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RESUMO

A adequada gestdo orcamentaria da saude publica requer planejamento
eficiente e execugcdo coerente com 0s principios constitucionais que regem o
financiamento do SUS. O presente artigo tem como objetivo analisar o
alinhamento entre o planejamento previsto nas Leis Orcamentarias Anuais (LOA)
e a execucdao financeira registrada no SIOPS no Maranh&o entre 2020 e 2024,
considerando o cumprimento do minimo constitucional de 12%.
Metodologicamente trata-se de uma pesquisa aplicada, de natureza descritiva e
com abordagem quantitativa, utilizando dados secundarios extraidos de
documentos publicos oficiais, como as LOAs disponiveis no portal da SEPLAN-
MA e os demonstrativos bimestrais do SIOPS. Fundamenta-se na Lei
Complementar n® 141/2012, na Lei n® 8.080/1990, na Cartilha do SIOPS
disponibilizada pelo Ministério da Saude, e em referenciais de contabilidade
governamental e controle social da saude. Como resultado observou-se que
apesar do cumprimento formal do percentual minimo, ha variacées relevantes
entre valores previstos e executados. Conclui-se desta forma a existéncia de
divergéncias entre o planejamento orcamentario e a execucao financeira limita a
eficiéncia do gasto publico em saude, sendo necessario aperfeicoar o
alinhamento entre previsdo e execugao para garantir a mais transparéncia ativa
e melhor planejamento intersetorial.
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ABSTRACT

Adequate budget management of public health requires efficient planning and
coherent execution in line with the constitutional principles governing the
financing of Brazil’s Unified Health System (SUS). This article aims to analyze
the alignment between the planning set forth in the Annual Budget Laws (LOA)
and the financial execution recorded in SIOPS in the state of Maranh&o from 2020
to 2024, considering compliance with the constitutional minimum of 12%.
Methodologically, this is an applied, descriptive research with a quantitative
approach, using secondary data extracted from official public documents, such
as the LOAs available on the SEPLAN-MA portal and the bimonthly reports from
SIOPS. It is based on Complementary Law No. 141/2012, Law No. 8.080/1990,
the SIOPS Handbook provided by the Ministry of Health, and references in
governmental accounting and social control in health. As a result, it was observed
that despite the formal fulfillment of the minimum percentage, there are significant
discrepancies between the forecasted and executed amounts. It is concluded that
the divergence between budget planning and financial execution limits the
efficiency of public health spending, highlighting the need to improve the
alignment between forecast and execution to ensure greater active transparency
and better intersectoral planning.

Keywords: Public Health. Budget Planning. Financial Execution. LOA. SIOPS.

RESUMEN

La adecuada gestion presupuestaria de la salud publica requiere una
planificacion eficiente y una ejecucién coherente con los principios
constitucionales que rigen la financiacion del Sistema Unico de Salud (SUS) en
Brasil. El presente articulo tiene como objetivo analizar la alineacion entre la
planificacion prevista en las Leyes de Presupuesto Anual (LOA) y la ejecucion
financiera registrada en el SIOPS en el estado de Maranh&o, en el periodo de
2020 a 2024, considerando el cumplimiento del minimo constitucional del 12%.
Metodolégicamente, se trata de una investigacion aplicada, de caracter
descriptivo y con enfoque cuantitativo, utilizando datos secundarios extraidos de
documentos publicos oficiales, como las LOA disponibles en el portal de
SEPLAN-MA vy los informes bimestrales del SIOPS. Se fundamenta en la Ley
Complementaria N° 141/2012, la Ley N° 8.080/1990, el Manual del SIOPS del
Ministerio de Salud, y referencias de la contabilidad gubernamental y el control
social de la salud. Como resultado, se observé que, a pesar del cumplimiento
formal del porcentaje minimo, existen discrepancias relevantes entre los valores
previstos y los ejecutados. Se concluye que la divergencia entre la planificacion
presupuestaria y la ejecucién financiera limita la eficiencia del gasto publico en
salud, siendo necesario mejorar la alineacion entre prevision y ejecucion para
garantizar mayor transparencia activa y una mejor planificacion intersectorial.

