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Ministério da Saude
Gabinete da Ministra

PORTARIA GM/MS N° 449, DE 5 DE ABRIL DE 2023

Dispde sobre as regras para as transferéncias do Fundo Nacional de Saude aos fundos de saude dos Estados, Distrito
Federal e Municipios, relativas a emendas parlamentares que destinarem recursos ao Sistema Unico de Saude (SUS),
em 2023.

A MINISTRA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe conferem os incisos | e Il do
paragrafo unico do art. 87 da Constituicdo, e considerando o disposto no § 5° do art. 46 da Lei n° 14.436, de 9 de
agosto de 2022, resolve:

CAPITULO |
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Esta Portaria dispde sobre as regras para as transferéncias do Fundo Nacional de Saude aos
fundos de saude dos Estados, Distrito Federal e Municipios, relativas a emendas parlamentares que destinarem
recursos ao Sistema Unico de Saude (SUS), em 2023.

Art. 2° Os recursos oriundos de emendas parlamentares de que trata esta Portaria poderdo ser
destinados aos Estados, Distrito Federal e Municipios para:

| - custeio dos servigos de Atengao Primaria a saude, nos termos do Capitulo l;
Il - custeio dos servigos de Atengao Especializada a Saude, nos termos do Capitulo Ill;

lll - financiamento de veiculos para transporte de pacientes no ambito do SAMU 192, nos termos do
Capitulo 1V;

IV - Financiamento de veiculos para transporte sanitario adaptado para pessoas com deficiéncia, nos
termos do Capitulo V;

V - financiamento do transporte sanitario eletivo destinado ao deslocamento de usuarios para realizagao
de procedimentos de carater eletivo, nos termos do Capitulo VI;

VI financiamento das unidades que integram o o Sistema Nacional de Sangue, componentes e derivados
- SINASAN no ambito do SUS, nos termos do Capitulo VII;

VII - financiamento da Rede Nacional de Laboratérios de Saude Publica, destinada as acgdes de vigilancia
laboratorial, nos termos do Capitulo VIII;

VIII - financiamento das Unidades de Vigilancia de Zoonoses - UVZ, nos termos do Capitulo IX;

IX - financiamento de coleiras impregnadas com inseticida para o uso em céaes, visando a prevengao e ao
controle da leishmaniose visceral, nos termos do Capitulo X;

X - financiamento para as unidades de vigilancia de arboviroses no ambito do SUS, nos termos do
Capitulo XI;

XI - financiamento de agdes voltadas para manutencéo e fomento de estudos, pesquisas e capacitagoes
no &mbito da vigilancia em saude e ambiente, nos termos do Capitulo XII;

XIl - financiamento dos programas estaduais, distritais e municipais de vigilancia, prevencéao, controle e
eliminagcédo da malaria no &mbito do SUS, nos termos do Capitulo XllI;
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XIll - financiamento para o fortalecimento dos servigos estaduais, distritais e municipais de vigilancia
epidemioldgica de covid-19, influenza e outros virus respiratérios, nos termos do Capitulo XIV;

XIV - financiamento de agbes de coordenacgao, implementacdo e acompanhamento de politicas de
vigilancia em saude ambiental e saude do trabalhador, nos termos do Capitulo XV;

XV - financiamento de acbes de coordenacdo, implementagdo e acompanhamento da politica de
vigilancia das emergéncias em saude publica, nos termos do capitulo XVI,

XVI - financiamento de a¢des voltadas para a vigilancia, prevencéo e controle das doengas transmissiveis
de condic¢des cronicas (HIV/Aids, hepatites e tuberculose) e infecgdes sexualmente transmissiveis (IST), nos termos do
Capitulo XVII; e

XVIlI - fomento a implementagdo de projetos envolvendo solu¢gdes e modelos de atencdo a saude
hibridos, que incorporem a Saude Digital, incluindo sistemas de informacao integrados, a Telessaude e a Inovacéo,
aplicados as redes de atengao a saude do SUS, nos termos nos termos do Capitulo XVIII.

