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RESUMO - A gestdo dos recursos da Seguridade Social deveria passar integralmente pelos fundos sociais
vinculados as politicas de saude, previdéncia e assisténcia social, sob o comando de conselhos compostos de
forma paritaria entre os representantes governamentais e ndo governamentais para acompanhar e fiscalizar
essas politicas sociais, o que implicaria redesenho das relagdes entre Estado e sociedade, instituindo formas
de participagdo e controle democratico. Apesar de avan¢os e das experiéncias diferenciadas desses
conselhos no ambito da Seguridade Social, eles esbarram em limites concretos impostos pela politica
econdmica para o controle democratico, destacando-se dois: a existéncia da Desvinculagdo de Recursos da
Unido, que retira recursos da Seguridade Social, e o fato de uma parcela importante da execugdo
orgcamentaria acontecer fora dos fundos publicos da Seguridade Social.
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ABSTRACT - The management of Social Security funds should go full social policies linked to health, welfare
and social assistance under the command of councils composed in equal numbers among governmental and
nongovernmental representatives to monitor and supervise these social policies. What would the redesign of
the relations between state and society, establishing forms of participation and democratic control. Despite
advances and unique experiences such boards under the Social Security, they run into limits imposed by
concrete economic policy for the democratic control, especially two: Untying the existence of the Resources
of the Union, which cut social security resources, and fact that a significant portion of the budget execution
occurs outside the security of public funds.
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Seguridade Social é uma das principais conquistas da Constituicdo Federal de 1988, designando

um conjunto integrado de acdes do Estado e da sociedade voltadas a assegurar os direitos

relativos a salde, a previdéncia e a assisténcia social. A concretizacdo dessa conquista social passa
pela efetivacdo do orcamento da Seguridade Social; para tanto, um dos principios constitucionais
estabelecidos é a diversidade das bases de financiamentos, que deveriam ser constituidas por
contribuicdes sociais exclusivas, que seriam conduzidas para um fundo publico redistributivo da
Seguridade Social.

A implementagdo dos dispositivos constitucionais para a Seguridade Social, sobretudo seu
orcamento, ja seria um enorme desafio em condi¢cdes mais favoraveis aos movimentos dos trabalhadores
e da sociedade organizada. A situacdo vai se tornar desfavoravel aos defensores dos direitos sociais a
partir da década de 1990, com a hegemonia neoliberal no Brasil.

O neoliberalismo significou uma reacdo conservadora de natureza claramente regressiva, na qual
se situa a contrarreforma do Estado, pois a Constituicdo Brasileira de 1988 indicou alguns aspectos, ainda
gue minimos, de uma estratégia de natureza social e democratica, especialmente no capitulo Ordem
Social. Entdo, a partir dos anos 1990, as propostas “reformistas” acabam por solapar as possibilidades,
ainda que limitadas, da plena aplica¢do dos direitos sociais da Carta Magna. Com isso, podemos falar em
contrarreforma, iniciada com as chamadas “reformas” estruturais no governo Collor e aprofundadas no
governo Fernando Henrique Cardoso (BEHRING, 2003).

As contrarreformas no Brasil alteraram as relacées Estado-sociedade, particularmente no campo
das politicas sociais, esvaziando a participacdo democratica da sociedade civil (SIMIONATTO; LUZA, 2011).
As contrarreformas’ realizadas no aparelho do Estado brasileiro inseriram novas formas de gest3o, com a
introducdo da esfera publica ndo estatal, representada pelas organizacbes sem fins lucrativos e de
interesse publico, o que, para Simionatto e Luza (2011), indica que o “empresariamento” e a
“refilantropizacao” passaram a delinear as formas de enfrentamento da questdo social com politicas de
privatizacao e de parcerias publico-privadas nas diferentes esferas de governo.

A ofensiva neoliberal também ocorreu na disputa do orcamento publico, com fundo publico
exercendo papel determinante na reproducgdo geral do capital, seja por meio de subsidios, negociacado de
titulos e garantias de condi¢des de financiamento dos investimentos empresariais, seja na transferéncia
de recursos sob a forma de juros e amortizacdo da divida publica para o capital financeiro, em especial
para a classe dos rentistas (SALVADOR, 2010).

Os recursos que comp&em as fontes de financiamento da Seguridade Social desempenham papel
relevante na politica econ6mica e social do Brasil pds-1994. Parcelas importantes da arrecadac¢do de
receitas que deveriam ser utilizadas nessas politicas sociais, e poderiam ampliar a sua abrangéncia, sdo
retidas pelo orcamento fiscal da Unido e destinadas para o superdvit primario. No capitalismo
contemporaneo, particularmente no caso brasileiro, ocorre apropriagdo dos fundos publicos vinculados a
Seguridade Social para valoragao e acumulagao do capital vinculado a divida publica.

A principal expressdo do fundo publico na sociedade capitalista é o orgamento publico, que deve
ser considerado elemento importante para compreender a politica social, pois é uma peca técnica que vai
além da sua estruturagdo contabil, refletindo a correlacdo de forgas sociais e os interesses envolvidos na
apropriacdo dos recursos publicos, bem como a definicido de quem vai arcar com o Onus do
financiamento dos gastos orcamentarios. O dimensionamento desses gastos permite compreender e
mensurar a importancia dada a cada politica publica no contexto histérico da conjuntura econdémica,
social e politica vivenciada no pais. Nesse sentido, Maar (2006) defende a necessidade da disputa e do
controle popular dos fundos publicos vinculados ao trabalho, retirando-os do alcance capitalista e
fortalecendo a luta contra o espirito privatizante.