Palabras clave: Salud Publica. Planificacion Presupuestaria. Ejecucion
Financiera. LOA. SIOPS.
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1 INTRODUCAO

A gestdo orgcamentéaria da saude € um dos pilares fundamentais para a
efetiva implementacdo das politicas publicas no ambito do Sistema Unico de
Saude (SUS). Desde a sua institucionalizacdo pela Constituicdo Federal de
1988, o SUS é sustentado por um modelo de financiamento descentralizado,
cuja organizacdo exige transparéncia, planejamento e controle social. No
contexto brasileiro, a Lei Complementar n® 141/2012 regulamenta os percentuais
minimos de aplicacdo em acdes e servicos publicos de saude (ASPS),
estabelecendo que os estados devem destinar, anualmente, ao menos 12% da
receita de impostos para essa finalidade (Brasil, 2012).

A correta alocacdo e execucao de recursos destinados ao SUS devem
estar respaldadas no planejamento or¢camentario, representado pelas Leis
Orcamentarias Anuais (LOA), e acompanhadas de execucdo financeira
registrada no Sistema de Informacdes sobre Or¢camentos Publicos em Saude
(SIOPS). Este ultimo, instituido pela Portaria Interministerial n°® 529, de 1° de abril
de 1999 e regulamentado pela Portaria de Consolidacdo n° 1, de 28 de setembro
de 2017, tornou-se um instrumento para 0 monitoramento da aplicacdo dos
recursos da saude, permitindo que gestores, 6rgdos de controle e pesquisadores
acompanhem a execucédo das despesas em ASPS e verifiguem o cumprimento
dos limites constitucionais (Brasil, 1999; Brasil, 2017).

Nesse cenario, surgem guestionamentos quanto ao grau de coeréncia
entre o que € planejado e o que é efetivamente executado pelos entes
federativos. A discrepéancia entre as dotacdes previstas na LOA e os valores
registrados no SIOPS pode evidenciar falhas na capacidade de previsao
orcamentéaria, na execucédo financeira e na transparéncia. Segundo dados do
IBGE (2023), o estado do Maranhado ja apresentou indicadores sociais e de
salde abaixo da média nacional. Considerando esses desafios histéricos, torna-
se relevante investigar se 0s recursos previstos no planejamento orcamentéario
tém sido executados conforme a previsao.

Diante disso, o presente estudo tem como objetivo geral analisar a
coeréncia entre o planejamento e a execucdo orcamentaria da saude no
Maranhdo, a luz do cumprimento do minimo constitucional de 12%, durante o
periodo de 2020 a 2024. Tendo como objetivos especificos, busca-se: a)
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comparar as previsdes constantes nas LOAs com os dados registrados no
SIOPS nos anos em analise; b) verificar o cumprimento do limite minimo de 12%
da receita de impostos; c) identificar causas para possiveis discrepancias entre
previsao e execucdao; e d) propor recomendacdes para aprimorar o alinhamento
entre planejamento e execucao.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1  CONTABILIDADE = GOVERNAMENTAL E  PLANEJAMENTO
ORCAMENTARIO

A contabilidade governamental tem por finalidade registrar, controlar e
demonstrar os fatos relacionados a administracéo publica, especialmente no que
diz respeito a execugdo orcamentaria e financeira dos entes federativos.
Segundo Giacomoni (2022), o orcamento publico deixou de ser apenas um
instrumento de previsdo de receitas e fixacdo de despesas, para se consolidar

como ferramenta de planejamento, gestao e controle das politicas publicas.

2.2 SUS E SIOPS

No campo da saude, o modelo de financiamento descentralizado do SUS
exige dos entes federativos além da aplicacdo minima de recursos, a prestacéo
de contas transparente e em conformidade com as normas legais. A Lei
Complementar n°® 141/2012 regulamenta a aplicagdo minima em ASPS, os
critérios de rateio dos recursos, 0s instrumentos de planejamento e as formas de
fiscalizacdo e controle, revogando disposi¢des anteriores e consolida um marco
legal para a gestao financeira da saude. (Brasil, 2012).