Art. 3° A execucédo dos recursos de que trata esta Portaria devera observar a legislagdo orgamentaria e
financeira e, especificamente:

| - os Blocos de Financiamento, conforme disposto no art. 3° da Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 6, de
28 de setembro de 2017; e

Il - a vedacéo a aplicagao de recursos oriundos de emendas individuais no pagamento de despesas com
pessoal e encargos sociais relativas a ativos e inativos, com pensionistas e com encargos referentes ao servico da
divida, conforme disposto no § 1° do Art. 166-A da Constituicao Federal.

Art. 4° As orientagdes gerais sobre programas e diretrizes do Ministério da Saude para a destinacao de
emendas parlamentares no exercicio de 2023 constardo na Cartilha para Apresentacédo de Propostas do Ministério da
Saude 2023, a ser disponibilizada no portalfns.saude.gov.br.

CAPITULO I

DA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS PARA CUSTEIO DOS SERVIGCOS DE
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Art. 5° A Secretaria de Atencao Primaria a Saude disponibilizara, no sitio eletrénico do Fundo Nacional de
Saude, quadro contendo os valores maximos que poderao ser destinados aos estados, Distrito Federal e municipios
para reforgo pontual do Piso da Atencao Primaria a Saude.

Art. 6° As emendas que adicionarem recursos ao Piso da Atengado Primaria a Saude de Municipios e do
Distrito Federal, deverao observar o &mbito de financiamento do Piso da Atengao Primaria a Saude:

| - Agentes Comunitarios de Saude;

Il - incentivo financeiro da APS - Capitagdo Ponderada;
[l - incentivo financeiro da APS - Desempenho;

IV - incentivo para Agbes Estratégicas; e

V - programa de Informatizacdo da APS.

Art. 7° A aplicagcao das emendas parlamentares para incremento temporario do Piso da Atengédo Primaria
em Saude observard o valor maximo, por Municipio e Distrito Federal, de até 100% (cem por cento) do valor total do
somatorio dos incentivos financeiros repassados aos Municipios e ao Distrito Federal no ano de 2022, no dmbito no
Piso da Atencéo Primaria em Saude.

§ 1° Os recursos de que trata este artigo serdo aplicados para desenvolvimento de agdes e servigos
relacionados a atengao primaria.

§ 2° Os Municipios, quando participantes de Consércio Publico Municipal de Saude, poderdo destinar os
recursos oriundos de emenda parlamentar para a remuneragao de producdo de servigos vinculados ao respectivo
consorcio.

§ 3° O nédo atendimento aos requisitos estabelecidos no § 2° [EM1] configura impedimento de ordem
técnica a obrigatoriedade da execugao orcamentaria e financeira das emendas parlamentares.

Art. 8° Cabe ao gestor proponente definir o valor a ser alocado a entidade sem fins lucrativos e ao
Consoércio Publico de Saude, observando a necessidade de celebracado de contrato, convénio, aditivos ou instrumentos
congéneres.

Art. 9° Para a transferéncia dos recursos de que trata este Capitulo, o gestor do fundo de saude do
Estado, do Distrito Federal ou do Municipio acessara o InvestSUS Gestéo, disponivel no portalfns.gov.br, e vinculara
ao objeto da Emenda PAP[EM2] .
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Paragrafo unico. Na hipotese de o gestor ndo vincular a destinagdo, o recurso sera devolvido ao
parlamentar autor da emenda para nova indicagao.

Art. 10. As emendas parlamentares de que tratam este Capitulo devera onerar a funcional programatica
10.301.5019.2E89 - Incremento Temporario ao Custeio dos Servigos de Atencdo Primaria a Saude para Cumprimento
de Metas, GND 3, na modalidade de aplicacdo 31 e 41.

Paragrafo unico. Os recursos de que trata este Capitulo serdo transferidos, nos termos dos § 9° e § 16 do
art. 166 da Constituicdo Federal, em até seis parcelas, a contar da data de publicagdo do ato especifico do Ministro de
Estado da Saude que autoriza o ente federativo ao recebimento do recurso financeiro.

CAPITULO llI

DA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS PARA CUSTEIO DOS SERVIGCOS DE
ATENCAO ESPECIALIZADA A SAUDE

Art. 11. A Secretaria de Atencao Especializada a Saude disponibilizara, no sitio eletrénico do Fundo
Nacional de Saude, quadro contendo os valores maximos que poderao ser destinados aos estados, Distrito Federal e
municipios para complementar o custeio da Atengao Especializada.

