafo Unico. Poderdo ser incluidas novas categorias profissionais desde que
aprovada pela Assembleia Geral e fundamentada nas necessidadesdo Consércio.
Secao I
Da condicdo de validade e do prazo maximo de contratacao

Art.64. As contratacdes temporérias terdo prazo de até 12 (doze) meses, podendo
haver renovagdes desde que o periodo total da contratagdo ndo ultrapasse o periodo
de 24 (vinte e quatro) meses.

Art.65. O contrato firmado com o contratado por prazo determinado extinguir-se-a,

sem direito a indenizagdes:
I - pelo término do prazo contratual;

1I - por iniciativa do contratado;
III - pela extingdo do Consoércio=

a) A extingdo do contrato, nos casos dos incisos II e III, serd comunicada com a
antecedéncia minima de trinta dias.

b) A extincdo do contrato, por iniciativa do 6rgdo ou entidade contratante, decorrente
de conveniéncia administrativa, importara no pagamento ao contratado de
indenizacdo correspondente a metade do que lhe caberia referente ao restante do
contrato.

Paragrafo Unico. E nula e proibida a renovagdo de prazo de contratagdo temporéria
sem que seja publicada edital de coficurso para o provimento do emprego publico.
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TiTULO IV
Dos contratos, acordos e parcerias

CAPITULO I
Dos contratos de gestdo e termos de parceria

Art. 66 - O Consércio Publico de Saude do Macigo de Baturité - CPSMB, podera firmar
contrato de gestdo obedecendo, no que couber, os termos da Lei 9.649/1998, e
celebrar termo de parceria, na forma da Lei n® 9.790/1999, ficando a cargo da
Diretoria a elaboracdo dos mesmos, submetidos a apreciagdo da Assembléia Geral,
especialmente convocada para tal finalidade. Tanto o contrato de gestdo como o termo
de parceria, serd considerado aprovado mendiante voto favoravel da maioria absoluta
dos consorciados.

Art. 67 - Para a consecucdo dos atos definidos no dispositivo anterior, o Consércio
observard as normas de Direito Publico no que concerne a realizagdo de licitagdo e
celebracdo de contratos, principalmente o disposto nos arts. 23, 24, 26 e 112 da Lei
Federal n2 8.666, de 21 de junho de 1993, sem prejuizo de outras normas juridicas
aplicéveis. s

CAPITULO II

Do Contrato de Rateio

Art. 68 - Os entes consorciados somente entregardo recursos financeiros ao consércio
publico mediante contrato de rateio.

Art. 69 - O contrato de rateio serd formalizado em cada exercicio financeiro, com
observancia da legislacdo orcamentaria e financeira do ente consorciado contratante e
depende da previsdo de recursos orgamentdrios que suportem o pagamento das
obrigagdes contratadas.

Art. 70 - Constitui ato de improbidade administrativa, nos termos do disposto no art.
10, inciso XV, da Lei no 8.429, de 2 de junho de 1992, celebrar contrato de rateio sem
suficiente e prévia dotacdo orgamentdria ou sem observar as formalidades previstas
em Lei.

Art. 71 - As cldusulas do contrato de rateio ndo poderdo conter disposigao tendente a
afastar ou dificultar a fiscalizagdo exercida pelos 6rgdos de controle interno e externo
ou pela sociedade civil de qualquer dos entes da Federagao consorciados.

Art. 72 - A eventual impossibilidade do ente consorciado cumprir obrigagdo
orcamentéria e financeira estabelecida em contrato de rateio obriga o Consorcio
PUblico de Salde do Macico de Baturité - CPSMB a adotar medidas para adaptar a
execugdo orcamentdria e financeira aos novos limites.

Art. 73 - Em conformidade com o art. 167, 1V, da Constituicdo Federal, devera ser
observada a vinculacdo de receita prépria ou transferida de impostos para atender as

necessidades do Consércio, na forma espabelecida nos Contratos de Programa e/ou
Rateio, admitida a retengdo das referidas/redeitas para satisfazer a vinculagdo prevista

w/‘ \)\TN\/\
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TiTULO V

CAPITULO I
Da admissao no Consorcio

Art 76 - E facultada a admissdo de Municipio ao Consércio Publico de Saude do
Macico de Baturité - CPSMB a qualquer tempo, desde que atendidas as condigcdes
estabelecidas neste Estatuto e, especificamente, o seguinte:

I - O ente interessado deverd apresentar pedido formal assinado por seu
representante legal & Presidéncia do Consorcio, para analise e aprovagdo da
Assembléia Geral .

II- O ente interessado deverd dispor de Lei autorizativa, dotagdo orgamentaria
especifica ou créditos adicionais suficientes para assumir as despesas fixadas em
contrato de programa e/ou rateio.

III- O ente recém consorciado deve submeter-se a critérios técnicos para calculo do
valor dos custos a serem rateados, bem como reajustes e revisao.

Art. 77 - A efetivacdo no consorcio publico poderd se dar por reserva, subscrito o
protocolo de intencdes pelo Poder Executivo, apéds ratificagdo do Poder Legislativo dos
respectivos municipios interessados, observado o §2° do art. 5° da Lei 11.107, de 06
de abril de 2005.

CAPITULO II

Da retirada e da exclusdo do consorciado

Art. 78 - A retirada do ente da Federagdo do Consodrcio Publico dependera de ato
formal de seu representante a ser comunicado a Assembléia Geral.

Art. 79 - Os bens destinados ao consoércio publico pelo consorciado que se retira
somente serdo revertidos ou retrocedidos no caso de expressa previsao no contrato
de consdrcio publico ou no instrumento de transferéncia ou de alienagao.

