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O Estado brasileiro, historicamente caracterizado pelo
centralismo politico e administrativo, atravessa uma crise sem prece-
dentes no inicio da década de 80. A conjuntura econémica desfa-
vordvel compromete a capacidade financeira do governo central,
provocando sua omissdo em determinadas dreas. Por outro lado,
numa dimensao politica mais ampla, o movimento em prol da redemo-
cratizagao do Estado traz a tona forgas politicas afastadas do poder
e promove uma reflexdo acerca de seu papel. Esses fatores,
conjugados as determinagdes internacionais, contribuem para a
Jormulagdo de uma nova proposta de perfil institucional, que tem na
Constituicdo Federal de 1988 o marco institucional para a definigao
de politicas de descentralizacdo no dmbito das esferas federal,
estadual e municipal de governo.

Este artigo destaca as principais caracteristicas do
processo de descentralizaga@o das politicas setoriais de saneamento,
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habitagdo, saiide, educacdo e assisténcia social no Estado do Parand
no periodo 1987-88.

Na primeira parte, apresentam-se questdes pontuais a
respeito da controvérsia conceitual que envolve e contextualiza a
terminologia utilizada para designar procedimentos de redistribuicao
de atribuicdes no dmbito do Poder Piiblico.

A segunda parte é dedicada & analise da dindmica de cada
politica social em relagdo & descentralizacdo, enfocando os aspectos
institucionais que as caracterizam. Vale destacar que esse processo vem
se construindo fundamentalmente nos setores subordinados & admi-
nistra¢do direta (saiide, educagdo e assisténcia social), ao passo que
no dmbito das politicas de saneamento ¢ habitacdo, desenvolvidas dentro
de um nitido corte financeiro e empresarial, nio hd propostas de
transferéncia de recursos nem de poder decisério aos municipios.

Para concluir, apontam-se questoes que identificam limites
institucionais do processo de descentralizacdo em curso.

Descentralizacio e desconcentracao: questdes conceituais

Uma explicagdo, ainda que parcial, para a ascensio das idéias
centradas na descentralizagdo, pode ser encontrada nas condigdes
histdricas concretas que deram origem aos atuais movimentos em prol
da descentralizagdo. Indiscutivelmente, a descentralizacio esti forte-
mente associada a crise do Estado centralizado, nos paises centrais, e &
dos aparatos estatais de corte desenvolvimentista, na periferia do capi-
talismo. Assim, duas forgas basicas tendem a impulsionar o processo de
descentralizac@o no centro ou na periferia do capitalismo. A primeira
delas € a preocupagao com o tamanho da maquina piblica, seu correspon-
dente custo de manutengio, e as conseqiiéncias deste para o desempenho
das economias nacionais. A segunda € a preocupag¢ao com as demandas
sociais ndo atendidas pelo aparato estatal ou as pressdes de usudrios
exigindo melhoria de qualidade dos servigos prestados. Nos dois casos,
0 que estd em questdo € a natureza e o escopo da agfio estatal, quer na
modalidade do welfare state dos paises centrais quer na versio desen-
volvimentista dos estados da América Latina.’

No caso do Brasil, as forgas impulsoras podem ser localizadas
nas transformagées das relagGes intergovernamentais que marcaram os
anos 80, principalmente o retorno das eleictes diretas para governadores
de estados e o fortalecimento das representa¢des parlamentares no Con-
gresso Nacional. Esses movimentos, associados a crise de financiamento
das politicas piiblicas federais, inseriram nas plataformas democriticas
a questdo da descentralizag¢do politica, administrativa ¢ fiscal.?
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Apesar das afirmactes peremptorias do papel da descen-
tralizac3o no fortalecimento da democracia e dos governos locais, hd
enorme confusao em tomno de seu significado conceitual, pois o termo
€ utilizado para designar os mais diversos contetidos. Confundem-
se, por exemplo, deslocalizagio, desconcentragio e descentralizagzo,
que sdo conceitos de conteiidos distintos.?

- Uma distingdo fundamental entre descentralizagio e
desconcentracdo € aquela proposta por BOISIER, que diz que, enquan-
to a desconcentracio designa a transferéncia de capacidade deciséria
de um nivel a outro de uma estrutura administrativa dentro da prépria
organizacao, a descentralizacio € um conceito mais complexo, pois
reconhece competéncia a organismos independentes juridicamente
do Estado ¢ que possuem personalidade juridica, receitas e normas
de funcionamento préprias. Tendo em conta a dualidade de pessoas
juridicas como fundamental na descentralizag3o, a privatizagfio seria
efetivamente uma forma de descentralizagfio.!

Existem, entretanto, definices que ndo tornam clara a
diferenca entre descentralizagio e desconcentrac@o. Ao propor uma
disting3o entre os aspectos politicos e administrativos da descentra-
lizagio, MELLO estabelece que descentralizagio refere-se ao aspecto
politico do processo, e desconcentra¢io, ao aspecto administrativo.
A descentraliza¢do politica envolve um grau de autonomia que faz
de um ente descentralizado uma unidade de govemo dentro do sistema
governamental do pais, enquanto a descentralizacio administrativa
“significa desconcentracdo [sem grifo no original], ou seja, um certo
grau de autonomia administrativa concedida a um o6rgdo govema-
mental pelo governo do qual essa agéncia faz parte (...)”.> O conceito
de descentralizagio pode ser utilizado na perspectiva administrativa,
significando transferéncia de poder, autoridade e responsabilidade
das instincias administrativas superiores, constintindo uma das formas
de se dividir e especializar o trabalho, ainda que incorpore dimensdes
sociais, econ6micas e politicas. Neste caso, também ndo existe
separagio conceitual entre desconcentragio e descentralizagdo, pois
“os conceitos juridicos de descentralizacdo e desconcentragdo se
confundem na mesma idéia de transferéncia de poder e autoridade™.$

Segundo LOBO, nos discursos oficiais aparece com
freqiiéncia o uso de descentralizacio e desconcentragdo como sind-
nimos, traduzindo a confusdo comum entre os dois conceitos.
Entretanto, ao dizer isto, a autora identifica desconcentragdo com a
problematica espacial, ao afirmar que os discursos oficiais referem-
se a descentralizacio como agdes “que mais diretamente dizem
respeito a uma pura desconcentragdo, ou seja, mudangas que levam
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em conta uma dispers3o fisico-territorial das agéncias governamentais
que até entdo estavam localizadas centralmente™.’