Art. 12. Para a definicdo dos valores maximos seréo considerados:

| - o conjunto da produgdo por unidades publicas, cadastradas no Sistema do Cadastro Nacional dos
Estabelecimentos de Saude - SCNES, limitado em até 100% (cem por cento) da producgao total aprovada na média e
alta complexidade dessas unidades no exercicio de 2019, segundo os sistemas de informag¢des ambulatoriais e
hospitalares (SIA e SIH) que compdem a base nacional de informagdes do SUS;

Il - o conjunto da produgdo por estabelecimentos de saude, no caso de entidades privadas sem fins
lucrativos, cadastradas no SCNES, limitado em até 100% (cem por cento) da producédo aprovada na média e alta
complexidade da unidade no exercicio de 2019, segundo sistemas de informag¢des ambulatoriais e hospitalares (SIA e
SIH) que compdem a base nacional de informagdes do SUS; e

[l - para os municipios que ndo registraram produgdo das unidades de que trata os itens | e Il no
exercicio de 2019, sera considerada a producgao total de servigcos ambulatoriais e hospitalares de média e alta
complexidade (MAC), aprovada e registrada nos Sistemas de Informag¢des Ambulatoriais e Hospitalares (SIA/SIH),
dessas unidades no exercicio de 2022.

Paragrafo unico. As incorregdes, inconsisténcias, impropriedades ou discrepancias relativas a produgao
adequada e de fato executada de procedimentos/atendimentos, ante as informagdes registradas na Base de Dados
Nacional dos Sistemas de Informacao Ambulatorial e Hospitalar (SIA/SIH), configurardo impedimento de ordem técnica
a obrigatoriedade da execugéo orgamentaria e financeira da emenda parlamentar.

Art. 13. Para a transferéncia dos recursos de que trata este Capitulo, o gestor do fundo de saude do
Estado, do Distrito Federal ou do Municipio acessara o InvestSUS Gestao, disponivel no portalfns.gov.br, e selecionara
como objeto o custeio da Média e alta complexidade, informando o nimero do CNES:

| - dos estabelecimentos de saude, quando os recursos forem destinados a entidades privadas sem fins
lucrativos; ou

Il - da secretaria de saude municipal, estadual ou do Distrito Federal, quando os recursos forem
destinados ao conjunto das unidades publicas sob gestao do ente federativo.

Paragrafo unico. Na hipétese de o gestor ndo realizar a indicagéo, o saldo de recursos sera devolvido ao
parlamentar autor da emenda para nova indicagao.

Art. 14. Os recursos do incremento temporario das Emendas MAC serao destinados a:
| - manutengdo de unidades publicas sob gestdo de Estados, Distrito Federal e Municipios; e

Il - manutengcdo de unidades de propriedade ou gerenciadas por entidades privadas sem fins lucrativos
contratadas, conveniadas ou com instrumento congénere firmado com o ente beneficiado.

§ 1° A nao observancia dos requisitos e limites previstos neste capitulo configurara impedimento de
ordem técnica a obrigatoriedade da execugao orgamentaria e financeira da emenda parlamentar.

§ 2° Os recursos de que trata o inciso | do caput serédo aplicados na manutengédo das unidades publicas
sob gestdo do ente federativo, devendo ser dirigidos a ampliacdo da oferta e/ou qualificagdo dos servigos
disponibilizados pelas unidades proprias em ag¢des e servigos relativos a atengao especializada.

§ 3° Para a transferéncia dos recursos previstos no inciso Il do caput, o gestor local do SUS devera
observar a necessidade de contrato, convénio ou instrumento congénere com o ente federativo, nos termos do
paragrafo unico do art. 24 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, cujo valor englobe a totalidade dos recursos a
serem repassados para o desenvolvimento de agdes e servigos relativos a atengdo de média e alta complexidade para
cumprimento de metas.
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§ 4° Os Municipios quando participantes de Consércio Publico Municipal de Saude poderdo destinar os
recursos oriundos de emenda parlamentar de incremento MAC para a remuneracdo de produgdo de servigos
vinculados ao respectivo consorcio.

§ 5° Os planos de trabalho relacionados a execugédo dos recursos de que trata este artigo, tanto para
manutencado de unidades proprias do ente como de unidades de propriedade ou gerenciadas por entidades privadas
sem fins lucrativos contratadas, conveniadas ou com instrumento congénere firmado com o ente beneficiado, deverao
ser publicados nos sitios oficiais dos entes.