Art. 80 - A retirada ou a exclusdo do consorciado ndo prejudicara as obrigagoes ja
constituidas pelo mesmo, inclusive os contratos de programa, cuja extingdo
dependera do prévio pagamento das indenizagdes eventualmente devidas.

Art. 81 - Poderd a Assembléia Geral acolher pedido de exclusdo de qualquer dos
consorciados.

Art. 82 - Serdo excluidos do quadro social, ouvido a Assembléia Geral, os
consorciados que tenham deixado de incluir, no orgamento da despesa, a dotagdo
devida ao Consdrcio, ou, se incluida, deixar de cumprir as obrigagdes estabelecidas no
contrato de repasse, sem prejuizo da responsabilidade por perdas e danos,
assegurada a ampla defesa nos termos do Regimento Interno.

Art. 83 — O procedimento destinados a apurar a responsabilidade do ente consorciado
com vistas a sua exclusdo sera definido no Regimento Interno do Consércio.

, ANY \
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Do regime contabil e financeiro do Consoércio e da pubiicidade dos atos

Art. 84 - A execucdo das receitas e das despesas do consorcio obedecera as normas
de direito financeiro apliciveis as entidades publicas.

Art. 85 - O Consércio Publico de Saude do Macico de Baturité - CPSMB estara sujeito a
fiscalizagdo contabil, orgamentdria, operacional e patrimonial pelo Tribunal
competentente para apreciar as contas do chefe do Poder Executivo responsavel pela
Presidéncia do Consorcio, inclusive quanto a legalidade, legitimidade e economicidade
das despesas, atos, contratos e rentincia de receitas, sem prejuizo do controle externo
a ser exercido em razdo de cada um dos contratos que os consorciados vierem a
celebrar com o consércio.

CAPITULO I
Da prestacao de contas

Art. 86 - O Consércio deverd prestar contas dos recursos e bens de origem publica
recebidos, e dar publicidade no encerramento do exercicio fiscal, por meio de relatério
de atividades e demonstracdes financeiras que poderdo ser fiscalizados pelos érgédos
de controle competentes.

CAPITULO II
Da publicidade

Art. 87 - O Consdrcio obedecera ao principio da publicidade, tornando publicas as
decisdes que digam respeito a terceiros e as de natureza orcamentdria, financeira ou
contratual, inclusive, as que digam respeito a admissdo de pessoal, bem como
permitindo a disponibilizagdo na internet e o acesso das atas das reunides e 0s
documentos produzidos, salvo, nos termos da\lei, os considerados sigilosos por prévia
e motivada decisdo.
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Das vedacoes e responsabilidades

CAPITULO I

Das vedacoes

Art. 88 - E vedado ao Consércio Publico ou a seus membros:

1 - Estabelecer cldusula do contrato de consércio que preveja determinadas
contribuicdes financeiras ou econdmicas de ente da Federagao ao consorcio publico,
salvo a doacdo, destinacdo ou cessdo do uso de bens moéveis ou imoveis e as
transferéncias ou cessdes de direitos operadas por forga de gestdo associada de
servigos publicos.

II - Submeter & gestdo associada, por intermédio do Consoércio Publico, servigos que
demandem o pagamento de prego publico ou tarifa.

Art. 89 - Havendo restricio na realizagdo de despesas, de empenhos ou de
movimentacdo financeira, ou qualquer outra derivada das normas de direito
financeiro, o ente consorciado, mediante notificagdo escrita, devera informa-la ao
Consorcio, apontando as medidas que tomou para regularizar a situagdo, de modo a
garantir a contribuigdo prevista no contrato de rateio.

CAPITULO II

Da responsabilidade do Consércio e da responsabilidade subsidiaria do ente
consorciado

Art. 90 - O Consércio Plblico responde diretamente pelas agdes e omissGes que
cometer em funcdo de suas obrigacdes, observado o regime juridico de direito publico.

Art. 91 - Os entes consorciados respondem subsidiariamente pelas obrigagdes do
consércio publico e, os dirigentes, respondem pessoalmente pelas obrigacdes por eles
contraidas caso pratiquem atos em desconf idade com a lei, os estatutos ou

decisdo da assembléia geral.
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TiTULO VIII
Da extincdo do Consdrcio Publico

Art. 92 - A extingdo do Consércio Publico dependera de instrumento aprovado pela
unanimidade da Assembléia Geral, ratificado mediante lei por todos os entes
consorciados.

§1° - Os bens, direitos, encargos e obrigagdes decorrentes da gestdo associada de
servicos publicos serdo atribuidos aos titulares dos respectivos servigos, respeitados
os casos em que a propriedade bens ndo tenha sido transferida para o Consorcio
Publico.

§20 - Até que haja decisdo que indique os responsaveis por cada obrigacdo, os entes

consorciados responderdo solidariamente pelas obrigagdes remanescentes, garantido
o direito de regresso em face dos entes béneficiados ou dos que deram causa a

obrigagao. . | \
I
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TiTULO IX
Disposicdes Gerais e Transitorias

Art. 93 - Os casos omissos do presente estatuto serdo decididos pelo Presidente do

Consorcio, com necessaria ratificacdo da Assembléia Geral.

Art. 94 - O presente Estatuto entrard em vigor na data de sua averbagdo no cartorio

de registro de pessoas juridicas, revogadas as disposigdes em contrario.

Art. 95 - Fica mantido o Foro do Municipio sede do Consércio, para dirimir eventuais

controvérsias no Contrato e neste Estatuto.

Art. 96 - Este Estatuto entrard em vigor na data de sua assinatura, devendo ser

publicado no D.O.E e na.Imprensa Oficial dos demais entes consorciados.