Este artigo tem por objetivo analisar o controle democratico no financiamento e na gestdo do
orcamento da Seguridade Social no Brasil, a partir da andlise dos fundos publicos das politicas de saude,
previdéncia e assisténcia social, que devem ser submetidos ao controle democratico dos conselhos
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sociais destas politicas. O artigo problematiza limites impostos pela politica econémica nos anos de
neoliberalismo, marcados pela transicio de estado de bem-estar pautado em direitos para outro que
restringe a garantia dos beneficios e servicos vinculados as politicas sociais. Apesar de avangos e das
experiéncias diferenciadas desses conselhos no dmbito da Seguridade Social, eles esbarram em limites
concretos impostos pela politica econ6mica para o controle democratico, destacando-se dois: a
existéncia da Desvinculagdo de Recursos da Unido, que retira recursos da Seguridade Social, e o fato de
uma parcela importante da execugao orcamentaria acontecer fora dos fundos publicos da Seguridade.

Para tanto foi realizado um levantamento, com senha de especialista, na base de dados do
sistema Siga Brasil, sobre planos e orcamentos publicos. O sistema desenvolvido pelo Senado reulne
grande acervo de dados orgamentarios em um Unico site na internet. As fontes de dados disponibilizadas
no Siga Brasil referem-se a execucdo orcamentaria do governo federal feita pelo Sistema Integrado de
Administracdo Financeira do Governo Federal (SIAFI) e pelo Sistema Integrado de Dados Or¢camentarios
(SIDOR), que constituem a base das informagdes mensais coletadas que se relacionam com os registros
do Orcamento e do Balanco Geral da Unido.

Os fundos sociais e o controle democratico

A vinculacdo de recursos as politicas sociais € uma importante conquista da Constituicdo de 1988.
A década de 1980 foi marcada pela luta contra a ditadura e pelas reivindicacGes e pressGes dos
trabalhadores e movimentos sociais. A convocacao de uma Assembleia Constituinte, em 1986, permitiu
gue diversas demandas de expansdo dos direitos sociais e politicos fossem incorporadas a Carta Magna.
Para que fossem efetivadas na pratica, surgiu a ideia da vinculagao de receitas no orgamento publico. Por
consequéncia, uma questdo relevante para o controle democratico dos recursos orcamentdrios da
Seguridade Social pela sociedade civil é a vinculagdao dos recursos nos fundos das politicas do sistema,
mais especificamente: no Fundo Nacional da Saude (FNS), no Fundo do Regime Geral da Previdéncia
Social (FRGPS) e no Fundo Nacional da Assisténcia Social (FNAS).

A vinculagdo foi uma forma de enfrentar a tradicao fiscal perversa do Brasil, na qual a aplicagao
dos recursos do orcamento publico sempre priorizou a acumulacdo do capital, submetendo as politicas
sociais a légica econémica. No periodo da industrializacdo (1937-1980), por exemplo, os recursos do
fundo previdencidrio foram canalizados para investimentos nas empresas estatais e na construcdo da
infraestrutura no pais. Vincular recursos significava, portanto, impedir essa pratica, assegurando que
parte da receita fosse obrigatoriamente destinada a area social e permitisse universalizar direitos
importantes, como os ligados a saude e a educacdo.

Os efeitos da vinculagdo orgcamentaria as politicas sociais especificas asseguram os gastos
minimos em politicas de salde e educagdao também no ambito dos municipios e dos estados. Arreteche
(2010) destaca, na gestdo das politicas sociais, a existéncia de dois tipos de politicas descentralizadas: a)
reguladas, nas quais a legislacdo e a supervisdao federal colocam limites na autonomia deciséria dos
governos subnacionais, assegurando gastos or¢camentdrios obrigatdrios em determinadas politicas
sociais; e b) ndo reguladas, que sdo aquelas nas quais a execugdo das politicas sociais estd associada a
autonomia das decisdes dos governos locais.

O corolario da legislagdo pds-Constituicdo é que pelo menos 40% das receitas municipais devem
ser alocadas nas areas de salde e educagdo (25% para educagdo e 15% para saude). Enquanto as politicas
ndo reguladas, ou seja, sem a vinculacdo de gastos e receitas, como aquelas vinculadas ao
desenvolvimento urbano (habitacdo e saneamento), padecem da vontade do governante na alocacgdo
orcamentdria, ndo sendo politicas nem universais, nem regulares (ARRETCHE, 2010). Isso acontece
também no orcamento do governo federal com as politicas sociais que dependem dos gastos
discricionarios, apresentando baixa execucdo orcamentaria,” destacadamente: habita¢do, saneamento,
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urbanismo e direitos da cidadania,’ enquanto os gastos orcamentarios com previdéncia, assisténcia
social, saude, educacdo e trabalho conseguem preservar a sua execuc¢do, pois tém a maior parte dos
recursos de natureza obrigatéria (SALVADOR, 2010).

