PORTARIA N2 2.299, DE 29 DE SETEMBRO DE 2011

Altera as Portarias n°
204/GM/MS, de 29 de
janeiro de 2007, e n?
648/GM/MS, de 28 de
marco de 2006, para
permitir,
excepcionalmente, a
definicdo do calculo e
aplicacao dos recursos
do Componente Piso da
Atencdo Bdsica (PAB)
Fixo para fins de
execucdo das acdes
relativas ao Programa de
Requalificacao de
Unidades Basicas de
Saude e respectivos
componentes.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuigcdes que lhe conferem o inciso
Il do paragrafo unico do art. 87 da Constituicéo e o art. 5°da Lei n°8.142, de 28 de dezembro
de 1990, e

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe sobre as
condicbes para a promogao, a protecdo e a recuperacdo da saude, a organizagdo € 0O
funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias;

Considerando o disposto no paragrafo Unico do art. 2° da Lei n° 8.142, de 1990, no
sentido de que os recursos do Fundo Nacional de Saude (FNS), alocados a cobertura das
acoes e servicos de salde a ser implementados pelos Municipios, Estados e Distrito Federal
destinar-se-ao, entre outros fins, a investimentos na rede de servigos;

Considerando a Portaria n° 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o
financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as acdes e 0s servigos de saude,
na forma de blocos de financiamento, com o respectivo monitoramento e controle;

Considerando o disposto na Politica Nacional de Ateng¢édo Basica aprovada pela Portaria
n® 648/GM, de 28 de marco de 2006, publicada no Diario Oficial da Uniao n° 61, de 29 de
marco de 2006, Secao 1, pagina 71; e

Considerando as discussdées em andamento, de forma tripartite, para a publicacdo de
uma nova portaria redefinindo a Politica Nacional de Aten¢ao Basica, resolve:

Art. 1° Alterar o art. 10 da Portaria n° 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, publicada
no Diario Oficial da Unido n? 22, de 31 de janeiro de 2007, segao 1, pg. 45, que passa a vigorar
com a seguinte redagéo:

"Art. 10 O Componente Piso da Atencao Basica (PAB) Fixo refere-se ao financiamento
de agdes de atengao basica a salde, cujos recursos serao transferidos mensalmente, de forma
regular e automatica, do Fundo Nacional de Saude aos Fundos de Salde do Distrito Federal e
dos Municipios.

§ 12 Os recursos do incentivo a descentralizacdo de unidades de saude da Funasa,
incorporados ao Componente PAB Fixo, podem ser aplicados no financiamento dessas
unidades.



§ 22 Os recursos do Componente Piso da Atencdo Basica (PAB) Fixo poderao ser,
excepcionalmente, definidos e aplicados na implementagdo do Programa de Requalificacdo de
Unidades Basicas de Saude, mediante repasse regular e automatico do Fundo Nacional de
Saude para os Fundos de Saude Estaduais, Municipais e do Distrito Federal, condicionados a
aprovacao de projetos encaminhados ao Ministério da Saude, o qual terd a sua formalizagéao
efetivada mediante edigao de atos normativos especificos com a definicdo dos valores, periodo
de execugao e cronograma de desembolso financeiro." (NR)

Art. 2° Alterar o Capitulo Ill, item 2.1 do Anexo da Portaria n® 648/GM/MS, de 28 de
margo de 2006, que aprovada a Politica Nacional de Atengao Basica, que passa a vigorar com
a seguinte redacao:

"CAPITULO Il

Do Financiamento Da Atencao Basica

2 - DO PISO DE ATENGAO BASICA

2.1. Da parte fixa do Piso da Atencao Basica

Os recursos do PAB serao transferidos mensalmente, de forma regular e automatica, do
Fundo Nacional de Saude aos Fundos Municipais de Saude e do Distrito Federal.

A parte fixa do PAB sera calculada pela multiplicagdo de um valor per capita fixado pelo
Ministério da Saude pela populacdo de cada municipio e do Distrito Federal e seu valor sera
publicado em portaria especifica. Nos municipios cujos valores referentes ja sdo superiores ao
minimo valor per capita proposto, sera mantido o maiorvalor.

Excepcionalmente, a parte fixa do PAB- Fixo podera ser calculada e definida de acordo
com as regras de implementagédo do Pro-grama de Requalificacdo de Unidades Basicas de
Saude e seus respectivos componentes, mediante repasse regular e automético do Fundo
Nacional de Saude para os Fundos de Saude Estaduais, Municipais e do Distrito Federal,
através da aprovagdo de projetos encaminhados ao Ministério da Saude, o qual tera a sua
formalizacdo efetivada mediante edicdo de atos normativos especificos, nos quais serdo
definidos valores, periodos de execugao e cronogramas de desembolso financeiro.

A populagédo de cada municipio e do Distrito Federal serd a populagdo definida pelo
IBGE e publicada em Portaria especifica pelo Ministério da Saude.

Os municipios que ja recebem incentivos referentes a equipes de projetos similares ao
PSF, de acordo com a Portaria n? 1.348/GM/MS, de 18 de novembro de 1999, e Incentivos de
Descentralizacdo de Unidades de Salde da FUNASA, de acordo com Portaria n? 1.502/GM, de
22 de agosto de 2002, terdo os valores correspondentes incorporados a seu PAB fixo a partir
da publicacéo do teto financeiro do Bloco da Atengao Basica.

Ficam mantidas as agbes descritas nos Grupos dos Procedimentos da Atengédo Basica,
na Tabela do Sistema de Informagbes Ambulatoriais do Sistema Unico de Saude que
permanecem como referéncia para a alimentagao dos bancos de dados nacionais." (NR)

Art. 32 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.
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