Baturité, Ceara, em V LIRS de 2009.
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ANEXO |

(CARTOR!

WY

QUADRO GERAL DE EMPREGOS PUBLICOS EM COMISSAO

EMPREGO PUBLICO EM | PROVIMENTO | REQUISITOS DE PROVIMENTO |QTDE. |CARGA SALARIO
COMISSAO HORARIA
Diretor Executivo Em Comissdo | Curso Superior Completo il 40 6.931,80
Diretor Administrativo Em Comissdo |Curso Superior Completo 1 40 3.500,00
Financeiro
Procurador Juridico Em Comissdo |Curso Superior Completo e 1 40 2.559,50

registro na OAB
Assessor Técnico Em Comissdo | Curso Superior completo 1 40 1.558,50
Diretor Geral - CEO-R Em Comissdo | Aprovagéo constante da|1 40 5.892,03

Homologagdo da seleg@o publica

instituida no Decreto Estadual n°

29. 599, publicada no DOE de 09

de janeiro de 2009.
Diretor Administrativo Em Comisséo | Aprovagao constante da|1 40 5.008,23
Financeiro-CEO-R Homologagdo da selegdo publica

instituida no Decreto Estadual n®

29. 599, publicada no DOE de 09

de janeiro de 2009.
Diretor Geral - Em Comissdo | Aprovagédo constante da|1 40 6.931,80
POLICLINICA Homologagdo da selegdo publica

instituida no Decreto Estadual n®

29. 599, publicada no DOE de 09

de janeiro de 2009.
Diretor Administrativo Em Comissdo | Aprovagdo constante da|1 40 5.892,03
Financeiro-POLICLINICA Homologagao da selegdo publica

instituida no Decreto Estadual n®

29. 599, publicada no DOE de 09

de janeiro de 2009.
Diretor Assistencial- Em Comissdo | Aprovagéo constante da|1 40 5.892,03
POLICLINICA

Homologagdo da seleg@o publica
instituida no Decreto Estadual n°®
29. 599, publicada no DOE de 09

de janeiro de 200?"\
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ANEXO Il

QUADRO GERAL DE EMPREGOS

NIVEL SUPERIOR — SESVIGOS ESPECIALIZADOS EM SAUDE

EMPREGO
PUBLICO

FUNGAO

REQUISITOS EXIGIDOS PARA
CONTRATAGAO

QTDE

CARGA
HORARIA

SALARIO
(R$)

FORMA DE
PROVIMENTO

te Social

A te Social

Graduagdo em Servigo Social,
Registro ou protocolo de
registro(dentro do prazo de validade)
na Institugéo profissional

competente.

40

1.692,52

Concurso Publico

Enfermeiro

Enfermeiro

Graduagao em Enfe , Registro
ou protocolo de rethro(dertro do
prazo de

validade) na Institugdo
competente.

profissional

1.971,86

Concurso Publico

Farmacéutico

F: éutico

Curso superior em farmacia com
registro na Institugdo profissional
competente.

1.952,90

Concurso Publico

n

ta

Graduagdo em Fisioterapia, Registro
ou protocolo de registro(dentro do
prazo de

validade) na Institugdo profissional
competente.

1.430,52

Concurso Publico

Fonoaudiélogo

Fonoaudiélogo

Graduagdo em  Fonoaudiologia,
Registro ou protocolo de
registro(dentro do prazo de

validade) na Institugdo profissional
competente.

1.485,90

Concurso Publico

Médico

Médico

Graduagao em medicina, Registro no
orgao profissional competente e CRM
ativo.

3.003,00

Concurso Publico

Nutricionista

Nutricionista

Graduaqéo em Nutrigdo, registro ou

(dentro do prazo
de vahdade) na lnsmuqao profissional
competente.

1.717,08

Concurso Publico

Psicélogo

Psicélogo

Graduat;ao em ps«cologla registro ou

do (dentro do prazo
de validade) na Insmug&o profissional
competente.

1.747,08

Concurso Publico

Cirurgido-Dentista

Cirurgido-
Dentista

Curso superior em odontologia com
registro no CRO.

1.755,00

Concurso Publico

Cirurgido-Dentista

Cirurgido-
Dentista

Curso superior em odontologia com
registro no CRO

3.510,00

Concurso Publico

Terapeuta
Ocupacional

Terapeuta
Ocupaci

Graduagdo em Terapia Ocupacional,
Registro ou protocolo de
registro(dentro do prazo de validade)
na Institugdo profissional :ompetente.

1.747,08

Concurso Publico

NIVEL SUPERIOR — SERVIGOS TECNICOS ESPECIALIZADOS

EMPREGO
PUBLICO

FUNGAO

REQUISITOS EXIGIDOS PARA
CONTRATACAC

QTDE

CARGA
HORARIA

SALARIO

FORMA DE
PROVIMENTO

Engenheiro Clinico

Engenheiro
Clinico

Graduagao em Engenharia Clinica ou
Curso superior com especlallzaqéo
em Eng ia Clinica e registro no
conselho competente.