Diante desse quadro, pode-se adotar a conceituagao segundo
a qual a descentralizagZo consiste no processc que procura redistribuir
recursos, espagos de decisdo, competéncias e atribui¢es de responsa-
bilidade, o que se entende de fato por poder politico-econdémico, entre
poderes estatais e entre Estado e sociedade.® Dessa dtica, nio cabe,
portanto, solucionar a controvérsia conceitual entre descentralizagio e
desconcentragdo, mas identificar como as fungdes pertencentes a
administra¢io piiblica sdo redistribuidas entre os diferentes niveis de
implantag&o e administrago das politicas piblicas no interior do Estado
e do Estado para a sociedade, resguardando ao Poder Piblico as ativi-
dades definidas como intransferiveis.

Consegiientemente, a descentralizagio se refere a transfe-
réncia de fungoes de regulagdo, controle, operagio e fiscalizacio, enten-
dendo-se regulacdo como os padrGes de desempenho e qualidade,
controle como a verificagio desses padrdes, e fiscaliza¢do como o acom-
panhamento critico dos procedimentos adotados para regulagio e
controle, 0 que pertence dominantemente aos grupos de interesse
existentes na sociedade, destacadamente usudrios e formecedores de
SErvigos.

A problemética em tomo a descentraliza¢do faz parte das
preocupagdes predominantes do govemno central no sentido de definir
condig¢oes tidas como necessdrias para universalizar o atendimento da
populagdo e conseguir maior eficiéncia através das politicas piblicas.
Para atingir esses objetivos, defende-se a crescente transferéncia das
fungdes executivas relacionadas as politicas de habitagio, saneamento,
sadde, recursos hidricos, entre outras, para os estados e municipios. De
acordo com esse enfoque, as atividades da Unido ficariam restritas a
regulacdo e articulagZo. Estabelecida essa divisdo funcional, seriam
obtidos maiores niveis de eficiéncia das agOes estatais, bem como maior
eqiiidade na distribui¢do de bens e servigos.’

As discussdes recentes em torno da problematica definida
pelos termos centralizagio, descentralizag@o, privatiza¢io e concessio
publica de servigos direcionaram-se para o consenso de que o setor publi-
co deve liberar-se das atividades de execugio/operagzo, transferindo-as
quer para outros niveis de governo, de menor abrangéncia territorial ou
de objetivos, quer para agentes privados, mediante contratos de concessio
ou gestio.

A rigor, essa proposta se insere na decisdo politica de
redefinicio do papel do Estado brasileiro e foi devidamente incorporada
na Constimi¢ao de 1988. Noiiltimos anos, vem se consolidando através
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de leis regulamentares e foi reafirmada nas respectivas constituicdes
estaduais.

Esse processo estd respaldado, em parte, na reforma
tributaria de 1988, que redistribuiu os recursos arrecadados entre as
trés esferas de governo.

No entanto, o aparato legal ndo se mostrou eficiente para
homogeneizar o encaminhamento da descentralizagio das virias
politicas sociais no Estado e nos municipios, como se vera na analise
do caso do Parani.

Evolucio das politicas setoriais diante da descentralizacio

Desde 1988, as agdes do governo do Estado foram
aceleradas no intuito de repartir com os municipios as atribui¢oes de
prestar servicos e ofertar bens publicos & populagio. Cada politica
social apresentou uma performance diferenciada, mais ou menos
préxima da descentralizac@o. Dentre as politicas, foi possivel perceber
realidades distintas no processo de transferéncia de poder, recursos e
responsabilidades entre as esferas estatais e, ainda, entre estas e &
sociedade.

Do ponto de vista do financiamento, pode-se observar,
no periodo 1987-94, um esforco do Estado em manter receitas,
contando com o importante reforco de recursos externos. Ao mesmo
tempo, realizou um razodvel padrdo de gastos sociais e repasses
constitucionais aos municipios. De modo geral, também detectou-se
nos municipios indiscutivei ganho de receitas, acompanhado,
entretanto, de significativo aumento de despesas, sugerindo um
processo de descentralizagdo de encargos. '

Saneamento

O setor saneamento, entendido como captagao, tratamento
e distribui¢do de dgua e remocdo, drenagem e destinagdo final das
dguas servidas, serd analisado sob a 6tica da descentralizagio com a
crise do Plano Nacional de Saneamento (Planasa).

A vigéncia do Planasa significou de fato a centralizag3o,
no governo federal, das fungbes de planejamento, coordenagio e
formulagdo de politica tarifiria. As fun¢des executivas foram
descentralizadas para os estados, e as suas empresas de saneamento
bisico se responsabilizaram pela execugio de obras € operagio de
sistemas. Ao “BNH, érgio central do SFS, coube a fixac¢@o de normas,
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o controle, a coordenacio, a andlise e a aprovagio dos Planos Estaduais
de Saneamento, em especial com relaggo & viabilidade técnica e tarifria,
monitorizando também os custos das concessiondrias estaduais”.' Dessa
forma, a crise do Planasa, associada as mudangas institucionais da
administragdo federal, separando em diferentes drgdos e entidades
competéncias associadas ao saneamento, traduziu-se, concretamente,
numa descentralizagio.

A descentraliza¢3o no setor sangamento consiste em trans-
ferir aos municipios as fungdes de regnlacio e controle, uma vez que o
municipio € o poder concedente. Mas essa competéncia tem sido ques-
tionada, invocando-se formas de organizagdo regionais legalmente
previstas, principalmente quando se tem em vista o gerenciamento de
recursos hidricos.

No gerenciamento de recursos hidricos e na correspondente
gestdo de bacias, o poder concedente do municipio se exerceria no
contexto mais amplo de um marco regulatdrio estabelecido pelo plano
de gerenciamento da bacia. Neste plano, a 4gua é um bem de dominio
piiblico, um recurso natural limitado e dotado de valor econémico, cujo
reconthecimento se d4 pela cobranga de seu uso.

Outro tema interessante e oportuno, constatado nos estudos
desenvolvidos e que tem o municipio como niicleo da anélise, refere-se
4 concessao de servico piblico no contexto da nova lei de concessoes,
em que o contrato de concessao nao € um contrato comum de prestacdo
de servigos, pois ndo hi um prego ajustado previamente para um pacote
de servigos, e sim um “negdcio”, com exclusivo objetivo comercial, a
ser explorado por um particular mediante o instituto da concessdo."
Nesse contrate o ponto central € a nocio de “servico adequado™, que se
refere a um padrao minimo de eficiéncia a que se obriga o prestador.
Essa exigéncia forca o prestador a realizar constantes atualizagdes dos
meios e técnicas utilizados na prestagdo. Assim, a nog@o “de servigo
adequado cumpre papel importante no processo licitatério, obrigando-
se 0 Poder Puiblico a detalhar os requisitos inerentes ao servigo licitado
para que o mesmo possa ser considerado adequado”.'? A capacidade
institucional e gerencial da maioria dos municipios para administrar esses
contratos, utilizando-se de um marco regulatério préprio, constitui um
problema crucial do processo de descentralizagio desses servigos.

