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Brasilia, 28 de dezembro de 2022.

Senhor Presidente,

Encaminho a Vossa Exceléncia, para conhecimento, copia do Acoérdao n°
2786/2022 (acompanhado dos respectivos Relatério e Voto) proferido pelo Plenério desta
Corte de Contas, na Sessdo Extraordinaria de 13/12/2022, ao apreciar 0 processo
TC-039.729/2021-4, da relatoria do Ministro Vital do Régo.

Os aludidos autos tratam de relatério de auditoria realizada na Secretaria
Especial de Saude Indigena do Ministério da Saide, por solicitacdo da entdo Comissao
Parlamentar de Inquérito da Pandemia (Requerimento n°® 1301/2021), deferida pelo Acérdao
n® 2170/2021-TCU-Plenario, com o intuito de avaliar a execuc¢do orgamentdria para o
enfrentamento da pandemia da covid-19, durante o periodo de fevereiro de 2020 a julho de

2021.
Atenciosamente,

(Assinado eletronicamente)

MINISTRO BRUNO DANTAS
Vice-Presidente, no exercicio da Presidéncia

A Sua Exceléncia o Senhor
Senador RODRIGO PACHECO
Presidente do Senado Federal
Brasilia - DF

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o codigo 72671679.
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GRUPO I - CLASSE V — Plenario

TC 039.729/2021-4.

Natureza: Relatorio de Auditoria.

Orgao: Secretaria Especial de Satide Indigena (Sesai)/Ministério da
Saude.

Representagdo legal: ndo ha

SUMARIO: AUDITORIA REALIZADA
NA SECRETARIA ESPECIAL DE SAUDE
INDIGENA (SESAI/MINISTERIO DA
SAUDE, EM VIRTUDE DE
SOLICITACAO DA CPI DA PANDEMIA.
CIENCIA AO ORGAO E AO SENADO
FEDERAL. APENSAMENTO AO
TC 036.378/2021-6.

RELATORIO

Trata-se de relatorio de auditoria realizada na Secretaria Especial de Saude Indigena
(Sesai) do Ministério da Saude para avaliar a execuc¢do orgamentaria para o enfrentamento da
pandemia da Covid-19, durante o periodo de fevereiro de 2020 a julho de 2021, em cumprimento a
solicitagdo da entdo Comissdo Parlamentar de Inquérito da Pandemia (CPI da Pandemia) — Acérdao
2.170/2021-TCU-Plenario.

2. No ambito da Secretaria de Controle Externo da Satde (SecexSaude), apods finalizados
os trabalhos, foi produzido o relatorio a seguir transcrito, com os ajustes de forma pertinentes, com
cujas conclusdes e propostas de encaminhamento manifestaram-se de acordo os dirigentes da
unidade (pegas 212/214):

II. VISAO GERAL DO OBJETO
IL.1. Breve historico sobre a Satide Indigena

1. No inicio do século XX, devido aos eclevados indices de mortalidade nos indigenas
ocasionados pela expansdo das fronteiras economicas e o desenvolvimento de linhas telegraficas
e ferrovias, foi criado, em 1910, o Servigo de Protecdo ao Indio e Trabalhadores Nacionais
(SPI), 6rgdo vinculado ao Ministério da Agricultura. Mais tarde, na década de 1950, foi criado,
no Ministério da Saude, o Servigo de Unidades Sanitarias Aéreas (SUSA) “com o objetivo de
levar acdes bésicas de saude as populagdes indigenas e rural em areas de dificil acesso”
(Portaria GM/MS 254/2002, Anexo 1).

2. Em 1967, o SPI foi extinto e criou-se a Fundagio Nacional do Indio (Funai), vinculada ao
Ministério do Interior. Em 1986, como um desdobramento da 8* Conferéncia Nacional de
Satide, marco da criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), foi realizada, meses depois, a 1*
Conferéncia  Nacional de Prote¢gdo a Sadde do Indio (disponivel em:
<https://observaindigena.unb.br/?page

1d=61>, acesso em: 8/2/2022).

3. Assim, a Lei 9.836, de 23 de setembro de 1999, conhecida como Lei Arouca, ao acrescentar
dispositivos a Lei Organica do SUS, Lei 8.080, de 19 de setembro de 1990, instituiu o
Subsistema de Atencdo a Saude Indigena (SasiSUS), como componente do SUS. Nos termos
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dessa lei, a Unido, com recursos proprios, ¢ responsavel pelo financiamento do Subsistema,
podendo os Estados, Municipios e outras instituigdes governamentais ¢ ndo-governamentais
atuarem de forma complementar, tanto no custeio quanto na execucdo das agoes.

4. Com a Lei Arouca, estabeleceu-se que o SasiSUS teria como base os Distritos Sanitarios
Especiais Indigenas (DSEI). Ademais, esse subsistema, assim como o SUS, deve ser
descentralizado, hierarquizado e regionalizado, servindo o SUS como retaguarda e referéncia
(Lei 9.836/1999, art. 19-G, caput, e §1°). Essa lei ainda dispos que “as populagdes indigenas
devem ter acesso garantido ao SUS, em ambito local, regional e de centros especializados, de
acordo com suas necessidades, compreendendo a ateng¢do primaria, secundaria e terciaria a
saude.” (Lei 9.836/1999, art. 19-G, §3°)

5. Em 2001, por meio de alteracdes na Lei 9.649, de 27 de maio de 1998, promovidas pela
Medida Provisoéria 2.216-37, de 31 de agosto de 2001, foi atribuida a competéncia ao Ministério
da Satde para o desenvolvimento de acdes relacionadas a saude indigena, assim como foram
transferidos da Funai para a Fundagdo Nacional de Satde (Funasa) os bens, postos de satde,
Casas dos Indio, equipamentos ¢ acervo documental necessarios ao exercicio das atividades de
assisténcia a satde do indio. Desse modo, o Ministério da Satde, por meio da Funasa, assumiu a
responsabilidade de estruturar o SasiSUS a época.

6. Posteriormente, em 2002, foi instituida a Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos
Indigenas (Pnaspi) pela Portaria GM/MS 254, de 31 de janeiro de 2002, ratificando a neces-
sidade da adocdo de um modelo complementar e diferenciado de organizagdo dos servigos,
voltados a protecdo, promogao e recuperacao da saude. Atualmente, essa politica encontra-se na
Portaria de Consolidacdo GM/MS 2, de 28 de setembro de 2012, Anexo XIV.

7. Com a institui¢do da Pnaspi, foi estruturado um modelo de atencdo a saude, baseado na
estratégia de execug@o descentralizada pelos 34 DSEI (disponivel em http://www.saudeindigena
.net.br/coronavirus/informativo021.php, acesso em 8/2/2022).

8. Com o advento da Lei 12.314, de 19 de agosto de 2010, as competéncias relativas ao
atendimento de atencdo basica do Departamento de Satde Indigena da Funasa foram
transferidas ao Ministério da Saude (art. 11).

9. A partir da publicacdo do Decreto 7.336, de 19 de outubro de 2010, foi criada a Secretaria
Especial de Saude Indigena (Sesai), 6rgao integrante da estrutura do Ministério da Satde e
constituida, entdo, por trés departamentos: Departamento de Gestdo da Saude Indigena,
Departamento de Atencao a Saude Indigena e Distritos Sanitarios Indigenas (DSEI).

10.A Sesai, entre outras competéncias, passou a ser responsavel por coordenar a Pnaspi ¢ o
processo de gestdo do SasiSUS em todo o territério nacional. Sua missdo ¢ implementar um
novo modelo de gestdo e de atencdo no ambito do SasiSUS, articulado com o SUS,
descentralizado, com a participacdo de 34 DSEI (pega 48, p. 11).

11.0 Decreto 7.336/2010 também transferiu da Funasa ao Ministério da Satude, os bens
permanentes ativos compreendendo moveis, imdveis, intangiveis e semoventes, acervo
documental e equipamentos destinados a promogao, protegdo e recuperacdo da saide dos povos
indigenas, incluindo os relacionados as agdes de saneamento ambiental em terras indigenas.
Estabeleu ainda a data de 31/12/2011 como prazo para efetivagdo da transicdo da gestdo do
SasiSUS da Funasa para o Ministério da Satde.

12.Em 2012, a Sesai assumiu o orgamento proprio antes executado pela Funasa (disponivel em
http://www.saudeindigena.net.br/coronavirus/informativo02 1.php, acesso em 8/2/2022).

I1. 2. Competéncias da Sesai

13.A Sesai, com sua estrutura de departamentos, coordenagdes ¢ servigos sediada em Brasilia,
constitui a alta administragdo responsavel por coordenar, orientar, avaliar € monitorar a gestdo
da Pnaspi, incluindo os 34 Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) espalhados pelos
estados da federagdo, conforme deixa claro o respectivo rol de competéncias que lhe atribui o
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art. 40 do Anexo I do Decreto 9.795, de 17 de maio de 2019, normativo vigente a época da
auditoria, a seguir transcrito:

I - planejar, coordenar, supervisionar, monitorar e avaliar a implementacao da Politica Nacional
de Atencao a Saude dos Povos Indigenas, observados os principios e as diretrizes do SUS;

IT - coordenar o processo de gestdo do Subsistema de Atengdo a Satide Indigena para a
promocao, a protecdo e a recuperacdo da saude dos povos indigenas, e a sua integracao ao SUS;

IIT - planejar, coordenar, supervisionar, monitorar e avaliar as agoes referentes ao saneamento e
as edificacdes de saude indigena;

IV - orientar o desenvolvimento das agdes de atencdo integral a satde indigena e de educacao
em saude segundo as peculiaridades, o perfil epidemiologico ¢ a condi¢do sanitaria de cada
Distrito Sanitario Especial Indigena, em consonancia com as politicas e os programas do SUS,
as praticas de saude e as medicinas tradicionais indigenas, e a sua integracdo com as instancias
assistenciais do SUS na regido e nos Municipios que compdem cada Distrito Sanitario Especial
Indigena;

V - planejar, coordenar, supervisionar, monitorar e avaliar as agdes de aten¢do integral a satde
no ambito do Subsistema de Atengdo a Satde Indigena e sua integragdo com o SUS;

VI - promover agdes para o fortalecimento da participagdo social dos povos indigenas no SUS;
VII - incentivar a articulagdo e a integragdo com o0s setores governamentais € nao
governamentais que possuam interface com a atengdo a satde indigena;

VIII - promover e apoiar o desenvolvimento de estudos e pesquisas em saude indigena; e

IX - identificar, organizar e disseminar conhecimentos referentes a satde indigena.

I1.3. Setores Responsaveis

14.Para o cumprimento dessa missdo, a Sesai conta com uma estrutura organizacional
responsavel por garantir todo o suporte logistico e 0s insumos e servigos necessarios a execugao
da Pnaspi.

15.0 Decreto 9.795/2019 insere na estrutura da Sesai trés unidades principais, quais sejam, o
Departamento de Atencdo a Saude Indigena (DASI), o Departamento de Determinantes
Ambientais da Satude Indigena (DEAMB) e os DSEI. Conforme se observa na Figura 1 abaixo,
diretamente vinculado ao gabinete também figura a Coordenagdo Geral de Planejamento e
Orcamento (CGPO):
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Figura 1: Organograma da Sesai
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Fonte: <https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/sesai>.
Acesso em 4/3/2022.

16.0 Departamento de Atencdo a Saude Indigena (DASI) ¢ responsavel pela conducdo das
atividades de atencdo integral a saide dos povos indigenas, por meio da atencdo basica, da
educacdo em saude e da articulagdo interfederativa, ou seja, a articulagdo com os demais
gestores do SUS para provimento das agdes complementares e especializadas. A atencdo
integral a saude indigena é composta por um conjunto de agdes para a implementagdo da
ateng@o primaria a saude nos territorios indigenas. Estas a¢des visam promover a protegdo, a
promogdo e a recuperagdo da saude desses povos de maneira participativa e diferenciada,
respeitando-se as especificidades epidemioldgicas e socioculturais dos povos indigenas e
articulando saberes no ambito da atengdo. Além disso, contempla também as ag¢les de
articulagdo com os servigos de média e alta complexidade de modo a atender integralmente as
necessidades de satide dos povos indigenas, assim como o apoio para o acesso desses povos a
referida rede de servigos (Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/sesai .
Acesso em 4/3/2022).

17.0 Departamento de Determinantes Ambientais da Satde Indigena (DEAMB) ¢ responsavel
pelas acdes de saneamento basico e ambiental das areas indigenas, como preservacgdo das fontes
de agua limpa, construcdo de pogos e captagdo a distdncia nas comunidades sem agua potavel,
construgdo de sistemas de saneamento, projetos de obras e edificagoes, educagdo em saude para
o saneamento, destinacdo final do lixo e controle de poluicdo de nascentes. As atividades
relacionadas a edifica¢des no ambito dos DSEIs também sdo geridas pelo DEAMB.

18.Especificamente em relagdo as edificagcbes, o DEAMB tem as seguintes atribuicdes
(Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/sesai Acesso em: 4/3/2022):

a) implantacdo, reforma e ampliacdo de edificacdes de saide indigena, tais como: Unidade
Basica de Saude Indigena (UBSI), Polo Base e Casa de Atencdo a Satde Indigena (CASAI) e
Sede do DSEI,

b) implementagdo de programas e projetos edificagdes de satide indigena;

¢) elaboragdo de documentos técnicos e projetos de referéncia, tais como: projeto arquitetonico,
estrutural, instalagdes hidrossanitario; instalagdes elétricas e combate ao incéndio e panico;

d) apoio aos distritos na elaboragdo de projetos de edificagdes de saude indigena;
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e) monitoramento e acompanhamento de execucdo contratual de obras, de servigos continuados
de manuten¢do de edificagdes, de aquisicdo de equipamentos e materiais para agdes de reforma
e manutencao de edificacdes de saude indigena.

19.Na Coordenagdo Geral de Planejamento e Orgamento (CGPO) cada area desempenha
atividades relacionadas a um tema especifico, mas que de certa forma estdo interligadas e
convergem ao resultado geral da Coordenagao, tais quais orgamento, planejamento, financeiro,
convénios e  monitoramento da  execucdo  orcamentaria  (Disponivel  em:
https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/sesai Acesso em 4/3/2022):

a) orgamento: analise de processos voltados a aquisiges de Distritos, analise de
disponibilidade e descentralizacdo de créditos or¢amentarios, alimentagdo do monitoramento;

b) planejamento: coleta ¢ tratamento de informagdes das areas técnicas da SESAI
(departamentos) e envio para a Coordenacdo Geral de Planejamento (CGPL)/SPO, coleta e
validacdo das informacdes inseridas no Siplan (Sistema de Planejamento), apoio na elaboragdo
do Relatério de Gestdo e Relatorio Anual de Gestéo;

¢) financeiro: analise e consolidagdo das solicitagdes de recursos financeiros dos Distritos e
envio ao Fundo Nacional de Saude (FNS);

d) convénios: execugdo dos convénios celebrados pelo Ministério da Satde junto a entidades
conveniadas, para atuacdo em carater complementar no atendimento dos povos indigenas;

€) monitoramento: acompanhamento da execucdo orcamentaria dos DSEI, alinhamento do teto
or¢amentario, realizacdo da descentralizagdo or¢amentaria.

20.0s 34 DSEI sao unidades gestoras descentralizadas da Sesai, resultantes de uma divisdo feita
estrategicamente por critérios territoriais € ndo, necessariamente, por estados, tendo como base a
ocupagdo geografica das comunidades indigenas. A eles, como responsaveis pela promogdo da
saude indigena nos territorios por eles abrangidos, compete executar as a¢des previstas para o
alcance desse objetivo.

Mapa 1: Localizagdo dos DSEIs

Fonte: Relatorio das agdes realizadas pela Sesai para enfrentamento da pandemia da Covid-19.
(Disponivel em:
http://www.saudeindigena.net.br/coronavirus/viewNoticia.php?CodNot=2ba29aca6bb Acesso
em: 4/3/2022)
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21.Assim, o SasiSUS ¢ constituido pelos seguintes estabelecimentos de satde (Relatorio de
Integrado de Gestdo - Ministério da Saude — 2020. Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-
br/acesso-a-informacao/transparencia-e-prestacao-de-contas/relatorio-integrado-de-gestao-do-
ministerio-da-saude Acesso em: 26/5/2022).

a) Sede do DSEI: estabelecimento responsavel pela gestdo, planejamento e organizagdo dos
servicos de saude;

b) Sede do Polo Base: estabelecimento de satde vinculado a uma subdivisdo territorial do DSEI
— o Polo Base — onde as Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena (EMSI) organizam
técnica e administrativamente a atengdo a saude de uma populacao indigena adscrita. O tipo I
localiza-se em aldeia e realiza tanto atividades administrativas quanto assistenciais, enquanto o
tipo II encontra-se em area urbana com atividades exclusivamente administrativas;

¢) Unidade Basica de Satde Indigena (UBSI): localizada sempre em aldeia, destina-se a
assisténcia direta das agdes e servigos de atengdo basica e, juntamente com a sede do Polo Base,
¢ a primeira referéncia para as EMSI e os pacientes indigenas. Em regides de dificil acesso ou
em locais de frequente permanéncia pode haver, anexo a este estabelecimento,
alojamento/unidade de apoio que proporcione estadia adequada as equipes.

d) Casa de Saude Indigena (Casai): estabelecimento responsavel pelo apoio, acolhimento e
assisténcia aos indigenas referenciados aos demais servicos do SUS em um municipio, para
realizacdo de agdes complementares de atencdo basica e de atencdo especializada, sendo
também destinada a seus acompanhantes, quando necessario.

22.Consoante dados do Relatorio de Gestdo da Sesai de 2017 (pega 48, p. 11), a época, o
SasiSUS contava com uma rede de, além dos 34 DSEI, 355 Polos Base, 1000 UBSI, ¢ 67 Casali,
e mais de 700 EMSI formada por uma for¢a de trabalho de quatorze mil profissionais, sendo
seis mil indigenas.

23.Por sua vez, o Relatorio de Integrado de Gestdao de 2020 do MS, reportou que, entre maio ¢
dezembro de 2020, foram criadas Unidades de Atencao Primaria Indigena (UAPI) em 22 DSEI,
que ¢ uma estratégia voltada a protecao, prevencdo, ao diagnoéstico e tratamento da Covid-19 a
partir de uma adaptag@o dos estabelecimentos de satide indigenas existentes a fim de torna-los
aptos a receberem pacientes com Covid-19.

Figura 2: Fluxo de atendimento no A&mbito da satide indigena
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Fonte: https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/sesai_noticias/unidades-da-saude-indigena-
contam-com-nova-classificacao-para-subtipos-de-estabelecimentos-no-cnes Acesso em:
31/5/2022
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24.A Lei 9.836/1999, que instituiu o SasiSUS, também dispds que “as populagdes indigenas
terdo direito a participar dos organismos colegiados de formulagdo, acompanhamento e
avaliacdo das politicas de saude, tais como o Conselho Nacional de Saude e os Conselhos
Estaduais e Municipais de Saude, quando for o caso”. Ficou estabelecido, assim, a necessidade
de haver controle e participacdo social no &mbito da satide indigena.

25.0 controle e a participag@o social sdo compostos por conselhos em diversos niveis, assim
organizados: Conselho Local de Saude Indigena (CLSI), de carater permanente e consultivo,
bem como composto somente por indigenas; Conselho Distrital de Saude Indigena (Condisi),
instituido no ambito de cada Dsei, sendo permanente, deliberativo e paritario, com participacdo
de usuarios (indigenas), trabalhadores (profissionais que atuam na saude indigena) e governos; e
Foérum de Presidentes dos Condisi (FPCondisi) de carater permanente e consultivo (Disponivel
em
http://www.conselho.saude.gov.br/ultimas_noticias/2018/6CNSI_DocumentoOrientador.pdf.
Acesso em 27/5/2022).

26.Destaque-se, também, a existéncia da Comissdo Intersetorial de Satide Indigena (CISI) no
ambito do Conselho Nacional de Saude (CNS), responsavel pelo assessoramento desse conselho
e pelo acompanhamento das demandas dos povos indigenas.

I1.4. Saude Indigena em Nimeros

27.Consoante o censo de 2010, o Brasil contava com uma populagdo de mais de 817 mil
indigenas, vivendo, aproximadamente, 315 mil em area urbana e 502 mil em area rural
(Disponivel em: https://indigenas.ibge.gov.br/graficos-e-tabelas-2.html Acesso em: 26/5/2022).

28.0 estado do Amazonas possui a maior populagdo autodeclarada indigena do pais (168,7 mil);
o Rio Grande do Norte o de menor (2,5 mil), consoante o documento “Os indigenas no Censo
Demografico 2010” (Disponivel em: https://indigenas.ibge.gov.br/estudos-especiais-3.html
Acesso em: 26/5/2022).

29.Cabe destacar que, segundo estudo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE)
disponibilizado ao MS, o dimensionamento da populagio residente em areas indigenas em 2020
¢ de 1.108.970, sendo que aproximadamente 48% dessa populacao estd localizada nos estados
do Amazonas (284.487), Mato Grosso (145.279), e Para (105.320). Disponivel em:
https://biblioteca.ibge.gov.br/index.php/biblioteca-catalogo?view=detalhes&id=2101859

Acesso em: 26/5/2022.