40

2.700,00

Concurso Publico

Ouvidor

Ouvidor

Curso Superior completo em qualquer
area

1.446,90

Concurso Publico

Analista de
Suporte em
Tecnologia da
Informagéo

Analista de
Suporte em
Tecnologia da
Informagéo

Curso superior completo na area de
informatica

2.600,00

Concurso Publico

T

A
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NIiVEL MEDIO/PROFISSIONALIZANTE — SERVIGOS OPERACIONAIS A SAUDE

far

1A

A

EMPREGO FUNGAO REQUISITOS EXIGIDOS PARA QTDE |CARGA [SALARIO |FORMA DE
PUBLICO CONTRATACAC HORARIA PROVIMENTO
Auxiliar em Saude | Auxiliar em Ensino Médio Completo, Curso 6 40 465,00 | Concurso Publico
Bucal Saude Bucal especifico de Auxiliar de Satde Bucal
e registro ou protocolo de registro
(dentro do prazo de validade) na
Institugdo profissional competente.
Auxiliar de Auxiliar de Ensino Médio completo, curso técnico 1 40 660,43 Concurso Publico
Laboratério Laboratério na area e registro ou protocolo de
registro (dentro do prazo de validade)
na Institugdo profissional competente.
Auxiliar de Protese | Auxiliar de Ensino Médio completo. 2 465,00 | Concurso Publico
Dental Prétese Dental
Técnico em Técnico em Ensino médio completo, Curso de 18 660,43 | Concurso Publico
Enfermagem Enfermagem técnico em enfermagem e registro ou
protocolo de registro(dentro do prazo
de validade) na Institugéo profissional
competente.
Técnico em Técnico em Ensino médio completo. 2 1.417,00 | Concurso Publico
Prétese Dental Prétese Dental
Técnico em Gesso | Técnico em Ensino Médio Completo e curso 1 660,43 | Concurso Publico
Gesso técnico na area.
Técnico em Saude | Técnico em Ensino Médio Completo, curso técnico 6 660,43 Concurso Publico
Bucal Saude Bucal na area e registro ou protocolo de
registro (dentro do prazo de validade)
na Institugdo profissional competente.
Técnico em Técnico em Ensino médio completo, Curso de 8 24 867,23 Concurso Publico
Radiologi Radiologi técnico em Radiologia e registro ou
protocolo de registro (dentro do prazo
de validade) na Institugéo profissional
competente.
NIVEL MEDIO/PROFISSIONALIZANTE — SERVIGCOS OPERACIONAIS ADMINISTRATIVOS
EMPREGO FUNGAO REQUISITOS EXIGIDOS PARA QTDE | CARGA SALARIO FORMA DE
CONTRATAGAC HORARIA PROVIMENTO
Auxiliar de Auxiliar de Ensino Médio Completo " 40 594,37 Concurso Publico
Escritério Escritério
Auxiliar Auxiliar Ensino Médio Completo e curso em 5 40 792,50 | Concurso Publico
Administrativo Administrativo informatica ( internet,aplicativos:
word, excell, power point ou similar).
Técnico em Técnico em Ensino Médio Completo e curso 2 40 1.056,67 | Concurso Publico
Suporte de Suporte de técnico em Informatica.
Tecnologia da Te logia da
Informagéo Informagao
NIVEL AUXILIAR- APOIO OPERACIONAL ADMINISTRATIVO
EMPREGO FUNGAO REQUISITOS EXIGIDOS PARA QTDE |CARGA |SALARIO |FORMA DE
CONTRATAGAO HORARIA PROVIMENTO
Auxiliar de Zelador Ensino fundamental completo. 8 44 46500 | Concurso Publico
Servigos Gerais
Motorista Motorista Ensino fundamental concluido e 1 44 465,00 | Concurso Publico
Carteira Nacional de Habilitagdo “D".
Vigia Vigia Ensino fundamental comgleto. /™\ 13 44 465,00 | Concurso Publico

s P. Uchda cnoa
N° 21348 148
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Baturité

ecretaria da Saide

v, oW

PROTOCOLO DE INTENCOES
Consércio Pablico de Satde da Microrregido de Baturité

Protocolo de Intencdes que entre si firmam o
Governo do Estado do Ceara, através da
Secretaria da Saude do Estado, e os municipios
de Aracoiaba, Aratuba, Baturité, Capistrano,
Guaramiranga, Itapiuna, Mulungu e Pacoti, com
a finalidade de Constituir o Consoércio Publico
de Saiade da Microrregidao de Baturité, nos
termos da Lei 11.107 de 6 de abril de 2005,
visando a promogido de agdes de saide publica
assistenciais, entre outros servigos
relacionados a saide, em conformidade com os
principios e diretrizes do SUS.

CONSIDERANDO o disposto nos arts. 196 e 241 da Constituicdo Federal e 245 da
Constituicdo Estadual, que reconhece a saude como direito de todos e dever do
- Estado, garantindo o acesso universal e igualitdrio as agbes e servicos para sua
promogao, protecdo e recuperagao;

CONSIDERANDO as disposicdes da Lei Federal n® 11.107, de 6 de abril de 2005, que
instituiu o Consércio Plblico como mecanismo de planejamento e implementacdo de
politicas, programas e projetos de interesse publico;

CONSIDERANDO o Decreto n° 6.017, em 17 de janeiro de 2007, que regulamentou
a Lei no 11.107/05, consolidando o regime juridico dos consdrcios publicos brasileiros,

O Estado do Ceara, através da Secretaria da Sadde, estabelecida na Av.
Almirante Barroso n° 600, Praia de Iracema, em Fortaleza- CE., inscrita no CNPJ sob
0 n° 07954571/0001-04, representada por seu Secretdrio da Salde, DR. JOAO
ANANIAS VASCONCELOS NETO, RG n© 449.490-SSP-CE e CPF n° 049.576.103-63 e os
municipios de Aracoiaba, estabelecido no enderego Av. da Independéncia, CNPJ
n° 07.387392/0001-32, representada pela Prefeita, Sra. Marilene Campélo
Nogueira, RG n® 99098156275, CPF n° 318.730.223-87, Aratuba, estabelecido
no endereco Rua Jdlio Pereira - n°® 731 - Centro, CNPJ] n© 07.387525/0001-70,
. representada pelo Prefeito, Sr. Jalio César Lima Batista, RG n° 426539-82,
CPF n° 051.679.063-34, Baturité, estabelecido no endereco Praga da Matriz s/n,
CNPJ n® 07.357.343/0001-08, representada pela Prefeita, Sra. Silvana Furtado