Além desse tema, outro extremamente relevante € o fman-
ciamento do setor. Cresce cada vez mais a importincia do percentual de
recursos proprios da Sanepar, obtido mediante cobranga de tarifas. No
regime tarifario, esto contemplados os subsidios cruzados, tanto entre
os usudrios de maior capacidade econdmica (os que consomem mais) €
os de menor capacidade (os que consomem menos), quanto entre cidades
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de menor e maior porte, com custos unitdrios desiguais. A existéncia
desses subsidios cruzados constituira o grande problema a ser enfren-
tado durante os processos de privatizagdo ou de descentralizagdo
operacional dos sistemas hoje existentes.

E mundialmente aceito que compete ao Estado planificar,
regular, normalizar e controlar o setor, € que estas fungdes sio indele-
gaveis. A operacdo, esta sim, pode ser piiblica ou privada, “nédo
interessando para os clientes a origem da companhia operadora, mas
sua capacidade de prestar um servico eficiente e eficaz”.?

A Sanepar, operadora das concessdes municipais de
saneamento, acaba extrapolando suas fungbes de empresa conces-
siondria e atua induzindo ou realizando agdes que fogem de sua
competéncia, como a utilizagio e conservacao de recursos hidricos.
Desse modo, ndo atua como empresa nem se submete a nenhum marco
regulatério.

A Sanepar “como dérgéo envolvido neste processo, realiza
o que se pode chamar de autocontrole, através de andlises periddicas
fisico-quimicas e bacterioldgicas, além de acGes de preservagio de
mananciais de abastecimento”." Naturalmente que o controle exercido
pela Sanepar, cobrindo todas as etapas do processo (captacdo, trata-
mento, reservagio e distribui¢io), € feito conforme parimetros e
padroes de portarias do Ministério da Saide. Enfim, sob a ética da
descentralizacdo, e tendo em vista que a Sanepar extrapola suas fun-
¢Oes estritamente empresariais, incorporando agdes tipicas de entes
normalizadores e reguladores, o que se coloca é saber qual serd o
marco regulatério que orientara os contratos de concessao.

Habitacio

A descentralizacdo no setor habitacional deve ser enten-
dida como a autonomia do municipio na formulagZo, planejamento e
execugdo de seus programas habitacionais, bem como na negociagao
de fontes de financiamento para esses programas.

De forma um pouco parecida com o setor saneamento, a
descentralizag@o neste setor € um subproduto da crise do Sistema
Financeiro da Habitag¢io (SFH).

O SFH constituiu-se aos poucos, de meados da década de
60 até inicio dos anos 70, quando o Banco Nacional da Habitagdo
(BNH) passou a operar como banco de segunda linha, regulando as
atividades dos agentes financeiros que atuavam na linha de frente do
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sistema. Como este sistema excluia do universo de seus clientes a popu-
lagdo com renda familiar inferior a cinco saldrios minimos, estabeleceu-
se uma divisio funcional, ficando as Companhias de Habitagdo (Cohabs)
responsdveis pelo atendimento da clientela que recebia entre trés e cinco
salarios. A populagdo que n3o atingia essa renda minima era forgada a
recorrer 3 autoconstrucio independente, que pressupunha a aquisigdo
prévia do terreno, em dreas normalmente desprovidas de infra-estrutura
e distantes dos centros urbanos, onde se concentrava a oferta de servigos
€ empregos.

Extinto o Banco Nacionat de Habitag3o, suas fungdes foram
distribuidas entre a Caixa Econdmica Federal, que passou a gerir os
recursos do FGTS, e o Conselho Monetario Nacional, encarregado de
normalizar a gestdo do Sistema Brasileiro de Poupanga e Empréstimo.

Enquanto isso, o Ministério do Desenvolvimento Urbano era
substituido pelo Ministério da Habita¢3o e Desenvolvimento Urbano,
ao qual se vinculou a Caixa Econdmica Federal. Este Ministério, por
sua vez, deu lugar ao Ministério da Habitagdo e Bem Estar Social
(MBES), imediatamente extinto, sendo substinido pelo Ministério da
Acio Social (MAS), que, em seguida, deu lugar ao Ministério do Bem
Estar Social, onde passou a funcionar a Secretaria Nacional da Habitac3o.
Assim, esse processo caético no qual ingressou o quadro institucional
do setor habitacional estimulou uma descentralizagdo em que grande
parte das funges desapareceram da esfera federal, for¢ando os estados
a assumi-las sem o aparato adequado, nem as fontes de financiamento.

Atualmente, a provisdo de habitagio depende, praticamente,
apenas das companhias de habitagdo, ligadas ac que restou do antigo
SFH. No caso do Parana, a Companhia de Habitag3o do Parana (Coha-
par), que atua em todo o Estado, respondeu durante o periodo pela oferta
habitacional; j4, as Cohabs de Londrina e de Curitiba, cobrindo as duas
maiores concentragdes urbanas do Estado, especializaram-se predo-
minantemente na oferta de lotes urbanizados.

A partir desse marco institucional, os programas destinados
i populagdo de baixa renda foram financiados com repasses dos recursos
do Tesouro e da Caixa Econémica Federal, que passou a gerir o FGTS,
fundo que financia os programas de habitagao popular. Estabeleceu-se
uma relagio peculiar com os municipios que ingressaram como agentes
habitacionais, numa modalidade operacional sui generis, que pode ser
exemplificada com dois programas estaduais.

O programa Mutirio Habitacional exigia do beneficidrio,
além do teto de até trés saldrios minimos de renda familiar, residéncia
no municipio por mais de dois anos e que nio fosse proprietirio de
outro imével no mesmo municipio. Exigia-se, ainda, a disponibilidade e
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o interesse em participar com a mio-de-obra de pelo menos um inte-
grante da familia na construgdo das moradias. As prefeituras, cabiam
as seguintes tarefas: doagdo do terreno, trabalhos de implantagio da
infra-estrutura, transporte de materiais, fornecimento de méio-de-obra
especializada (mestre-de-obra, pedreiros, etc.) e despesa de taxas. A
Cohapar, juntamente com a prefeitura, e com base em pesquisas sécio-
econtmicas, definia o mimero de casas a construir e responsabilizava-
se pela aquisi¢@o de materiais de construgio e pela assisténcia técnica
e social.