30.Conforme dados da Sesai, sao atendidos 755.898 indigenas distribuidos nos 34 DSEI (5.852
aldeias, 305 etnias que falam 274 linguas). Disponivel em: https://saudeindigena.saude.gov.br/
corona Acesso em: 26/5/2022.

IL.5. Aspectos Or¢camentarios e Financeiros

31.Tomando-se como referéncia dados da execugdo or¢amentaria da Sesai, os gastos com a
promogao da saude indigena s@o realizados ndo so pela Sesai e por seus 34 DSEIs, mas também
por outras entidades e o6rgdos pertencentes a estrutura do Ministério da Satide, com destaque
para a Coordenagdo-Geral de Material e Patriménio (CGMAP), o Departamento de Logistica
(DLOG) e a Diretoria Executiva do Fundo Nacional de Satde (FNS) (Disponivel em:
https://saudeindigena.

saude.gov.br/corona Acesso em 1/2/2022).

32.Com a edi¢do do Decreto 9.795/2019, extinguiu-se o Departamento de Gestdo da Saude
Indigena da Sesai (DGESI), cujas competéncias passaram para o DASI. Sendo assim,
atualmente tem-se os seguintes principais atores responsaveis por dar suporte e/ou realizar as
contratagdes, aquisicdes e ajustes necessarios especificamente a implementagdo da politica de
saude indigena:

o SESAI/DASI: unidade responsavel pelas contratagdes promovidas diretamente pela Sesai,
em parceria com 0 DLOG e a CGMAP, e pelo suporte técnico as contratacdes dos DSEI,

6
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e DLOG: unidade da Secretaria Executiva do Ministério da Satide responsavel pela aquisicao
centralizada de parte dos medicamentos e insumos odontolégicos destinados as varias unidades
desse ministério, inclusive a Sesai. A outra parte dos medicamentos e insumos ¢ adquirida
diretamente pelos DSEIs.

o CGMAP: efetua aquisicoes relacionadas a logistica dos DSEIs. Destacam-se contratagdes de
empresas para administrar a frota de veiculos propria e a locacdo de veiculos para os DSEIs, em
geral para atender as demandas especificas.

e DSEI: realizam licita¢Ges para todos os tipos de objeto, inclusive de medicamentos.

e Secretaria Executiva do FNS: assume a condi¢do de concedente dos convénios com
entidades sem fins lucrativos para obten¢ao da mao de obra necessaria a execugdo da assisténcia
a saude indigena e servigos afins, ficando a sua execug¢do sob a responsabilidade da
Sesai/CGPO.

33.Em relagdo ao 6rgdo central, que compreende a Sesai, 0o DLOG e a CGMAP, os gastos com
saude indigena envolvem, notadamente, duas a¢gdes or¢amentarias: 20YP (Promogao, Protegdo e
Recuperacdo da Saude Indigena) e 7684 (Saneamento Basico em Aldeias Indigenas Para
Prevencao e Controle de Agravos).

34 No ambito dos DSEI, os gastos envolvem as agdes 20YP, 7684, 20YE (aquisicdo e
distribuicdo de imunobioldgicos e insumos para a prevengdo e controle de doencgas), 21CJ
(saneamento basico em aldeias indigenas para preven¢do de doengas e agravos — antiga acdo
7684) e 21CO (enfrentamento da emergéncia de satde publica de importincia internacional
decorrente do coronavirus).

35.No tocante aos convénios firmados para contratacdo de mao de obra, a Diretoria Executiva
do FNS atua na condi¢do de concedente e os pagamentos sao feitos com recursos da agcdo 20YP.

36.A seguir, evidencia-se no Grafico 1 a divisdo dos gastos com satude indigena no periodo
2017 a 2021 entre esses 0rgdos ¢ a sua evolucdo ao longo dos anos:

Grifico 1: Evolugao de gastos totais pagos com
saude indigena entre 2017 ¢ 2021 (em milhdes de RS)

1.600,00 1.445,92 1.435,34
1.411,56 134681 1.412,43
1.400,00
1.200,00
1.000,00
807,06
800,00 747,76 661,50 726,88 735,47
617,99 616,55
600,00 27748 540,19 537,16
400,00
200,00 120,68 132,08 79,74 68,271 83,82
2017 2018 2019 2020 2021
. SESA + DLOG + CGMAP/SAA DSEI
DIRETORIA EXECUTIVA DO FNS SAUDE INDIGENA

Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022

37.0bserva-se que entre 2017 e 2021 os convénios sob a execugdo da Diretoria Executiva do
FNS representaram o maior gasto, tendo consumido, em média, 52,15% dos recursos pagos no
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ambito da satde indigena. No ambito da Sesai e suas subunidades, os DSEI pagaram, em média,
cerca de 40,98% do montante total e o 6rgdo central, apenas 6,87%.

38.0s dados do Grafico 1 revelam ligeira queda dos pagamentos na satide indigena entre 2017 ¢
2019 (de R$ 1.445 milhdes para RS 1.346 milhdes). Entre 2019 e 2021, houve pequeno
incremento (de R$ 1.346 milhdes para R$ 1.433 milhGes), retornando quase a0 mesmo patamar
de 2017. Os gastos anuais da Diretoria Executiva do FNS e dos DSEIs mantiveram-se
praticamente estaveis no periodo considerado (Disponivel em: https://www.gov.br/saude/pt-
br/composicao/

sesai . Acesso em 4/3/2022).

39.Em relagdo aos gastos do o6rgdo central (Sesai, DLOG e CGMAP), houve uma redugdo dos
gastos entre 2019 e 2021 em relagdo aos exercicios anteriores (2018 e 2017). Isso pode ser
verificado comparando-se os gastos de 2017 (R$ 120,7 milhdes) em relagdo ao exercicio de
2021 (RS 83,82 milhdes), o que representa uma redugdo de mais de 30%.

40.Ademais, comparando-se o montante do valor empenhado com o valor pago, o percentual do
valor executado aumentou de 2017 para 2018, passando de 81,69% para 89,82%. A partir de
2018, o percentual do orcamento executado (valor empenhado x valor pago) com saude
indigena manteve-se estavel, em torno de 92%. Cabe destacar que em 2020, o 6rgao central
executou apenas 76,34% do valor empenhado, o que, porém, corresponde a uma pequena parte
do total empenhado para a saude indigena (5,8% de R$ 1.526,52 milhes).

Quadro 1: Comparativo do valor empenhado em relagao ao valor
pago com saude indigena (periodo 2017 a 2021 em milhdes de R$)

Unidad 2018 2019

e . Emp. Pago Emp. Pago
Sesai! 156,03 120,68 161,65 132,07 96,15 79,74 89,35 68,21 100,87 83,82
DSEI 656,18 577,47 | 735,93 617,99 640,74 | 540,19 611,74 | 537,16 718,55 616,55

1.411,5 1.486,0 1.526,5 1.553,7

6 5 2 6

Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022
Nota 1: inclui a Sesai + DLOG + CGMAP/SAA
Nota 2: Diretoria Executiva do FNS

Grifico 2 - Evolugdo do percentual de execucdo orcamentaria com
saude indigena no periodo 2017 a 2021 (valor empenhado x valor pago)
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Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022

11.6. Identificacao e Analise dos Recursos do Objeto

41.A presente auditoria possuiu como objeto as despesas promovidas pelo 6rgdo central da
Sesai (que neste trabalho abrange o DLOG e a CGMAP) e pelos 34 DSEI em 2020 e 2021
destinadas ao enfrentamento da pandemia nas popula¢des indigenas, mediante as agodes
orgamentarias 20YP, 21C0, 7684, 20YE e 21CJ (antiga 7684), bem como as transferéncias de
recursos da satde indigena para o Ministério da Defesa nesse periodo:

e Acdo Orcamentaria 20YP: tem como objetivo a promogdo, protecdo e recuperacao da saude
indigena a serem executados, em larga medida, pelos DSEIL Destina-se a despesas ordinarias da
Sesai como manutencdo e conservacdo de veiculos, passagens, despesas com locomogao, fretes
e transportes. E importante enfatizar que essas despesas, ainda que ordinarias, sio de suma
importancia para todas as a¢des voltadas ao combate a pandemia.

e Acdo Orcamentaria 21COQ: trata-se da acdo especifica para enfrentamento da emergéncia de
saude publica de importancia internacional decorrente do coronavirus. No ambito da Sesai, foi
empregada para despesas como a aquisicdes de materiais hospitalares, farmacoldgicos, e
equipamentos de protecdo de seguranca.

e Acdes Orcamentarias 7684 e 21CJ: destinam-se ao saneamento basico em aldeias indigenas
para prevengdo e controle de agravos.

\

e Acdo Orcamentaria 20YE: essa agdo destina-se a aquisicdo e distribuicdo de
imunobioldgicos e insumos para prevengao e controle de doengas.

42.0s quadros abaixo detalham a distribui¢cdo dos gastos promovidos pelo 6rgdo central e pelos
DSEI, consoante a natureza de despesa, nos exercicios 2020 ¢ 2021:
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Quadro 2: Despesas empenhadas x despesas
pagas pelo orgao central em 2020 ¢ 2021 (em R$)

TC 039.729/2021-4

_ LT s Pagas em 2020 ercugaro‘ Empenhadas Pagas em 2021 ercuga’(i
Natureza de despesa em 2020 (b) orcamentaria em 2021 (a) (b) orcamentaria
©) (b/a) % = (b/a) %
Outros servigos de 55.696.204,37 | 44.110.985,33 79,2 70.528.018,50 | 63.064.297,34 89,4
terceiros PJ - op.int.orc.
Material de consumo 15.786.234,44 | 8.628.060,24 54,7 15.357.768.44 | 6.756.311,25 44,0
Passagens e despesas com |13 951 93767 | 11.776.729,26 84,4 10.010.201,66 |  9.570.447,81 95,6
locomogdo
Locagio de mao-de-obra 2.011.866,92 | 1.845.056,90 91,7 3.200.967,81 | 2.774.898,13 86,7
Despesas de exercicios 1.204319,41 | 1.204.319,41 100,0 894.194,90 818.220,08 91,5
anteriores
Ot GEiwiees 65 462.640,21 426.324,58 92,2 463.832,86 427.517,23 92,2
terceiros — p. fisica
Didrias - pessoal civil 171.539,25 17153925 100,0 345.171,67 345.171,67 100,0
Indenizagdes e restituigdes 28.646,17 22.968,44 80,2 52.269,16 36.236,69 69,3
Diarias - pessoal militar 9.626,30 9.626,30 100,0
LT Ol 12.950,00 11.150,00 86,1 8.884,97 5.073,98 57,1
permanente
Obrigacdes tributarias ¢ 25318,18 14.126,54 55.8 7.402,54 739347 99,9
contributivas

Total Geral

89.351.646,62

68.211.259,95

100.878.338,81

83.815.193,95

Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022

Natureza de despesa

Quadro 3: Despesas empenhadas x despesas
pagas pelos DSEIs em 2020 € 2021 (em R$)

Empenhadas
em 2020 (a)

Pagas em 2020
(b

Execucao
orgamentaria

Empenhadas
em 2021 (a)

Pagas em 2021
(d)

Execugao
orgamentaria

(b/a) %

(b/a) %

Total Geral

611.748.788,62

537.158.923,43

718.551.908,02

igf;‘?ao demao-de- | 514 60488274 | 195.170.848,60 90,9 247.825.301,93 | 224.557.067,28 90,6
Outros servigos de

terceiros PJ - 152.353.005,79 | 139.787.890,51 91,8 179.464.828,64 | 162.028.765,61 90,3
op.int.orc.

Passagens e despesas | o7 070 668,96 | 89.655.299,12 91,7 107.944.411,39 |  94.587.228.33 87,6
com locomoc¢do

Material de consumo | 49.456.085,39 | 37.378.606,48 75,6 48.536.646,58 | 33.613.815,49 69,3
Despesasde 10.271.507,14 | 10.236.353,27 99,7 34.995.63531 | 34.473.283,90 98,5
exercicios anteriores

Equipamentos e 18.505.474,29 | 11.060.118,40 59,8 31.829.399,71 | 19.358.008,80 60,8
material permanente

Indenizagdes e 39.415.623,29 | 36.292.311,37 92,1 28.846.800,01 | 26.539.337,16 92,0
restituigoes

Obras e instalagdes 17.282.065,99 |  6.180.811,44 35,8 24.960.923.97 | 7.858.239,48 31,5
Outros servigos de 7.372.399,18 | 7.023.195,15 95,3 8.271.006,85 7.842.949,33 94,8
terceiros — p. fisica

Diérias - pessoal civil | 2.801.259,65 | 2.793.566,67 99,7 3.527.043,99 | 3.527.043,99 100,0
Servigos de tec. da

inf. ¢ comunicagdo - 1.055.254,62 924.514,31 87,6 1.571.169,56 1.458.354,88 92,8
PJ

Obrigagdes

tributarias e 720.479,58 655.326,11 91,0 778.490,08 709.637,12 91,2
contributivas

Sentencas judiciais 0,00 0,00 0,00 250,00 250,00 100,0
Outros auxilios

financeiros a p. 82,00 82,00 100,0 0,00 0,00 0,00
fisicas

616.553.981,37

Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142822.




@ TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

43.Diante das informacdes apresentadas (Quadros 2 e 3), cabe destacar as despesas mais
fortemente relacionadas a execucdo or¢amentaria da Sesai ¢ DSEIs para o enfrentamento da
pandemia da Covid-19, no periodo de 2020 2021, consoante apresentado nos Quadros 4 e 5.

44 Para se proceder ao levantamento de despesas acerca de compra de medicamentos, insumos
e equipamentos de protecdo individual, considerou-se o item Natureza de Despesa “Material de
Consumo”, e os seguintes Elementos de Despesa: a) Aparelhos, equipamentos, utensilios
médico-odontologico-laboratorial-hospitalar; b) Material farmacologico; ¢) Material Hospitalar;
d) Material Laboratorial; e) Material Odontoldgico.

45.Para o levantamento de despesas concernentes a gastos com reformas e adequagdes de
Unidades de Saude Indigena, considerou-se o item Natureza de Despesa “Obras e Instalagdes”,
e os seguintes Elementos de Despesa: a) Benfeitorias em propriedades de terceiros; b) Obras em
andamento.

Quadro 4: Despesas do orgdo central diretamente relacionadas ao

TC 039.729/2021-4

enfrentamento da pandemia da Covid-19, no periodo de 2020 a 2021 (em R$)

Natureza de

e Emp. em 2020 Pagas em 2020 %  Emp. em 2021 Pagas em 2021 %
Material de 15.786.234,44 8.628.060,24 | 54,7 | 15.357.768,44 6.756.311,25 | 44,0
consumo
Material 15.286.231,13 8.383.726,09 | 54,8 | 13.588.554,24 6.231.551,60 | 45,9
farmacolédgico
Material 475.110,30 233.550,00 | 49,2 1.100.047,92 399.547,76 | 36,3
hospitalar
Material 38.703,50 38.703,50 | 100,0
laboratorial
Material 186.209,37 0,0
odontologico

Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022

Quadro 5: Despesas dos DSEIs diretamente relacionadas ao enfrentamento da Covid-19 bem

como relacionadas com obras ¢ instalagdes, no periodo de 2020 a 2021 (em R$
Emp. em Pagas em o Emp. em Pagas em o
Natureza de despesa 2020 2020 %0 2021 2021 %

Equipamentos e mat. perm. | 18.505.474,29 | 11.060.118,40 | 59,8 | 31.829.399,71 | 19.358.008,80 | 60,8
OAé)(j‘;fqu‘p' utens. med., 3.998.729.43 | 2.962.608,51 | 74,1 | 7.638.688,40 | 5.400.466,79 | 70,7
Material de consumo 49.456.085,39 | 37.378.606,48 | 75.6 | 48.536.646,58 | 33.613.815,49 | 69.3
Material farmacologico 13.460.177,83 | 9.822.496,81 | 73,0 | 11.074.57822 | 7.445.264.20 | 67.2
Material hospitalar 10.101.415,58 | 8.878.420,90 | 87,9 | 9.752.422.63 | 7.410.794,40 | 76,0
Material laboratorial 1.489.001,05 | 128152123 | 86,1 54479211 522.615,95 | 95,9
Material odontologico 2.149.178,39 | 1736366,18 | 80,8 | 3.241.137,38 | 1.953.869,08 | 60,3
Obras e instalagdes 17.282.065.99 | 6.180.811,44 | 35,8 | 24.960.923.97 | 7.858.239,48 | 31,5
zfgefier‘é‘;“a”mpmp' de 7.409.831,36 | 1.394.92548 | 18,8 | 2.851.587,74 | 15125549 | 31,5
Obras em andamento 9.872.234,63 | 4.785.885.96 | 48,5 | 22.109.336,23 | 7.706.983,99 | 5.3

Fonte: Tesouro Gerencial, consulta em 1/2/2022

46.A equipe de auditoria identificou, como despesas relevantes para analise da presente
auditoria, a compra de “material farmacoldgico

bR 13

material hospitalar

9% Cc

material laboratorial”,

“material odontologico” e ‘“aparelhos, equipamentos, utensilios, médicos, odontoldgicos,
laboratoriais e hospitalares”, porquanto mais fortemente relacionados aos itens que a propria
CPI da Pandemia determinou que fosse priorizado.

47.Além disso, verificou-se nos DSEI uma baixa execucdo do elemento de despesa “obras e
instalagdes” (35,8% em 2020 e 31,5% em 2021), o que poderia afetar entrega adequada das

instalacdes das unidades de satde indigena para o enfrentamento da crise gerada pela Covid-19.
11
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48.No que se refere a gastos da Diretoria Executiva do FNS junto a oito conveniadas para
manutengdo das Equipes Multidisciplinares de Saude Indigena (EMSI) dos DSEI, o Quadro 6
apresenta os valores empenhados e valores pagos, por entidade conveniada, no periodo de 2020
a2021.

Quadro 6: Despesas da Diretoria Executiva do FNS
junto a conveniadas em 2020 e 2021 (em R$ milhdes)

Entidade conveniada AL 2021
Empenhado  Pago  Empenhado  Pago

Fundagado Sao Vicente de Paulo 94,50 94,60 99,50 99,40
Hospital e Maternidade Therezinha de Jesus 68,20 67,30 67,20 67,10
Iqstltqto de Medicina Integral Professor Fernando 106,90 | 106.90 139.20 | 139.20
Figueira
Instituto para a Promogdo de Assisténcia Social e do
Desenvolvimento Estrat. Sustentavel das Cidades do 51,90 51,90 57,90 55,30
Brasil
Irmandade da Santa Casa de Andradina 27,50 27,50 31,40 31,40
Missdo Evangglica Caiua 228,30 | 228,20 231,60 | 215,90
Santa Casa de Misericordia de Sabara 87,90 87,90 115,70 | 115,80
Asso.m.agao Paulista para o Desenvolvimento da 69.10 69,10 82.90 82.90
Medicina

Total Geral 734,30 733,40 825,40 807,00

Fonte: Painel Sesai. https://painelms.saude.gov.br. Acesso em 1/1/2022

49.Insta salientar que despesas como vacinagdo da populagdo indigena, internagdo de indigenas
em unidades hospitalares, entre outros, ndo foram custeadas com recursos da saude indigena,
pois dizem respeito a servigos prestados no ambito do SUS, que abarcam agdes de promogao,
protecdo e recuperacdo da satide de toda populagdo, incluindo, também, os indigenas.

I1.7. Trabalhos Conexos
I1.7.1. Trabalhos do TCU
Processo TC 027.952/2019-3

50.Trata-se de auditoria para avaliar os mecanismos de governanga e gestdo das contratagdes
implementados no ambito da Pnaspi, com vistas a identificar possiveis deficiéncias e propor
melhorias na atuagdo da Sesai e demais 6rgaos responsaveis. A equipe de auditoria identificou
fragilidades nos principais aspectos da governanca e gestdo exercidas pela Sesai sobre as
contratagdes que dao suporte a execucao da Pnaspi.

51.No relatorio, consta que diversos processos do TCU indicavam riscos nas contratagdes
relacionadas a Pnaspi. A ocorréncia ou recorréncias das irregularidades abaixo, por exemplo,
poderia ter sido mitigada, caso os riscos a seguir fossem tratados adequadamente:

e sobrepreco seguido de restri¢ao ao cardter competitivo mediante conluio de licitantes;

e pagamentos sem a correspondente contraprestagdo dos servigos;

e ndo obtencdo de insumos essenciais ao desenvolvimento das ac¢des de saude indigena;

e servigos prestados mediante subcontratagdes ndo autorizadas;

o falta de aplicagdo de sangdes as contratadas;

e despesas realizadas sem cobertura contratual;

e superfaturamentos em contratos;

e contratagOes diretas indevidas;
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e licitagdo no valor acima de R$ 1 milhdo sem a autorizagdo do dirigente da Sesai do
Ministério da Saude, em desconformidade com normativo interno que estabelece a algada de
competéncia para autorizar essas contratagdes.