Nesse contexto, o SIOPS surge como um sistema informatizado criado
com o objetivo de coletar, consolidar e divulgar informagdes sobre receitas e
despesas em saude. De acordo com a Cartilha do SIOPS (Ministério da Saude,
2023), o sistema é declarativo e obrigatério, sendo sua nao alimentacdo motivo

para san¢des legais, inclusive a suspensao de transferéncias voluntarias.
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2.3 TRANSPARENCIA E CONTROLE SOCIAL

A existéncia de distor¢bes entre os valores previstos nas LOAs e 0s
efetivamente executados pode revelar problemas de gestdo, baixa capacidade
de execucdo, ineficiéncia administrativa ou mesmo estratégias politico-
institucionais (Souza, 2018; Lima et al., 2021). O estudo publicado pelo Instituto
de Pesquisa Econbmica Aplicada (IPEA), em parceria com o CONASS a
OPAS/OMS, intitulado “SUS: Avaliacdao da Eficiéncia do Gasto Publico em
Saude”, demonstra a importancia da integracdo entre os instrumentos de
planejamento e os sistemas de controle para a implementacdo das politicas
publicas de salde de forma efetiva.

A transparéncia orcamentaria, nesse sentido, é apontada por Pereira
(2021) como elemento essencial para o controle social e a responsabilizacao dos
gestores. O acesso facilitado aos dados orcamentarios, que estdo disponiveis
no SIOPS, contribui para a democratizagcdo das informacbes e para o
fortalecimento da cidadania, ao permitir que conselhos de salude, 6rgaos de
controle externo e a sociedade civil acompanhem e fiscalizem a execucéo das
despesas em saude.

Portanto, a articulagéo entre LOA e SIOPS, o cumprimento dos limites
constitucionais e a divulgacéo tempestiva das informacdes constituem condicdes
essenciais para a eficacia e transparéncia da gestdo orcamentéaria da saude no
Brasil (Brasil, 2023).

A eficiéncia na alocac¢éo dos recursos publicos em saude depende de um
modelo de planejamento que integre as fases de previsédo, execucédo, controle e
avaliacdo orcamentaria. De acordo com Bezerra Filho (2020), o ciclo
orcamentario no setor publico deve ser estruturado com base em diretrizes e
metas mensuraveis, o que € relevante em areas sensiveis como a saude. A falta
de integracdo entre o planejamento plurianual (PPA), a Lei de Diretrizes
Orcamentarias (LDO) e a LOA pode comprometer a efetividade das politicas
publicas, ocasionando gargalos na execugdo financeira.

Segundo o Tribunal de Contas da Unido (2021), os indicadores de
desempenho séo fundamentais para monitorar a qualidade do gasto em saude.
A auséncia de critérios técnicos na distribuicdo e execucdo de recursos
compromete a economicidade e a equidade na prestacdo dos servigos. Ainda
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segundo o 6rgéo, a vinculacdo entre orcamento e resultados assistenciais deve
ser fortalecida por meio de sistemas integrados de informagdo como o SIOPS e
o SIOPE, que permitem o cruzamento de dados fiscais com indicadores
epidemioldgicos e da assisténcia.

No que cerne a transparéncia, os dados da Controladoria-Geral da Unido
(CGU) indicam que os portais de transparéncia ainda enfrentam limitacdes no
fornecimento de dados atualizados, acessiveis e compreensiveis a populacao
leiga. Conforme relatério da CGU (2023), muitos entes ainda nao
disponibilizam seus relatérios orcamentarios em linguagem clara e visualmente
acessivel, o que reduz a capacidade de engajamento da sociedade no controle
social. Essa lacuna evidencia a necessidade de modernizacdo dos canais de
prestacdo de contas e maior investimento em educacdo fiscal para que os
funcionéarios consigam melhor atender a demanda.