Esse programa deu lugar ao Casa da Familia, que compre-
endia varias modalidades de produgio de moradias, como lotes urbani-
zados, habita¢do rural, autoconstrugio e sistema de mutirdo habita-
cional. Ao governo do Estado competia repassar os recursos do
Tesouro 4 Cohapar, a qual contratava empréstimos com a Caixa Eco-
ndmica Federal, gestora do FGTS. O montante de recursos do Tesouro
e de empréstimos, mediante convénio, era repassado as prefeituras
municipais, que se responsabilizavam por um subempréstimo na parte
referente aos recursos provenientes do FGTS. A responsabilidade
pela elaboragdo dos projetos, pela assisténcia técnica, social e
comercial durante e apés a conclusio das obras era da Cohapar.
Competia is prefeituras conventadas, em contrapartida, a doagdo da
irea do projeto, a implanta¢io dos servigos de infra-estrutura, a
execucio das habitagSes e o gerenciamento dos recursos repassados
pela Secretaria Especial de Politica Habitacional - SEPH/Cohapar.

A descentralizagfo €, como foi assinalado, a transferéncia
aos municipios das fungdes de planejar e formular uma politica
habitacional, de executi-la e de negociar fontes de financiamento
para seus programas habitacionais, desenvolvendo, para isso, capa-
cidade de gerenciamento financeiro. Assim, o que foi discutido mostra
que a divisio de trabalho existente entre o Estado, através da Cohapar,
e 0s municipios limita-se a impor a estes as fungdes de execugdo/
operagdo e de financiador parcial, operando como agente responsével
pelo fornecimento da infra-estrutura, do terreno e de parte da mio-
de-obra, o que implica uma participagio entre 40% e 60% no valor
final do empreendimento. Esses recursos nao sao negociados pelos
municipios e os termos lhes sao impostos pela Companhia ao fixar,
em primeiro lugar, o nimero de moradias, em segundo, o padrio
construtivo e, finalmente, os termos do contrato. A descentralizacdo
é parcial e possui um carater impositivo, restando ac municipio a
decisdo de participar ou ndo do programa. A administra¢ao municipal
acaba participando em decorréncia das pressoes diretas e imediatas
dos municipes.
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Saude

O processo de descentralizacdo dos servigos de saide no
Parani acompanhou os rumos dos projetos que se estabeleceram nacio-
nalmente. Entre os anos de 1987 e 1990, o governo orientou suas agdes
fundamentalmente de acordo com principios do Sistema Unificado e
Descentralizado de Saide (SUDS), cuja proposta, de modo geral, induziu
uma reestruturacio institucional que permitiu, ro momento seguinte, a
consolidag#o do Sistema Unico de Satde (SUS).

Em relacg@o a proposta de descentralizagdo do SUDS, desde
1988 os municipios foram aderindo ao convénio (232 em 1990),
comprometendo-se com a gestdo do sistema local. Em fun¢io das
condigdes particulares de cada municipio, os gestores assumiam, além
da rede bisica, os servigos odontolégicos e a administragdo de servigos
credenciados pelo Inamps; porém, néo incorporaram os servicos de
vigildncia sanitiria e epidemiolégica, dado que o repasse de recursos
financeiros do convénio SUDS deixou descoberto o setor.

O periodo posterior, 1991-94 — mais influenciado pelos
principios do SUS, que comegava a ser regulamentado pelo Ministério
de Sadde —, se caracterizou pela disposi¢io do Estado em criar e
consolidar as instincias de participacéo social, habilitando os municipios
para que se incorporassem as novas regras, Em 1991, foi criado o
Conselho Estadual de Saiide, através de um decreto que estabeleceu sua
competéncia e composigio, que foi questionado por uma ag@o popular,
mas permaneceu realizando reunifes mensais e algumas extraordindrias,
até 1994, quando foi regulamentado por lei do governo estadual. Ainda
no ano de 1991, realizou-se a 12 Conferéncia Estadual de Saiide e, em
1994, o 12 Encontro dos Conselhos Estaduais de Saide dos estados que
compdem o Conselho de Desenvolvimento do Extremo-Sul (Codesul).
Emmeio aisso, em 1993, foram criados o Fundo de Satide, para funcionar
a partir do ano seguinte, e a Comissao Intergestores Bipartite, que
funcionou como instincia de negociagio ¢ planejamento do processo de
descentralizac3o.

Em relag3o ao avango do processo de descentralizagdo, no
inicio dos anos 90, grande parcela dos municipios jd4 administrava os
servigos basicos e praticamente a totalidade dos municipios continuava
negociando os servigos de vigilincia. A resisténcia dos municipios em
incorporar setores que extrapolam os servi¢os bésicos revela os limites
impostos pela cobertura financeira acoplada ao processo de descen-
traliza¢o. A forma de pagamento dos custos ambulatoriais e hospitalares
tem-se revelado uma “camisa de for¢a” que impede os gestores de
planejarem e definirem a alocagio dos recursos. A proposta de descentra-
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liza¢@o em vigor ndo alterou os critérios de repasse de recursos para
pagamento ambulatorial e hospitalar, com base na produgio histérica
dos servigos e no volume da populagZo, respectivamente, desde a
aprovagao da Norma Operacional Basica (NOB/SUS - 01/91).

A partir da NOB/SUS - 01/93, o Estado direcionou seus
esforgos para que os municipios se habilitassem e se enquadrassem
nos modelos de gestdo propostos, a partir de suas capacidades de
absorver responsabilidades gerenciais e politicas.

Até o final de 1994, dos 371 municipios do Estado, 16%
nao se enquadravam em nenhuma modalidade de gestao. Possi-
velmente esses municipios nio se disponibilizaram para o exercicio
de direg@o e coordenagdo das acoes de saiide em fungdo da auséncia
de condiges objetivas para tal funcio. Dos 310 municipios habi-
litados, 84% se encontravam enquadrados na condi¢do de gestio
incipiente € os 16% restantes assumiram a gestdo parcial.

O salto qualitativo se estabelece para os municipios que
se habilitam a gestdo semiplena, que podem receber e direcionar a
totalidade dos recursos correspondentes ao teto orgamentirio para
custeio das agbes ambulatoriais e hospitalares. Essa possibilidade
emancipa os gestores para o exercicio do planejamento de acdes que
respondam as necessidades e caréncias locais, além de custearem os
Servicos.

Nesse periodo, os municipios do Estado, que enfrentaram
problemas de oferta de servigos diferenciados, estabelecem uma
modalidade de parceria intergestores, para estruturar um rol de
especialidades no intuito de suprir as deficiéncias. Essa estrutura,
identificada como Consércio Intermunicipal, se apoia num 6rgio
decisdrioc maximo, o Conselho de Prefeitos, €, no plano técnico,
recorre geralmente a uma instancia executora. Os municipios quase
sempre se associam tendo por referéncia uma regional da Secretaria
Estadual de Saiide.