Os fundos sociais foram criados para assegurar os recursos para as politicas sociais a partir das
determinacgdes da Constituicdo de 1988, cabendo a sua gestdo aos conselhos de politicas sociais. Rocha
(2002) ressalta que os fundos sociais foram criados a partir da luta contra a ditadura e no processo
constituinte, para aprovacao de uma legislacdo que, com base na Constituicdo Federal, assegura a
ampliacdo dos direitos sociais. Nesse sentido, o modelo de fundos publicos buscado foi aquele com
conselhos de composicao paritaria entre os representantes governamentais e ndo governamentais para
acompanhar e fiscalizar politicas publicas. Uma das criticas do autor é a existéncia de recursos que ficam
“fora” dos fundos em relacdo as respectivas politicas, pois, ao criar um fundo, vinculam-se receitas para a
execucdo de determinados programas de trabalho.

O estudo de Raichelis (2000) destaca a resisténcia dos gestores publicos para a definicdo e o
repasse de recursos para a politica de assisténcia social, baseado em critérios transparentes e com
controle da sociedade civil. Alids, para a autora, a questdo do orcamento é crucial para o Conselho
Nacional da Assisténcia Social (CNAS) e sua articulagdo com outras esferas de poder, particularmente o
Legislativo. Boschetti (2003) destaca a relevancia do FNAS como mecanismo democratico para o
financiamento da assisténcia social e chama a atengdo para o fato de recursos pulverizados destinados a
acOes assisténcias que ndo sdo alocados no FNAS, o que acaba dificultando e inviabilizando o
acompanhamento do seu montante e destino.

Na politica de assisténcia social, a LOAS, no seu artigo 27, interrompeu a auséncia histdrica de
fundos especificos para o financiamento da assisténcia social e, atendendo aos principios de
descentralizagdo politico-administrativa e de participagdo da sociedade (BOSCHETTI, 2003), transformou
o Fundo Nacional de Agdo Comunitaria (FUNAC) no Fundo Nacional de Assisténcia Social (FNAS). Além
disso, todo o financiamento dos beneficios, servigos, programas e projetos estao estabelecidos na LOAS,
e devem ser feitos com recursos da Unido, dos estados, do DF e dos municipios, das contribui¢cdes sociais
(art. 195 da CF) e por meio de receitas que compdem o FNAS.

Boschetti (2003) chama atengdo para a demora na regulamentacdo do FNAS, pois, apesar de a
LOAS (§ 29, art. 28) ter determinado 180 dias, a contar da promulgacdo da lei (7-12-1993), para a edicdo
do regulamento especifico do Fundo, a regulamentacdo so veio ocorrer em 25-08-1995. Portanto, com
atraso de mais de um ano, contribuindo para a postergacdo da propria lei e para a procrastinacdo de
repasses dos recursos federais destinados a estados e municipios para a politica de assisténcia social,
situacdo regularizada somente a partir de 1996.

Mesmo contando com a existéncia do FNAS desde 1996, foi somente no ano 2000, com a entrada
em vigor da Portaria SOF/42/99, que foi criada a funcdo orcamentaria “8 — Assisténcia Social” no
orcamento publico brasileiro. Até o exercicio financeiro de 1999, os gastos governamentais com a
assisténcia social estavam alocados na fung¢do orgcamentaria “assisténcia e previdéncia”. Interessante
notar que o artigo 29 da LOAS determina que os recursos de responsabilidade da Unido destinados a
assisténcia social serdo automaticamente repassados ao FNAS.

Desde 2004, cabe ao Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS) a missdo de
coordenar a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) e a gestdo do Fundo Nacional de Assisténcia
Social, sob orientacdo e controle do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS). Assim, a proposta
orcamentdria da assisténcia social, ao menos dos recursos que passam pelo FNAS, deve ser submetida ao
controle democratico a ser exercido pelo CNAS, com representantes da sociedade civil e do governo.

A assisténcia social como politica publica é fungdo governamental, que passa a exigir a
delimitacdo de um espaco publico, com responsabilidades de todos os poderes, assim como a fixagao de
metas, orcamentos, programas continuados e servicos de impactos sociais. Essa delimitacdo nao
restringe o universo da assisténcia a uma intervengao exclusivamente estatal, conforme Raichelis (2000,
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p. 131), “uma vez que supde a participacdo [...] dos segmentos organizados da sociedade civil em sua
formulagdo, implementacdo e gestdo. Por implicar redistribuicdo do fundo publico, exige a presenca de
formas de controle social por meio da adogdao de mecanismos viabilizadores da publiciza¢cdo do uso e da
transferéncia de recursos publicos”. Assim, para a autora, um desses mecanismos viabilizados pela LOAS
é o CNAS, que incorpora a sociedade civil na definicdo das prioridades e na fiscalizacdo da execucgdo da
politica de assisténcia social.

O orcamento do FNAS deve contar com as Politicas e Programas Anuais e Plurianuais do governo,
sendo apreciado e aprovado pelo CNAS (§ 19 art. 29, Decreto 1.605/1995). As receitas do fundo sio
constituidas por dotacdes orcamentdrias da Unido, doac¢des e outras contribuicdes de pessoas fisicas e
juridicas, aplicacdes financeiras dos recursos do fundo, aliena¢ao de bens mdveis da Unido, no ambito da
assisténcia social, além da contribuicdo social dos empregadores, incidentes sobre o faturamento e o
lucro, e dos recursos provenientes dos concursos de progndsticos, sorteios e loterias, no ambito do
governo federal, em consonancia com o art. 195 da CF.