Por fim, Martins (2022) aponta que o fortalecimento da contabilidade
publica exige além de mecanismos normativos e tecnoldgicos, pois exige
também a capacitacdo continua dos profissionais responsaveis pela elaboracéo
e execucao orcamentaria. Em particular, no setor saude, a capacitacdo deve
abranger desde as unidades gestoras municipais até os conselhos de saude,
promovendo uma cultura institucional voltada para o planejamento intersetorial,
a racionalidade do gasto e a transparéncia da acdo publica, registrada nos

sistemas disponibilizados pelo estado.

3 METODOLOGIA

O objetivo da investigacdo é analisar a coeréncia entre o planejamento
orcamentario (LOA) e a execucao financeira (SIOPS) da saude publica no
Estado do Maranhao, no periodo de 2020 a 2024. Considerando Nascimento e
Sousa (2015) trata-se de uma pesquisa de natureza basica de classificacao de
diagndstico. Conforme Marconi e Lakatos (2003) trata-se de uma pesquisa de
método indutivo, uma vez que, o artigo fundamenta-se em premissas que
conduzem a conclusbes provaveis.

Tendo seus objetivos de caracter descritiva, pois busca descrever as
caracteristicas de determinada populacdo ou fendbmeno estando em
conformidade ao conceito apresentado por Gil (2002). Utilizando-se do método
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qualitativo e procedimento técnico documental, que € justificado pela utilizacéo
de documentos publicos oficiais como principal base de dados, o que permite
explorar informacdes ja existentes (Gil, 2002).

Foram utilizados como fontes principais os dados disponibilizados na Lei
Orcamentaria Anual (LOA) do Maranhdo, acessadas por meio do portal da
Secretaria de Estado do Planejamento e Orcamento (SEPLAN-MA), e os
demonstrativos bimestrais do Sistema de Informacbes sobre Orgamentos
Publicos em Saude (SIOPS), obtidos na base oficial do Ministério da Saude.

A amostra do estudo corresponde ao proprio Estado do Maranhéo, sendo
os dados analisados no nivel estadual. A coleta de dados foi feita por meio de
extracdo manual das informagcBes numéricas disponiveis nos documentos
oficiais em PDF e portais institucionais, no periodo de abril a maio de 2025. As
variaveis

comparadas foram: dotacdo inicial das despesas em saude, valores
empenhados, bem como a receita liquida de impostos, sendo dotacao inicial e o
valor realizado, e o percentual efetivamente aplicado em ASPS, de acordo com
a Lei Complementar n°® 141/2012.

Os dados foram organizados em planilhas eletrbnicas no software
Microsoft Excel®, permitindo o célculo do percentual aplicado em saude sobre a
receita liquida declarada no SIOPS, conforme modelo adotado pela cartilha
oficial do sistema. Foram construidos quadros comparativos entre os valores da
LOA e os registrados no SIOPS, com posterior tabulacdo dos resultados para
interpretacdo das variagées ano a ano.

As limitagbes do estudo incluem: dificuldade em encontrar LOAs com
estrutura detalhada por subfuncdo de saude; e divergéncia de nomenclaturas e
classificacdo de despesas entre 0s sistemas analisados, 0 que exigiu ajustes e

padronizacdo manual para fins comparativos.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1 PANORAMA DAS PREVISOES ORCAMENTARIAS POR ANO (LOA)

A andlise orgcamentéria e financeira da saude no Estadodo Maranh&o
entre os anos de 2020 a 2024 revela uma evolucgéo significativa no volume de
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receitas arrecadadas e nos montantes destinados as acfes e servi¢cos publicos
de saude (ASPS). Com base nos dados obtidos a partir das Leis Orgcamentarias
Anuais (LOAs) e dos demonstrativos do Sistema de Informacdes sobre
Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS), foi possivel observar um crescimento
continuo nas receitas liquidas de impostos. Em 2020, a arrecadacédo foi de R$
13,39 bilhdes; em 2021, saltou para R$ 17,89 bilhdes, representando um
aumento de cerca de 33,6%. Em 2022, o valor atingiu R$ 21,42 bilhdes,
mantendo-se praticamente estavel em 2023, com R$ 21,41 bilhdes. Em 2024,
houve novo avanco, com a receita alcancando R$ 26,19 bilh6es. Assim, sdo
relevantes as tendéncias de crescimento, estabilidade e flutuagéo ,tanto no
planejamento quanto na execuc¢do dos recursos publicos, com especial atengado
ao cumprimento do limite minimo constitucional de 12% da receita de impostos

vinculada a saude, conforme determinado pela Lei Complementar n°® 141/2012.