52.Diante disso, o TCU, por meio do Acordao 599-2020/TCU-Plenario, da relatoria do Ministro
Benjamim Zymler, determinou que a Sesai, dentre outras medidas, definisse uma estratégia para
as contratagdes relacionadas a Pnaspi e aperfeicoasse os mecanismos de controle para as
contratagdes relacionadas a Pnaspi, contemplando, no minimo, as questdes expressamente
listadas no acordao.

I1.7.2. Trabalhos de Outros Orgios
Arguicio de Descumprimento de Preceito Fundamental 709/DF

53.A Articulagdo dos Povos Indigenas do Brasil (Apib) e seis partidos politicos apresentaram,
em 29/6/2020, a ADPF 709 ao Supremo Tribunal Federal (STF), denunciando a omissao ¢ as
falhas da Unido ¢ demandando a elaboracdo de um plano emergencial para o controle da
pandemia nas terras indigenas. Segundo os requerentes, o contdgio e a expansdao da pandemia
por Covid-19 estariam ocorrendo em grande velocidade entre os povos indigenas, uma vez que
tais comunidades reuniriam componentes que as tornam mais vulneraveis ao virus do que a
populagdo em geral (pega 49, p. 8-10).

54.Para os autores da agdo, essas caracteristicas favoreceriam uma maior taxa de mortalidade
entre indigenas, em decorréncia da Covid-19, uma maior propagagdo do virus em suas
comunidades, bem como um menor acesso a servi¢os de saude. Os autores também afirmaram
que, segundo dados da Apib, a taxa de mortalidade por Covid-19 entre indigenas & de 9,6,
contra 5,6 na populacao brasileira em geral (pega 49, p. 10).

55.Por fim, os autores aludiram, outrossim, a vulnerabilidade politica dos povos indigenas.
Trata-se, segundo eles, de grupos minoritarios, cujas praticas culturais e condigdes geograficas
ndo favorecem a viabilidade de sua representacdo pelos mesmos meios reconhecidos pelo
Estado brasileiro (pega 49, p. 10).

56.No que tange as acdes de saude indigena, em 3/8/2020, o STF, no julgamento da ADPF 709
determinou, em carater cautelar, que fosse elaborado, em vinte dias, plano de enfrentamento da
Covid-19 para os povos indigenas. A Lei 14.021, de 7 de julho de 2020, versa sobre esse plano.
No art. 5° dessa lei, consta que cabe a Unido coordenar o plano emergencial e adotar, dentre
outras, as seguintes medidas:

III - participagdo de Equipes Multiprofissionais de Satde Indigena (EMSIs) qualificadas e
treinadas para enfrentamento & Covid-19, com disponibilizagdo de local adequado e
equipado para realizagdo de quarentena pelas equipes antes de entrarem em territorios
indigenas, bem como de equipamentos de protecdo individual (EPIs) adequados e
suficientes;

IV - acesso a testes rapidos e RT-PCRs, a medicamentos e a equipamentos médicos
adequados para identificar e combater a Covid-19 nos territorios indigenas;

V - organizagdo de atendimento de média e alta complexidade nos centros urbanos e
acompa-nhamento diferenciado de casos que envolvam indigenas, com planejamento
estruturado de acordo com a necessidade dos povos, que inclua:

a) (VETADO);
b) (VETADO);
¢) contratacao emergencial de profissionais da satde para reforgar o apoio a satde indigena;

d) disponibilizag@o, de forma a suprir a demanda, de ambulancias para transporte - fluvial,
terrestre ou aéreo - de indigenas de suas aldeias ou comunidades até a unidade de
atendimento mais proéxima, ou para transferéncia para outras unidades;

e) construcao emergencial de hospitais de campanha nos Municipios préximos das aldeias ou

comunidades com maiores numeros de casos de contaminag@o por Covid-19.
13
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I1.8. Riscos relevantes associados ao objeto de auditoria

57.Para identificar os riscos que serviram de base para este trabalho, foram usados como
referéncia a solicitacdo da CPI da Pandemia 01301/2021, a analise da execu¢ao orcamentaria da
satde indigena de 2017 a 2021, a APDF 709, o Relatério de Auditoria TC 027.952/2019-3 e,
por fim, o Relatdrio de Avaliacdo da Sesai — Exercicio 2019, da CGU. Os riscos identificados
foram os seguintes:

e Dbaixa execugdo orgamentaria para materiais de consumo;

e baixa execu¢ao orgamentaria para obras ¢ instalagdes;

e contratagdo de itens ou quantidades desnecessarias;

e restri¢do ao carater competitivo das contratacoes;

e pagamentos por materiais ndo entregues ou servigos nao prestados;

e irregularidades na aplicagdo dos recursos e na selecdo dos profissionais destinados as
equipes multiprofissionais de satide indigena;

e auséncia de informagdes confiaveis por parte da Sesai e fragilidades relacionadas a auséncia
de atuagdo adequada do DSEI;

e irregularidades nos repasses de recursos da satide indigena para o Ministério da Defesa;

e Comunidades indigenas reunem componentes que os tornam mais vulneraveis ao virus da
Covid-19 do que a populagdo em geral.

1. METODOLOGIA

58.De modo a responder as questoes de auditoria, foram selecionadas amostras de processos de:
(a) aquisi¢do de medicamentos, insumos e equipamentos de protecdo individual, (b) contratacdo
para reforma e adequagdo das instala¢des fisicas das unidades de saude indigena e (c) termos
aditivos de convénios firmados para contratagdo emergencial de profissionais para as equipes de
resposta rapida para o enfrentamento da pandemia, no ambito dos DSEIs.

59.Para o grupo “a” foram considerados os seguintes elementos de despesas: aparelhos e
equipamentos e utensilios médicos, odontoldgicos e laboratoriais, material farmacologico,
material hospitalar, material laboratorial e material odontolégico, nas agdes or¢amentarias
20YP, 21C0, 7684, 21CJ, em 2020 e 2021. Os critérios aplicados para definicdo da amostra
encontram-se descritos no Apéndice B.

60.A amostra abrange nove processos de aquisicdo, selecionados aleatoriamente, no montante
de R$ 1.519.556,5, correspondentes a 15,34% dos R$ 9.907.191,15 apropriados na Agéo 21C0O
nesses elementos de despesas:
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Quadro 7: Aquisicao de medicamentos,
insumos ¢ equipamentos de protecdo individual

TC 039.729/2021-4

Soma de
despesas
empenhadas
em R$
Alto Purus 348.863,00
1 Ativa Médico Cirurgica Ltda. 68.463,00
DF Import. ¢ Export. de Produtos para
2 Saude Ltda. 280.400,00
Amapa 657.093,50
3 Fontes Solugdes em Saude Eireli 405.000,00
Paramed Distribuidora de
4 Medicamentos Ltda. 155.000,00
5 Smart Solucdes Hospitalares Eireli 97.093,50
Cuiaba 239.600,00
6 A Luiz da Silva Eireli 108.400,00
7 Renato da Silva Almeida 131.200,00
Yanomami 274.000,00
8 Epis Industria e Comércio Eireli 165.000,00
Medlevensohn Comércio e Rep. de

9 Produtos Hosp. 109.000,00
Total geral 1.519.556,5

61.Para o grupo “b”, conforme descrito no Apéndice B, foi considerado o elemento de despesas
obras ¢ instalacOes, nas agdes or¢amentarias 20YP, 7684 ¢ 21CJ, em 2020 ¢ 2021. A amostra
selecionada abrange sete processos contratacdo, efetuados mediante procedimento licitatorio,
em trés DSEI do grupo “a”, com empenho superior a R$ 50 mil:

Quadro 8: Aquisicdo de medicamentos,
insumos ¢ equipamentos de prote¢do individual

Soma de

despesas
empenhadas

em R$

Alto Rio Purus 140.806,10
1 | M. D. Construgdes e Terraplenagem Ltda. 140.806,10
Amapa ¢ Norte do Para 407.806,77
2 Y. L. F. Construgdo, Comercio e Servicos Ltda. 294.474,90
3 F. B. Moreira Eireli 113.331,87
Cuiaba 2.375.039,49
4 Apolus Engenharia Eireli 141.635,19
5 Nascimento & Arruda Ltda. 363.315,42
6 Prisma Projetos e Construcdes Eireli 406.978,84
7 W. S. M. Comércio e Servigo Eireli 1.463.110,04
Total geral 2.923.652,36

62.Para a amostra do grupo “c” foram selecionados os convénio firmados pelos cinco DSEIs,
conforme indicado no Apéndice B:
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Quadro 9: Convénios para a contratagao
emergencial das Equipes de Resposta

Répida
DSEI Entidadp
conveniada

Altamira

1[(UG257042) Sabara
Alto Purus (UG

2(257022) Caiud
Amapa (UG

31257031) IOM
Cuiaba (UG

41257039) SVP
Yanomami (UG

51257052) Caiua

63.Com vistas a obter as informagdes necessarias para responder as questdes de auditoria, a
equipe de auditoria expediu cinco oficios de requisi¢do. Os dois primeiros foram destinados a
Sesai. No primeiro (Oficio 3-171/2021), foram requisitados os processos listados nos trés
quadros acima; no segundo (Oficio 4-171/2021), justificativas para a baixa execucdo das
despesas para material de consumo e obras e instalagdes, além de informagdes acerca dos
repasses efetuados em prol do Ministério da Defesa a partir de 2019 com a finalidade de atender
a demandas relativas a satide indigena.

64.Em resposta, a Sesai encaminhou aos membros da equipe de auditoria uma série de e-mails
com [inks para o sistema SEI que, por sua vez, levavam a uma vasta gama de documentos ¢
planilhas eletronicas sobre a execugdo orgamentaria da Sesai. Os principais documentos e
planilhas usados nas andlises desta auditoria foram recebidos entre 31/3/2022 e 6/4/2022 e
juntados as pecas 65 a 136 do presente processo.

65.0s trés ultimos oficios foram expedidos aos DSEIs Alto Rio Purus (Oficio 5-171/2021),
Cuiaba (Oficio 6-171/2021) e Amapa e Norte do Para (Oficio 7-171/2021), requisitando que
fossem apresentados os motivos porventura existentes para a baixa execucdo (liquidagdo de
despesas) dos contratos de reforma e adequacdo firmados em 2020 e 2021 com as empresas
indicadas nos oficios. Convém anotar que, desses trés DSEls, apenas o DSEI Amapa e Norte do
Para encaminhou resposta.

66.Em complemento a expedi¢do dos oficios de requisi¢do a Sesai e aos DSEI, para subsidiar as
analises, a equipe de auditoria também gerou, no sistema Tesouro Gerencial, planilhas
eletronicas com dados sobre a execugdo orgamentdria da Sesai dos ultimos cinco anos, que
também foram juntadas ao processo como itens ndo digitalizaveis (INDs) da peca 11.

67.Foram também realizadas, por videoconferéncias, reunides com a equipe da Sesai
diretamente responsavel por atender as diligéncias do TCU. Além disso, buscou-se identificar
outros trabalhos realizados no ambito do TCU sobre o mesmo objeto, e, por fim, consideraram-
se as informagdes da nota técnica emitida pela Associacdo Brasileira de Saude Coletiva
(Abrasco), pega 46, documento que serviu como base para o requerimento da CPI da Pandemia
ora em analise.

68.Com vistas a facilitar a compreensdo das analises realizadas pela equipe de auditoria, ¢
importante observar que o exame técnico foi estruturado na ordem das questdes e subquestdes
de auditoria. Para cada questdo ou subquestdes, serdo expostas as analises suscetiveis de serem
realizadas para as (a) aquisi¢cdes de medicamentos, insumos e EPIs, (b) os contratos de obras,
reformas e ampliacdes, (¢) contratagdo de pessoal e (d) repasses para o Ministério da Defesa.
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IV. QUESTOES DE AUDITORIA

Questao 1: Qual o nivel de execucdo das despesas realizadas mediante reforma e adequagao das
instalagOes fisicas de unidades de saude indigena, compra de medicamentos, insumos e
equipamentos de protecdo individual, adquiridas pelo 6rgdo central (Sesai, DLOG, CGMAP e
FNS) e pelos DSEI, no periodo 2020 a 2021, para o enfrentamento da pandemia do Covid-19?

Riscos Mapeados

RIS-01: devido a deficiéncias na sistemdtica de planejamento orcamentario, poderd ocorrer
baixa execucdo or¢amentaria para compra de materiais de consumo destinados a satde indigena,
em especial, medicamentos, insumos e equipamentos de prote¢do individual, e para realizacdo
de reforma e adequacgdo das instalagdes fisicas das unidades de saude indigena, o que podera
limitar a expansao das agdes de assisténcia a saude para enfrentamento da pandemia provocada
pela Covid-19, por falta de medicamentos e insumos e pela precariedade da infraestrutura dos
estabelecimentos de satde (ndo atendimento aos ditames da sentenca exarada nos autos da
ADPF 709, do plano de contingéncia nacional para infecgdo humana pelo novo coronavirus
(Covid-19) em povos indigenas e do planejamento or¢amentario/financeiro publicado e
homologado no d&mbito do Ministério da Saude).

RIS-02: devido a deficiéncias na sistematica de planejamento das contratacdes por
procedimento licitatorio, podera ocorrer a aquisi¢do de bens e servicos em quantidades
desnecessarias, o que podera levar a falta de recursos para serem aplicados em outras
acOes/atividades relevantes e necessarias para o enfrentamento da pandemia provocada pela
Covid-19 (inobservancia do inciso II, §7° do art. 15 da Lei 8.666/1993).

RIS-03: devido a restrigdo ao carater competitivo das contratagcdes por procedimento licitatorio,
podera ocorrer violagdo a isonomia e a economicidade, o que podera levar ao direcionamento ou
mesmo sobrepre¢o e/ou superfaturamento nas contratacdes, ndo permitindo a selecdo da
proposta mais vantajosa para a administracdo publica e promog¢do da saude indigena
(inobservancia do art. 3° da Lei 8.666/1993).

RIS-04: devido a aquisicdo de bens e servigos por valor ndo condizente ao preco de mercado
estimado, podera ensejar sobrepre¢o ou superfaturamento dos contratos, o que podera provocar
prejuizo a administragdo publica (inobservancia do inciso V, art. 15 da Lei 8.666/1993)

RIS-05: devido a auséncia de fiscalizagdo da execucdo contratual, podera ocorrer pagamentos
sem a correspondente entrega de bens e prestacao de servigos, o que podera prejudicar as agdes
de enfrentamento da pandemia provocada pela Covid-19 em povos indigenas, em razao da falta
de medicamentos e insumos ou de instalagcdes de estabelecimentos de satde de acolhimento
inadequadas (inobservancia do art. 62 da Lei 4.320/1964, arts. 67 ¢ 73 da Lei 8.666/1993).

Subquestdo 1.1: Em que medida deficiéncias na sistematica de planejamento orcamentario
contribuiu para baixa execucdo na compra de materiais de consumo destinados a saude
indigena, em especial, medicamentos, insumos e equipamentos de protecao individual, e na
realizacdao de reforma e adequacdo das instalacdes fisicas das unidades de satide indigena, no
ambito central da Sesai € dos DSEISs, entre 2020 € 2021?

Da aquisicio de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual

Situacdo encontrada

69.No ambito do 6rgdo central da Sesai, foi identificada baixa execu¢do orgamentaria para
compra de materiais de consumo, abrangendo material farmacoldgico, hospitalar, laboratorial e
odontolégico, em 2020 e 2021. Conforme apresentado no Quadro 4 constante no item III.6-
Identificagdo e Analise dos Recursos do Objeto, do presente relatorio, em 2020 foram pagos
54,7% do montante empenhado (RS 8.628.060,24 de R$ 15.786.234,44) ¢ em 2021 verificou-se
o pagamento de 44% do total empenhado (R$ 6.756.311,25 de RS 15.357.768,44).

70.Em relacdo aos DSElIs, da analise do
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71.Quadro 5 do item IIl.6-Identificacdo e Analise dos Recursos do Objeto, deste relatorio,
constatou-se baixa execugdo orcamentaria quanto a aquisi¢do de equipamento e material
permanente, mais especificamente, aparelhos, equipamentos e utensilios médico-odontologicos,
considerando que em 2020 foram pagos 59,8% do valor empenhado (R$ 11.060.118,40 de R$
18.505.474,29), ao passo que em 2021 foram pagos 60,8% do total empenhado (R$
19.358.008,80 de R$ 31.829.399,71)

72.Alega a Sesai que a baixa liquidagdo dos empenhos destes materiais se da em razdo de:

as empresas vencedoras dos processos licitatorios demoram mais tempo do que o previsto
para realizar as entregas, principalmente devido a questdes logisticas, considerando que a
atuacdo da Sesai ocorre de maneira descentralizada a partir dos seus 34 DSElIs, sendo que
destes, 19 estdo localizados na regido norte do pais o que representa um desafio no acesso as
terras indigenas para entrega das aquisi¢Oes realizadas devido as dificuldades logisticas nesta
regido [grifo nosso] (peca 134, p. 15).

73.Em relagdo as aquisicdes realizadas via nivel central (abrangendo Sesai/DLOG/
CGMAP), frisa que as mesmas sao realizadas por meio do Sistema de Registro de Pregos que
encontra-se prevista no Decreto 7.892, de 23 de janeiro de 2013, podendo ser utilizado nas
seguintes circunstancias, elencadas no art. 3° desse dispositivo:

I - quando, pelas caracteristicas do bem ou servigo, houver necessidade de contratagdes
frequentes;

I - quando for conveniente a aquisi¢do de bens com previsdo de entregas parceladas ou
contratagdo de servigos remunerados por unidade de medida ou em regime de tarefa;

IIT - quando for conveniente a aquisi¢do de bens ou a contratagdo de servigos para
atendimento a mais de um 6rgdo ou entidade, ou a programas de governo; ou

IV - quando, pela natureza do objeto, ndo for possivel definir previamente o quantitativo a
ser demandado pela Administra¢do (peca 134, p. 15).

74.Nesse sentido, justifica que a demora na liquidacdo e pagamento das aquisi¢des de
medicamentos e insumos estratégicos em saude realizadas pelo nivel central da Sesai ocorrem
por elas serem estabelecidas de forma parcelada, podendo a entrega ser de trinta a 150 dias ap6s
assinatura do contrato. O parcelamento ¢ definido por contar com varias variantes, tais como,
estoque no almoxarifado central e estoque nos DSEIL. Em complemento, aponta outros motivos
com a ocorréncia de avarias criando a necessidade de devolugdo de produtos (peca 134, p. 15).

Anélise

75.Constata-se que as informagdes apresentadas pelo gestor justificam a baixa execucdo
orgamentaria em razdo, destacadamente, das entregas parceladas dos produtos e materiais
adquiridos, respaldadas nos termos do art. 3° do Decreto 7.892/2013, que, na pratica, pode
demandar mais de um exercicio financeiro para a entrega total dos bens contratados. Ademais,
as dificuldades logisticas apontadas pela Sesai podem realmente atrasar a entrega de bens
adquiridos em areas indigenas de dificil acesso.

76.Também ¢ importante observar que o cendrio da pandemia trouxe grandes desafios para as
empresas em geral, notadamente para aquelas que tinham contratos a serem executados nos
territorios indigenas. Em 8/7/2020, o plenario do STF, no ambito da ADPF 709/DF, referendou
medida cautelar que determinara a Unido a criagdo de barreiras sanitarias para impedir o
ingresso de terceiros nesses territérios com vistas a conter a disseminagdo do Covid-19 entre os
indigenas, o que acabou por gerar mais empecilhos para a execugio dos contratos.
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Da reforma e adequacio das instalacdes fisicas de unidades de satide indigena

Situacdo encontrada

77.A equipe de auditoria identificou que os menores percentuais de execucdo or¢camentaria, no
ambito da Sesai, se deram nos elementos de despesas material de consumo e obras e instalagdes,
como se observa no quadro abaixo:

Quadro 10: Execugdo or¢camentaria das despesas
da Sesai com material de consumo ¢ obras ¢ instalacoes

Natureza de Empenhado Pago em orEZIe;;lrftg:i(r)ia Empenhado Pago em orEZIe;:Iftili(r)ia
despesa em 2020 (a) 2020 (b) Q(b/a)% em 2021 (a) 2021 (b) Q(b/a)%
Egitseﬁzde 15.786.234,44 | 8.628.060,24 54,7 15.357.768,44 | 6.756.311,25 44,0
Obras e 17.282.065,99 | 6.180.811,44 35,8 24.960.923,97 | 7.858.239,48 31,5
instalacoes

Fonte: Tesouro Gerencial (planilhas juntadas como itens ndo digitalizaveis da peca 11).