Os recursos do FNAS sdo aplicados (art. 52, Decreto 1.605/1995) no pagamento do beneficio de
prestacdo continuada, no apoio técnico e financeiro aos servicos e programas de assisténcia social
aprovados pelo CNAS, obedecidas as prioridades estabelecidas na LOAS. Esta lei definiu que os servicos
assistenciais sdo as atividades continuadas que visam a melhoria de vida da populacdo e cujas acGes
estdo voltadas para as necessidades basicas, devendo ter na sua organizagdo programas de amparo: as
criangas e aos adolescentes em situagdo de risco pessoal e social; e as pessoas que vivem na rua. Os
recursos do fundo sdo destinados também para atender, em conjunto com os estados, ao Distrito Federal
e aos municipios, em acbes assistenciais de carater de emergéncia. Os entes subnacionais somente
receberdo transferéncias do FNAS a partir da instituicdo de conselho, fundo e plano de assisténcia social.
As despesas do FNAS englobam a capacitacdo de recursos humanos e o desenvolvimento de estudos e
pesquisas relativas a area de assisténcia social.

Importante ressaltar que desde 2004 a politica de assisténcia social vem passando por uma
reorganiza¢do na gestao do seu financiamento. Com o novo texto da Politica Nacional de Assisténcia
Social (PNAS) e Norma Operacional Basica do Sistema Unico da Assisténcia Social (NOB-SUAS) de 2005,
desenham-se modificagdes para a gestdo politica e para o modelo de financiamento. Pelas novas
normatizagdes, as transferéncias regulares de recursos ocorrem “fundo a fundo” e o repasse do recurso
federal é organizado por nivel de protecdo social. Com isso, a légica de financiamento migrou do enfoque
no publico atendido para o servico a ser estruturado, visando garantir determinadas prote¢des no
territério. Um dos pilares do novo padrao é o cofinanciamento da politica pelas trés esferas de governo,
porém, como destacam Mesquita, Martins e Cruz (2012), ha dificuldades nos estados e municipios para a
consolidacdo dos fundos de assisténcia social como instancia central no financiamento da politica, a
existéncia de fundos paralelos, bem como para a regularidade do cofinaciamento “fundo a fundo”,
configurando-se um impeditivo para consolidacdo da PNAS e do SUAS.

Na previdéncia social, o FRGPS tem caracteristicas diferentes dos fundos da salude e da
assisténcia social. A comecar pela sua origem, pois foi criado pela Lei de Responsabilidade Fiscal® (LRF,
art. 68), em 4 de maio de 2000, vinculado ao Ministério da Previdéncia Social, ou seja, ndo foi instituido
por legislacdo especifica. O artigo 68 da LRF veio para regulamentar o art. 250 da CF, que foi
acrescentado pela “reforma” da previdéncia de 1998 (EC 20) “com o objetivo de assegurar recursos para
o pagamento dos beneficios concedidos pelo Regime Geral de Previdéncia Social, em adi¢gdo aos recursos
de sua arrecadagao”.

Chama atencdo o fato de que o artigo estad dentro da ldgica da contrarreforma da previdéncia,
pois “desconhece” a diversidade da base de financiamento da Seguridade Social estabelecida no art. 195
da mesma Constituicdo. Assim, o art. 68 da LRF, ao instituir o FRGPS, o fez com a finalidade de “prover
recursos para o pagamento dos beneficios do Regime Geral da Previdéncia Social”, reforcando os
argumentos neoliberais da existéncia de “déficit” na previdéncia social e o fundo, ao que tudo indica, veio
com objetivo de evidenciar essa conta.
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O paragrafo 12 do art. 68 trata do patrimonio e das receitas da previdéncia, que ficaram limitadas
aquelas previstas na alinea “a” do inciso | e no inciso Il do art. 195 da Constituicdo: a contribuicdo do
empregador sobre a folha de salarios e a contribuicdo dos trabalhadores, deixando de fora as demais
contribuicOes sociais da Seguridade Social. A EC 20 também determinou que as receitas da contribuicdo
sobre folha salarial e dos empregados fossem utilizadas exclusivamente para o pagamento de beneficios
do RGPS estabelecidos no art. 201° da CF, enfraquecendo a concepgdo da Seguridade Social, de
integracdo entre as trés politicas sociais que a compdem.

Nas politicas que compdem a Seguridade Social, destaca-se que, na saude, o Fundo Nacional da
Saude (FNS) é uma instituicdo indispensavel na consolida¢cdo do SUS. O Decreto 3.964/2001 assegura
autenticidade as atividades desenvolvidas pela FNS, em especial, as transferéncias de recursos por meio
dos fundos estaduais e municipais de salde e a celebracdo de convénios com d6rgaos e entidades. Os
recursos do FNS destinam-se a prover as despesas do Ministério da Saude, de seus drgaos e entidades da
administracdo indireta, bem como as despesas de transferéncia para a cobertura de acdes e servicos de
saude a serem executados pelos municipios, estados e Distrito Federal.

O marco importante para compreensao do controle democratico da politica de sadde no Brasil é
o movimento de Reforma Sanitaria, que homologou a proposta do Sistema Unico de Satude (SUS) como
alternativa ao sistema em vigor, que exigia a insercao no mercado formal de trabalho, o que significava a
necessidade de contribuicdo prévia para o acesso a saude publica no pais. A proposta do SUS foi
legitimada na VIII Conferéncia Nacional de Saude, que contou pela primeira vez na histéria com ampla
participacdo da sociedade civil organizada.