4.2 CUMPRIMENTO DO MINIMO CONSTITUCIONAL (12%)

No exercicio de 2020, a receita liquida de impostos prevista na LOA foi de
aproximadamente R$ 14,38 bilhdes, enquanto o valor realizado no SIOPS foi
inferior a esse montante, totalizando cerca de R$ 13,39 bilhdes, conforme tabela
1. Esse comportamento contrasta com 0s anos subsequentes e pode refletir, ao
menos em parte, 0s impactos iniciais da pandemia da COVID-19 sobre a
arrecadacgao estadual e sobre a dindmica da execucdo orcamentaria naquele
periodo. A diferenca entre previséo e realizacao, tanto no planejamento quanto
na execucao, foi mais acentuada neste ano do que nos demais.

Ainda assim, o valor empenhado em saude atingiu R$ 2,02 bilhdes,
resultando em uma aplicagdo correspondente a 15,1% da receita liquida,
superior ao minimo exigido. Ressalta-se que os dados do SIOPS para esse ano
foram homologados apenas em 2023, o que indica atraso na consolidacéo das
informacdes possivelmente relacionado a sobrecarga administrativa gerada pela
emergéncia sanitaria da pandemia do COVID-19.
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Tabela 1. Planejamento e Execucdo Orcamentaria em Salde no Maranh&o (2020)

INDICADORES PREVISAO LOA - 2020 REALIZADO SIOPS - 2020
RECEITA LIQUIDA R$ 14.385.400.000,00 R$ 13.396.581.464,22
DESPESA - EMPENHADO R$ 1.900.254.052,00 R$ 2.024.208.016,87
PERCENTUAL APLICADO EM
SAUDE 13,21% 15,10%

Fonte: Elaboragéo propria (2025).

Na tabela 2 observa-se que em 2021, a LOA manteve um nivel
semelhante de previsdo, com receita liquida de R$ 14,38 bilhdes, porém a
arrecadacdo efetivamente registrada no SIOPS superou essa marca,
alcancando R$ 17,89 bilh6es. O valor empenhado em saude foi de R$ 2,80
bilhdes, resultando em uma aplicacao de 15,67%, novamente acima do patamar
constitucional minimo. A homologacdo dos dados, no entanto, também foi
postergada para 2023, sugerindo que o0 processo de registro e consolidacao
ainda sofria efeitos da instabilidade provocada pela pandemia. Observa-se,
nesse ano, um alinhamento mais adequado entre o crescimento da arrecadacao
e a expansao dos recursos alocados para saude, embora as varia¢des entre a
dotacdao inicial e o valor executado indiquem ajustes relevantes no decorrer do

exercicio.

Tabela 2. Planejamento e Execucdo Orcamentéria em Saude no Maranh&o (2021)

INDICADORES PREVISAO LOA - 2021 REALIZADO SIOPS - 2021
RECEITA LIQUIDA R$ 14.380.266.350,00 R$ 17.896.215.341,35
DESPESA - EMPENHADO R$ 2.097.545.520,00 R$ 2.805.101.602,75
PERCENTUAL APLICADO EM
SAUDE 14,59% 15,67 %

Fonte: Elaboragéo propria (2025).

O ano de 2022 apresenta uma recuperacdo fiscal expressiva, com
previsdo de receita liquida de R$ 16,74 bilh6es na LOA e uma arrecadacdo
realizada de R$ 21,42 bilhdes, de acordo com a tabela 3. A despesa empenhada
em ASPS somou R$ 3,14 bilh&es, correspondente a uma aplicacao de 14,67%
da base de calculo. Houve, portanto, uma ampliagdo real na destinagdo de
recursos para saude. A homologacéo de dados no SIOPS também ocorreu em
2023, que apesar de ocorrer um acumulo de pendéncias técnicas e
administrativas na prestacdo de contas com 0s anos anteriores, foi o ano

subsequente ao ano de exercicio. Observa-se que o Estado do Maranhé&o
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superou com folga o limite minimo exigido, o que revela, sob o ponto de vista

formal, conformidade com os parametros legais.