Os Consorcios, em fungdo de sua situagdo juridica
(sociedade civil de direito privado sem fins lucrativos), ainda nio
estabeleceram uma clara correspondéncia com os demais entes do
sistema de satde. No plano administrativo, a heterogeneidade da
composi¢io do quadro funcional — funciondrios cedidos pelas
prefeituras ou pelo Estado e celetistas contratados pelo Conséreio —
cria disparidades salariais e de perspectiva de carreira com implicagbes
para o gerenciamento do pessoal vinculado ao SUS.

Do ponto de vista da assisténcia 4 saide, & possivel
perceber que, de modo geral, nos Consdrcios se acirra ¢ problema
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identificado nos municipios com relagio ao modo de atendimento —trata-
se da pratica médica tradicional baseada na queixa-conduta —, além de
nio se realizarem agdes de controle de endemias ¢ de promogio e
prevengio em geral.

Para viabilizar o funcionamento do Consoércio, enquanto
central de especialidades, seus gerenciadores pressionam os gestores
piiblicos para gue aumentem os gastos com infra-estruturae tecnologias.
Esses investimentos possivelmente sejam necessarios, mas, se nao forem
devidamente regulados, acabardo acontecendo em detrimento do
equilibrio distributivo entre todos os prestadores da rede piblica. Ao
que parece, os Consércios guardam uma potencialidade de se
autonomizar em relagio a rede de prestagdo de servigos, aos principios
do SUS, ao controle social, enfim 2 prépria defini¢do de prioridades da
Secretaria de Saide.

Por outro lado, ocorre o crescimento das instincias de
participaggo, em particular do Conselho Municipal de Saiide, que permite
a ampliagdo da vigilancia da “coisa piiblica”, contribuindo para que as
diretrizes do SUS possam se tornar realidades concretas.

Seu funcionamento ainda est4 longe de atingir o potencial
de 6rgao deliberativo da aplicagéo de recursos do Fundo Municipal de
Satide, fiscalizador da programagdo orcamentéria e definidor da politica
de sauide. Segundo gestores e conselheiros, sua agéo ndo é mais efetiva
porque a maioria dos participantes desconhece seu papel e suas fungoes.

A descentralizacio dos servigos de saiide, desde meados dos
anos 80, significou uma ampliagio das unidades ambulatoriais e esse €
o ponto mais positivo do processo, o que pode ser medido pela melhoria
dos servigos, que evoluiram no sentido de ampliar a cobertura num ritmo
crescente.

Os investimentos piiblicos nas vérias 4reas contribuiram para
alterar positivamente alguns indicadores de satde, particularmente, a
taxa de mortalidade infantil. No entanto, verifica-se no Parani a
permanéncia de determinadas doengas transmissiveis como a
leishmaniose tegumentar americana, a leptospirose, 0 dengue € as
hepatites virais.'> Além dessas doengas, duas outras carecem de
programas de prevengdo e assisténcia, encontrando-se descabertas ou
pouco absorvidas pelo processo de descentralizacdo: as doengas e mortes
associadas ao processo de trabalho — como € o caso da contaminagdo
por agrotdxico, relevante no trabalho rural — e as doengas infecciosas,
em particular a AIDS.

A cristalizagio ou, no mdximo, a ampliagio da estrutura
anterior, apoiada na cobertura ambulatorial ou hospitalar de quatro
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grandes dreas (pediatria, gineco-obstetricia, clinica geral € cirurgia),
que trabalham para resolver as questdes basicas da populacao, parece
ser um dos limites da forma como vem se implantando a
descentralizacao.

A forma de financiamento do setor ndo flexibilizon a
reorganizacio dos servicos municipais, com a incorporagio estru-
turada da pesquisa e das a¢des dos servigos de vigilincia epidemio-
légica e sanitaria, 0 que sé vem ocorrendo recentemente. O trabalho
de vigilincia epidemiolégica contribuiria tanto para tormar a assis-
téncia médica mais dirigida quanto para oferecer pardmetros que
referenciassem a expansdo de clinicas e dreas médicas necessérias
nos municipios e Consércios, aliviando a pressdo sobre os gestores
dos lobby médicos que buscam instalar-se nesses espagos, criando
sua demanda.

Em sintese, a organizagio da proposta do SUS, sob a
perspectiva da descentraliza¢do, num primeirc momento significou
a oferta de servicos publicos para o atendimento de clientelas cada
vez mais amplas da populagio. No entanto, essa evolugdo se realizou
com alguns limites, de fontes e tetos de financiamento e de organizagio
dos servicos de saiide em termos de mator oferta e priorizacio de
especialidades médicas.

Esses limites se realimentam, reduzindo a qualidade e o
alcance dos servi¢os. A superagio dessa situacio estd na dependéncia
de definicbes que consolidem a divisdo de trabalho e a repartigio do
poder entre as instincias governamentais.

Os agentes municipais, na sua grande maioria, encontram
dificuldades em estabelecer os rumos das politicas locais de satide e
as a¢bes de fiscalizagdo. Somente os municipios que tém autonomia
{(gestdo semiplena) para mobilizar os recursos do Fundo de Saiide
guardam a possibilidade de planejar e executar as a¢des de saide.

Nessa trajetdria, a Secretaria de Estado nao se liberou de
tradicionais papéis e deve gradativamente se comprometer em
estabelecer os marcos de funcionamento e as prioridades das politicas
de saide para uma populacio cujo perfil tende a mudar a partir da
queda da fecundidade e aumento de esperanc¢a de vida. Além disso,
resta a regulaco e fiscalizagdo dos servigos conveniados e contratados
e, ainda, em especial dos servigos privados que se utilizam da infra-
estrutura piiblica.

Finalmente, as esferas de governo estadual e municipal
devem consolidar o espago de governabilidade a partir do compro-
metimento financeiro da Unifo e do governo estadual para viabilizar
as deliberagdes dos Conselhos de Saiide que, gradativamente, deixardo
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de ser instincias virtuais no processo de definicdo de politicas e de
programacao e fiscalizacio de gastos do setor.

Educacio

No dmbito da educagéo, a descentralizagio de politicas vem
sendo objeto de debate nas mais diferentes instincias, governamentais e
nio-governamentais, de organizacdo dos educadores. O tema gera
controvérsia. A descentraliza¢go, segundo seus defensores, representaria
um mecanismo para proceder & reestruturago dos sistemas de ensino,
tendo como horizonte a resolugio de problemas histéricos no contexto
educacional do Pais. Do ponto de vista administrativo, envolveria uma
definicdo de competéncias na oferta dos trés niveis de ensino, dando
fim ao paralelismo existente, o que possibilitaria a universalizagio da
educagio bésica e a racionalizagio na distribui¢io e aplicagio dos recur-
sos disponiveis no setor. E, numa perspectiva politica mais ampla,
permitiria a adogdo de um padrio mais democritico de participagio na
definicdo da politica educacional global. Porém, constata-se que os
esforgos do governo central vém privilegiando uma descentraliza¢o
mais voltada ao repasse de competéncia, sem, no entanto, avangar na
constituicao de uma politica global com a participagdo democritica dos
diferentes segmentos sociais envolvidos.