Um dos principais eixos da conferéncia foi a participacdo do SUS na perspectiva do controle
democratico. Apontado como um dos principios alimentadores da reforma do sistema nacional de saude
e fundamental para sua democratizagdo, com forte mobilizagdo do movimento nacional da Reforma
Sanitdria, articulado com movimentos sociais, sindicatos e parlamentares, que pressionaram para
conquista-lo na Constituicdo de 1988 (CORREIA, 2006). Ou seja, a garantia da saude como direito de
todos e dever do Estado, a descentralizagdo, o atendimento integral, enfim, a universalizagao do direito.

Os conselhos e as conferéncias de saude foram instituidas pela Lei 8.142, de 1990, como
instrumentos do controle social, por meio dos quais deve acontecer a participacdo dos diversos setores
da sociedade, a fim de, juntamente com o governo, permitir o acompanhamento e a definicdo de
politicas publicas de saldde. Os conselhos de saude estdo presentes também em todos os estados da
federacdo e nos municipios, pois constituem uma exigéncia legal para o recebimento de verbas
orcamentdrias da Unido. Os conselhos de saude tém atribuicdes deliberativas e composicdo paritaria,
com a metade das vagas destinadas a representagdo dos usuarios.

O FNS deve prover os recursos para execugao, implementacdo de programas e projetos que sao
de competéncia do SUS, e a gestdo dos recursos deve observar o disposto no PPA, na LDO e na LOA.
Somente apds 30 anos de existéncia é que o FNS passou a ser unidade administrativa na estrutura
organizacional do Ministério da Saude, vinculado diretamente a Secretaria Executiva, ou seja, uma
unidade organizacional autbnoma no Ministério da Saude, conforme dispde o Decreto 3.496/2000
(BRASIL, FNS, 2008).

A politica econ6mica impondo limites ao controle democratico®

A existéncia dos fundos setoriais ndo tem sido suficiente para assegurar que todos 0s recursos
destinados as politicas de saude, assisténcia social e previdéncia social sejam alocados integralmente nos
fundos e submetidos ao controle social dos conselhos. De fato, constitui uma transacao incompleta de
recursos que passam pelos fundos da Seguridade Social (SALVADOR, 2010).
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Nos ultimos quatro anos, dos valores liquidados no or¢camento da Seguridade Social, que dizem
respeito as fun¢des assisténcia social, previdéncia social e saide, o montante de RS 395,61 bilhdes
passou “por fora” dos fundos publicos dessas politicas. A Tabela 1 revela que uma parcela importante dos
recursos liquidados nessas funcbes, no periodo de 2008 a 2011, ndo tiveram a sua execucdo
orcamentdria por meio dos fundos publicos dessas politicas.

Dos fundos publicos que compdem a Seguridade Social brasileira, o FRGPS é o mais significativo
em volume financeiro e respondeu, em 2011, por 78,45% dos recursos aplicados na previdéncia social
(Tabela 1). Contudo, esse volume de recursos financeiros ndo tem sido suficiente para universalizar o
direito a previdéncia social no Brasil. Desde sua origem, a previdéncia exige para acesso aos seus
beneficios a contribuicdo, o que limita o direito, na pratica, aos trabalhadores do mercado formal de
trabalho, que representam a metade da populagdo economicamente ativa.

Em estudos anteriores, demonstramos a instabilidade dos recursos aportados no FNS’
(SALVADOR, 2010). Das trés politicas sociais que integram a Seguridade Social brasileira, a da saude é que
a registra a maior alocagdo de recursos orgamentdrios via fundo social, chegando em 2011 com 98,09%
(Tabela 1) dos recursos orgamentdrios alocados na fungdo saude, sendo geridos pelo FNS.

No periodo de 2008 a 2011, o orcamento da assisténcia social apresenta crescimento de 33%°
acima da inflagdo, o que denota clara expansao desta politica no ambito da Seguridade Social brasileira.
Dois motivos justificam esse acréscimo: o primeiro esta relacionado ao aumento real do saldrio minimo,
gue elevou as despesas com o pagamento do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC); o segundo tem a
ver com a centralidade que a politica de transferéncia de renda com condicionalidades assumiu durante o
governo Lula, os gastos com o Programa Bolsa Familia alcangaram 0,37% do Produto Interno Bruto (PIB),
em 2010. Em que pese o acréscimo orcamentario do periodo e as determinacdes da LOAS, a politica da
assisténcia social registra o menor percentual de recursos submetidos ao controle social via FNAS. No
periodo em analise, em média, 40% dos recursos alocados no orgamento da assisténcia ndo passaram
pelo FNAS. Essa situagdo ocorre devido a execugdo orgamentdria do Programa Bolsa Familia ndo ser
submetida ao CNAS, tendo sua gestdo feita diretamente pelo MDS.

Tabela 1: Execugdo orgamentdria Seguridade Social (valores liquidados)

Valores em bilhdes, deflacionados pelo IGP-DI

Descricio 2008 2009 2010 2011 ‘2’832;?3811
Fungdes

Assisténcia Social 37,42 38,88 44,81 49,45 32,16%
Previdéncia Social 335,45 339,48 374,14 390,72 16,48%
Saude 65,04 67,82 70,89 78,40  20,53%
Total 437,92 446,17 489,85 518,57 18,42%
Fundos (1)

Fundo Nacional da Assisténcia Social (FNAS) 21,96 23,42 27,66 29,36 33,72%
F:;gss;jo Regime Geral da Previdéncia Social 26130 263,94 29196 306,54 1 31%
Fundo Nacional de Saude (FNS) 61,63 64,10 68,13 76,90 24,79%

Total 44,88 51,47 87,75 12,81  19,69%

Continua
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Participagao em %

FNAS 8,68% 0,24% 1,71% 9,37% =
FRGPS 7,89%  7,75%  8,03% 8,45% =
FNS

4,75%  4,52% 6,11% 8,09% =

Fonte: SIAFI/SIGA Brasil. Elaboragdo prépria.