Tabela 3. Planejamento e Execucdo Orcamentaria em Salde no Maranh&o (2022)

INDICADORES PREVISAO LOA - 2022 REALIZADO SIOPS - 2022
RECEITA LIQUIDA R$ 16.740.276.344,00 R$ 21.427.633.145,36
DESPESA - EMPENHADO R$ 2.445.013.000,00 R$ 3.143.489.001,12
PERCENTUAL APLICADO EM
SAUDE 14,61% 14,67%

Fonte: Elaboragéo propria (2025).

Em 2023, a receita liquida de impostos foi estimada em R$ 20,21 bilhdes
e o0 SIOPS registrou uma arrecadacao realizada de R$ 21,41 bilh&es, conforme
tabela 4. O Estado do Maranhdo destinou R$ 3,23 bilhdes para ASPS,
representando 15,1% da base de célculo, mantendo o nivel de esforco
orcamentéario acima do exigido. A homologacdo dos dados ocorreu dentro do
prazo regular (2024), o que sugere uma normalizacdo dos procedimentos
técnicos pos-pandemia. A andlise desse exercicio permite observar maior
estabilidade entre o planejamento orcamentario e a execucdo financeira,
aproximando mais os valores inicialmente previstos na LOA e os registrados no
SIOPS.

Tabela 4. Planejamento e Execucdo Orcamentéria em Salde no Maranhdo (2023)

INDICADORES PREVISAO LOA - 2023 REALIZADO SIOPS - 2023
RECEITA LIQUIDA R$ 20.217.278.258,00 R$ 21.415.761.510,58
DESPESA - EMPENHADO R$ 2.947.983.139,00 R$ 3.234.208.495,54
PERCENTUAL APLICADO EM
SAUDE 14,58% 15,10%

Fonte: Elaboragéo propria (2025).

Por fim, na tabela 5, observou-se que no exercicio de 2024, verifica-se o
maior volume de receita liquida projetada até entdo, alcancando R$ 23,15
bilhdes. O valor realizado superou esse total, com mais de R$ 26 bilhdes
registrados no SIOPS. Entretanto, a aplicacdo em saude foi de R$ 3,32 bilhdes,
0 que equivale a 12,71%, valor apenas ligeiramente acima do minimo
constitucional. Embora o percentual esteja tecnicamente adequado, a reducao
do esforco relativo em comparacdo aos anos anteriores pode sinalizar um

redirecionamento de prioridades orgamentarias.
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Tabela 5. Planejamento e Execucdo Orcamentaria em Salde no Maranh&o (2024)

INDICADORES PREVISAO LOA - 2024 REALIZADO SIOPS - 2024
RECEITA LIQUIDA R$ 23.151.743.000,00 R$ 26.190.678.991,83
DESPESA - EMPENHADO R$ 2.867.526.000,00 R$ 3.329.510.889,16
PERCENTUAL APLICADO EM
SAUDE 12,39% 12,71%

Fonte: Elaboragéo propria (2025).

Apbs a apresentacdo dos dados e analise das previsdes da LOA, bem
como os valores realizados conforme SIOPS, referente aos anos de 2020 a
2024, no subtépico seguinte, serdo discorridos sobre as discrepancias

identificadas no estudo.
4.3 DISCREPANCIAS IDENTIFICADAS

Considerando o conjunto dos anos analisados de 2020 a 2024, observa-
se que o Estado do Maranh&do cumpriu, em todos os exercicios, o percentual
minimo de aplicacdo em saude previsto na legislacdo. Entretanto, ao comparar
os valores previstos nas Leis Orcamentarias Anuais (LOA) com os montantes
efetivamente executados, identificam-se discrepancias relevantes em alguns

exercicios, sobretudo no ano de 2020, conforme gréfico 1.