Art. 15. Excepcionalmente, nos casos de impedimento de ordem técnica decorrente de alcance dos
valores maximos previstos no art. 12, poderéo os beneficiarios de emenda parlamentar pleitear revisdo desses valores,
até o limite da producéo registrada em 2022.

Paragrafo unico. A revisdo de que trata o caput:

| - devera ser solicitada pelo beneficiario em até 10 dias do prazo estabelecido no inciso Ill do art. 80 da
Lei n® 14.436, de 2022, por meio de canal a ser divulgado pelo Fundo Nacional de Saude;

Il - devera ser acompanhada de documentagcdo comprobatdria que justifique a elevacdo da producgéo
registrada entre 2019 e 2022; e

lll - sera avaliada pela Secretaria de Atencdo Especializada a Saude que, em caso de aprovagao,
requisitara ao Fundo Nacional de Saude adequacgao dos valores maximos previstos no art. 11.

Art. 16. Os contratos, convénios ou instrumentos congéneres, ou os aditivos aos instrumentos ja
existentes, deverdao considerar o carater temporario dos recursos financeiros a serem transferidos, para o
estabelecimento de compromissos € metas que ndo ocasionem ampliagcdo permanente dos recursos repassados a
entidade privada sem fins lucrativos contratada.

§ 1° Para fins do disposto no caput e no § 3° do art. 14, as metas a serem definidas poderdo ser
quantitativas ou qualitativas, devendo ser justificada a escolha da entidade privada sem fins lucrativos, quando houver
mais de uma entidade contratualizada com o ente.

§ 2° As metas quantitativas poderdo englobar, dentre outros, o excedente de produgao previamente
autorizado e o atendimento a necessidades pontuais como a redugao da fila da regulagdo, devendo estar de acordo
com o plano de saude e com a programagao anual de saude.

§ 3° As metas qualitativas poderao considerar, dentre outros, o aperfeicoamento de praticas e condigdes
de funcionamento das unidades, como implantagdo de protocolos, adogdo de politicas de humanizagdo e de
adequacao da ambiéncia e o tempo médio de realizagao de procedimentos.

Art. 17. As emendas parlamentares de que tratam este Capitulo deverdo onerar a funcional programatica
10.302.5018.2E90 - Incremento Temporario ao Custeio dos Servigos de Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial para
Cumprimento de Metas, GND 3, na modalidade de aplicagéo 31 e 41.

Paragrafo unico. Os recursos de que trata este Capitulo ser&o transferidos, nos termos dos § 9° e § 16 do
art. 166 da Constituicdo Federal, em até seis parcelas, a contar da data de publicagdo do ato especifico do Ministro de
Estado da Saude que autoriza o ente federativo ao recebimento do recurso financeiro.

CAPITULO IV

DA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS DE ESTRUTURAGAO PARA FINANCIAMENTO
DO TRANSPORTE DE PACIENTES NO AMBITO DO SAMU 192

Art. 18. O financiamento de ambulancia para substituicao de unidades moéveis terrestres TIPO B e TIPO D
do Programa SAMU 192 (Suporte Basico e/ou Suporte Avancado de Vida) deveréo ser solicitadas por meio do acesso
do gestor do fundo de saude estadual, municipal ou do Distrito Federal acessara o InvestSUS Gestao, disponivel no
portalfns.gov.br, apds a indicagao parlamentar.

Paragrafo unico. N&o sera realizada complementacdo de recursos por parte do Ministério da Saude
quando o valor repassado da emenda for inferior ao valor necessario para a aquisicéo do(s) veiculo(s), competindo ao
gestor do fundo de saude estadual, municipal ou do Distrito Federal eventual complementagao dos valores para
aquisicao do veiculo adaptado em ambulancia SAMU 192.

Art. 19. O financiamento de ambulancias terrestres para o Servico de Atendimento Mével de Urgéncia
(SAMU 192) sera, exclusivamente, para renovagao de frota de unidades méveis USA ou USB regularmente habilitadas
pelo Ministério da Saude e ativas no SCNES, com producgéo regular no SIA-SUS e que ndo tenham suspenséao de
recursos por irregularidades publicadas ou processos de suspensao/desabilitacdo em tramitagdo para publicagéo,
conforme analise pela area técnica da Coordenagéo-Geral de Urgéncia - CGURG/DAHU/SAES/MS.