78.Além disso, identificou-se que os menores indices de execugdo or¢amentarias para esses
elementos de despesa ocorrem nos DSEI Alto Rio Purus, Cuiabd e Amapa e Norte do Para.
Sendo assim, foram expedidos oficios a Sesai (Oficio 4-171/2021, peca 55) e aos referidos
DSEI (Oficios 5, 6 ¢ 7-171/2021, pegas 58 a 60), requerendo justificativas quanto a baixa
execucdo desses elementos. No caso das obras e instalagdes, a Sesai informou que:

nota-se o atraso ao atendimento dos prazos estabelecidos no cronograma fisico-financeiro
como um dos fatores que mais impactam na baixa execu¢do orgamentaria e financeira das
despesas da Secretaria, haja vista que no momento da celebragdo do contrato ¢ realizado o
empenho no valor total da obra. No entanto, a execuc¢do ¢ realizada por medigdo, ou seja, o
prazo médio para conclusdo de uma obra pode chegar até 24 meses devido as localidades e o
dificil acesso a esses locais. Dessa forma, os valores empenhados sdo inscritos em restos a
pagar e os pagamentos vao ocorrendo conforme as medi¢des da obra vao avangando [grifo
ndo consta do original] (pega 134, p. 15).

79.Dos DSEI consultados sobre o assunto, apenas o DSEI Amapa e¢ Norte do Pard se
manifestou, de maneira bastante sucinta, apresentando dados sobre a execugdo de trés contratos
de obras, quais seja, os Contrato 3/2021, 17/2021 e 7/2021 (peca 64, p. 1).

80.Quanto ao Contrato 3/2021, celebrado com a empresa YLF Construgao e Comércio LTDA,
consta que as quatro medi¢des efetuadas em 2021 identificaram a execucdo de mais de 82% do
objeto contratado. O Contrato 17/2021, celebrado com a empresa CEM Maciel Eireli, teria sido
cancelado, em razdo de erro formal na elaboracdo do certame, conforme despacho do
Selog/AMP (0025922709) (peca 64, p. 1).

81.0 DSEI Amapa e Norte do Para informa que o Contrato 7/2021, celebrado com a empresa
FB Moreira Eireli, ndo apresenta medigdes, bem como que a obra estava sendo executada fora
do pactuado no projeto técnico, na planilha orcamentdria e nas especificacdes técnicas
disponibilizadas para o servi¢o, conforme Relatorio de Acompanhamento 3/2021 (0024568708)
(peca 64, p. 1).

Analise

82.Considerando as informagdes apresentadas, constatou-se, nos dados disponiveis no Tesouro
Gerencial, a auséncia de empenho para ao contrato firmado entre a empresa CEM Maciel Eireli
e o DSEI Amapa e Norte do Pard (peca 11), o que comprova o cancelamento desse ajuste.
Quanto as outras duas empresas mencionadas por esse DSEI, o término da vigéncia inicial das
contratos estava prevista para 31/7/2021 e 22/11/2021 (pega 128). Ocorre que, para ambos 0s
contratos, 0 DSEI Amapa e Norte do Para firmou termos aditivos prorrogando a sua vigéncia
até maio de 2022 (pega 135, p. 1-2).
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83.Sendo assim, considera-se que as informagdes fornecidas sdo justificativas razoavel da baixa
execucdo orcamentaria dos contratos de obras. Ademais, houve prorrogagdo nos contratos.

Subquestao 1.2: Ha justificativa técnica para a aquisi¢do de bens e servigos e as quantidades
contratadas?

Da aquisicao de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual

84.Conforme descrito no Quadro 7 do Item IlI-Metodologia, do presente relatorio, foram
selecionados 9 processos de aquisicdo de medicamentos, insumos e equipamentos de protecao
individual, sendo 2 do DSEI de Alto Purus, 3 do DSEI do Amap4, 2 do DSEI de Cuiaba ¢ 2 do
DSEI de Yanomami, cuja analise é apresentada a seguir.

DSEI Amapa e Norte do Para

85.A rede de servicos de atengdo basica a satde indigena no DSEI do Amapé e Norte do Para
compreende a atengdo a saude em 144 aldeias indigenas, mantendo o funcionamento do
Subsistema de Saude Indigena, através de seis Polos Bases, 24 Postos de Saude e duas Casais
localizadas em Macapa e Oiapoque (pega 65, p 1-2, itens 2.1.9 e 2.2).

86.A populacdo indigena pertencente ao DSEI Amapa e Norte do Pard, conforme dados do
SIASI/Sesai (pega 65, p 2, item 2.2), esta estimada aproximadamente em 13.025 mil indigenas
(treze mil e vinte e cinco indigenas), residentes em dois municipios no estado do Amapa, sendo
que no municipio de Oiapoque, estao localizados os Polos Bases Manga, Kumené ¢ Kumaruma,
que concentram a maior populagdo indigena do Distrito, cerca de 8.254 indigenas. No
municipio de Pedra Branca do Amapari no Amapa, esta localizado o Polo Base Aramird com
cerca de 1.577 indigenas.

87.Em dois municipios do estado do Para estdo localizados dois Polos bases, sendo que, no
municipio de Almeirim, fica localizado o Polo Base Bona e, no municipio de Obidos, o Polo
Base Missao Tiriyos, mais conhecidos como regiao do Parque Indigena do Tumucumaque, que
possuem uma populagdo de aproximadamente 3.194 indigenas (pega 65, p. 1-2).

DSEI Alto Rio Purus

88.0 DSEI Alto Rio Purus/AC tem como area de abrangéncia sete polos base e a Casai Rio
Branco, que s3o referéncias para os usudrios indigenas e/ou acompanhantes. A populagdo
indigena, sob jurisdicdo do DSEI Alto Purus, totaliza 12.678 indigenas de sete etnias,
distribuidos em 146 aldeias, sendo 6.276 do sexo feminino e 6.402 do sexo masculino (peca 68,

p-2).
DSEI Cuiaba

89.0 DSEI Cuiaba/MT tem como area de abrangéncia onze polos base e quatro Casais, que sdo
referéncias para os usudrios indigenas e/ou acompanhantes. A populagdo indigena, sob
jurisdicdo do DSEI Cuiab4, totaliza 7.525 indigenas de 36 etnias, distribuidos em 175 aldeias
(http://

www.saudeindigena.net.br/coronavirus/dsei/, acesso em 18/4/2022).

DSEI Yanomami

90.0 DSEI Yanomami atende aproximadamente 28.149 usuarios indigenas aldeados, que vivem
em 366 aldeias distribuidas em 37 Polos Base com equipe multidisciplinar de saude indigena
completa, localizados em cinco municipios de Roraima (Alto Alegre, Amajari, Caracarai,
Mucajai e Iracema) e trés municipios do Amazonas (Sao Gabriel da Cachoeira, Santa Izabel do
Rio negro e Barcelos), além do atendimento realizado na Casai em Boa Vista-RR. Estas
populagdes possuem algumas vulnerabilidades que impactam nos indicadores de saude,
relacionadas, principalmente, com a desnutricao, devido a caracteristica da regido: fronteirica
com a Venezuela, extragdo de minério ilegal nas terras indigenas, contato da populagéo indigena
em area urbana (pega 73, p.2).
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Situacdo encontrada

91.Nos oito processos analisados, cuja amostra contemplou nove contratos de compra (Quadro
11), as aquisi¢cdes de insumos estratégicos de satide para atender as necessidades dos DSEIs
foram realizadas por dispensa de licitacdo, com fundamento no art. 24, inciso IV, da Lei 8.666,
de 21 de junho de 1993 e no art. 4° da Lei 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, que dispde sobre
as medidas a serem adotadas para enfrentamento da emergéncia de satde publica de
importancia internacional decorrente do coronavirus responsavel pelo surto de 2019.
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Quadro 11: Aquisi¢do de medicamentos, insumos e
equipamentos de protecdo individual por dispensa de licitagdo

Empresa contratada

DSEI Alto Rio Purus

1 | Ativa Médico Cirurgica Ltda.

Processo

25033.00025/22020-
34

Objeto

Aquisigao de
medicamentos
para atender
as
necessidades
do DSEI

DF Import. e Export. de Produtos
para Saude Ltda.

25033.000366/2020-
84

DSEI Amapa e Norte do Para

Aquisicao de
materiais de
consumo e
equipamentos
de protecao
individual
EPI

Aquisicao de
teste rapido

3 | Fontes Solugdes em Saude Eireli 25042.000895/2020- Anti-SARS-
79
CoV-2
(IgG/IgM)
Aquisicao de
Paramed Distribuidora de 25042.002215/2020- i
4 : Anti-SARS-
Medicamentos Ltda 51
CoV-2
(IgG/IgM).

5 | Smart Solugdes Hospitalares Eireli

DSEI Cuiaba
6 | A Luiz da Silva Eireli

7 | Renato da Silva Almeida

8 | Epis Industria e Comércio Eireli

25042.000722/2020-
51

25049.000472/2020-
99

DSEI Yanomami

25064.000614/2020-
20

Aquisicao de
materiais de
consumo e
equipamentos
de protecao
individual
EPI

Aquisi¢ao
emergencial
de
equipamentos
para protecao
individual,
medicamentos
e demais
insumos

Aquisi¢ao
emergencial
de
equipamentos
para protecao
individual

9 MedlevensohmComércio

25064.000739/2020-

Aquisicdo
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e Rep. de Produtos 50 emergencial
Hosp. de Testes
rapido para
Covid-19

Fonte: processos de contratagdo (DSEI Alto Purus (pegas 68-70); DSEI Amapa (pegas 65-
67); DSEI Cuiaba (pega 71); DSEI Yanomami (pegas 72-73).

Anélise

92.0 art. 14 da Lei 8.666/1993, vigente a época da contratacao, estabelece que nenhuma compra
sera feita sem a adequada caracterizagdo de seu objeto e indica¢do dos recursos orgamentarios
para seu pagamento, sob pena de nulidade do ato e responsabilidade de quem lhe tiver dado
causa. Ja o inciso II do §7° do art. 15 da mesma lei define que deverdo ser observadas as
unidades e quantidades a serem adquiridas em fun¢ao do consumo e utilizagdo provaveis, cuja
estimativa sera obtida, sempre que possivel, mediante adequadas técnicas quantitativas de
estimacdo. Vale observar que, atualmente, essa previsdo se encontra no art. 18, §1°, inciso IV,
da Lei 14.133/2021.

93.A caracterizagdo dos objetos contratados, as justificativas para as contratagdes € 0s recursos
orcamentarios empregados encontram-se definidos no projeto basico ou no termo de referéncia
dos respectivos autos dos processos analisados — vide projetos basicos do DSEI Alto Rio Purus
(pecas 68-70), DSEI Amapé e Norte do Para (pegas 65-67), DSEI Cuiaba (pega 71) e DSEI
Yanomami (pecas 72-73).

94.Conforme Oficio-Circular 37 (peca 74), pelo fato de terem sido decorrentes da Lei
13.979/2020, as contratacdes foram submetidas as analises do DASI/SESAI e da CGPO/SESAI
e a aprovagdo do Gabinete da Sesai. Em razdo destas analises, o 6rgdo central da Sesai reajustou
0s quantitativos para alguns itens a serem contratados, de acordo com a demanda estimada,
como foi o caso dos processos 25042.000895/2020-79 (pegas 66, 199 e 137) e
25042.000722/2020-51 (pegas 65, 200 e 97).

95.No entanto, aos processos ndo foram juntadas justificativas para a quantidade de bens a
serem contratados, acompanhada pela memoria de calculo, embasada em adequadas técnicas
quantitativas de estimagdo. Por esta razdo, serd proposto dar ciéncia a Secretaria Especial de
Satude Indigena (Sesai) do Ministério da Saude e aos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas
Amapa e Norte do Para, Alto Rio Purus, Cuiaba e Yanomami da Sesai, com fundamento no art.
9°, inciso I, da Resolucdo TCU 315/2020, que a auséncia de elaboracdo de estudo técnico
munido de estimativas das quantidades para a contratacdo, acompanhadas das memorias de
calculo e dos documentos que lhe dio suporte, que considerem interdependéncias com outras
contratagdes, conforme encontrado nos processos de aquisicado 25033.00025/22020-34,
25033.000366/2020-84, 25042.000895/2020-79, 25042.002215/
2020-51, 25042.000722/2020-51, 25049.000472/2020-99 e 25064.000739/2020-50, viola o art.
18, §1°, inciso IV, da Lei 14.133/2021.

96.Tal proposta de encaminhamento encontra-se em consonancia com o art. 2°, inciso II, da
Resolugcdo TCU 315/2020, que define o ato de ciéncia com a deliberagdo de natureza
declaratoria que cientifica o destinatario sobre a ocorréncia de irregularidade, quando as
circunstancias nao exigirem providéncias concretas e imediatas, sendo suficiente, para fins do
controle, induzir a prevengdo de situagdes futuras analogas.

Achado 1

Auséncia de memorias de calculo para a estimativa dos quantitativos contratados e dos
documentos que lhes dao suporte, que considerem interdependéncias com outras contratagoes,
de modo a possibilitar economia de escala.

Critérios
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Lei 8.666/1993, art. 15, §7°, inciso I, e Lei 14.133/2021, art. 18, §1°, inciso IV.

Causas

Inobservancia dos requisitos da legislacao federal para a estimativa de quantitativos contratados.
Evidéncia

Projetos basicos e termos de referéncia elaborados pelos DSEIs, de acordo com termos de
referéncia das aquisigdes do DSEI Amapa e Norte do Para (pegas 65-67); projetos basicos das
aquisicdes do DSEI Alto Rio Purus (pegas 68-70); projetos basicos das aquisicdes do DSEI
Cuiaba (peca 71); e projetos basicos das aquisicdes do DSEI Yanomami (pegas 72-73).

Proposta de encaminhamento

Dar ciéncia a Secretaria Especial de Satde Indigena (Sesai) do Ministério da Satde e aos
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas Amapéa e Norte do Para, Alto Rio Purus, Cuiaba e
Yanomami da Sesai, com fundamento no art. 9°, inciso I, da Resolugdo TCU 315/2020, que a
auséncia de elaboracdo de estudo técnico munido de estimativas das quantidades para a
contratagdo, acompanhadas das memorias de calculo e dos documentos que lhe dao suporte, que
considerem interdependéncias com outras contratagdes, conforme encontrado nos processos de
aquisicao 25033.00025/22020-34, 25033.000366/2020-84, 25042.000895/2020-79,
25042.002215/2020-51, 25042.000722/2020-51, 25049.000472/2020-99 ¢ 25064.000739/2020-
50 (paragrafos 95 a 100 e Quadro 11), viola o art. 18, §1°, inciso IV, da Lei 14.133/2021.

Da reforma e adequacio das instalacoes fisicas de unidades de satide indigena

Situacdo encontrada

97.0 quadro abaixo lista os processos de contratacdo para reforma e adequagdo das instalagdes
fisicas das unidades de satde indigena selecionados consoante a metodologia descrita no topico
I1I:

Quadro 12: Contratacdo para reforma e adequagao das
instalagoes fisicas das unidades de satude indigena

TC 039.729/2021-4

Empresa Processos Objeto
DSEI Alto Rio Purus
MD Construgoes 25033.000453/202
1 ¢ Terraplenagem Reforma
1-12
Ltda.
DSEI Amapa e Norte do Para
YLF Construgao, 25042.001444/202 Reforma e
2 Comeéreio e 0-59 ampliagdo
Servigos Ltda. pHag
3 FB Moreira Eireli 25042.(2);(_)11?60/201 Impla(l)ntaga
DSEI Cuiaba
4 Apolus 25049.000532/201 Reforma e
Engenharia Eireli 2-63 ampliagdo
5 Nascimento & 25049.000481/201 Reforma
Arruda Ltda. 6-01
6. 25049.000152/201 Reforma
1 6-52 clo
62' Prisma Projetos e 25049'2(_)31 g 407201 Reforma
6. Construgdes Eireli 25049.001042/201 Reforma
3 5-27 clo
6. 25049.001043/201 Constru¢ao

24

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142822.



@ TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO TC 039.729/2021-4

4 5-71
7 WSM Comércio e 25049.000587/201 Construcio
Servico Eireli 4-35 ¢

Total geral

Fonte: Tesouro Gerencial (planilhas juntadas como itens nédo digitalizaveis da pega 11).
Analise

98.0s processos do quadro acima, cujos objetos dizem respeito a reformas ou reformas e
ampliacdes (itens 1, 2, 4, 5 e 6.1 a 6.3), contém estudos técnicos, projetos basicos e notas
técnicas, informando as justificativas para a contratagdo, dentre as quais constam a auséncia de
condi¢des de salubridade dos prédios e de trabalho dos funciondrios, que teriam sido, inclusive,
alvo de denuncias do Ministério Publico Federal.

99.Como justificativas, os projetos basicos registram que as reformas se fazem necessarias para
proporcionar melhor atendimento aos pacientes, bem como atender aos requisitos minimos
previstos na Portaria GM/MS 1.801, de 9 de novembro de 2015, que define os subtipos de
estabelecimentos de saude indigena e estabelece as diretrizes para elaboracdao de seus projetos
arquitetonicos (atualmente disposto na Portaria de Consolidagdo GM/MS 4/2017). Nos projetos
basicos também consta que os objetos das contratagdes estavam previstos no Plano Distrital de
Satde Indigena 2016-2019 ou 2020-2023 (Quadro 13).

100. No caso das obras de reforma e ampliagcdo, como evidéncias para essas justificativas,
aos processos requisitados pela equipe de auditoria foi juntada uma série de pareceres técnicos ¢
relatorios fotograficos mostrando o estado em que se encontravam os prédios que viriam a ser
beneficiados pelas reformas e ampliagdes objeto das contratagdes (Quadro 13).

25

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142822.



@ TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO TC 039.729/2021-4

Quadro 13: Justificativas técnicas e relatorios fotograficos

Justificat Fotogr

Empresa

Processos

ivas
(pega/pa
g.)

afias
(pegalp
ag.)

Servico Eireli 2014-35
Total geral

Fonte: processos de contratagido

MD Construgdes 25033.000453/ 118, 4 197/1-
I|e Terraplenagem 2021-12 21
Ltda.
YLF ’ Cpnstrugao, 25042.001444/ 118/6-18 197/22
2| Comércio e 2020-59 -48
Servicos Ltda.
e 25042.001060/ 120/1 -
3| FB Moreira Eireli 2018-11
4 Apolus 25049.000532/ 118/19- 197/49
Engenharia Eireli 2012-63 23 -51
5 Nascimento & 25049.000481/ 118/24 197/52
Arruda Ltda. 2016-01 -54
6 25049.000152/ 118/44 7
'1 2016-52
6 25049.001040/ 118/63 19_2/958
'2 Prisma Projetos e 2015-38
Construgdes
% Eireli 25049.001042/ 118/82 170
3 2015-27 i
6 25049.001043/ 1211 )
4 2015-71
7 WSM Comércio e 25049.000587/ 123/1 -

101. O Contrato 7/2021, celebrado entre o DSEI Amapa e Norte do Para e a empresa FB
Moreira Eireli, tem como objeto a implementagdo de um sistema alternativo de abastecimento
de agua na aldeia Continental, situado no municipio de Pedra Branca do Amapari/AP (pega
195). Como justificativa para a obra, o projeto basico aponta que a referida aldeia ndo possuia
sistema de abastecimento de agua e que a comunidade estaria sendo abastecida pelo rio, sem
nenhuma forma de tratamento (pega 120, p. 1).

102. Os processos do item 6.4 da empresa Prisma Projetos e Construcdes Eireli e da
WSM Comércio e Servigo Eireli (item 7) tém como objeto a construcao de unidades basicas de
saude tipo I, respectivamente, nas aldeias Paikun, no municipio de Paranatinga/MT, e Meruri,
no municipio de General Carneiro/MT. Como justificativa para a obra, o projeto basico aponta

que

A Aldeia Paikun conta com uma populagido de 90 indigenas da etnia Bakairi e esta situada a
cerca de 108 km de Paranatinga. (...) O acesso ¢ terrestre, por estrada com pavimentagdo por

20 km e sem pavimentacao por 88 km, aproximadamente (pega 121, p. 1). (...)

A Aldeia Meruri conta com uma populacdo de 366 indigenas da etnia Boe/Bororo e esta
situada a cerca de 172 km de Primavera do Leste. O polo base (...)abarca seis aldeias, com
uma populacdo aproximada de 451 indigenas. O acesso ¢ terrestre, por estrada com
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pavimentagdo por 166 km e sem pavimentagdo por 6 km, aproximadamente (pega 123, p. 1).

()

A construgdo (...) se faz necessaria uma vez que o atendimento vem sendo feito, de forma
improvisada, em lugares improprios, que ndo atende aos requisitos minimos previstos na
Portaria/MS 1.801/2015 (peca 121, p. 1, e peca 123, p. 1).

103. Como evidéncias dessas justificativas, o processo 25049.001043/2015-71 contém
foto mostrando casa rustica onde os moradores da aldeia estariam sendo atendidos e que teria
sido cedida a Sesai por um dos moradores da aldeia (pegca 122). No processo
25049.000587/2014-35, consta relatorio fotografico das instalagdes do prédio da unidades
basicas de satde da aldeia Meruri antes da construgdo objeto da contratacdo (peca 124).

104. Diante das consideragdes dos paragrafos anteriores, constata-se que os DSEIs
apresentaram justificativas para as obras contratadas.