' de Figueiredo Vgsconcel/os, RG n° 1010728549, CPF n” 818.087.123-15,

N S A (YY) =S

ANEXO C - Protocolo de Intenc¢es do Consorcio Publico de Saude do Macico de
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Capistrano, estabelecido no enderego Praga Major Estelito de Aguiar,
CNPJ n° 07-063589/0001-16, representada pelo Prefeito, Sr. Claudio Bezerra
Saraiva, RG n° 95737486, CPF n°® 229.740.243-00, Guaramiranga, estabelecido
no endereco Rua Joaquim Alves Nogueira n® 409, representada pelo Prefeito, Sr.
Luiz Eduardo Viana Vieira, RG n® 2000010379496, CPF n°® 665.424.053-72,
Itapiuna, estabelecido no enderego Av. Sao Cristévdo s/n, CNPJ n©
07.387.509/0001-88, representada pelo Prefeito, Sr. Felisberto Clemenino
Ferreira, RG n® 233154, CPF n® 041.170.693-49, Mulungu, estabelecido no
endereco Rua Coronel Justino Café n° 26, representada pelo Prefeito, Sr. José
Mansueto Martins de Sousa, RG n® 862561-85, CPF n® 423.027.494-91, e
Pacoti, estabelecido no endereco Av. Coronel Cicero Sampaio n® 663, CNPJ n°
07.910.755/0001-72, representada pelo Francisco Rdmulo Cruz Gomes, RG n°
1005770, CPF n°© 068.037.843-04,

DELIBERAM

Celebrar o presente protocolo de intengdes a ser ratificado por lei pelos Poderes
Legislativos dos entes signatérios, que se regera pelas disposicdes contidas na Lei
Federal n® 11.107, de 06 de abril de 2005, e Decreto Federal n® 6.017, de 17 de
janeiro de 2007, observados os seguintes objetivos e condigdes:

, Clausula Primeira - Da Denominagao

I 0 Consércio PUblico previsto neste Protocolo de Intengdes, associacdo publica, de
. hatureza autédrquica e interfederativa, criado conforme o previsto na Lei n® 11.107 de
6 de abril de 2005, serd denominado Consércio Publico de Saude do Ceara- CPS-CE.

" Clausula Segunda - Dos objetivos e das finalidades

— | O Consércio a que se refere a Cldusula Primeira, tem por objetivo a cooperagdo

. técnica na area de salde entre os entes federados, em especial, visando a promogao

de acdes de salide publica assistenciais, prestacdo de servicos especializados de

média e alta complexidade, em especial: Servicos de Urgéncia e de Emergéncia

hospitalar e extra-hospitalar; Ambulatérios especializados, Policlinicas; Centros de
. Especialidades Odontoldgicas-CEOS; Assisténcia Farmacéutica, entre outros servigos _
~ relacionados a salide, em conformidade com os principios e diretrizes do SUS, e o %

" Plano Diretor de Regionalizacdo-PDR do Estado do Ceard. A finalidade dos consorcios

. de salde deverd constar no Plano de Saude, Plano Plurianual-PPA, Lei Orgamentaria

Anual - LOA do Estado e dos Municipios consorciados, com os objetivos especificos de:

a. Planejar,programar e executar programas, projetos, acdes, atividades e servigos na
drea da salide, de acordo com os objetivos previstos na presente clausula.

b. Fortalecer as instancias colegiadas locais e regionais e 0 processo de

scentralizagdo das agBes e servigos de salde.

‘Compartilhar recursos financeiros, tecnoldgicos e de gestdo de pessoas, e 0 uso
mum de equipamentos, servicos de manutengdo, tecnologia da informagao,
procedimentos de licitagdo, de unidade prestadoras de servigos, instrumentos de
0, em especial programacdo assistencial e plano de gerenciamento do consércio,
outros, obedecendo as normas da regionalizagao.

restar cooperacdo técnica, realizar treinamento, estudos técnicos e pesquisa e

ﬁmas de prestacdo de servigos assistenciais e de vigilancia em

,/‘ ~ L,@(‘
] / i 1
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| saude .
| e.Estabelecer vinculo de cooperacdo e articular esforcos com vistas a criar condigdes
| de viabilidade, eficiéncia, eficicia e melhores resultados na gestdo da saude dos
' municipios consorciados.
f. Promover a capacidade resolutiva, ampliar a oferta e o acesso da populagdo aos
servigos de salde.
g. Representar os entes da Federacdo consorciados perante outras esferas de
governo, mediante deliberacdo da Assembléia Geral.

Clausula Terceira - Do Prazo de Duracio

O Consércio Publico de Satide do Ceard terd prazo indeterminado, sendo asseqgurado,
pelos seus signatdrios, o cumprimento das responsabilidades assumidas em relagdo
aos financiamentos concedidos durante a vigéncia do Consorcio.

Subclausula Unica - Fica assegurado a cada uma das partes, o direito de denunciar
0 presente Protocolo, desde que, por escrito e com antecedéncia minima de 30
(trinta) dias, observado o disposto na Cldusula Décima Sexta do presente Protocolo.

Clausula Quarta - Da Sede do Consércio

y

A sede do 6rgdo executor do Consércio serd localizada no municipio polo da
-/« microrregido de Salde, preferencialmente na sede da Coordenadoria Regional de
Salde.