§ 1° S6 poderao ser renovadas as unidades moveis regularmente habilitadas cujo veiculo tenha idade de
no minimo trés anos, contados a partir do ano de fabricagdo do chassi cadastrado no SCNES.
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§ 2° Nao poderao ser renovadas as unidades moveis de CNES ja contemplados com renovagéao de frota
pelo Ministério da Saude nos ultimos trés anos ou sem producdo regular no SIA-SUS nos ultimos trés meses
consecutivos do periodo analisado.

§ 3° A especificagdo do veiculo tipo furgdo a ser adquirido devera seguir a disponivel no SIGEM,
disponibilizado para consulta em portalfns.saude.gov.br, além de observar o disposto na Portaria GM/MS n° 2048, de
2002, e nas Portarias de Consolidagdo GM/MS n° 3 e 6, de 2017, para o tipo de unidade mével SAMU 192
correspondente.

§ 4° O veiculo substituido devera ser destinado, prioritariamente, a suprir a necessidade de reserva
técnica da frota habilitada.

Art. 20. A destinagdo e manutencao dos veiculos adquiridos sao de responsabilidade do ente beneficiado,
o qual devera observar as normas técnicas e dispositivos legais que regem a matéria.

Art. 21. As ambulancias para o SAMU 192, de que trata este Capitulo, deveréo ser adquiridas pela gestéao
local contemplada, conforme os fluxos e procedimentos atuais de execuc¢ao do programa.

§ 1° Dentro do cronograma para operacionalizagdo das emendas individuais ao orgamento, os recursos
serao transferidos aos entes beneficiados, nos termos do Capitulo | do Titulo VII da Portaria de Consolidagdo GM/MS
n° 6, de 28 de setembro de 2017.

§ 2° Apds a transferéncia dos recursos, os entes deverdo adquirir as ambulancias para o Programa
SAMU 192, atendendo as especificacdes e padronizacdes determinadas pelo Ministério da Saude.

§ 3° A responsabilidade da aquisicdo € do ente federativo contemplado pela emenda, devendo
demonstrar que o bem adquirido cumpre os requisitos técnicos descritos no Termo de Referéncia do ultimo Edital
publicado pelo Ministério da Saude, a fim de manter a padronizacdo qualitativa das ambulancias do Programa SAMU
192.

§ 4° Apds aquisicao da ambulancia, o gestor local fica obrigado a comunicar a Coordenacao-Geral de
Urgéncia - CGURG/DAHU/SAES/MS que atualizou o respectivo CNES, sob pena de suspensdo do custeio mensal,
conforme determinam, respectivamente, os art. 7° e 16 Portaria SAS/MS n° 288, de 12 de margo de 2018.

§ 5° A emenda parlamentar que financiar a aquisicao de veiculo referente as ambulancias para o SAMU
192 devera onerar a funcional programatica 10.302.5018.8933 - Estruturagdo de Servicos de Atencao as Urgéncias e
Emergéncias na Rede Assistencial, GND 4, na modalidade 31 e 41.

Art. 22. O financiamento de ambulancias para atendimento pré-hospitalar de urgéncia no Programa
SAMU 192 devera ser realizado por meio do acesso do gestor do fundo de saude estadual, municipal ou do Distrito
Federal no InvestSUS Gestéo, disponivel no portalfns.gov.br, apds a indicagdo parlamentar.

§ 1° Para o programa SAMU 192, o gestor do fundo de saude estadual, municipal ou do Distrito Federal
informara o(s) CNES referente(s) aos veiculos necessarios, conforme o volume de recursos alocados pelo parlamentar.

§ 2° O quantitativo maximo de veiculos por municipio, estado e o Distrito Federal sera estabelecido pela
area técnica responsavel conforme os critérios dispostos nos arts. 11 e 12 desta portaria.

§ 3° E de responsabilidade do parlamentar, em sua indicag&o, observar o prego sugerido no SIGEM para
aquisicao de cada veiculo, indicando recursos suficientes para a aquisi¢éao.