Subquestdo 1.3: Houve restricdo a competitividade do certame — a contratacdo foi amplamente
divulgada?

Da aquisicao de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual

Situacdo encontrada

105. O Quadro 14 apresenta um resumo para possibilitar a analise das subquestdes 1.3 e
1.6:
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Quadro 14: Quantidade de empresas interessadas em fornecer medicamentos,
insumos ¢ equipamentos de protecdo individual por dispensa de licitagdo

Processo . Gl ce
interessados
DSEI Alto Rio Purus
Aquisicao de
medicamentos para 8 (pocas 84-
25033.000252/2020-34 atender as necessidades pes
o o 86)
do Distrito Sanitario
Especial Indigena
Aquisi¢do de materiais de
25033.000366/2020-84 consumo ¢ equipamentos 4 (peca 87)

de protecao individual
EPI

Aquisi¢do de teste rapido
25042.000895/2020-79 Anti-SARS-CoV-2 3 (peca 90)
(IgG/IgM)

Aquisi¢ao de teste rapido
25042.002215/2020-51 Anti-SARS-CoV-2 2 (pega 91)
(IgG/IgM).

Aquisi¢do de materiais de
consumo e equipamentos 4 (pecas 88-
de protecdo individual 89)

EPI
Aquisicao emergencial de
equipamentos para

25042.000722/2020-51

25049.000472/2020-99 protecgdo individual, 8 (peca 92)
medicamentos e demais
INSUmMos
DSEI Yanomami

Aquisi¢ao emergencial de
25064.000614/2020-20 equipamentos para 4 (peca 93)
protecdo individual

Aquisicao emergencial de

25064.000739/2020-50 Testes rapido para Covid- 4 (peca 94)
19
Fonte: processos de contratagao
Analise
106. O art. 26 da Lei 8.666/1993 estabelece como condicdo para a eficacia dos atos,

publicacdo das dispensas previstas nos §§ 2° e 4° do art. 17 e no inciso III e seguintes do art. 24
na imprensa oficial (Subquestao 1.3).

107. O inciso VI do § 1° do art. 4°-E da Lei n°® 13.979/2020 define que (Subquestao 1.6):

Art. 4°-E. Nas aquisicdes ou contratagdes de bens, servicos e insumos necessarios ao
enfrentamento da emergéncia de satide publica de importancia internacional de que trata esta
Lei, sera admitida a apresentagdo de termo de referéncia simplificado ou de projeto basico
simplificado.

§ 1° O termo de referéncia simplificado ou o projeto basico simplificado referidos no caput
deste artigo contera:

()
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VI — estimativa de precos obtida por meio de, no minimo, 1 (um) dos seguintes pardmetros:
a) Portal de Compras do Governo Federal;

b) pesquisa publicada em midia especializada;

¢) sites especializados ou de dominio amplo;

d) contratagdes similares de outros entes publicos; ou

¢) pesquisa realizada com os potenciais fornecedores.

108. Para responder as duas subquestdes (1.3 e 1.6) foram analisados os seguintes
aspectos: (a) publicagdo da dispensa para a eficacia dos atos; (b) cotagdo de pregos apresentada
pelas empresas interessadas; (c) estimativa de precos obtida em Portal de Compras ou sites
especializados.

109. O resultado do quantitativo de empresas fornecedoras que apresentaram proposta
com cotagdo de precos para aquisicdo de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio
individual consta do Quadro 14.

110. A excecio do Processo 25064.000614/2020-20, realizada pelo DSEI Yanomami para
aquisicdo emergencial de equipamentos para protecdo individual (pega 93), todos os demais
processos procederam a consulta de precos no Portal de Compras do Governo Federal ou no
Banco de Pregos em Saude (BPS).

111. Releva ressaltar que o inciso VI do § 1° do art. 4°-E da Lei n® 13.979/2020 estabelece
que a estimativa de prego, a ser indicada no termo de referéncia simplificado ou no projeto
basico simplificado, seja realizada por meio de, no minimo, 1 (um) parametro, seja por
intermédio do painel de compras, pesquisa realizada com potenciais fornecedores, contratagdes
similares de outros entes publicos, sites especializados ou de dominio amplo, pesquisa
publicada em midia especializada.

112. Por fim, foi constatada a publica¢do do extrato de dispensa de licitacdo de todas as
aquisigoes dos processos analisados da amostra considerada no presente trabalho (pecas 75-83).

113. Sendo assim, nao foram identificadas ilegalidades nas subquestées 1.3 e 1.6, haja
vista que os DSEIs, relativamente & amostra de processos de contratacdo analisados, realizaram
a estimativa de precos com potenciais fornecedores e/ou procederam a consulta de pregos nos
sites do Governo Federal, quais sejam, Painel de Compras e Banco de Pregos em Saude (BPS)
(pecas 84-94). Além disso, os extratos de dispensa de licitagdo foram publicados no Diario
Oficial da Unido com vistas a dar eficacia aos atos praticados (pecas 75-83).

Critérios

o Lei8.666/1993, art. 26;

e Lein®13.979/2020 Inciso VI do § 1° do art. 4°-E;

Evidéncias

e Processo 25033.000252/2020-34: extrato da publicagio da dispensa (pega 75);
demonstrativo de cotagdo de pregos (pecas 84-86);

e Processo 25033.000366/2020-84: extrato da publicagdio da dispensa (peca 76);
demonstrativo de cotagdo de pregos (peca 87);

e Processo 25042.000895/2020-79: extrato da publicagio da dispensa (pegca 78);
demonstrativo de cotagdo de pregos (peca 90);

e Processo 25042.002215/2020-51: extrato da publicagdo da dispensa (peca 79);
demonstrativo de cotagdo de pregos (peca 91);

e Processo 25042.000722/2020-51: extrato da publicagio da dispensa (peca 77);
demonstrativo de cotagdo de pregos (pegas 88-89);
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e Processo 25049.0000472/2020-99: extrato da publicagdo da dispensa (peca 80);
demonstrativo de cotagdo de pregos (pega 92);

e Processo 25064.000614/2020-20: extrato da publicagdo da dispensa (pecas 81-82);
demonstrativo de cotagdo de pregos (peca 93);

e Processo 25064.000739/2020-50: extrato da publicagdio da dispensa (pe¢a 83);
demonstrativo de cotagdo de pregos (peca 94);

Da reforma e adequacio das instalacdes fisicas de unidades de satide indigena

Analise

114. Todos os contratos listados no quadro abaixo foram precedidos de licitagdo e os
respectivos processos contam com extratos do registro das licitagdes no SIASG e/ou da
publicagdo dos avisos e habilitagdes no Didrio Oficial da Unido, como se observa no quadro
abaixo:

Quadro 15: Extratos do registro das licitacdes no SIASG e/ou da
publicacio dos avisos e habilitacdées no Diario Oficial da Uniao

Empresa Processos
1 MD  Construgdes e 25033.000453/2021- 1-3
Terraplenagem Ltda. 12
YLE ~ Construcdo, 25042.001444/2020- 5
2 Comércio e Servigos 59
Ltda.
3 FB Moreira Eireli 25042.0011?60/2018- 6-7
4 Apolus Engenharia 25049.000532/2012- 8-10
Eireli 63
5 Nascimento & Arruda 25049.000481/2016- 11-
Ltda. 01 13
6.1 25049.000152/2016- 14-
) 52 17
6.2 25049.001040/2015- 18-
) Prisma  Projetos e 38 20
Construgoes Eireli 25049.001042/2015- 21-
6.3
27 24
6.4 25049.001043/2015- 25-
) 71 27
7 WSM  Comércio ¢ 25049.000587/2014- 28-
Servigo Eireli 35 30

Total geral

Fonte: processos de contratacao

115. Sendo assim, considera-se que a Sesai, a0 menos no que tange aos pProcessos
auditados, tenha promovido a devida divulgagdo das contratagdes por ela realizadas.

Subquestdo 1.4: Houve restricdo a competitividade do certame — o edital contém clausulas
restritivas?

Da aquisicao de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual
116. Nao se aplica para dispensa de licitacdo.

Da reforma e adequacio das instalacoes fisicas de unidades de satide indigena
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117. Para responder a essa subquestao de auditoria foram analisados quatro aspectos: (a)
prazo para a apresentagdo da proposta, consistente no periodo entre a publicacdo do aviso da
licitagdo e data limite apontada no edital para a apresentacdo da proposta, (b) prazo para
interposicao dos recursos, a partir da ci€ncia do julgamento das propostas e da classificagdo, (c)
disponibilidade do edital em algum meio online e (d) impugnag¢ao de edital por alguma licitante.
O resultado das consultas consta do quadro abaixo:

Quadro 16: Prazos, disponibilidade do edital e impugnacdes
Edital Houve

Prazo para  Prazo para : q " ~ Peca

Processo proposta recorrer dlqumvel 1mpugnacao 126/Pag.
online? do edital?

1 | 25033.000453/2021-12 30 dias 5 dias Sim Nao 1;17

2 | 25042.001444/2020-59 15 dias 5 dias Sim Nao 23;37

3 | 25042.001060/2018-11 16 dias 5 dias Sim Nao 69;84
4 | 25049.000532/2012-63 21 dias 5 dias Sim Nao 89;104
5 | 25049.000481/2016-01 18 dias 5 dias Sim Nao 346;360
6.1 25049.000152/2016-52 15 dias 5 dias Sim Nao 433,450
6.2| 25049.001040/2015-38 16 dias 5 dias Sim Nao 456;474
6.3 | 25049.001042/2015-27 20 dias 5 dias Sim Nao 526;543
6.4| 25049.001043/2015-71 15 dias 5 dias Sim Nao 549;566
7 | 25049.000587/2014-35 20 dias 5 dias Sim Sim 572;589

Fonte: pecas 126 e 127.

118. No caso dos processos em analise ha duas concorréncias do tipo menor prego global
(vide Apéndice B). O prazo para apresentacdo das propostas neste tipo de licitacdo € de trinta
dias, conforme o disposto no art. 21, § 2° inciso II, alinea "a", da Lei 8.666/93. Na primeira
concorréncia, Processo 25033.000453/2021-12, concedeu-se o prazo de trinta dias conforme
consta no quadro acima.

119. Quanto aos demais processos licitatdrios sdo todos tomadas de pregos, do tipo menor
preco. O prazo para a apresentacdo de propostas neste tipo de licitagdo ¢ de 15 dias, conforme
estabelecido no art. 21, § 2° inciso IlI, da Lei 8.666/93. Considerando que o menor prazo
concedido foi de 15 dias, os prazos previstos em lei para apresentacdo das propostas foram
respeitados em todas as licitagao.

120. Note-se que houve apenas uma impugnagio ao edital. E importante observar,
contudo, que mesmo no caso do processo do item 7, que tem como objeto a construgdo do Polo
Base Tipo I na Aldeia Indigena Meruri, no valor de R$ 1.959.054,95 (peca 127, p. 1), a
impugnacdo promovida limitou-se a questionar a conformidade dos precos unitarios da planilha
orcamentaria (pega 127, p. 2-6) e ndo eventual insuficiéncia dos prazos concedidos.

121. Caso os prazos concedidos ndo houvessem sido suficientes, os mais diretamente
prejudicados seriam os licitantes, que, eventualmente, teriam apresentado alguma impugnagao
ao edital. Como isso ndo foi feito, e tendo em vista a disponibilizagdo dos editais online,
considera-se que a Sesai, a0 menos no que tange aos processos auditados e aos critérios
empregados nesta analise, ndo tenha incluido nos editais clausulas potencialmente restritivas a
competitividade do certame.

Subquestdo 1.5: Houve restricdo a competitividade do certame — caso tenha havido algum
pregdo presencial, ha justificativa para isso?

Da aquisicdo de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual

122. Esta subquestdio ndo se aplica as aquisicdes de medicamentos, insumos e
equipamentos de protecao individual porque ndo foram realizados por pregdo presencial.

Da reforma e adequacio das instalacoes fisicas de unidades de satide indigena
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123. Esta subquestdo nao se aplica aos contratos de obras porque ndo foram realizados

por pregdo presencial.

Subquestao 1.6: O contratante fez ampla pesquisa de mercado para estimar o prego contratado?

Da aquisicdo de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual

124. As andlises para esta subquestdo ja foram empreendidas nos paragrafos 105 a 113,
que ndo identificaram ilegalidades.

Da reforma e adequacio das instalacoes fisicas de unidades de satide indigena

Situacdo encontrada

125. Para responder a subquestdo de auditoria deste topico foram analisados trés aspectos:
(a) valor estimado com base nos dados do Sinapi, (b) valor efetivamente contratado e (c)
existéncia de impugnacdo contra o preco estimado. O resultado das consultas consta do quadro

abaixo:

Quadro 17: Prazos, disponibilidade do edital e impugnacdes

Processo

Valor

estimado

% entre o
Valor 7 Houve
Contratado contratado ¢ o impugnagao?
estimado )

1 | 25033.000453/2021-12 | 2.917.441,18 | 2.127.126,49 72,91 Nao
2 | 25042.001444/2020-59 319.666,67 294.422,77 92,10 Nao
3 | 25042.001060/2018-11 114.311,50 113.331,87 99,14 Néo
4 | 25049.000532/2012-63 | 3.340.002,01 | 2.884.806,86 86,37 Nao
5 | 25049.000481/2016-01 396.123,72 363.315,42 91,72 Nao
6.1 | 25049.000152/2016-52 271.624,71 270.134,31 99,45 Nao
6.2 | 25049.001040/2015-38 210.386,14 208.278,39 99,00 Nao
6.3 | 25049.001042/2015-27 186.557,16 186.269,29 99,85 Nao
6.4 | 25049.001043/2015-71 327.970,42 327.430,29 99,84 Nao
7 | 25049.000587/2014-35 | 1.831.190,35| 1.463.111,31 79,90 Sim
Fonte: peca 128
Analise
126. Os editais e contratos firmados em razdo dessas contratacdes informam que a

metodologia utilizada para a elaborag@o da planilha or¢amentaria foi baseada no Decreto 7.983,
de 8 de abril 2013, que estabelece regras e critérios para elaboracao do orgamento de referéncia
de obras e servigos de engenharia contratados com recursos dos or¢amentos da Unido. Segundo
o Decreto, sdo considerados precos praticados no mercado os valores que ndo excederem os
pregos medianos constantes do Sistema Nacional de Pesquisa de Custos e Indices da Construgao
Civil (Sinapi) ou do Sistema de Custos Referenciais de Obras (Sicro) (peca 128).

127. A peca 202 retine as planilhas de composicdo de custos usadas para estimar os
valores de todas as constratagdes listados no Quadro 17, sendo que todas, ja na primeira pagina,
fazem expressa mengdo ao Sinapi. A equipe de auditoria comparou os precos dessas planilhas
com as informacgdes disponiveis no site https://www.caixa.gov.br/poder-publico/modernizacao-
gestao/sinapi/referencias-precos-insumos/Paginas/default.aspx e identificou que eles condizem

com aqueles registrados no sistema Sinapi.

128. Como se observa no Quadro 17, para todos os processos selecionados para
auditagem, o prego contratado foi inferior ao prego registrado no Sinapi, com destaque para as
contratagdes de maior materialidade (itens 1, 4 ¢ 7). Somente no 25049.000587/2014-35 houve
a impugnacao do preco estimado (pega 127, p. 2-6) e quase todos os pontos impugnados foram
rechacados pelo DSEI/Cuiaba (pega 127, p. 7-11).
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129. Vale também observar que o fato de outras cinco empresas terem sido habilitadas e
apresentado propostas reforga o entendimento esposado pelo DSEI/Cuiaba de que os pregos
unitarios por ela estimados eram exequiveis (pega 127, p. 12). Sendo assim, considera-se que a
Sesai, a0 menos no que tange aos processos auditados, tenha promovido adequadamente a
estimativa dos pregos das contratagdes.

Subquestdo 1.7: Os pregos contratados para aquisicdo de bens e servigos condizem com o0s
pregos de mercado estimado?

Da aquisicao de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual

Situacdo encontrada

130. O Quadro 18 apresenta os nove contratos analisados em oito processos, definidos por
amostragem. Os medicamentos, insumos e equipamentos de protecdo individual foram
adquiridos por dispensa de licitagdo, cujo resultado da analise ¢ apresentado a seguir, com 0s
possiveis achados de auditoria.

Quadro 18: Processos de Dispensa de Licitagdo para aquisicdo
de medicamentos, insumos ¢ equipamentos de protecdo individual

Valor Notas fiscais
Publicacio contratado, e termos de
Empresa contratada o ¢ Processo empenhado recebimento
no DOU
e pagoem  dos bens
R$ adquiridos
DSEI Alto Rio Purus 348.863,00
| Ativa Médico 24/6/2020 |25033.000252/2020-34 | 68.463,00 | o5as 148-
Cirurgica Ltda. 152
DF Import. e Export. Pecas 153-
2 | de Produtos para 31/7/2020 |25033.000366/2020-84 |280.400,00 ¢
154
Saude Ltda.

DSEI Amapa e Norte do Para

Fontes Solugdes em | 170070 | 25042.000895/2020-79 | 405.000,00 | Pe528 137-
Saude Eireli 138
Paramed Distribuidora P 139-

4| de Medicamentos 4/12/2020 |25042.002215/2020-51 | 155.000,00 12335
Ltda.

5 | Smart Solugdes 29/5/2020 | 25042.000722/2020-51 | 97.093,50 | becas 141-
Hospitalares Eireli 147

DSEI Cuiaba

6| A Luiz da Silva Eireli | 30/7/2020 |25049.000472/2020-99 | 108.400,00
Renato da Silva Pegas 155-

7 v 30/7/2020 |25049.000472/2020-99 | 131.200,00 | 160
Almeida

DSEI Yanomami

g | Epis Indistria e 2/6/2020 | 25064.000614/2020-20 | 165.000,00 | L cas 161-
Comércio Eireli 167
Medlevesohn Pecas 168-
9| Comércio ¢ Rep. de | 17/7/2020 |25064.000739/2020-50 | 109.000,00 |, 63

Produtos Hosp.
Total geral 1.519.556,5
Fonte: processos de contratagdo

131. Foram identificadas compras de alguns itens de medicamentos e equipamentos de
protecdo individual com valores 100% acima do valor de referéncia levantado no Painel de
Precos ou no BPS, que resultaram em possivel sobrepreco, conforme demonstrado nos quadros
a seguir:
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Quadro 19: Indicio de sobrepreco no processo 25042.000722/2020-51
do DSEI Amapa e Norte do Para (Contratada: Smart Solugdes Hospitalares Eireli) em R$

Itens com indicio de sobreprego! Catmat!)  PP/BPS <mr.v.a Diferenca  Qtd. wo.mm:\o_

adquirido sobrepreco

Protetor  facial, material em acrilico, cor incolor,

comprimento:200 mm, material coroa: plastico, caracteristicas| 0220524 17,45@ 58,85 41,10 50 2.055,00

adicionais: coroa ajustavel e articulada

Jaleco, material 100% polipropileno, tipo descartdvel, manga

longa e punho com elastico, tamanho G, caracteristicas

adicionais: fechamento em transpasse lateral/ tripla amarragdo, | 0392739 | 165,90¢) 391,00 225,10 10 2.251,00

tecido atoxico/poroso /sem latex/ hipo alergéncico, uso médico

hospitalar

Toalha de papel, material:100% celulose virgem, tipo folha:3

dobras, comprimento 22 cm, largura:23 cm, cor branca, caracte- | 0338004 9,53@ 24,92 15,39 300 4.617,00

risticas adicionais descartavel, aplicacdo para higiene pessoal

8.923,00

Quadro 20: Indicio de sobrepreco no processo 25033.000252/2020-34
do DSEI Alto Purus (Contratada: Ativa Médico Cirargica Ltda.) em R$

Itens com indicio de sobreprego!

Catmat®

PP/BPS

Valor
adquirido!

Diferenga

Qtd.

Possivel
sobrepreco

Azitromicina 500 mg 0267140| 0,54@ 1,82 1,28 20.000 | 25.600,00
paracetamol 500mg 0267778 | 0,054 0,11 0,06 50.000 | 3.000,00
cloreto de sodio 0,9% (0,154 mEqg/mL) solu¢do injetavel -500 mL 0268236 | 2.41® 4,85 2,44 2.700 6.588,00
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Nota 1: pecas 103, 106
Nota 2: peca 104, p.1. Valor obtido no Painel de Precos pela média do valor das compras realizadas em 2020 nas Regides Norte e Centro-Oeste.
Nota 3: peca 104, p. 64: Valor obtido no Painel de Pregos pela média do valor das compras realizadas em 2020 nas Regides Norte e Centro-Oeste.
Nota 4: peca 104, p. 17: Valor obtido no Painel de Pregos pela média do valor das compras realizadas em 2020 nas Regides Norte e Centro-Oeste.

Nota 1: pegas 96-97. O material do item 2 foi adquirido em pacotes de 100 unidades.

Nota 2: peca 201, p. 3: Valor obtido no Painel de Precos pela média do valor para compras realizadas em 2019 e 2020 na esfera federal.