Grafico 1. Comparativo do Percentual aplicado em Saude (LOA/SIOPS)
% Aplicado em Saude (LOA/SIOPS)
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Fonte: Elaboragéo propria (2025).

Nesse periodo de 2020, observou-se uma redugdo expressiva na
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realizacdo das receitas em relacdo as previsdes inicialmente estabelecidas,
fenbmeno que pode ser associado ao contexto critico provocado pela pandemia
de COVID-19. De acordo com o relatério “Impactos fiscais e legais da pandemia”
elaborado pelo Tribunal de Contas da Unido (TCU), o cenario fiscal enfrentado
pelos entes federativos em 2020 precisou ser modificado pelas medidas
emergenciais adotadas em resposta a crise sanitaria. A decretacao do estado de
calamidade publica por meio do Decreto Legislativo n® 6/2020, aliada a
flexibilizacao de regras fiscais, como a criagao do “Or¢camento de Guerra” pela
Emenda Constitucional n°® 106/2020 e a suspensao de exigéncias da Lei de
Responsabilidade Fiscal (LRF) promovida pela Lei Complementar n° 173/2020
instituiu um ambiente fiscal excepcional.

A retracdo da atividade econémica, a queda na arrecadacao de receitas
préprias e a necessidade de ampliacdo dos gastos para o enfrentamento da
pandemia afetaram o equilibrio fiscal dos estados. Assim, embora o
cumprimento do minimo constitucional em acdes e servicos publicos de salde
(ASPS) tenha sido atingido, os dados referentes ao exercicio de 2020 no
Maranhao, devem ser interpretados a luz dessa conjuntura excepcional. (Brasil,
2021).

Além disso, observa-se que, mesmo com o crescimento da receita nos
anos subsequentes, de acordo com grafico 2, a proporcao do gasto com saude,
embora acima do minimo legal, manteve-se relativamente estavel, sem
acompanhar, na mesma medida, a expansdo dos recursos disponiveis. Tal
comportamento pode indicar uma tendéncia de utilizacdo do percentual minimo
como teto e ndo como piso, 0 que, embora tecnicamente admissivel, pode
representar uma limitacdo a ampliacdo de investimentos em saude,
especialmente em cenarios de aumento de demandas assistenciais e

complexidade dos servicos.
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Grafico 2. Receita Liquida LOA e SIOPS
Receita Liquida - LOA e SIOPS
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Fonte: Elaboracéo propria (2025).

Essas variagfes entre o planejamento orcamentério e a execucao efetiva
ndo comprometem, por si s6, a qualidade da gestédo, mas sinalizam a importancia
do alinhamento entre previsdo e execucédo. A identificacdo e correcdo dessas
distorcbes podem contribuir para uma melhor alocacdo de recursos, porque
pode reduzir riscos de atrasos em servi¢os, interrupcdo de contratos e
descontinuidade de programas fundamentais a populacéo. Assim, reforca-se a
necessidade de planejamento integrado, com monitoramento continuo dos

indicadores fiscais e assistenciais.

4.4 DISCUSSAO

Experiéncias de outros estados, como apontado em estudos do Tribunal
de Contas de Pernambuco (TCE-PE, 2021), indicam que o déficit de execuc¢ao
de dotacdes or¢camentarias, mesmo em contextos de cumprimento formal de
minimos legais, pode comprometer a efetividade das acdes de saude, gerando
impactos como filas de espera, desabastecimento de insumos e suspenséao de
contratos com prestadores. No Estado do Maranh&o, ainda que nédo se possa
afirmar a ocorréncia desses problemas apenas com base nos dados
orcamentarios, a existéncia de variacdes significativas entre planejamento e
execucdo impde a necessidade de aperfeicoar os instrumentos de controle,