No contexto paranaense, o sistema educacional apresenta,
para o periodo enfocado pela pesquisa, um quadro relativamente definido
de competéncias na oferta da educagio fundamental. A oferta pelas
esferas governamentais vem se dando em conformidade com as
orientacoes dispostas pela politica constitucional vigente, ou seja, a
atuagdo dos municipios tem sido prioritiria no ensino fundamental e
pré-escolar, como estabelece a Constitui¢io de 1988; enquanto a oferta
de 52 a 82 série do ensino fundamental e do ensino médio tem se
concentrado na esfera estadual.

Esse quadro se deve a implementag¢do da municipalizacio
do ensino fundamental de 12 a 42 série, que vem se constituindo nas
ultimas trés décadas, envolvendo o repasse s prefeituras da gestio da
rede de ensino fundamental. Entretanto, essa reorganizagio ainda estd
distante de garantir as condigdes basicas para a construgéo de uma politica
educacional voltada 2 melhoria da qualidade do ensino piiblico. Apesar
do dispositivo constitucional que vincula ao setor um percentual
obrigatério de receita proveniente de impostos, os recursos financeiros
sao insuficientes para propiciar uma estrutura fisica adequada e a
manutencio de recursos humanos capacitados.
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A organizacdo de uma estrutura institucional, pelas
administra¢Ges estadual e municipal, favordvel 4 implementagdo da
municipalizagio caracterizou a politica estadual na década posterior
a aprovacdo da Lei Federal n° 5.692/71 (Reforma do Ensino de
Primeiro e Segundo Graus), marco legal propulsor do processo de
descentralizacio no contexto dos sistemas de ensino.

Somente apds a promulgacio da Constituigio de 1988 ha
um considerdvel avango da politica de municipaliza¢do. No entanto,
a implementac3o dessa politica se confrontava com um desfavoravel
quadro de limitagdes estruturais, constituido ao longo de virias déca-
das, que resultaram em redes municipais extremamente desprovidas
de condigdes fisicas e pessoal qualificado. A oferta de ensinode 12 a
4@ série na zona urbana em 1988 era realizada, prioritariamente, por
escolas estaduais (58,16%), enquanto as escolas municipais atendiam
a28,90% dos alunos. J4, na zona rural, o atendimento majoritirio era
realizado por escolas municipais (85%), havendo uma pequena parti-
cipagdo da rede estadual, que absorvia 13,78% da populacio dessa
faixa educacional.’®

No inicio dos anos 90, o governo do Parana promoveun
mecanismos para ampliar o processo de municipalizagio — o Protocolo
de Inten¢des € o Termo Cooperativo de Parceria Educacional —,
estabelecendo a partilha de encargos entre o Poder Piiblico estadual e
municipal. Observa-se que o periodo 1990-92 foi decisivo na definicdo
da politica de relagdo Estado/Municipio, quando 263 municipios, de
um total de 323, assumiram a rede de 12 a 42 série, representando
83% do Estado. Vale destacar gue, no que se refere a transferéncia
dos encargos educacionais, 0s maiores municipios, em geral em termos
populacionais (Londrina, Maringa, Foz do Iguagu, Ponta Grossa,
Cascavel, inclusive a capital Curitiba), que representam 31,47% da
populagio total do Estado, até 1996 ndo haviam aderido ao Termo
Cooperativo de Parceria Educacional.'” Esses municipios, exatamente
pela maior capacidade econdmico-financeira, apresentaram maior
resisténcia diante das a¢oes do governo estadual, ndo se comprome-
tendo com a mudanga politico-institucional em curso.

A adesdo atingiu, principalmente, municipios mais
dependentes das transfer&ncias estaduais. Esse fator compromete o
processo de definicio de competéncias, haja vista a esfera estadual,
que continua a assumir, nos municipios de maior porte, uma clientela
do ensino fundamental superior Aquela atendida pela municipal. Em
contrapartida, o Estado vem se retirando de municipios que neces-
sitariam de uma presen¢a mais efetiva.
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O governo estadual tem recebido criticas dos municipios
parceiros, que questionam os critérios estabelecidos para o repasse de
recursos financeiros ¢ apontam a quebra dos principais compromissos
assumidos, como a garantia de permanéncia de professores estaduais
nas escolas municipalizadas € a assisténcia técnico-pedagégica
sistemadtica as secretarias municipais de educagfo.

Um dado significativo, que permite estabelecer
consideragdes acerca da pouca efetividade da politica de
municipaliza¢do em curso, na transformacao da qualidade do ensino
ofertado pelo sistema municipal, € a constatago de que, se em 1988
havia expressivo mimero de classes multisseriadas, absorvendo
68,46% das matriculas de 1° grau efetuadas na zona rural, em 1996
este percentual passa a 72%, o que denota a persisténcia do problema
€ aponta para a fragilidade da proposta em curso na resolugdo da
questdo da qualidade do ensino municipal.’® Com relagio ao quadro
docente, o reflexo é a grande rotatividade de professores e o elevado
nimero de professores leigos. Levantamento realizado em 1993 pelo
Departamento de Ensino Supletivo da Secretaria de Estado da
Educaciao estima que o mimero de professores nao habilitados, ou
seja, aqueles que ndo possuem magistério, totaliza 4.413, atuando
em escolas municipais e municipalizadas. Desse contingente, parcela
significativa (42,44%) possui apenas o 19 grau incompleto. Esta
situacdo pode estar explicitando a auséncia de agdes mais
transparentes no processo de municipalizagio, que se traduziriam
no estabelecimento de critérios que contemplem a capacidade dos
municipios para assumir os encargos educacionais do ensino
fundamental.

Outro fator imprescindivel é a constatacio do
esvaziamento do papel do governo estadual na defini¢io de uma
politica que articule um sistema estadual de ensino, o que favoreceria
um acompanhamento sistemdtico do impacto qualitativo da
municipalizagdo e, conseqiientemente, possiveis reformulagdes de
procedimentos.