Nota 3: peca 95, p.1: valor obtido pela média métrica (R$ 19,08; R$ 11,48 e R$ 19,08) — pacote com 10 unidades

Nota 4: peca 95, p.2: valor obtido pela média métrica (R$ 11,70; R$ 8,04 ¢ RS 8,84)

Quadro 21: Indicio de sobrepreco no processo 25064.000614/2020-20
do DSEI Yanomami (Contratada: Contratada: Epis Indastria e Comércio Eireli.) em R$

Possivel
sobrepreco

Itens com indicio de sobreprego! Catmat(® BPS® Valor adquirido! Diferenca

Alcool etilico hidratado 70%: Alcool etilico,
tipo hidratado, teor alcoolico 70% (70 gl), | 0269943 7,43 20,00 12,57 2.600 32.682,00
apresentacdo gel

Mascara multiuso N-95: Tipo filtragem
bacteriana 99%, eficiéncia minima de
filtragem de 95%, resistente a fluidos, tripla
camada, tipo uso descartavel, tipo fixagao
elastico,  aplicagdo  adulto  grande,
caracteristicas adicionais certificado pelo
NIOSH, filtro para particulados: classe PFF-
2/ N95, formato em concha, clipe nasal e
hipoalérgico, aplicagdo protegdo contra
bacilo da tuberculose, para particulas 0,1
micron. Certificadas pelo Ministério do
Trabalho e registro no Ministério da Saude.

0313379 6,68 19,00 12,32 2.000 24.640,00

57.322,00

Nota 1: pegas 112-114
Nota 2: pegas 115. Valor obtido no Banco de Precos de Satde, pela média ponderada, em relagdo as compras realizadas no periodo de 1/1/2020 a
31/12/2020.
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Analise
132. O inciso V do art. 15 da Lei 8.666/1993 define que as compras, sempre que possivel,
deverdo balizar-se pelos pregos praticados no dmbito dos 6rgdos e entidades da Administragdo
Publica.
133. Complementarmente, releva destacar que a jurisprudéncia do TCU ¢ pacifica no sentido

de que a pesquisa de pregos para elaboracdo do orgamento estimativo para aquisicdo de bens e
servicos nao deve se restringir a cotacdes realizadas com potenciais fornecedores, uma vez que,
para atender ao disposto na Lei 8.666/1993, as compras publicas também devem balizar-se pelos
pregos praticados no ambito dos 6rgaos e das entidades da Administracao Publica.

134. No Acoérdao 247/2017-TCU-Plenario, de relatoria do Ministro Walton Alencar, o TCU
decidiu:

9.7. dar ciéncia ao municipio (...) de que:

9.7.1. a realizacdo de pesquisa de precos para elaboracdo de orcamento basico de licitacao
com respaldo apenas em consulta a empresas privadas nao atende o art. 15, inciso V da
Lei 8.666/1993, que estabelece que as compras devem balizar-se pelos pregos praticados no
ambito dos orgdos e das entidades da Administracdo Publica, os quais, no caso de
medicamentos e correlatos, estdo disponiveis no Banco de Pregos em Satude, do Ministério da
Saude, entre outros bancos de dados; [grifo nosso].

135. Ja no voto condutor do Acérdao 5.708/2017-TCU-1* Camara, de relatoria do Ministro
Benjamin Zymler, consta que:

(...) 25. Assim, ao contrario do que alegam os responsaveis, a utilizagdo do
Siasg/Comprasnet/BPS como referéncia de precos é plenamente valida e desejavel, seja pelo
gestor publico, para balizar o preco de suas contratagdes, seja pelo TCU ou por outros 6rgaos de
controle, para avaliar a economicidade dos contratos. No ambito deste Tribunal, decidiu-se,
recentemente, pela validade de se utilizar o BPS como referencial de pregos de mercado
(Acordaos 2.901/2016-Plenario e 1.304/2017-Plenario), em detrimento da tabela da CMED.

136. Especificamente em relagdo ao Processo 25033.000252/2020-34 (DSEI Alto Rio
Purus), que diz respeito a aquisicdo do medicamento Azitromicina, verificou-se que a unidade
gestora poderia ter efetuado a compra do citado medicamento por prego inferior a R$ 1,82 por
unidade, uma vez que, no mapa demonstrativo de cotacdes apresentadas pelas empresas
interessadas (peca 105), os fornecedores Goldenplus Com de Med e Prod Hosp Ltda. e
Distribuidoras, Comércio de Medicamentos apresentaram propostas no valor de, respectivamente,
R$ 0,85 e R$ 0,65, cujos pregos estariam proximos ao valor de referéncia levantado no BPS (RS
0,54 por unidade).

137. Quanto ao Processo 25064.000614/2020-20 (DSEI Yanomami), a unidade gestora
procedeu a cotagdo de precos junto a seis fornecedores, porém, deixou de realizar consulta de
precos no Portal de Compras e/ou no Banco de Pregos em Satude (BPS), a fim de se obter uma

referéncia de precos praticada no ambito dos orgdos e entidades da Administragdo Publica (peca
115).

138. Dessa forma, a equipe de auditoria procedeu a consulta no BPS dos itens adquiridos no
referido processo de compras, utilizando como parametros a data de inicio seis meses anteriores a
data da aquisicdo e como data fim seis meses depois a data da aquisi¢do (pega 115). Os valores das
médias ponderadas apresentados pelo BPS foram tomados como pregos de referéncia para
identificar possivel sobreprego dos itens adquiridos (Quadro 20).

139. Portanto, dos nove contratos analisados por dispensa de licitacdo para aquisi¢do de
medicamentos, insumos e equipamentos de protecao individual, totalizando o montante contratado
e pago de R$ 1.519.556,50 (vide Quadro 18), foram identificadas compras de alguns itens de
medicamentos e equipamentos de prote¢do individual com valores acima de 100% ao valor de
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referéncia levantado no Painel de Pre¢os ou no BPS, conforme demonstrado nos Quadros 19, 20 e
21, os quais acarretaram possivel sobrepreco de R$ 8.923,00 no DSEI do Amapa (Processo
25042.000722/2020-51), R$ 35.188,00 no DSEI de Alto Rio Purus (Processo 25033.000252/2020-
34) e R$57.322,00 no DSEI Yanomami (Processo 25064.000614/2020-20), totalizando
R$101.433,00.

140. Consoante o art. 6° da Instrugdo Normativa TCU 76/2016, salvo determinacdo em
contrario do Tribunal, fica dispensada a instauragdo da tomada de contas especial (TCE) na
hipétese de o valor do débito for inferior a R$ 100.000,00. Ja o §1° dessa instrugdo exige a
instauracdo de TCE quando a soma dos débitos de um mesmo responsavel atingir esse montante.
Considerando que, individualmente, o possivel sobrepreco identificado em cada um dos trés
referidos DSEIs ¢ inferior a R$ 100 mil e que estas unidades gestoras estdo sob a coordenagdo de
responsaveis distintos, ndo sera proposta a conversao deste processo em TCE.

141. No entanto, ¢ importante consignar que, consoante o §2° do art. 6° da IN TCU 76/2016
dispoe, a dispensa de instauragdo de TCE, conforme descrito no paragrafo anterior, ndo exime a
autoridade administrativa de adotar outras medidas administrativas ao seu alcance ou requerer ao
orgao juridico pertinente as medidas judiciais e extrajudiciais cabiveis, com vistas a obtengdo do
ressarcimento do débito apurado, inclusive o protesto, se for o caso.

142. Por essa razdo, propde-se dar ciéncia a Sesai do Ministério da Satde e aos DSEIs
Amapé e Norte do Para, Alto Rio Purus, Cuiaba e Yanomami da Sesai, com fundamento no art. 9°,
inciso I, da Resolugdo TCU 315/2020, da necessidade de ado¢do de medidas administrativas com
vistas a caracte-rizacdo e elisdo do dano decorrentes do possivel sobrepreco na aquisi¢do de
medicamentos, insumos e equipamentos de protec¢ao individual nos processos 25042.000722/2020-
51 (UG 257031, R$8.923,00), 25033.000252/2020-34 (UG 257022, RS$35.188,00) ¢
25064.000614/2020-20 (UG 257052, R$ 57.322,00), considerando que, esgotadas tais medidas sem
a elisdo do dano e subsistindo os pressupostos, deva ser instaurada a tomada de contas especial, nos
termos dos arts. 3° a 5° da Instru¢do Normativa TCU 71/2012, e do art. 197, do Regimento Interno
do TCU.

143. Tal proposta de encaminhamento encontra-se em consonéncia com o art. 2°, inciso II, da
Resolugdo TCU 315/2020, que define o ato de ciéncia com a deliberagdo de natureza declaratoria
que cientifica o destinatario sobre a ocorréncia de irregularidade, quando as circunstincias ndo
exigirem providéncias concretas e imediatas, sendo suficiente, para fins do controle, induzir a
prevengdo de situagdes futuras analogas.

Achado 2

Indicios de sobreprego da ordem de R$ 101.433,00.

Critérios

Lei 8.666/1993, art. 15, inciso V, Acordao 247/2017-TCU-Plenario e Acordao 5.708/2017-TCU-1*
Camara.

Efeitos

Indicio de sobreprego nos seguintes processos: Processo 25042.000722/2020-51 (DSEI Amapé), no
valor de R$ 8.923,00; Processo 25033.000252/2020-34 (DSEI Alto Purus), no valor de RS$
35.188,00; Processo 25064.000614/2020-20 (DSEI Yanomami), no valor de R$ 57.322,00.

Causas

Inobservancia do inciso V do art. 15 da Lei 8.666/1993 c/c item 9.7.1 do Acérdao 247/2017-TCU-
Plenario e com o voto condutor do Acordao 5.708/2017-TCU-1* Camara, de relatoria do Ministro
Benjamin Zymler.

Em relagdo ao Processo 25033.000252/2020-34 (DSEI Alto Rio Purus), na aquisicdo do
medicamento Azitromicina, além da inobservancia dos normativos retromencionados, verificou-se
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que a unidade gestora deixou de selecionar empresa que apresentou cotagdo do medicamento
Azitromicina por preco inferior da que foi selecionada, uma vez que a contratagao poderia ter sido
feita por item cotado (item 2.2 da peca 69).

Encaminhamento

Dar ciéncia a Secretaria Especial de Saude Indigena (Sesai) do Ministério da Saude e aos Distritos
Sanitarios Especiais Indigenas Amapa e Norte do Pard, Alto Rio Purus, Cuiab4d e Yanomami da
Sesai, com fundamento no art. 9°, inciso I, da Resolucdo TCU 315/2020, da necessidade de adogao
de medidas administrativas com vistas a caracterizagdo ¢ elisdo do dano decorrentes do possivel
sobrepreco na aquisi¢do de medicamentos, insumos e equipamentos de prote¢do individual nos
processos 25042.000722/2020-51 (UG 257031, R$ 8.923,00), 25033.000252/2020-34 (UG 257022,
R$ 35.188,00) e 25064.000614/2020-20 (UG 257052, R$ 57.322,00), considerando que, esgotadas
tais medidas sem a elisdo do dano e subsistindo os pressupostos, deva ser instaurada a tomada de
contas especial, nos termos dos arts. 3° a 5° da Instru¢do Normativa TCU 71/2012, e do art. 197, do
Regimento Interno do TCU.

Subquestdo 1.8: O objeto adquirido ou o servigo contratado foi regularmente entregue?
Da aquisicio de medicamentos, insumos e equipamentos de protecio individual
Analise

144. O inciso II do art. 73 da Lei 8.666/93 estabelece que em se tratando de compras, o seu
objeto sera recebido apds a verificacdo da qualidade e quantidade do material e consequente
aceitacao.

145. Nos processos de dispensa para aquisi¢do de medicamentos, insumos € equipamentos de
protecdo individual analisados, constatou-se nos respectivos processos constam as notas fiscais
emitidas pelos fornecedores e os termos de recebimento dos objetos adquiridos (pegas 137-169).
Sendo assim, ndo foram identificadas ilegalidades relativamente & amostra de processos de
contratagdo analisados.

Critérios

o Lei8.666/93, art. 73, inciso II.

Evidéncias:

e Processo 25033.000252/2020-34: notas fiscais e termos de recebimento (pegas 148-152);
e Processo 25033.000366/2020-84: notas fiscais e termos de recebimento (pegas 153-154);
e Processo 25042.000895/2020-79: notas fiscais e termos de recebimento (pegas 137-138);
e Processo 25042.002215/2020-51: notas fiscais e termos de recebimento (pecas 139-140);
e Processo 25042.000722/2020-51: notas fiscais e termos de recebimento (pegas 141-147);
e Processo 25049.0000472/2020-99: notas fiscais e termos de recebimento (pecas 157-160);
e Processo 25064.000614/2020-20: notas fiscais e termos de recebimento (pecas 161-167);
e Processo 25064.000739/2020-50: notas fiscais e termos de recebimento (pegas 168-169).
Da reforma e adequacio das instalacgoes fisicas de unidades de satide indigena

Situacdo encontrada

146. Para responder a subquestdo de auditoria deste topico foram analisados trés aspectos: (a)
data da assinatura do contrato, (b) data do término do prazo de vigéncia do contrato, (c) percentual
de execugdo da despesa, consistente na comparacao entre o valor liquidado e o valor contratado. O
resultado das consultas consta do quadro abaixo:
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Quadro 22: Prazos ¢ valores contratados

Assinatura do Término da
vigéncia

Contrato

17/1/2022

26/5/2021

13/9/2021

25/3/2021

17/1/2023

22/11/2021

13/9/2022

25/3/2022

Valor
Contratado

2.127.126,49

113.331,87

363.315,42

208.278,39

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142822.
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25/3/2021 25/3/2022 186.269,29

10/5/2021 10/5/2022 327.430,29

20/8/2021 20/8/2022 1.463.111,31

Fonte: peca 128
Analise

147. Dos dez contratos listados acima, a vigéncia inicial daqueles listados nos itens 1, 5, ¢ 7
ainda ndo se esgotou. Quanto aos contratos dos itens 2 e 3, a Sesai firmou termos aditivos
estendendo a vigéncia até maio de 2022 (peca 135, p. 1-12). Quanto aos contratos dos itens 6.1 a
6.4, os autos dos processos administrativos contém oficios da empresa contratada, de janeiro e abril
de 2022, requerendo a prorrogagdo por mais 180 dias (pega 135, p. 15-18).

148. No que diz respeito ao contrato da empresa Apolus Engenharia Eireli, que perfaz a cifra
de RS 2.884.806,86, os autos contém atestado de capacidade técnica, emitido pelo DSEI Cuiab4,
informando que o objeto de contrato fora executado no periodo de 12/6/2018 a 18/12/2020,
conforme ART N° 2898182 (pega 136).

Questdo 2: Os profissionais de satide contratados e destinados a ampliar a forca de trabalho para
enfrentamento da Covid-19 foram selecionados em conformidade com o perfil e qualificacdo
exigidos no termo aditivo ao convénio dos DSEIs?

Riscos Mapeados

RIS-06: devido a inobservancia, no processo de selecdo, de critérios objetivos de qualificagdo de
profissionais de satde destinados a ampliar a for¢ca de trabalho para enfrentamento a Covid-19,
podera ocorrer a contratagdo de emergencial de profissionais ndo habilitados suficientemente para
prestar o devido atendimento e cuidado para a populacdo indigena acometida pela Covid-19, o que
podera comprometer o conjunto de acdes implementadas pela administracdo publico para o
enfrentamento da pandemia provocada pela Covid-19 (inobservancia do art. 6° da Portaria
Interministerial 424/2016; §1° do art. 11-B do Decreto 6.170/2007 ; Portaria SESAI/MS n° 55, de
13/4/2020; Nota Técnica n°® 4/2020-DASI/SESAI/MS)

Situacdo encontrada

149. A Portaria 55, de 13 de abril de 2020, instituiu as equipes de resposta rapida (ERR) no
ambito dos DSElIs, para enfrentamento da pandemia de Covid-19 no Subsistema de Atencdo a
Satde Indigena. O § 2° do art. 1° dispde que as ERRs serdo implementadas por meio da aditivagao
dos convénios e da contratacdo emergencial de um médico, dois enfermeiros e quatro técnicos de
enfermagem por equipe (peca 131, p. 1).
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150. Os §§1° e 2° do art. 2° da aludida portaria, por sua vez, estatuem que as contratagdes
deverdo ser precedidas por processos seletivos — podendo-se utilizar processos seletivos ja
realizados (cadastro de reserva) —, que deverdo ser instruidos em processo no Sistema Eletronico
de Informacdes (SEI) (peca 131, p. 1).

151. Consoante o § 4° do art. 2° da Portaria 55/2020, profissional da area de satde
selecionado devera apresentar, no ato da contratagdo, os certificados de conclusdo dos seguintes
cursos a distancia de capacitagdo para o enfrentamento da Covid-19 (peca 131, p. 2):

L orientacdes Gerais ao Paciente com Covid-19 na Atengdo Primaria a Saude (disponivel
em: https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46168);

II. prevengdo e controle de infecgdes (PCI) causadas pelo novo coronavirus (Covid -19)
(disponivel em: https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46170);

I11. doengas ocasionadas por virus respiratorios emergentes, incluindo o Covid -19
(disponivel em: https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46164).

152. O quadro abaixo lista os convénios firmados pelos DSEIs selecionados para serem
auditados no ambito desta auditoria, consoante a metodologia do topico III:

Quadro 23: Convénios para a contratagdo emergencial das ERRs

DSEI Conveniada Processos
25000.160423/2018-
46
| Altamira Sabard 25000.145889/2021-
(UG257042) 17
25000.009987/2021-
91
25000.226145/2018-
05
Alto Rio
) Purus (UG Caiud %§000.145889/2021-
22 25000.010019/2021-
28
25000.101540/2018-
78
Amapa (UG 25000.145889/2021-
3 257031) IOM 17
25000.009834/2021-
44
25000.160482/2018-
14
Cuiaba (UG 25000.145889/2021-
. 257039) SYE 17
25000.010003/2021-
15
25000.226144/2018-
Yanomami 22
5 (UG Caiu4 %3000.145889/2021—
257052) 25000.010051/2021-
11
153. Os links recebidos da Sesai para os processos listados acima contém centenas de
documentos, com dezenas de planilhas. Para a presente analise foram selecionadas as planilhas
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com a listagem de profissionais com alguma referéncia a Covid/19 e a testagem para antigeno
(peca 132).

Analise

154. Cumpre consignar que, ndo obstante as planilhas registrem que a listagem se refere ao
acometimento da forga de trabalho para o periodo de abril a setembro de 2021, ndo ha como
afirmar se os profissionais ali listados foram contratados exclusivmente para integrarem as ERRs
ou se ja atuavam nas entidades conveniadas antes mesmo do inicio da pandemia.

155. No que diz respeito a qualificagdo, a Sesai apresentou planilhas com o nimero de
profissionais que teriam participado de cursos de qualifica¢do (pega 132). Os processos retinem
certificados para uma vasta gama de cursos, dentre os quais muitos que podem ser enquadrados no
§4° do art. 2° da Portaria n° 55/2020 (pega 130).

156. Ocorre que as planilhas dos DSEIs nao listam os nomes dos profissionais qualificados e
os certificados ndo mencionam os DSEIs a que eles estariam vinculados. Sendo assim, com base
tdo somente na documentacdo fornecida, tampouco hd como identificar quais membros de quais
ERRs efetivamente participaram dos cursos.

157. Além disso, a documentacao apresentada nao fornece evidéncias de que a entidade
conveniada tenha promovido processo de sele¢ao dos profissionais contratados para as ERRs, com
o emprego de critérios objetivos para assegurar o cumprimento dos principios da Administragdo
tais quais os da isonomia, eficiéncia e publicidade.

158. No ambito da Acdo Direta de Inconstitucionalidade 1923/DF, o STF avaliou a
constitucionalidade da Lei 9.637, de maio de 1998, que dispde sobre a qualificagdo de entidades
como organizagoes sociais, a criagdo do Programa Nacional de Publicizacdo, a extingdo dos orgaos
e entidades que menciona e a absor¢ao de suas atividades por organizacdes sociais, e da outras
providéncias.

159. Nessa ocasido, o STF entendeu que as entidades do terceiro setor, por ostentarem
natureza juridica de direito privado, ndo estdo adstritas a prévia realizacdo de licitag@o publica e de
concurso publico para selegdo e contratagdo de pessoal. Nada obstante, firmou-se o entendimento
de que a selecdo de pessoal pelas organizagdes sociais deve ser conduzida de forma publica,
objetiva e impessoal, com observancia dos principios do caput do art. 37 da CF/1988, e nos termos
do regulamento proprio a ser editado por cada entidade.

Questdo 3: Quais foram os repasses efetuados pelo Ministério da Satde para o Ministério da
Defesa com o objetivo de atender a demandas relativas a saude indigena, no periodo 2020 a 2021,
para o enfrentamento da pandemia do Covid-19?