(1) Somente recursos liquidados nas fungdes assisténcia social, previdéncia social e satde.

Outro instrumento da politica econdmica a impor limites ao controle democratico do orgamento
da Seguridade Social é a Desvinculacdo de Recursos da Unido (DRU). A DRU estard diretamente
relacionada a estratégia de ajuste fiscal em curso no pais e que tem seus antecedentes na criacdo do
Plano Real, em 1993. Na época o governo criou o Fundo Social de Emergéncia (FSE), permitindo a
desvinculagdo de 20% das receitas arrecadadas pela Unido. De acordo com Soares (2001), a origem desse
instrumento na América Latina segue as recomendacgdes do Banco Mundial e do Banco Interamericano de
Desenvolvimento (BID), no contexto de a¢gGes meramente emergenciais, temporarias, de combate a
pobreza e para financiar os projetos e programas, tanto publicos como ndo governamentais, destinados
aos pobres “estruturais” e aos “novos pobres” afetados pelo ajuste econdmico neoliberal.

Mas a experiéncia brasileira mostra que o FSE ndo tinha nada de “social” e muito menos de
“emergencial”, pois o fundo assumiu uma funcdo estratégica de desviar recursos da area social para o
interior do orcamento fiscal a disposicdo do Ministério da Fazenda, para o equilibrio das contas publicas,
contribuindo para a “estabilidade econémica”.

O FSE foi substituido por um nome mais apropriado, nos exercicios financeiros de 1994 e 1995, o
Fundo de Estabilizacdo Fiscal (FEF), e, posteriormente, pela Desvinculagdo de Recursos da Unido (DRU),
que continuou garantindo a desvinculagdo de 20% da arrecadagdo de impostos e contribui¢es sociais até
o final de 2007, sendo sucessivamente prorrogada. Com aprova¢do da Emenda Constitucional 68
(dezembro/2011), a DRU foi prorrogada até 31 de dezembro de 2015.

A DRU é um mecanismo importante de transferéncia de recursos arrecadados em nome da
Seguridade Social e para o orgamento fiscal, permitindo assim o desvio anual de bilhdes de reais da
saude, previdéncia e assisténcia social, que sdo transferidos por meio do or¢camento fiscal, para os
mercados financeiros, via pagamento de juros da divida publica.

Convém esclarecer que, desde 2008, a DRU ndo tem o mesmo impacto sobre as contas da
Seguridade Social como teve no periodo de 2000 a 2007, quando chegou a desviar RS 278,35 bilhdes para
orcamento fiscal e devolveu somente 58% deste montante (SALVADOR, 2010). Com a extingdo da
Contribuicdo Provisdria sobre Movimenta¢do Financeira (CPMF), a partir de 2008, o orcamento da
Seguridade Social deixou de registrar superdvits nas contas oficiais da Secretaria do Tesouro Nacional
(STN).? Porém, de acordo com a ANFIP (2012), o orcamento da Seguridade Social apresentou um
superavit de RS 77,1 bilhdes em 2011. A desvinculacdo de receitas permanece em patamar elevado,
retirando da Seguridade Social, em 2011, RS 50,4 bilh&es (STN, 2011).

Mas, os efeitos sobre as politicas da Seguridade Social continuam perversos, pois ao deixar para
“livre” a gestdo do comando econOmico feito pelos Ministérios da Fazenda e de Planejamento, os
recursos™ que deveriam ser destinados exclusivamente para as politicas de satde e assisténcia social
acabam ndo sendo submetidos ao controle democratico nos conselhos destas politicas sociais. Além
disso, a DRU acaba sendo um importante instrumento de gestdo fiscal para contingenciamento de
recursos orcamentarios com finalidade de assegurar o superavit primario ao longo do ano, limitando os
gastos das dreas sociais aos previstos constitucionalmente. Os recursos que retornam do orcamento fiscal
para a Seguridade Social acabam sendo alocados em beneficios em detrimento dos investimentos e
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gastos com servicos de salde e socioassistenciais. A titulo de exemplo, destaca-se que os recursos
destinados a servicos, programas e projetos, na fungdo assisténcia social do or¢camento publico, vém
perdendo espaco, reduzindo a participacdo de 16,68%, em 2002, para 8,83%, em 2010 (SALVADOR,
2011), no total do orgamento alocado nesta politica.

Em 2003, ou seja, apds 15 anos de existéncia na Constituicdo, a lei orcamentaria aprovada trouxe
o montante das receitas e das despesas do orcamento fiscal e da Seguridade Social separado. Contudo,
essa apresentacao limitou-se a uma estrutura formal de orcamento, sem qualquer controle democratico,
pois o Conselho Nacional da Seguridade Social tinha sido extinto quatro anos antes. Além disso, os
orcamentos aprovados apds 2003 ndo seguem o desenho constitucional da Seguridade Social, pois nao
explicitam a desvinculacdo das receitas que ocorre por meio DRU, que é transformada em arrecadacao
do orcamento fiscal.