Assim, o processo em curso tampouco logrou introduzir
no interior das estruturas politico-institucionais mecanismos que
possibilitassem maior participacdo dos diversos segmentos sociais
nas decisdes relativas as politicas piblicas. Uma instincia prevista
na legislagdo vigente é a criagio de colegiados municipais, cujo
papel, conforme o disposto na Deliberagao n® 009/95 do Conselho
Estadual de Educago do Parana, pressupoe uma participagio efetiva
de seus representantes na gestdo da politica educacional do muni-
cipio, inclusive no controle da aplicag@o das verbas ptiblicas desti-

46 R. paran. Desenv., Curitiba, n.90, jan./abr. 1997, p. 31-51

" COMPANEEA

DE INFORMATICA DO
PARANA. Lay-out do
arguivo TURMAS/
MATRICULAS; Lay-out do
arquivo
ESTABELECIMENTO.



Darcy Marzulo Ribeiro, Nddia Zaiczuk Raggio, Thals Kornin e Valéria Villa Verde

nadas ao setor. Constata-se, no entanto, a auséncia de conselhos
constituidos nos municipios, apesar do elevado indice de munici-
palizacio alcangado.

Assisténcia Social

A Constituicdo de 1988 e a Lei Orginica da Assisténcia
Social (LOAS) de 1993 constituiram dois grandes marcos para a
assisténcia social. Com a Constitui¢ao de 1988, pela primeira vez na
histéria do Brasil, a assisténcia social passa a ser vista como direito
do cidaddo, sendo conceituada “[...] como a politica devida a quem
dela necessitar, independente da contribui¢zo a seguridade social”. ™

A Constitui¢do vincula a assisténcia social a seguridade
social e estabelece um principio importante ao caracterizar a assis-
téncia social como politica que integra e complementa as demais
politicas setoriais. E, do ponto de vista da organizacio do setor, ga-
nham particular importincia as diretrizes de descentralizag@o e a
participacio comunitéria.

No entanto, antes mesmo que as novas orientagdes
constitucionais pudessem consolidar-se, mudangas institucionais
provocaram significativo 6nus social, implicando a desarticulagio
das ainda frigeis estruturas do setor.

Em marco de 1990, uma mudanga na esfera federal levou
a assisténcia social a ficar sob a responsabilidade do Ministério da
Acio Social, desligando-se do Ministério da Previdéncia e da Assis-
téncia Social. Nesse periodo, a politica governamental, acabou, mais
uma vez, privilegiando interesses particulares e politicos.

Entre 1993 e 1994, a assisténcia social conseguiu estabe-
lecer parimetros legais importantes com a Lei Orgénica da Assisténcia
Social (LOAS).2®

O texto da Lei absorve grande parte da orientagao do
Programa Nacional de Descentralizagio da Assisténcia Social, que
preceden a LOAS, cujos preceitos pautavam-se na ndo-interrupgio
de atendimento; na gradualidade da transferéncia de servicos e
recursos; no respeito a autonomia dos estados e municipios em for-
mular e executar a¢bes; no respeito ao direito do cidadio ao atendi-
mento e no correspondente dever do Estado em presté-lo; na revisao
das praticas de assisténcia social; e na distribuicao automdtica da
parcela dos recursos do orgcamento da seguridade social.

O desafio imediato recaiu sobre as diretrizes da descentra-
lizagdo e da participagdo comunitdria, que, com a “primazia da
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responsabilidade do Estado na condugio da politica [...]”, mobilizardo
os nivels subnacionais de governo e a sociedade civil. Estados e
municipios, por forga constitucional e com o reforgo da Lei Orgénica,
passam a assumir parte significativa dos compromissos da assisténcia
social de forma compulséria.

A assisténcia social aparece no ambito politico-administrativo
do Estado do Parand com as mesmas vicissitudes ocorridas no nivel
federal, sendo sua inser¢io geralmente periférica em relagéo as politicas
setoriais publicas. Em nenhum momento do periodo analisado o Poder
Executivo facultou 4 assisténcia uma estrutura administrativa exclusiva.
No interior das politicas piblicas estaduais de carater social, a assisténcia
sempre esteve vinculada a outras politicas setoriais de forma subalterna.

QO periodo 1987-90 inscreve-se num contexto de transfor-
magdes politicas que correspondem ao processo pré e pés-Constitnigao.
A vinculaggo da assisténcia social com a fungéo trabalho e ndo mais
com a satide ilustra uma nova concep¢ao de assisténcia em curso. A
Secretaria de Estado do Trabalho e da Agdo Social (SETA) colocou
lado a lado problemas sociais e questoes de emprego e renda. Além
disso, a criagdo da Fundagdo de Agdo Social do Parana (Faspar) € uma
tentativa de estabelecer uma coordenago voltada & maior racionalidade
nas a¢des da drea.

Na pratica, no entanto, a politica governamental para o setor
em pouco acrescentou ao atendimento convencional, voltado a uma
clientela padrao. Inicia-se, de forma bastante incipiente, um processo
de descentralizacio das a¢des sociais, na medida em que a SETA repassa
recursos para que Os municipios assumam o atendimento.

Nova reforma administrativa (de 1989) une a politica assis-
tencial a de justiga. Dado que, a cada reestruturaggo, corresponde um
tempo de adequagio ao novo desenho institucional, a Secretaria tem
dificuldade de elaborar novas propostas, programas e projetos, mantendo
apenas 0s convénios existentes. Porém, a promulgacao do Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA) leva a Secretaria de Estado da Justiga
e Assisténcia Social (SEJA) a iniciar o processo de implantag@o de suas
diretrizes no Estado.

O periodo compreendido entre 1991 e 1994 tem inicio com
arecriag@o da SETA. Essa administracfio, em consonancia com o$ novos
encaminhamentos de Ambito nacional, incorpora ao discurso oficial a
necessidade de resgatar a assisténcia social de sua condigfo assisten-
cialista/caritativa, trazendo-a para o contexto mais amplo da cidadania
através do eixo descentraliza¢fo, parceria e racionalizagao.
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Viabilizados pelos poderes piiblicos federal e estadual,
os Conselhos Municipais de Direito e Tutelares da Crianga e do
Adolescente e os Conselhos Municipais da Assisténcia Social, por
exemplo, tiveram uma implantacdo expressiva.

Para objetivar a organizagio do setor assisténcia, foi criado
o Grupo Interinstitucional de Trabalho (GIT), instituido em maio de
1994 como instincia organizadora, totalizadora e sistematizadora dos
trabalhos e encaminhamentos efetivados no processo de
implementagdo da LOAS. Paralelamente, instituiv-se o Férum Popular
de Assisténcia Social, organizagdo de dmbito municipal representante
da sociedade civil.

E importante acrescentar que, no periodo enfocado, a
caracteristica mais comum da assisténcia no nivel da organizacio
institucional municipal € a ndo-existéncia de uma politica assistencial
definida e de um drgéo publico executor especifico para a drea. Esse
vazio no nivel municipal provoca a dispersio das a¢des do setor em
uma rede de entidades sociais prestadoras de servicos de natureza
comunitéria e voluntarista. A atuacio dessas entidades geralmente
nao encontra respaldo no poder piiblico e, quando encontra, 0 mesmo
¢ msuficiente.