Riscos Mapeados

RIS-07: devido a falta de critérios objetivos para o repasse de recursos da satde indigena
destinados ao enfrentamento & Covid-19 para o Ministério da Defesa, via TED (Transferéncia de
Execugdo Descentralizada), podera ocorrer o inadimplemento de clausulas pactuadas, o que podera
ensejar a instauragdo de tomada de contas especial.

Situacdo encontrada

160. A Sesai informou que possui o Termo de Execugdo Descentralizada (TED n° 41/2019),
junto ao Ministério da Defesa, no valor global de R$ 36 milhdes, mas que, devido a necessidade
urgente de fortalecer o combate a pandemia nos territdrios indigenas, ndo houve tempo habil para
que o referido instrumento fosse ajustado para utilizagdo, no primeiro momento da pandemia (pega
134, p. 16). Assim, foi realizado, em 2020, ressarcimento de despesas ao Ministério da Defesa, em
um valor inicial de R$ 11.965.853,00 (pega 8, p. 6).
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161. Por essa razdo, agOes interministeriais junto ao Ministério da Defesa, visando sanar as
dificuldades de alcance aos territorios indigenas de dificil acesso no momento de acessdo da
pandemia da Covid/19, foram repassadas por meio de “ressarcimentos de despesas” (peca 134, p.
16). Inicialmente ao Ministério da Defesa foi repassado o valor de R$ 11.965.853,00, por meio da
Medida Provisoria (MP) n°® 976/2020 e da Ag¢do Orcamentaria 21C0, consoante detalhado no
quadro abaixo:

Quadro 24: Custo

total dos
deslocamentos (em
RS)
Aeronautica 7.736.820,67
Exército 3.256.929,86
Marinha 967.702,00

Total 11.961.452,53
Fonte: pega 11, item nado
digitalizavel 37, e peca 198

162. Consoante Nota Informativa (peca 8, p. 5-6), foram realizadas a¢des junto ao Ministério
da Defesa para sanar as dificuldades de alcance nos seguintes territdrios indigenas:

a) Tabatinga-AM e Sdo Gabriel da Cachoeira-AM, 15 a 18 de maio de 2020;

b) Yauareté, Querari, Sdo Joaquim e Maturaca-AM (CFRN/5°BIS), de 5 a 14 de junho de 2020;
¢) Macapa-AP, Hospital Universitario de Macap4, de 5 a 20 de junho de 2020;

d) Atalaia do Norte e Regido-AM, de 17 a 22 de junho de 2020;

e) Terras Indigenas Yanomami e Raposa Serra do Sol-RR (Auaris, Waicas, Surucucu, Ticoga,
Flexal e Maturaca-RR), de 29 de junho a 6 de julho de 2020;

f) Tiri6s-PA, de 17 a 21 de julho de 2020;

g) Terras Indigenas Xavante-MT: 1° Fase - de 27 de julho a 3 de agosto de 2020; 2° Fase - de 3 a 8
de agosto de 2020; 3% Fase - de 10 a 17 de agosto de 2020.

163. Foram apresentados pedidos de ressarcimento de despesa feito pelo Ministério da
Defesa ao Ministério da Saude (pega 8, p. 7-9). Nesse documento ¢é feita referéncia a utilizagdo de
aeronaves ¢ helicopteros do Ministério da Defesa e Forgas Armadas em apoio a agdes realizadas
em conjunto com o Ministério da Satde e a Sesai no dmbito do combate a pandemia do Covid-19.
Assim, segundo esse documento, o valor solicitado (R$ 11.965.853,83) ¢é referente ao custeio de
despesas com horas de voo (peca 8, p. 7).

164. Contudo, ressalva a Sesai que, desse destaque orcamentdrio, o montante de
R$ 1.739.167,18 teria sido devolvido pelo Ministério da Defesa ao Ministério da Saude, para troca
de unidade gestora e remanejamento de natureza de despesa. Portanto, o repasse efetivo teria sido
na importancia de R$ 10.226.685,82 (peca 134, p. 16).

165. Consoante relatorio apresentado pela Sesai (pega 8, p. 12-34), por meio dessas
aeronaves, foram enviados equipamentos, materiais, insumos, além do envio de reforgo de
profissionais de saude. O apoio logistico se deu tdo somente nos quatro primeiros meses da
pandemia (entre maio e agosto de 2020). Ressalta-se que, posteriormente, a Sesai celebrou
contratos de transporte aéreo com empresas privadas. A contratacdo da empresa Marica Taxi Aéreo
Ltda., por exemplo, foi publicada no Diario Oficial da Unido em 27/8/2020 (pega 44).

Analise
166. Convém enfatizar que os repasses promovidos em prol do Ministério da Defesa, para o
enfrentamento da pandemia, ndo foram realizados mediante TED e sim por meio de
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“ressarcimentos de despesas”. A planilha apresentada pela Sesai detalha os deslocamentos (com
origem e destino) e os respectivos custos, que totalizam os valores listados no quadro acima (peca
11, IND 37). Na tultima resposta, constam também as acdes desenvolvidas que teriam sido
beneficiadas por esses deslocamentos (pecas 134, p. 17).

167. O apoio logistico se deu tdo somente nos quatro primeiros meses da pandemia (entre
maio e agosto de 2020). Ainda que nao tenha sido informado, € possivel afirmar que esse apoio
persistiu até que a Sesai celebrasse os contratos de transporte aéreo com empresas privadas. A
contratacdo da empresa Marica Taxi Aéreo Ltda., por exemplo, foi publicada no Diario Oficial da
Unido em 27/8/2020 (peca 44).

Questao 4: Em que medida a taxa de contagio e de mortalidade dos povos indigenas foi superior a
da populagdo brasileira em geral?

Riscos Mapeados

RIS-08 Devido a maior vulnerabilidade epidemioldgica dos povos indigenas a viroses, podera
ocorrer um maior contagio e a expansdo da pandemia por Covid-19 e em grande velocidade, o que
podera fazer com que a taxa de mortalidade por Covid-19 entre os indigenas seja maior que a da
populagdo brasileira em geral.

Situacdo encontrada

168. Consoante a ADPF 709, os dados da Apib revelavam que a taxa de mortalidade por
Covid-19 entre indigenas ¢ de 9,6%, contra 5,6% na populagdo brasileira em geral (peca 49, p. 10).
Analise

169. De antemio, cumpre observar que, consoante o site do STF, a ADPF 709 foi ajuizada

em 1°7/2020. Para comparar a evolucdo dos indices de mortalidade em razdo de Covid-19 na
populagdo geral e na populagdo indigenas ao longo da pandemia, a equipe de auditoria utilizou os
dados dos boletins epidemioldgicos 24 ¢ 74 elaborados pela Secretaria de Vigilancia Sanitaria do
Ministério da Satude e dados de 28/4/2022 disponiveis nos seguintes sites:

e https://covid.saude.gov.br/

e http://www.saudeindigena.net.br/coronavirus/mapaEp.php

e https://saudeindigenal.websiteseguro.com/coronavirus/dsei/
170. Os dados obtidos foram sintetizados no quadro abaixo:

Quadro 25: Indices de mortalidade em razdo de Covid-19 na populagio
geral e indigena.

Data Populacio Obitos %o
27/7/2020 Icr};riaglenas 83'2?461 8383
2/8/2021 E‘zaglenas = 8:(1)2
28/4/2022 Sﬁizlenas T 8?3

Fonte: peca 131, p. 34 € 96, e peca 130.

171. Note-se que, no final de julho de 2020, no mesmo més em que foi ajuizada a referida
APDF, os indices de mortalidade na populagdo geral e nos indigenas eram idénticos. Um ano mais
tarde, a mortalidade na populagdo geral ja havia suplantado consideravelmente a dos indigenas. No
final de abril de 2022, a mortalidade na populagdo geral ja era quase trés vezes mais elevada do que
a entre os indigenas.
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172. De acordo com a Sesai (pega 191, p. 15), no ambito do SasiSUS, desde a primeira
notificagdo ocorrida no dia 13/3/2020 (Semana Epidemioldgica 12/2020) até o dia 7/5/2022
(Semana Epidemiologica 18/2022), em todos os 34 DSEI foram notificados 182.556 registros de
Covid-19, sendo que 65.589 (36%) foram confirmados, 111.902 (61%) descartados, 4.878 (3%)
excluidos e 187 (0,1%) suspeitos.

173. Dentre os 65.589 casos confirmados, 909 (1,3%) evoluiram para oObito. A taxa de
incidéncia acumulada nesse periodo (13/3/2020 a 7/5/2022) ¢ de 8677 por cem mil habitantes, e a
taxa de mortalidade, 120,2 por cem mil habitantes (peca 191, p. 15). Em 2022, até o dia 7/5/2022,
foram 7.112 casos confirmados e 33 o6bitos (peca 191, p. 15).

174. Por sua vez, os dados do Boletim Epidemioldgico da Secretaria de Vigilancia em Saude
(SVS) do MS, também referente a Semana Epidemiologica 18/2022 (peca 192, p. 7), reportaram
30.558.530 casos e 664.126 6bitos por Covid-19 no Brasil. A taxa de incidéncia acumulada em
todo o pais foi 14.431 casos por cem mil habitantes e a taxa de mortalidade foi de 313,6 6bitos por
cem mil habitantes (pecga 192, p. 7).

175. Dessa forma, até a data de 7/5/2022, observou-se uma taxa de incidéncia e mortalidade
por Covid-19 menor na populagdo indigena assistida pelo SasiSUS em comparagdo com as taxas de
todo o pais: taxa de incidéncia de 8.677 por cem mil habitantes na populagao SasiSUS e 14.431 por
cem mil habitantes no pais e taxa de mortalidade de 120,2 por cem mil habitantes na populagio
SasiSUS e 313,6 por cem mil habitantes no pais.

176. Segundo a Sesai, o grafico a seguir representava, em 7/5/2022, a distribui¢ao dos casos
de Covid-19 em indigenas assistidos pelo SasiSUS e notificados pelos DSEI até a Semana
Epidemiologica 18/2022.

Gréfico 3. Distribuicdo dos casos de Covid-19 em indigenas assistidos pelo SasiSUS.

N= 65.589

Fonte: Relatorio Resumido Sesai — Semana epidemioldgica 18//2022 (pega 191, p. 16).

W 2020
2021
W 2022

177. Por sua vez, ainda conforme Relatério da Sesai, o grafico abaixo representa, em
7/5/2022 a distribui¢do dos obtidos de Covid-19 em indigenas assistidos pelo SasiSUS notificados
pelos DSEI até a Semana Epidemiologica 18/2022.
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Grafico 4 Distribuicao dos 6bitos por Covid-19 em indigenas assistidos pelo SasiSUS.

N= 909

W 2020
2021
W 2022
Fonte: Relatorio Resumido Sesai — Semana epidemiologica 18//2022 (pega 191, p. 16).
178. Em relacdo a vacinagdo, segundo a Sesai, as primeiras doses chegaram nas areas

indigenas no dia 19/1/2021, sendo que, até o dia 7/5/2022, 88% dos indigenas com dezoito anos ou
mais receberam a segunda dose (pega 191, p. 15). No entanto, em relagdo aos adolescentes de doze
a dezessete anos, apenas 58% receberam a segunda dose, e em relag@o a criangas de 5 a 11 anos,
apenas 15% completaram o esquema com a segunda dose (pega 191, p. 17).

IV. COMENTARIOS DOS GESTORES

179. Diante dos achados identificados pela equipe de auditoria, propds-se, nos termos dos
itens 144 a 148 das Normas de Auditoria do TCU (Portaria-TCU 280/2010), e com vistas a
assegurar um relatorio imparcial, objetivo e completo:

I. encaminhar os achados preliminares deste relatorio aos gestores da Sesai para que, no prazo de
cinco dias tteis, apresentem comentarios contemplando as suas perspectivas sobre os achados
identificados, as propostas de encaminhamento formuladas pela equipe de auditoria, as
consequéncias praticas do atendimento das medidas propostas e, ser for o caso, medidas
alternativas para corrigir os achados identificados;

II. encaminhar aos gestores da Secretaria Especial de Satde Indigena (Sesai) as analises dos
paragrafos 88 a 100 e 134 a 147 deste relatorio, com vistas a subsidiar os comentarios a serem
porventura apresentados ao TCU;

[Il.informar no oficio que a apresentacdo desses comentarios ndo representa abertura do
contraditorio e, portanto, ndo significa exercicio de direito de defesa, o qual, se necessario, podera
ser exercido nas etapas processuais posteriores; € que a ndo apresentagdo dos comentarios, no prazo
estipulado, ndo impedira o andamento normal do processo nem serd considerada motivo de sangao.

180. Em 24/6/2022, expediu-se oficio submetendo os achados a comentarios dos gestores da
Sesai (pega 205). Apdés a concessdo de prorrogacdo de prazo, as respostas apresentadas em
14/7/2022 foram juntadas a pega 210.

Sintese das informacoes fornecidas
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181. Alega a Sesai que os DSEIs possuem autonomia administrativa e financeira para
gerenciar suas despesas e contratos; quanto ao Achado 1, que foram criados a cartilha de
planejamento da contratacdo € o manual de insumos e que as contratacdes sdo submetidas as
analises e comparadas com dados apresentados no sistema Horus; e, quanto ao Achado 2, que
foram criadas duas cartilhas a respeito da adequada pesquisa de pregos ¢ que foram realizadas
oficinas de capacitacdo abordando o tema (pega 210, p. 4).

182. Muitos dos documentos da resposta correspondem a despachos internos encaminhando
o oficio do TCU entre as unidades internas da Sesai. Das 78 paginas da resposta, 66 referem-se a
duas cartilhas da Sesai, uma de abril de 2022 e outra de outubro de 2021, com orienta¢des sobre a
realizagdo de pesquisa de pregos nos processos de contratacdo (peca 210, p. 13-78). Na primeira
cartilha ha referéncia ao Acordao 3.224/2020-TCU-Plenario, da relatoria do ministro Vital do
Régo, no qual o Tribunal decidiu que (peca 210, p. 23):

A pesquisa de pregos para elaboracdo do orgamento estimativo da licitacdo ndo deve se
restringir a cotacdes realizadas junto a potenciais fornecedores, devendo ser utilizadas outras
fontes como parametro, a exemplo de contratagdes publicas similares, sistemas referenciais de
precos disponiveis, pesquisas na internet em sitios especializados e contratos anteriores do
proprio 6rgao.

183. E importante observar, contudo, que as cartilhas ndo fazem mengio expressa a obrigato-
riedade de elaboragdo de memodrias de calculo para a estimativa dos quantitativos contratados,
consoante se depreende da Lei 8.666/1993, art. 15, §7°, inciso I, e da Lei 14.133/2021, art. 18, §1°,
inciso IV, dispositivos usados para fundamentar o Achado 1.

184. A maior parte dos processos em que foram identificados os dois achados sdo de 2020.
Portanto, as referidas cartilhas foram elaboradas apos as contratagdes, mas antes da expedi¢ao do
oficio da equipe de fiscalizacdo com a descricdo dos achados, em 24/6/2022. Note-se que
consistem em medidas preventivas adotadas pela Sesai e que ndo tiveram como intengdo apurar ¢
corrigir especificamente as irregularidades identificadas na presente auditoria. Isso revela que a
elaboragdo dessas cartilhas ndo traz nenhuma alteragao para os achados apurados.

185. No tocante aos indicios de sobrepreco na ordem de R$ 101.433,00, vale observar que, a
despeito da possibilidade de o proprio TCU converter o presente processo em Tomada de Contas
Especial, existem medidas administrativas passiveis de serem adotadas pela Sesai. O art. 197 do
Regimento Interno do TCU prevé que:

Art. 197. Diante da omissdao no dever de prestar contas, da ndo-comprovagdo da aplicagdo dos
recursos repassados pela Unido na forma prevista no inciso VIII do art. 5°, da ocorréncia de
desfalque ou desvio de dinheiros, bens ou valores publicos, ou, ainda, da pratica de qualquer
ato ilegal, ilegitimo ou antiecondomico de que resulte dano ao erario, a autoridade
administrativa competente, sob pena de responsabilidade solidaria, devera imediatamente adotar
providéncias com vistas a instaura¢do de tomada de contas especial para apuragdo dos fatos,
identificagdo dos responsaveis e quantificagdo do dano.

§ 1° Nao providenciado o disposto no caput, o Tribunal determinaré a instauragdo de tomada de
contas especial, fixando prazo para cumprimento dessa deciséo.

§ 2° Esgotadas todas as medidas ao alcance da autoridade administrativa e do érgdo do controle
interno, visando a apuracdo dos fatos irregulares, a perfeita identificacdo dos responsaveis e ao
ressarcimento do erario, a tomada de contas especial sera encaminhada ao Tribunal para
julgamento, observado, quando couber, o art. 206 [grifo nosso].

186. Note-se que o procedimento previsto no RI/TCU ¢ bastante claro: ante a ocorréncia de
qualquer ato que resulte em dano ao erario, cabe primeiro a autoridade administrativa (no caso a
Sesai) promover a apuracdo do débito, a responsabilizagdo dos envolvidos e a adocao das medidas
tendentes ao ressarcimento e, ante o insucesso da tentativa, instaurar a TCE e encaminha-la para
julgamento do TCU.
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187. A baixa materialidade do possivel débito ndo justifica a autuacdo imediata de processo
de TCE no TCU. Além disso, a Sesai e, sobretudo, os DSEIs certamente det€ém melhores condi¢des
de identificar os responsaveis pela ocorréncia do débito apurado pelo TCU.

188. Diante dessas consideracdes, propds-se expedir as ciéncias, conforme foram propostas
pela equipe de fiscalizagdo, alertando a Sesai quanto a possibilidade de responsabilizagdo dos
gestores que ndo adotarem as medidas cabiveis para dar cumprimento aos critérios legais que
fundamentaram ambos os achados.

V. CONCLUSAO

189. A presente auditoria teve como objeto as despesas promovidas pelo 6rgdo central da
Sesai (que neste trabalho abrange o DLOG e a CGMAP) e pelos 34 DSEIs em 2020 e 2021,
destinadas ao enfrentamento da pandemia nas popula¢des indigenas, mediante as agdes
orgamentarias 20YP, 21C0, 7684, 20YE e 21CJ (antiga 7684), bem como as transferéncias de
recursos da saide indigena para o Ministério da Defesa nesse periodo.

190. Na Subquestao 1.1, constatou-se que o fato de a Sesai possuir 34 DSElIs, dentre os quais
muitos na regido norte do pais, ¢ de o plenario do STF, no ambito da ADPF 709/DF, ter
referendado medida cautelar que determinara a Unido a criag@o de barreiras sanitarias para impedir
o ingresso de terceiros nesses territorios com vistas a conter a disseminag¢ao do Covid-19 entre os
indigenas sdo motivos razoaveis para justificar a baixa execu¢do dos elementos de despesas
material de consumo ¢ obras ¢ instalagdes.

191. Na Subquestdo 1.2, constatou-se que, nos processos de medicamentos e insumos
analisados, as justificativas apresentadas pelos DSEI para os quantitativos de bens a serem
contratados ndo estdo em consonancia com a legislagdo federal (Achado 1, paragrafos 92 a 96). Por
isso, foi proposto dar ciéncia a Sesai do Ministério da Satde e aos DSEI Amapa e Norte do Par4,
Alto Rio Purus, Cuiaba ¢ Yanomami da Sesai, com fundamento no art. 9°, inciso I, da Resolugao
TCU 315/2020, que a auséncia de elaboragdo de estudo técnico munido de estimativas das
quantidades para a contratagcdo, acompanhadas das memorias de calculo e dos documentos que lhe
dao suporte, que considerem interdependéncias com outras contratagdes, viola o art. 18, §1°, inciso
IV, da Lei 14.133/2021.

192. No tocante as contratacdes de obras e reformas, como evidéncias para justificativas
apresentadas, aos processos requisitados foi juntada uma série de pareceres técnicos e relatorios
fotograficos mostrando o estado em que se encontravam os prédios que viriam a ser beneficiados
pelas reformas e ampliagdes objeto das contratagdes.

193. Na Subquestdo 1.3, apurou-se que, no caso de medicamentos e insumos, houve
publicagdo do extrato de dispensa de licitagdo de todas as aquisi¢des dos processos analisados da
amostra considerada no presente trabalho. No caso de obras, os contratos analisados foram
precedidos de licitagdo e os respectivos processos contam com extratos do registro das licitagdes no
SIASG e da publicagdo dos avisos e habilitagdes no Didrio Oficial da Unido.

194. Na Subquestdo 1.4, constatou-se que todas as aquisi¢des de medicamentos ¢ insumos
auditados foram feitas por dispensa de licitagdo. Dai que essa subquestdo, que versa sobre a
possivel existéncia de clausulas restritivas nos editais, ndo lhes ¢ aplicavel. Quanto aos contratos de
obras, a0 menos no que tange aos processos auditados e aos critérios empregados nesta analise
(prazo para a apresentagdo da proposta, prazo para interposi¢cdo dos recursos, disponibilidade do
edital em algum meio online e impugnacdo de edital), a Sesai ndo incluiu nos editais clausulas
potencialmente restritivas a competitividade dos certames.