§1° - O governo do Estado proverd condigBes estruturais e financeiras iniciais para a
instalagdo da sede do Consércio.

' §20 - Caberd a Assembléia Geral a decis3o acerca da alteracdo da sede do Consorcio.
Clausula Quinta - Da Area de Abrangéncia e Territério de Atuacao

A drea de abrangéncia do Consdrcio serd constituida pela soma dos territérios dos
respectivos municipios signatarios.

Clausula Sexta - Da Personalidade Juridica @Z

0 Consdrcio Publico objeto do presente Protocolo serd constituido na forma de
associagdo publica, de natureza autdrquica e interfederativa, com Personalidade
Juridica de Direito Pablico, sob a denominagdo de Consércio PUblico de Satde do
Ceard - CPS/CE.

Clausula Sétima - Da Estrutura Organizacional

. 0 Consércio PUblico apresentard as seguintes instdncias, sem prejuizo de outras
- definidas em seu estatuto, conforme decisdo de sua Assembléia Geral:

.1 - Assembléia Geral — composta por todos os entes consorciados, representando a
instancia méxima do Consércio;
I - Presidéncia do Consércio - exercente da representacdo legal da associacdo

—
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publica;
IIT - Diretoria Executiva - responsavel pela gestdo didria das atividades consorciais.

Subclausula Primeira - A organizacdo da Diretoria Executiva serd disposta em
Estatuto, aprovado pela Assembléia Geral.

Subclausula Segunda - A Presidéncia do Consércio constitui funcdo nao
| remunerada.
| Clausula Oitava — Da Assembléia Geral

A Assembléia geral serd composta por todos os consorciados, representados pelos
Prefeitos dos municipios integrantes do Consércio, e por representantes do Estado,
indicados pelo Governador, e as deliberagdes serdo tomadas por consenso entre os
consorciados ou, em Ultima insténcia, as decisGes serdo tomadas por maioria absoluta
dos participantes presentes.

Subclausula primeira- A Assembléia Geral se reunird ordinariamente a cada trés
meses, mediante convocagdo da Diretoria Executiva, com, no minimo, dez dias de
antecedéncia, mediante oficio-circular e/ou e-mail. .

Subclausula segunda - A Assembléia Geral reunir-se-& extraordinariamente, quando
convocada pelo Presidente ou por solicitacdo subscrita da maioria simples dos votos
‘de seus membros, com antecedéncia minima de 72 (setenta e duas horas), mediante
oficio circular e e-mail.

|~ Subclausula terceira - A Assembléia Geral serd presidida pelo Presidente do
i Consorcio, Chefe do Poder Executivo de um dos Municipios consorciados, eleito pelos
. membros integrantes do Consorcio, em escrutinio secreto, por maioria absoluta dos

votos de seus membros, para mandato de 02 (dois) anos, permitida a reeleicao por
“apenas uma reconducdo consecutiva.

Subclausula quarta- As decisdes da Assembléia Geral serdo adotadas por maioria
absoluta de votos dos membros presentes.

Subclausula quinta- O Estatuto do Consércio poderd ser alterado mediante proposta
do Presidente ou da Assembléia Geral, aprovada por dois tergos dos votos de seus .

membros. %
Y/ /
g

Subclausula sexta - Para o funcionamento da Assembléia Geral é exigida a presenca
de, pelo menos, metade de seus membros.

Subclausula sétima - A representacdo de votos na Assembléia Geral terd como
critério a base populacional, conforme segue:

- a) Municipios até 35.000 habitantes- um voto

- b) Municipios acima de 35.000 habitantes até 75.000 habitantes- dois votos
* ¢) Municipios acima de 75 até 105.000 habitantes- trés votos

. d) Municipios acima de 105.000 habitantes- quatro votos

e) O Estado tera 2/5 (dois quintos) do total dos votos da Assembléia Geral.

~ Subclausula oitava - Em fungdo do disposto na Subcldusula Sétima, a soma dos

. votos dos Municipios, respeitadas as propor¢des estabelecidas na mesma Subcldusula,

» €equivalera a 3/5 (trés quintos), cabendo ao consorciado Estad 3 Ceara quantidade
]
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 de votos correspondentes aos 2/5 (dois/quintos) restantes, desprezando-se
. resultados fraciondrios inferiores a 0,5 (zero virgula cinco) e arredondando-se, a partir
de 0,5 (zero virgula cinco), o niumero obtido para o inteiro su \ente quando do

célculo dos votos estaduais. \ W
@

As atividades do Consércio poderdo ser executadas por profissionais com vinculo

publico, cedidos pelos participantes do Consércio em funcdo das especificidades

requeridas, por pessoal contratado por tempo determinado e pelos empregados
| pertencentes ao quadro da associacdo publica, observado o seguinte:

Clausula Nona - Da Gestao derPessoas

I - O pessoal do quadro do consércio sera regido pela Consolidagdo das Leis
Trabalhistas -CLT.

II - Os entes consorciados, ou 0s com eles conveniados, poderdo ceder servidoré€s, na
forma e condicdes da legislagdo de cada um, realizando-se a compensacao de créditos
pela cessdo de servidores com 6nus de acordo com critérios estabelecidos no Estatuto
da associagdo publica, observado o disposto nos respectivos Contratos de Programa
e/ou Rateio.

_III- Os servidores cedidos permanecerdo no seu regime de trabalho originério,
podendo ser concedidos adicionais ou gratificagdes de acordo com a fungao exercida,
competéncia e carga horaria.

‘ IV- O servidor cedido ao Consorcio Publico remanesce, para todos os efeitos,
| © vinculado ao seu regime laboral origindrio, celetista ou estatutdrio, ndo se
estabelecendo vinculo funcional ou trabalhista com o Consércio.