Junto a todas essas questdes € preciso destacar que ©
Estado, as prefeituras e/ou as instancias fiscalizadoras competentes
nio exercem o seu papel de acompanhamento e avaliagdo, ou o fazem
precariamente. A auséncia de auditorias regulares e sistematicas
implica, além do ndo-cumprimento da competéncia estabelecida por
lei, o desconhecimento da destinag@o dos recursos piblicos dirigidos
a assisténceia e o descaso com a qualidade da prestagio do servigo.

No periodo analisado, foram limitadores da descentra-
lizacdo a transferéncia de atribui¢Ges para os entes subnacionais, na
auséncia de uma relagao de subsidiariedade,” e a concepgio de um
modelo de gestio rigido que desconsiderou a grande heterogeneidade
entre estados e municipios. A descentralizacio da assisténcia social
deve ser um processo de construgio de uma politica social bésica e,
como tal, democritica, eqtiitativa e efetiva, sem deixar de ser uma
politica para as diferencas, cujo cardter complementar ndo implica
subordinagdo, mas parceria com as demais politicas sociais.

A participagdo comunitiria na elaborag¢do e execugio da
politica de assisténcia social tem sido viabilizada pelos Conselhos
Tutelares e de Direito da Crianga e pelos Conselhos da Assisténcia
Social (CAS), propriamente ditos, cuja proposta tem sido legitimada
como espago privilegiado do exercicio da cidadania. A paridade na
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sua constitui¢do coloca, em tese, a sociedade civil organizada em
condi¢do de formular politicas e fiscalizar as acGes publicas, além de
exercer o direito de acompanhamento e avaliagio de programas, projetos
e, principalmente, de decisao da destina¢do de recursos.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da trajetdria das politicas sociais levanta a questdo
de que o processo de descentralizagdo, proposto constitucionalmente e
incorporado como meta pelo governo central, ndo avangou por igual em
termos setoriais na medida em que nio foram propostas instincias para
a sua gestiio integrada.

Verifica-se que o processo em curso vem significando uma
desconcentragao da administra¢do de servi¢os piblicos, para os muni-
cipios, ndo havendo, contudo, uma transformagzo significativa no padrdo
de gestdo que possibilite a reestruturacio desses servigos.

A avalia¢io acerca do periodo 1987-94 revela que as politicas
de saide e educagio encontram-se mais consolidadas em relagio as
demais. Um fator decisivo para tal encaminhamento € a vinculago
constitucional de recursos para o setor. Entretanto, esse relativo avango
no processo de descentraliza¢io nao significa que os municipios alcan-
¢aram setorialmente capacidade de decisio, normatizagdo e execugio,
em conformidade com as diretrizes da administracio central (Unido ou
Estado). Efetivamente, o que se verifica € que os gestores municipais
das respectivas politicas encontram-se numa trajetéria de construgao
deciséria e de organizacdo institucional do espaco setorial.

Com relac@o a assisténcia social, sua estruturagio sempre
foi municipalizada, embora nio se possa atribuir uma real coordenacio
politica a essa instdncia governamental. O atendimento do setor se
caracteriza pela participacdo majoritdria de institui¢des filantrépicas,
que tém articulago direta com as institui¢des federais.

As politicas de habita¢do e saneamento, por sua vez, nao se
propuseram a incorporar a proposta de descentralizagio e estdo realizando
seus investimentos a partir da administragio estadual — desconcentrada
em escritérios e agéncias regionais —, que repassa a instincia municipal
a execugao da politica mas n3o lhe delega poderes decisérios.

A incorporagio da coordenagdo local das politicas sociais
estd diretamente relacionada 2 capacidade dos municipios enquanto
unidades gestoras. Constata-se que, de modo geral, estes ndo apresentam
condi¢Bes institucionais efou financeiras para implementar politicas
descentralizadas. Isso significa que, para a descentralizagio se revelar
exitosa, é imprescindivel transformar a capacidade gestora dos munici-
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pios. Na realidade, se a atribui¢io de competéncias e a alocagdo de
recursos encontram entes com escassa capacidade técnica e
operacional, € provavel que ndo se constituam politicas sociais
eficazes.

Em principio, o processo de descentralizagdo deve
responder a uma diversidade de situagdes concretas. As decisdes
politico-institucionais nao podem partir da suposi¢ao de que todas as
regides ou municipios estio preparados ao mesmo tempo para
encarregar-se das novas atribuicdes. Nesse sentido, sua continuidade
deve pautar-se na flexibilidade da proposta e em critérios de
compensac¢do que levem em conta a sitnag@o peculiar de cada
municipio.

As mudancas de atribui¢es entre as esferas
governamentais confirmam-se na evolugio da capacidade de gasto
do Estado e dos municipios.? No periodo 1987-94, o Estado procurou
manter um padrdo de politicas sociais — em alguns momentos
ampliando-o, em outros redimensionando prioridades — em meio a
um esfor¢o de ajuste fiscal e a uma elevagdo dos repasses
constitucionais aos municipios. Para isso, contou com um importante
reforgo de recursos externos, principalmente em educagzo e
saneamento.

Os gastos em saide e educacdo, devido aos dispositivos
constitucionais, revelaram uma participa¢ao mais significativa em
relacdo is despesas do governo, contrastando com a participacio inex-
pressiva da assisténcia social, que confirma seu caréter residual no
comnjunto das politicas sociais. A guisa de compensacio, essas ireas
receberam importantes fluxos originados de repasses federais. As de
habitacio e saneamento, além dos recursos federais, contaram com o
respalde financeiro de empréstimos internacionais.

As despesas da instancia municipal marcam o sentido da
descentraliza¢do com a crescente participagao desse nivel de governo
nas politicas sociais. Ou seja, 0 conjunto dos municipios paranaenses
teve ganho de receitas a partir de 1989 - especialmente de trans-
feréncias —, mas também elevou seu patamar de gastos, confirmando
ter assurnido maiores responsabilidades, ou atribuig@es, na prestagio
de servigos e oferta de bens piiblicos.

Sem diivida, a descentralizagio € um processo em cons-
trugdo, cabendo 4 Unido e ao Estado o importante papel coordenador
e financiador. Aos municipios cabe definir seus projetos, de acordo
com suas condi¢Bes econdricas e instifucionais, e executi-los com
o apoio dos demais niveis governamentais, para atingir a umver-
salizagdo das coberturas, como consta dos instrumentos legais que
descrevem as politicas piblicas.
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