A desvinculacdo desses recursos, com a utilizacdo de instrumentos como a DRU, caminha na
direcdo oposta a das conquistas sociais da Constituicdo. Além de ser instrumento de uma politica
econdmica que nao fortalece a universalizagdo das politicas sociais, a DRU impde limites ao controle
democratico do orcamento publico, pois ndo estd vinculada a qualquer fundo. Ainda que somente
contabil, fica impossibilitada a distingdo, na execucdo orcamentdria, de qual parcela de recursos é
originaria de impostos gerais, e qual é referente a desvinculacdo de recursos. Isso ocorre porque ambas
agora compdem a mesma fonte orcamentdria, “recursos do Tesouro”,'! homogeneizando-se os recursos
desvinculados com os impostos recolhidos no ambito do orcamento fiscal, afetando os principios
orcamentdrios da discriminacdo e da clareza.

De acordo com Piscitelli, Timbd e Rosa (2002, p. 46-47): “O principio da discriminagdo [...]
preconiza a identificacdo de cada rubrica de receita e despesa, de modo que ndo figurem de forma
englobada [...]”. O principio da clareza significa o dbvio, a evidenciagcdo da contabilidade: “Por este
principio, dever-se-ia priorizar o interesse dos usuarios das informagdes, sobretudo porque se esta
tratando de finangas publicas”.

O orcamento da Seguridade Social carece também explicitar o que sdo as despesas proprias de
previdéncia, assisténcia social e saude. Os dados orcamentarios extraidos do sistema Siga Brasil** revelam
gue no periodo de 2008 a 2011 as fontes exclusivas da Seguridade Social financiaram, além de suas
fungdes tipicas, outras 24 fun¢des orcamentdrias. Do montante de RS 2,5 trilhdes, em valores atualizados
pelo IGP-DI, liquidado no orcamento da Seguridade Social,”® 10,25% (R$ 216,5 bilhdes) ndo foram
aplicados na assisténcia social, previdéncia social e salde. Pouco mais da metade desses recursos foi
executada na funcdo “trabalho” e se destinou ao pagamento do beneficio do seguro-desemprego.

Os recursos destinados a politica de trabalho podem contribuir para a ampliagdo do conceito de
seguridade na perspectiva de incorporacdo de outras politicas sociais no sistema."* Contudo, duas
ressalvas sdao importantes: a primeira é auséncia de uma articulagdo com as demais politicas da
Seguridade Social; a segunda é que os recursos que financiam o seguro-desemprego no Brasil advém da
contribuicdo social do Programa de Integra¢do Social (PIS), cuja base de incidéncia tributaria é o
faturamento/receita das empresas, sendo repassados via pregos e servigos ao consumo. Portanto, além
da auséncia da integragdo da politica de trabalho com os demais programas e politicas da Seguridade
Social, o financiamento do seu principal beneficio ocorre por meio de fonte de tributaria regressiva, que é
paga por toda populagdo, principalmente a mais pobre. O acesso ao beneficio do seguro-desemprego,
que é financiado por esta fonte tributaria, fica restrito somente aos trabalhadores inseridos em relacGes
formais de trabalho.

A outra parcela expressiva dos recursos, liquidados nas demais fungdes, refere-se a beneficios
concedidos a servidores publicos. Por exemplo, em 2011, do montante de RS 23,1 bilh&es liquidados na
esfera da Seguridade Social — excetuando a func¢do trabalho e as demais fungdes tipicas da seguridade —,
mais da metade foi destinado ao pagamento de assisténcia medica e odontoldgica aos servidores,
empregados e seus dependentes, o que contraria a diretriz constitucional de universalidade da saude.
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Destaca-se que, até 2002, contabilizavam-se as despesas com alimentacdo e creche de servidores
publicos como assisténcia social. Hoje essas despesas ndo sdo mais executadas na fun¢do orgamentdria
assisténcia social, mas na fun¢do administragdo, contudo, o gasto é registrado como sendo da Seguridade
Social. A Constituicdo de 1988 também nao inclui a previdéncia do servidor publico no capitulo especifico
que trata da Seguridade Social. Em 1998, a Unido transferiu para a responsabilidade do orcamento da
Seguridade Social um estoque de gastos com aposentadorias e pensdes dos servidores publicos federais
que deveriam ser honrados pela caixa do orcamento fiscal. Para Vaz e Martins (2008), essas sdo praticas
orcamentdrias a esvaziar a Seguridade Social, pois essas despesas previdencidrias referem-se a um
encargo patronal do setor publico para atendimento de publico especifico, com requisitos, critérios,
contribuicdes e exigéncias diferenciadas do Regime Geral da Previdéncia Social (RGPS).

Consideragoes finais

A ndo institucionalizacdo da Seguridade Social e de seu orcamento, conforme previsto na
Constituicdo de 1988, traz graves consequéncias para a gestdo e o controle democratico dos recursos da
Seguridade Social. A politica econdmica que beneficia principalmente o capital portador de juros no
Brasil, com a imposicdo de superdvit primario para o pagamento de juros da divida em detrimento da
universalizacdo das politicas sociais, é a mesma que traz restricdes para o controle democratico do
financiamento da Seguridade Social.

Em que pese a construcao histérica diferenciada e as peculiaridades dos fundos publicos que
compdem a Seguridade Social e dos conselhos dessas politicas, o que vem ocorrendo é uma limitacdo da
gestdao democratica pela condigao imposta pelos instrumentos de politica econ6mica na condugdo do
orcamento publico.