V - A contratacdo por prazo determinado, para atendimento de excepcional interesse
publico, terd duracdo de um ano, prorrogavel por mais um, e poderd abranger as
seguintes categorias profissionais:

a) Médico: Clinica Cirurgica, Clinica Médica, Gastroentelogia, Urologia, Oftalmologia,

Otorinolaringologia, Ginecologia/obstetricia, Mastologia, Cardiologia, N
Anestesiologia, Endocrinologia, Neurologia, Endoscopia Digestiva, Ortopedia, ///'/
Radiologia e Diagnédstico por Imagem e Angiologia; il

b) Asisitente Social, Enfermeiro, Farmacéutico, Fisioterapeuta, Fonaudiélogo,
Nutricionista, Odontdlogo, Bidlogo, Psicologo e Terapeuta Ocupacional;

c) Atividades Auxiliares de Saulde: Auxiliar de Enfermamgem, Auxiliar de Patologia
Clinica, Citotécnico, Técnico de Enfermamgem, Técnico de Patologia Clinica e Técnico
de Radiologia e Técnico de Laboratério

VI- As fungdes de Diregdo e de Assessoria serdo preenchidas por critérios técnicos de

competéncia, experiéncia comprovada na Gestdo e/ou Salide Publica, por profissionais
de nivel superior. B

&R

Clausula Décima - Dos acordos e parcerias

pat_
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0 Consércio poderd celebrar contrato de gestdo, nos termos e limites da legislagao
estadual pertinente, contrato de programa ou termo de parceria, respeitados, no
ditimo caso, os critérios e disposicées da legislagdo federal aplicavel, todos
relacionados aos servicos por ele prestados, nos termos da legislagdo especifica, bem
como licitar servicos e obras publicas visando a implementagdo de politicas publicas
de interesse comum dos entes consorciados, desde que aprovado pela Assembléia
Geral.

Subclausula Unica: o consércio publico observard as normas de Direito Plblico no
que concerne a realizacdo de licitagdo e celebragdo de contratos, principalmente o

disposto nos arts. 23, 24, 26 e 112 da Lei Federal nQ 8.666, de 21 de junho de 1993,
sem prejuizo de outras normas juridicas aplicaveis.

Clausula Décima Primeira - Do Rateio das Despesas

O contrato de rateio serd formalizado em cada exercicio financeiro e seu prazo de
vigéncia ndo serd superior ao das dotacdes que o suportam, com excegao dos
contratos que tenham por objeto exclusivamente projetos consistentes em programas
e agdes contemplados em plano plurianual.

Subclausula Unica: Fica autorizada, na conformidade do art. 167, 1V, da
Constituicdo Federal, a vinculagdo de receita prépria ou transferida de impostos para
atender as necessidades do Consércio, na forma estabelecida nos Contratos de
 Programa e/ou Rateio, admitida a retencdo das referidas receitas para satisfazer a
' vinculagdo prevista nesta Subcldusula.

‘ .Cla’lusula Décima Segunda - Do Contrato de Programa

O contrato de programa sera formalizado para fins de constituicdo e regulagao das
obrigagdes que um ente da Federacdo, inclusive sua administracao indireta, tenha
" para com outro ente da Federagdo, ou para com 0 Consorcio Publico, no ambito da
gestdo associada em que haja a prestacdo de servicos publicos ou a transferéncia
total ou parcial de encargos, servicos, pessoal ou de bens necessarios a continuidade
dos servigos transferidos, observados os seguintes critérios:

I - Prestar atendimento ambulatorial de média complexidade programado para a
populagdo residente dos municipios consorciados, nas especialidades contratadas, em
dias e hordrios previamente definidos, com escala dos profissionais publicada em cada
Unidade de Salde.

II - Dar suporte de meios complementares de diagndstico e terapia (laboratorio e
imagem) para as especialidades contratuadas, assegurando resolubilidade
microrregional.

1Il - Assegurar assisténcia farmacéutica que dé suporte minimo ao processo de
. tratamento e recuperagdo da saude.

IV - Assegurar a contra-referéncia para o Programa Salde da Familia - PSF dos
Municipios de origem do paciente, com laudos e prescrigdo claramente escritos e
' resumo de alta assinado por especialista.

§ V - Manter prontudrig

atualizados e detalhados do paciente por cinco anos, no
-~ minimo. e
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" VI - Alimentar os Sistemas de Informacdo em Salde Nacionais e, em particular, o
. Sistema de Agravos Notificdveis (SINAN) e Sistema de Informacdo Ambulatorial (SIA).

VII - Estabelecer fluxo de referéncia para Unidade de Saude de maior complexidade,
assegurando a equidade vertical.

Subcldusula Unica - no caso de a gestdo associada envolver também a prestagdo de
servicos por 6rgdo ou entidade de um dos entes da Federacdo consorciados, este
deverd obedecer o previsto nos incisos anteriores.

Clausula Décima Terceira - Da Ratificagdo

Nos termos do Artigo 5° da Lei Federal n. 11.107 de 6 de abril de 2005 este Protocolo
de Intencdes devera ser ratificado, por todos participantes do Consércio, mediante lei
das respectivas Casas Legislativas, a partir do qué fica autorizada a elaboragao de
Estatuto que regerd a atuacdo e funcionamento do Consdércio Publico.

Cldusula Décima Quarta - Da admissao no consércio

' E facultada a admissdo de Municipio ao Consdrcio Publico de Salde do Ceara, a
. | qualquer tempo, desde que atendidas as condigdes estabelecidas neste protocolo e,
« . especificamente, o seguinte:

I - O Municipio devera apresentar pedido formal assinado pelo Prefeito a Presidéncia
. do Consoércio, para anédlise e aprovacdo da Assembléia Geral .