195. Na Subquestdo 1.5, constatou-se que ndao houve pregdes presenciais nos processos de
contratacdao dos materiais e servicos selecionados para a auditagem.

196. Na Subquestdo 1.6, constatou-se que, na maior parte dos processos de medicamentos e
insumos, a Sesai procedeu a consulta de pregos no Portal de Compras do Governo Federal ou no
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BPS. Os DSEIs se serviram dos valores registrados no Sinapi para estimar o custo das obras
contratadas. Em todos os processos de obras auditados, o preco contratado foi inferior ao estimado,
com destaque para as contratacdes de maior materialidade. Somente num processo houve a
impugnacdo do preco estimado e quase todos os pontos impugnados foram apropriamente
rechagados pelo DSEI/Cuiaba.

197. Na Subquestdo 1.7 foram identificadas compras de alguns itens de medicamentos e
equipamentos de protecdo individual com valores acima de 100% do valor de referéncia levantado
no Painel de Precos ou no BPS, os quais acarretaram possivel sobreprego de R$ 8.923,00 no DSEI
do Amapa, R$ 35.188,00 no DSEI de Alto Purus ¢ R$ 57.322,00 no DSEI Yanomami, totalizando
o montante de R$ 101.433,00 (Achado 2, paragrafos 132 a 143).

198. Diante desse achado, prop0s-se dar ciéncia a Sesai do Ministério da Saiude ¢ aos DSEIs
Amapa e Norte do Para, Alto Rio Purus, Cuiaba e Yanomami da Sesai, com fundamento no art. 9°,
inciso I, da Resolugdo TCU 315/2020, da necessidade de ado¢ao de medidas administrativas com
vistas a caracterizagdo ¢ elisdo do dano decorrentes do possivel sobrepreco na aquisicdo de
medicamentos, insumos e equipamentos de prote¢ao individual nos processos 25042.000722/2020-
51 (UG 257031, R$8.923,00), 25033.000252/2020-34 (UG 257022, R$ 35.188,00) e 25064.
000614/2020-20 (UG 257052, RS 57.322,00), considerando que, esgotadas tais medidas sem a
elisdo do dano e subsistindo os pressupostos, deva ser instaurada a tomada de contas especial, nos
termos dos arts. 3° a 5° da Instru¢do Normativa TCU 71/2012, e do art. 197, do Regimento Interno
do TCU.

199. Na Subquestdo 1.8, constatou-se que, nos processos de medicamentos e insumos ha
notas fiscais emitidas pelos fornecedores e termos de recebimento dos objetos adquiridos. Dos dez
contratos de obras auditados, naqueles cuja vigéncia inicial ja se esgotara, ou a Sesai firmara
termos aditivos estendendo a vigéncia at¢ maio de 2022; ou os processos continham oficios da
empresa contratada, de janeiro e abril de 2022, requerendo a prorrogagdo por mais 180 dias; ou os
processos continham termos de recebimento, informando que o objeto de contrato fora executado.

200. Na Questao 2, constatou-se que a documentagdo apresentada ndo permite identificar
quais membros de quais equipes de respostas rapidas participaram dos cursos de qualificagdo para
o enfrentamento da pandemia e, tampouco, cont€ém evidéncias da realizagdo de processo seletivo
que atendesse aos principios da Administragao Publica.

201. Na Questdo 3, constatou-se que os repasses promovidos em prol do Ministério da
Defesa, para o enfrentamento da pandemia, ndo foram realizados mediante Termo de Execucdo
Descentralizada e sim por meio de “ressarcimentos de despesas”. A planilha apresentada pela Sesai
detalha os deslocamentos (com origem e destino) custeados com os recursos repassados. Na tltima
resposta, consta também a descricdo das agdes desenvolvidas que teriam sido beneficiadas por
esses deslocamentos.

202. Na Questao 4, constatou-se que os dados disponiveis nos portais eletronicos do Governo
Federal revelam realidade distinta daquela exposta pela ADPF 709. No final de julho de 2020, no
mesmo més em que foi ajuizada essa acdo, os indices de mortalidade na populagdo geral e nos
indigenas eram idénticos. Um ano mais tarde, a mortalidade na populagdo geral ja suplantado
consideravelmente a dos indigenas. No final de abril de 2022, a mortalidade na populacao geral ja
era quase trés vezes mais elevada do que a entre os indigenas.

203. O exame técnico dos comentdrios dos gestores revelou que a elaboracdo das cartilhas de
planejamento e pesquisa de pregos pela Sesai ndo traz nenhuma alteragao para os achados apurados
e que, ante a ocorréncia de dano ao erario, cabe primeiro a autoridade administrativa promover a
apuracdo do débito, a responsabilizagdo dos envolvidos e a ado¢do das medidas tendentes ao
ressarcimento e, ante o insucesso da tentativa, instaurar a TCE.

204. Diante dessas consideragdes, propds-se expedir as ciéncias, conforme foram propostas
pela equipe de fiscalizagdo.
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VI. PROPOSTAS DE ENCAMINHAMENTO
205. Ante todo o exposto, submetem-se os autos a consideragdo superior, propondo:

I. dar ciéncia a Secretaria Especial de Satde Indigena (Sesai) do Ministério da Saude e aos
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas Amapa e Norte do Para, Alto Rio Purus, Cuiaba e
Yanomami da Sesai, com fundamento no art. 9°, inciso I, da Resolucdo TCU 315/2020, que a
auséncia de elaboragdo de estudo técnico munido de estimativas das quantidades para a
contratagdo, acompanhadas das memorias de calculo e dos documentos que lhe dao suporte, que
considerem interdependéncias com outras contratagdes, conforme encontrado nos processos de
aquisi¢ao 25033.00025/22020-34, 25033.000366/2020-84, 25042.000895/2020-79,
25042.002215/2020-51, 25042.000722/2020-51, 25049.000472/
2020-99 e 25064.000739/2020-50 (paragrafos 95 a 100 e Quadro 11), viola o art. 18, §1°, inciso
IV, da Lei 14.133/2021;

II. dar ciéncia a Secretaria Especial de Saude Indigena (Sesai) do Ministério da Saude e aos
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas Amapa e Norte do Pard, Alto Rio Purus, Cuiabad e
Yanomami da Sesai, com fundamento no art. 9°, inciso I, da Resolucdo TCU 315/2020, da
necessidade de adoc¢do de medidas administrativas com vistas a caracterizagdo e elisio do dano
decorrentes do possivel sobrepreco na aquisi¢do de medicamentos, insumos ¢ equipamentos de
prote¢do individual nos processos 25042.000722/2020-51 (UG 257031, RS 8.923,00),
25033.000252/2020-34 UG 257022, R$ 35.188,00) e 25064.000614/
2020-20 (UG 257052, R$ 57.322,00), considerando que, esgotadas tais medidas sem a elisdo do
dano e subsistindo os pressupostos, deva ser instaurada a tomada de contas especial, nos termos dos
arts. 3° a 5° da Instrugdo Normativa TCU 71/2012, e do art. 197, do Regimento Interno do TCU;

IIl.informar o Senado Federal do acorddo, em atengdo ao Requerimento 1301/2021 da CPI
Pandemia, que vier a ser proferido, destacando que o relatério e o voto que o fundamentam podem

ser acessados por meio do endereco eletronico www.tcu.gov.br/
acordaos;
Iv. apensar o presente processo ao TC 036.378/2021-6, nos termos do art. 169, inciso I, do

Regimento Interno do TCU, e do art. 2°, inciso I, e arts. 36 e 37, da Resolugao TCU 259/2014;

V. considerar a solicitagdo do Congresso Nacional, oriunda do Requerimento 1301/2021 da CPI
Pandemia do Senado Federal, objeto do TC 036.378/2021-6, integralmente atendida, arquivando o
referido processo, nos termos do art. 169, inciso II, do Regimento Interno do TCU, e do art. 17,
inciso 11, da Resolugao TCU 215/2008.

E o relatorio.
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VOTO

Em exame, relatério de auditoria realizada na Secretaria Especial de Saude Indigena
(Sesai), por solicitacio da Comissao Parlamentar de Inquérito da Pandemia (CPI da Pandemia),
deferida pelo Acordao 2.170/2021-TCU-Plenario, com o intuito de avaliar a execu¢ao or¢amentaria
para o enfrentamento da pandemia da Covid-19, durante o periodo de fevereiro de 2020 a julho de
2021.

2. A solicitante requereu que este Tribunal desse especial atencdo (a) a compra de
medicamentos, insumos ¢ equipamentos de prote¢do individual; (b) as contratagdes especificas de
profissionais de satide e outros para o enfrentamento da crise sanitaria gerada pela Covid-19; (c) aos
gastos com reformas e adequagdes de unidades de satide indigena para a pandemia; e (d) aos repasses
efetuados para o Ministério da Defesa para atender a demandas relativas a satde indigena.

3. Para melhor entendimento dos achados encontrados pela auditoria faz-se importante
registrar algumas informagdes a respeito da estrutura governamental envolvida nos gastos com a
promocao da saude indigena.

4. Tais gastos sdo realizados pela Secretaria Especial de Satde Indigena (Sesai) e por seus 34
Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI), além de outras entidades e 6rgdos pertencentes a
estrutura do Ministério da Saude, com destaque para a Coordenagdo-Geral de Material e Patrimonio
(CGMAP), o Departamento de Logistica (DLOG) e a Diretoria Executiva do Fundo Nacional de Saude
(FNS).

5. Em sintese, a Sesai ¢ a unidade responsavel pelas contratagdes, em parceria com o DLOG
e a CGMAP, e pelo suporte técnico as contratagdes dos DSEI. A DLOG ¢ unidade da secretaria
executiva do Ministério da Satude responsavel pela aquisi¢do centralizada de parte dos medicamentos e
insumos odontoldgicos destinados as varias unidades desse ministério, inclusive a Sesai. A outra parte
dos medicamentos e insumos ¢ adquirida diretamente pelos DSEIs. A CGMAP efetua aquisi¢des
relacionadas a logistica dos DSEIs (contratagdes de empresas para administrar a frota de veiculos
propria e a locacao de veiculos para os DSEIs) e essas ultimas realizam licitagdes para todos os tipos
de objeto, inclusive de medicamentos. Por sua vez, a Secretaria Executiva do FNS assume a condicao
de concedente dos convénios com entidades sem fins lucrativos para obtencdo da mao de obra
necessaria a execugdo da assisténcia a satde indigena e servigos afins, ficando a sua execugdo sob a
responsabilidade da Sesai/CGPO.

0. A SecexSaude, responsavel pela condugdo dos trabalhos, registrou, entdo, que a auditoria
avaliou, além das transferéncias de recursos da saude indigena para o Ministério da Defesa, as
despesas promovidas por tais 6rgdos, no periodo 2020/2021, destinadas ao enfrentamento da pandemia
nas populacdes indigenas, nas seguintes agcdes orgamentarias:

(a)20YP: executadas, em larga medida, pelos DSEI e se destinam a despesas ordinarias
como manutencdo € conservacao de veiculos, passagens, despesas com locomogao, fretes e
transportes;

(b) 21C0: acao especifica para enfrentamento do coronavirus e, no ambito da Sesai, foi
empregada para despesas como a aquisi¢des de materiais hospitalares, farmacoldgicos e equipamentos
de protecao de seguranca;

(c) 7684 e 21 CJ: saneamento basico em aldeias indigenas para prevengdo e controle de
agravo;

(d) 20YE: aquisicdo e distribui¢do de imunobioldgicos e insumos para prevencdo e
controle de doencas.
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II

7. Finalizados os trabalhos e as analises técnicas respectivas, a SecexSaude propds considerar
a solicitagdo do Congresso Nacional (SCN) que originou a presente auditoria integralmente atendida e
dar ciéncia a Sesai e aos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas Amapa e Norte do Para, Alto Rio
Purus, Cuiabd e Yanomami da Sesai de algumas falhas detectadas, a saber: (a) auséncia de elaboragao
de estudo técnico munido de estimativas das quantidades para a contratagdo, acompanhadas das
memorias de calculo e dos documentos que lhe dao suporte; e (b) necessidade de adocao de medidas

administrativas com vistas a caracterizacdo ¢ elisdo de dano decorrente do possivel sobrepreco na
aquisicdo de medicamentos, insumos e equipamentos de protecdo individual em algumas DSEIs.

8. Acolho o encaminhamento feito, exceto quanto a medida relativa a SCN.

9. Com efeito, os trabalhos fiscalizatorios abarcaram os aspectos desejados pela solicitante e
os resultados se encontram detalhadamente descritos no relatério que antecede este voto. Dessa forma,
devem ser encaminhados ao Senado Federal, ante o encerramento das atividades da CPI da Pandemia.

10. De modo sucinto, registro que a equipe de auditoria verificou que, em relacdo a aquisi¢ao
de medicamentos, insumos e equipamentos de protecao individual, houve, de fato, no ambito da Sesai,
baixa execuc¢do orcamentaria (em 2020, pagamento de 54,7% do montante empenhado; e, em 2021, de
44% do total empenhado). Nos DSEISs, a baixa execu¢do se deu na aquisicdo de equipamento e
material permanente (aparelhos, equipamentos e utensilios médico-odontoldgicos) (em 2002, 59,8%; e,
em 2021, 60,8% foram pagos do total empenhado).

11. Igualmente no tocante as reformas e adequagdes das instalagdes fisicas de unidades de
saude indigena, a auditoria observou baixa execu¢ao orgamentdria, causada, essencialmente, segundo
alegado pelas unidades, pelo atraso ao atendimento dos prazos de entrega das aquisicdes, estabelecidos
em contrato. A unidade técnica, entretanto, considerou razoaveis as justificativas das unidades no
sentido de que, dentre as 34 DESEIs existentes, dezenove estdo localizadas na regido norte, de dificil
logistica, o que leva a demora para entrega dos produtos em areas indigenas, especialmente no periodo
auditado em virtude das barreiras sanitarias que impediram o ingresso de terceiros nesses territorios, o
que gerou varios empecilhos para a execugdo dos contratos. O resultado observado também decorreu
pela existéncia de compras para entrega parcelada, o que levou a demora da liquidagdo e pagamento
das aquisigoes.

12. Além disso, a auditoria observou que, nos processos de compra no ambito de algumas
DSEIs, estavam ausentes justificativas para a quantidade de bens desejada, bem assim as memorias de
calculo que considerassem interdependéncias com outras contratagdes, de modo a possibilitar
economia de escala. O fato, entretanto, ndo causou grandes transtornos as unidades envolvidas porque
as contratagdes tiveram seus quantitativos reajustados de acordo com a demanda estimada, apos
analise do orgdo central (Sesai). De toda forma, pertinente a expedicdo da ciéncia proposta pela
unidade técnica.

13. Da mesma forma, se mostra pertinente a proposta para ado¢do de providéncias quanto a
eventual sobrepreco verificado na aquisicdo de medicamento (azitromicina) no DSEI Alto Rio Purus
(R$ 35.188,00), DSEI Yanomami (R$ 57.322,00) e no DSEI do Amapa (R$ 8.923,00).

14. Oportunamente frisou a unidade técnica que, apesar de os referidos valores serem menores
que aqueles impositivos a instauragdo de TCE, a IN TCU 76/2016 também estabelece que a dispensa
de instaura¢ao de TCE nao exime a autoridade administrativa de adotar outras medidas administrativas
ao seu alcance para reaver eventuais valores pagos indevidamente. Desse modo, pertinente a proposta
de ciéncia as unidades acerca do achado de auditoria em tela.

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142825.
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15. No tocante as contratagdes especificas de profissionais de saude e outros para o
enfrentamento da crise sanitaria gerada pela Covid-19, a auditoria observou que a edi¢ao da Portaria
55, de 13 de abril de 2020 instituiu as equipes de resposta rapida (ERR) no ambito dos DSEIs, para
enfrentamento da pandemia de Covid-19 no Subsistema de Atencdo a Satde Indigena, que seriam
implementadas por meio da aditivacdo dos convénios e da contratagdo emergencial de um médico,
dois enfermeiros e quatro técnicos de enfermagem por equipe.

16. Por ultimo, quanto ao Ministério da Defesa, foi constatado que atuou em auxilio a Sesai
por meio de aeronaves, com o envio de equipamentos, materiais, insumos e refor¢co de profissionais de
saude. Tal apoio logistico ocorreu tdo somente nos quatro primeiros meses da pandemia (entre maio e
agosto de 2020) e, posteriormente, a Sesai celebrou contratos de transporte aéreo com empresas
privadas. As despesas atinentes aos servicos prestados pelo Ministério da Defesa foram pagas
mediante “ressarcimento de despesa”, tendo sido alocado o montante de R$ 10.226.685,82.

17. Registrados, sumariamente, os resultados da auditoria empreendida, cuja copia na integra
deve ser encaminhada ao Senado Federal, ressalto apenas que considero melhor deslinde que se junte
copia do acorddo a ser proferido neste processo ao TC 036.378/2021-6, solicitagdo do congresso
nacional que originou a presente auditoria, para que nele se processe as medidas ora sugeridas pela
unidade técnica no sentido de considera-la integralmente atendida, com consequente arquivamento.

Nestas condi¢des, voto para que o Tribunal de Contas da Unido aprove o acorddo que

submeto a este Colegiado.

TCU, Sala das Sessoes, em 13 de dezembro de 2022.

Ministro VITAL DO REGO
Relator

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142825.
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ACORDAO N° 2786/2022 — TCU — Plenério

. Processo TC 039.729/2021-4.

. Grupo I — Classe de Assunto: V — Relatorio de Auditoria.

. Interessada: ndo ha.

. Orgdo: Secretaria Especial de Satide Indigena.

. Relator: Ministro Vital do Régo.

. Representante do Ministério Publico: ndo atuou.

. Unidade Técnica: Secretaria de Controle Externo da Satde (SecexSaude).
. Representa¢ao legal: ndo ha

01N DN W~

9. Acérdao:

VISTOS, relatados e discutidos estes autos que tratam de relatorio de auditoria realizada na
Secretaria Especial de Saude Indigena (Sesai) do Ministério da Satde para avaliar a execugdo
or¢amentdria para o enfrentamento da pandemia da Covid-19, em cumprimento a solicitagdo da entdo
Comissdo Parlamentar de Inquérito da Pandemia (CPI da Pandemia) — Acordao 2.170/2021-TCU-
Plenario;

ACORDAM os Ministros do Tribunal de Contas da Unido reunidos em Sessao Plenaria,
ante as razoes expostas pelo Relator, em:

9.1. dar ciéncia, com fundamento no art. 9°, inciso I, da Resolu¢do TCU 315/2020, a
Secretaria Especial de Saude Indigena (Sesai) do Ministério da Saude e aos Distritos Sanitarios
Especiais Indigenas Amapa e Norte do Pard, Alto Rio Purus, Cuiab4 e Yanomami da Sesai:

9.1.1. de que viola o art. 18, §1°, inciso IV, da Lei 14.133/2021 a auséncia de elaboracao de
estudo técnico munido de estimativas das quantidades para a contratacdo, acompanhadas das memorias
de calculo e dos documentos que lhe dao suporte, que considerem interdependéncias com outras
contratagdes, conforme encontrado nos processos de aquisicdo 25033.00025/22020-34,
25033.000366/2020-84, 25042.000895/2020-79, 25042.002215/2020-51, 25042.000722/
2020-51,25049.000472/2020-99 e 25064.000739/2020-50);

9.1.2. da necessidade de ado¢do de medidas administrativas com vistas a caracterizacao e
elisio do dano decorrentes do eventual sobrepreco na aquisicdo de medicamentos, insumos e
equipamentos de protecdo individual nos processos 25042.000722/2020-51 (UG 257031),
25033.000252/2020-34 (UG 257022) e 25064.000614/2020-20 (UG 257052);

9.2. encaminhar ao Senado Federal copia deste acdérddo, acompanhado do relatério e do
voto que o fundamentam, informando-lhe que decorre do Requerimento 1301/2021 da CPI Pandemia;

9.3. apensar o presente processo ao TC 036.378/2021-6.

10. Ata n® 47/2022 — Plenario.

11. Data da Sessao: 13/12/2022 — Extraordinaria.
12. Codigo eletronico para localizacdo na pagina do TCU na Internet: AC-2786-47/22-P.

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142826.
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13. Especifica¢do do quoérum:

13.1. Ministros presentes: Bruno Dantas (na Presidéncia), Walton Alencar Rodrigues, Benjamin
Zymler, Aroldo Cedraz, Vital do Régo (Relator), Jorge Oliveira e Antonio Anastasia.

13.2. Ministros-Substitutos convocados: Augusto Sherman Cavalcanti e Marcos Bemquerer Costa.
13.3. Ministro-Substituto presente: Weder de Oliveira.

(Assinado Eletronicamente) (Assinado Eletronicgmente)
BRUNO DANTAS VITAL DO REGO
Vice-Presidente, no exercicio da Presidéncia Relator

Fui presente:

(Assinado Eletronicamente)
CRISTINA MACHADO DA COSTA E SILVA
Procuradora-Geral

Para verificar as assinaturas, acesse www.tcu.gov.br/autenticidade, informando o cédigo 72142826.
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