avaliacdo e monitoramento da gestéo fiscal em saude.
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Com o objetivo de ampliar o contexto histérico da andlise, foram
consultados também os dados orcamentérios do ano de 2019, embora este ndo
tenha sido incluido no recorte principal da pesquisa (2020-2024). Segundo
dados extraidos da LOA 2019 do Maranhdo, a receita liquida de impostos foi de
R$ 13.215.218.000,00, o que implicaria uma aplicacdo minima legal de R$
1.585.826.160,00 em ac¢bes e servicos publicos de saude (ASPS). De acordo
com o mesmo documento, a despesa total com ASPS declarada foi de R$
1.873.826.000,00, sugerindo o cumprimento do limite constitucional. No entanto,
a auséncia de detalhamento no SIOPS para aquele exercicio no em relacéo a
distincdo entre despesas empenhadas, liquidadas e pagas inviabilizou a
comparacdo metodologica com o0s anos posteriores. Essa limitacdo, imposta
pela insuficiéncia de informacdes sistematizadas e padronizadas naquele
periodo, evidencia avancos positivos na transparéncia e na qualidade dos dados
fiscais do estado nos exercicios mais recentes, o que também justifica a
delimitacdo temporal da presente pesquisa a partir de 2020.

Diante dos achados, recomenda-se a ampliacdo do alinhamento entre os
instrumentos de planejamento (PPA, LDO e LOA) e os sistemas de execucao e
monitoramento (como o SIOPS), com vistas a construgdo de uma politica
orgcamentaria mais transparente ainda as necessidades da populacdo. Além
disso, destaca-se a importancia da capacitacdo continuada dos gestores
publicos em planejamento e execucdo or¢camentaria, e da implementagédo de
mecanismos de transparéncia ativa, com disponibilizagcdo de dashboards e
relatérios periédicos acessiveis aos conselhos de salde e a sociedade civil,
reforcando o controle social sobre os gastos publicos em saude.

5 CONCLUSAO

Tendo como objetivo geral do presente artigo de analisar a coeréncia
entre o planejamento e a execucdo orgamentaria da saude no Maranhdo, a luz
do cumprimento do minimo constitucional de 12%, durante o periodo de 2020 a
2024, observou-se que o ente federativo cumpriu em conformidade ao previsto
na Lei Complementar n° 141/2012.

Observou-se também evolugéo positiva ha consolidagéo das receitas e no
volume de recursos empenhados, liquidados e pagos nos anos subsequentes,
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evidenciando avanc¢os na capacidade de execucéo financeira do Estado. Ainda
assim, foram identificadas discrepancias entre os valores inicialmente previstos
nas LOAs e os efetivamente registrados no SIOPS, sugerindo limitagbes na
previsibilidade orcamentaria, atrasos na homologacdo dos dados e possiveis
barreiras operacionais na execucao de despesas.

O ano de 2020 se destacou negativamente pela baixa realizagdo da
receita prevista, o que pode estar associado aos efeitos da pandemia da COVID-
19, bem como a maior discrepancia entre o previsto e o executado. Em
contrapartida, os anos de 2022 a 2024 apresentaram aumento das receitas
realizadas e manutencdo do cumprimento da aplicagcdo minima, embora com
variacbes nos percentuais de execucéo dos valores empenhados, liquidados e
pagos.

Nesse sentido, sem adentrar em aspectos politicos, econbémicos, sociais
e outros, mas considerando a perspectiva da contabilidade governamental,
reforca-se a importancia do aprimoramento do planejamento intersetorial, da
capacitacdo técnica continua dos gestores publicos e da promocado de
mecanismos de transparéncia ativa. A integracao eficiente entre

LOA e SIOPS é uma estratégia fundamental para fortalecer a governanca,
garantir a alocacdo adequada de recursos e assegurar a populacdo o acesso
aos servicos de saude.

Para pesquisas futuras, sugere-se a ampliacdo do recorte temporal e
geografico do estudo, a inclusédo de indicadores de desempenho em saldde para
correlagdo com a execucdo orgamentdria, a fim de verificar os impactos diretos
da gestao financeira na efetividade dos servicos prestados. Além disso, também
considera-se a viabilidade de comparar os dados do LOA e SIOPS diferenciados
por pelo percentual das despesas previstas em cada servi¢co de saude coberto
pelo SUS.
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