O or¢amento publico é um espaco de luta politica, com as diferentes for¢as da sociedade
buscando inserir seus interesses. Ele garante a concretude da agdo planejada do Estado e espelha as
prioridades das politicas publicas que serao priorizadas pelo governo, sendo fundamental para assegurar
os direitos sociais no ambito da Seguridade Social.

Contudo, as fontes de financiamento exclusivas da Seguridade desempenham papel estratégico
no fortalecimento da politica fiscal restritiva em curso nos ultimos 15 anos no Brasil. Na pratica, a gestao
democratica da Seguridade Social fica limitada apenas a uma parte do orcamento publico, pois os
recursos sdo apropriados antes mesmo de serem alocados nas politicas de previdéncia, assisténcia social
e saude. De um lado, conforme destacado no texto, os gastos da Seguridade Social estdo inchados com
despesas tipicas do or¢camento fiscal, sem o devido aporte de recursos ordinarios, provenientes de
impostos para o orcamento da Seguridade Social. De outro lado, a DRU permanece transformando
recursos exclusivos das politicas da Seguridade Social em receitas do or¢amento fiscal para acumulacgdo
do capital financeiro.

O controle democratico também fica restrito por conta da transi¢do incompleta de recursos pelos
fundos publicos da Seguridade Social. A vinculagdo de recursos e a garantia de fontes exclusivas de
financiamento foram uma importante conquista da Constituicdo de 1988. A manuten¢do dessas
conquistas, incluindo a necessdria ampliagdo dos recursos, enfrenta forte resisténcia da ideologia
neoliberal, que se opde a exclusividade das fontes de financiamento, a garantia da vinculacdo dos
recursos e a submissdo dos orcamentos aos conselhos de politicas sociais. Uma forma de esvaziar e
enfraquecer o controle democratico, principio basilar da gestdo social da Constituicdo, é ndo assegurar
gue todos os recursos do orcamento da Seguridade Social passem pelos fundos publicos das politicas das
sociais.
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! Sobretudo as Emendas Constitucionais 19 (Reforma Administrativa), 20 e 41 (Previdéncia).

2 Refere-se a comparac¢do das dotagdes orgamentarias autorizadas com os recursos que foram liquidados no Orgamento Geral da
Unido. Ver nesse sentido Tabela 6 (p. 187) de Salvador (2010).

% Na fungdo “direitos da cidadania” no orgamento publico estdo, entre outras, as despesas relacionadas ao sistema nacional de
protecdo da crianga e do adolescente, a gestdo dos direitos humanos, da politica nacional de juventude.

4 Lei Complementar 101, de 4 de maio de 2000.

® Cobertura dos eventos de doenga, invalidez, morte e idade avangada; protecdo a maternidade, especialmente a gestante;
protecdo ao trabalhador em situagdo de desemprego involuntario; saldrio-familia e auxilio-reclusdo para os dependentes dos
segurados de baixa renda; e pensado por morte do segurado, homem ou mulher, ao conjuge ou companheiro e dependentes.

® parte dos argumentos aqui apresentados foi desenvolvida em Salvador (2008).

7 Nos anos de 2001, 2003 e 2004 ocorreu um decréscimo, em valores constantes, das despesas com agGes e servicos da saude
alocados no orgamento do FNS.

8 0s gastos orgamentdrios com a assisténcia social cresceram 307,52%, no periodo de 2000 a 2010, enquanto as despesas
liquidadas no dmbito dana Seguridade Social aumentaram 65,38%, em valores deflacionados pelo indice Geral de Pregos —
Disponibilidade Interna (IGP-DI), conforme Salvador (2011).

% Refere-se aqui a divulgagdo feita periodicamente pela STN do Relatério Resumido da Execugdo Orgamentaria (RRO) do governo
federal e outros demonstrativos, que registrou, em 2011, um déficit nas contas da Seguridade Social de RS 63,7 bilhdes, sendo
que a DRU foi responsavel por uma desvinculagdo de RS 50,4 bilhdes.

' A DRU nio existe sobre a contribuicdo de empregados e empregadores para Seguridade Social, que é uma fonte de recurso
exclusiva da previdéncia social.
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1 Referem-se as fontes de recursos classificadas no orgamento: 100 — Recursos do Tesouro — exercicio corrente, recursos
ordinarios; e 300 — Recursos do Tesouro — exercicios anteriores, recursos ordinarios.

2.0 sistema desenvolvido pelo Senado Federal reune grande acervo de dados orgamentdrios em um Unico site na internet,
disponibilizando também senha de especialista para o estudo dos dados. As fontes de dados disponibilizadas no Siga Brasil
referem-se a execugdo orcamentdria do governo federal feita pelo Sistema Integrado de Administragdo Financeira do Governo
Federal (SIAFI) e pelo Sistema Integrado de Dados Orgamentarios (SIDOR), que constituem a base das informagdes mensais
coletadas que se relacionam com os registros do Orcamento e do Balango Geral da Unido.

13 Referem-se aos recursos orgamentdrios executado na esfera 2, conforme dados dos extraidos do sistema Siga Brasil.

* Conforme perspectiva apontada pelos delegados reunidos no XXIX Encontro Nacional CFESS/CRESS na “Carta de Maceid”.
CFESS. Seguridade Social publica: é Possivel. Macei6: 3 a 6 de setembro/2000.
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