II- O Municipio deverd dispor de Lei autorizativa, dotagdo orgamentdria especifica ou
- créditos adicionais suficientes, para assumir as despesas fixadas em contrato de
-| - programa e/ou rateio.

1 * I1I- O Municipio recém consorciado deve submeter-se a critérios técnicos para calculo
| do valor dos custos a serem rateados, bem como reajustes e revisao.

— IV - A efetivacdo no consércio publico dependerd de aprovacdo da Assembléia Geral

do Consércio, em caso de Consércios ja constituidos, ou por reserva, subscrito o
protocolo de mtengoes pelo Poder Executivo, apds ratificacdo do Poder Legislativo dos@
respectivos municipios interessados.

Clausula Décima Quinta -Da prestacao de contas

0 Consorcio deverd prestar contas dos recursos e bens de origem publica recebidos, e
dar publicidade no encerramento do exercicio fiscal, por meio de relatério de
atividades e demonstracdes financeiras que serdo fiscalizados pelos Conselhos de
Salde, e submetidos a Auditoria pelos demais 6rgdos fiscalizadores competentes.

Clausula Décima Sexta - Da retirada e da exclusao do consorciado
A retirada do ente da Federagdo do Consorcio Publico dependera de ato formal de seu
representante, na forma previamente disciplinada por lei do préprio ente federado, a

. ser comunicado a Assembléia Geral, conforme determinado no Estatuto da Associacdo
Publica.

: " | ' Subclausula P imeira - Os bens destmadogaeo consorcio DUW consorcaado »
I \ !
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.~ que se retira somente serdo revertidos ou retrocedidos no caso de expressa previsao
" no contrato de consdrcio publico ou no instrumento de transferéncia ou de alienagao.

Subclausula Segunda - A retirada ou a extingdo do consorcio publico nao
prejudicard as obrigagdes j& constituidas, inclusive os contratos de programa, cuja
extingdo dependerd do prévio pagamento das indenizagBes eventualmente devidas.

Clausula Décima Sétima - Da extingdo do Consorcio

A extingdo de contrato de consodrcio pulblico dependera de instrumento aprovado pela
unanimidade da Assembléia Geral, ratificado mediante lei por todos os entes
consorciados.

Subclausula Primeira - Os bens, direitos, encargos e obrigagdes decorrentes da
gestdo associada de servigos publicos serdo atribuidos aos titulares dos respectivos
servicos, respeitados os casos em que a propriedade bens ndo tenha sido transferida
para o Consércio Publico.

| Subclausula Segunda - Até que haja decisdo que indique os responsaveis por cada
| obrigagdo, os entes consorciados responderdo solidariamente pelas obrigagdes

remanescentes, garantido o direito de regresso em face dos entes benefig\\i\ dos ou dos
que deram causa a obrigagao. ) *\\%‘
L ot ’\‘(*\:‘3\\\\{\\\\&\‘
| Clausula Décima Oitava - Das vedagdes -f{‘\i‘i\-,\l\\"‘
WY

|. Evedado ao Consércio Publico ou a seus membros:

1 - Estabelecer cldusula do contrato de consoércio que preveja determinadas
- contribuicdes financeiras ou econdmicas de ente da Federagdc ao consorcio publico,

salvo a doacdo, destinacdo ou cessdo do uso de bens moveis ou iméveis e as

transferéncias ou cessdes de direitos operadas por forga de gestdo associada de
* servigos publicos.

’

II - Submeter & gestdo associada, por intermédio do Consoércio Publico, servigos que
demandem o pagamento de preco publico ou tarifa.

Clausula Décima Nona- Das Disposi¢cdes Finais /)

As partes se comprometem a envidar todos os esforcos no sentido de viabilizar o/ '
objeto deste Protocolo, com o fim de implantar, no menor tempo possivel, a estrutura
e as atividades aqui previstas.

Subclausula primeira - Os entes federativos integrantes do Consorcio publicarao o
extrato do presente Protocolo de Intengdes nos seus respectivos 6rgdos oficiais ou no
Diario Oficial do Estado.

. Subclausula segunda- Fica assegurado ao Gestor municipal e estadual do SUS, o
. direito de, sempre que julgar necessdrio, realizar supervisdo e auditoria.

. Subclausula terceira - Sempre que houver necessidade e mediante acordo entre as
., partes, poderdo as cldusulas deste documento ser aditadas, modificadas ou
. suprimidas através do mesmo procedimento utilizado quando da aprovacdo deste
. Protocolo, mediante assinatura de aditivo, ,posteriormente ratificado pelas Casas

| Legislativas dos entes consorciados. = A /¥/ T
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Subclausula quarta - Caberd ao proprio Consércio Publico a sua representacao
]udlc1al em decorréncia dos atos pelo mesmo praticados, pelos quais responderdo seu
patriménio e receita.

{ Suclausu|a quinta - Qua\quer consorciado adimplente com suas obrigacdes junto ao
Consorcio é legitimado para exigir o pleno cumprimento das clausulas do contrato de
| Consoércio Publico.

Clausula Vigésima - Do foro

Fica eleito o foro da Comarca de Fortaleza-CE, para resolver as questoes relacionadas
como o presente Protocolo que nao puderem ser resolvidas por meios administrativos,
renunciando as partes a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

- E, por estarem de acordo, os entes federados participes assinam o presente Protocolo
de Intengdo, em duas Vigs; igual teor e forma para 0S devidos fins de direito,
devendo serubligado/n Diario Qficial do Estado.
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