§ 4° Nao sera realizada complementagédo de recursos por parte do Ministério da Saude quando o valor
repassado de emenda for inferior ao valor necessario para aquisigao dos veiculos.

§ 5° Sera publicada portaria informando o CNPJ do fundo beneficiado, municipio, CNES, tipo e
quantitativo de veiculos, numero da emenda e valor, cuja contratacdo esta autorizada devido ao aporte de recursos
oriundos de emendas parlamentares com execugéo autorizada pelos 6rgdos competentes.

CAPITULO V

DA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS PARA A REDE DE CUIDADOS A PESSOA COM
DEFICIENCIA

Art. 23. O financiamento de veiculo de transporte sanitario adaptado para pessoas com deficiéncia dentro
da Rede de Cuidados a Saude da Pessoa com Deficiéncia serd realizado conforme os seguintes critérios:

| - o veiculo a ser adquirido devera estar vinculado a um Centro Especializado em Reabilitagdo - CER
habilitado ou Estabelecimento de Saude habilitado em apenas um Servigo de Reabilitagao, pelo Ministério da Saude;

Il - caso o Centro Especializado em Reabilitagdo (CER) tenha recebido do Ministério da Saude um veiculo
de transporte sanitario adaptado, o gestor responsavel pela unidade devera apresentar uma declaragédo, datada e
assinada, contendo justificativa circunstanciada da necessidade de um novo veiculo adaptado;
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Il - a especificacado do veiculo de transporte sanitario adaptado a ser adquirido devera seguir a descrigdo
no Sistema de Gerenciamento de Informacdo de Equipamentos e Materiais - SIGEM, disponivel para consulta em
portalfns.saude.gov.br; e

IV - a indicacdo do numero de veiculos para transporte sanitario adaptado por estabelecimento deve
considerar o quantitativo de veiculos de transporte adaptado ja doados pelo Ministério da Saude ou adquiridos por
recursos de emenda parlamentar, bem como a tipologia de habilitagéo, nos seguintes termos:

a) Estabelecimento de Saude habilitado em apenas um Servigo de Reabilitagdo: 1 (um) veiculo;
b) CER II: 1 (um) veiculo;

c) CER IlI: até 2 (dois) veiculos; e

d) CER IV: até 3 (trés) veiculos.

§ 1° A coordenagédo responsavel pelo Programa de que trata este artigo divulgara, na pagina do Fundo
Nacional de Saude, instru¢des para orientar os Estados, Distrito Federal, Municipios e entidades privadas sem fins
lucrativos interessadas, informando e atualizando, a qualquer momento, os Municipios e cadastros no SCNES
identificados como passiveis de serem beneficiados, bem como os valores de referéncia por veiculo, obtidos no
SIGEM.

§ 2° As emendas poderao ser destinadas a entidades privadas sem fins lucrativos, devendo a proposta
ser cadastrada pela entidade responsavel e a sua execugao ocorrera por meio de instrumento de convénio celebrado
com o Ministério da Saude, nos termos da legislagao pertinente.

§ 3° A emenda parlamentar que financiar a aquisicdo de veiculo referente ao transporte sanitario
adaptado no &mbito da Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia devera onerar a funcional programatica
10.302.2018.8535 - Estruturacdo de Unidades de Atencado Especializada em Saude, GND 4, na modalidade de
aplicagao 31 e 41.

CAPITULO VI

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE INVESTIMENTO PARA FINANCIAMENTO
DO TRANSPORTE SANITARIO ELETIVO DESTINADO AO DESLOCAMENTO DE USUARIOS PARA REALIZAR
PROCEDIMENTOS DE CARATER ELETIVO NO AMBITO DO SUS

Art. 24. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares para aquisi¢cao de veiculos destinados a implantagcédo do transporte sanitario eletivo para o deslocamento
de usuarios para realizar procedimentos de carater eletivo no ambito do SUS.

Art. 25. O transporte sanitario eletivo coletivo é destinado ao deslocamento programado de pessoas para
realizar procedimentos de carater eletivo no &mbito do SUS, observadas as seguintes condigdes:

| - deve ser utilizado em situagbes previsiveis de atencdo programada, com a realizagdo de
procedimentos regulados e agendados, sem urgéncia, realizado por veiculos tipo lotagdo conforme especificagdo
disponivel no SIGEM;

Il - destina-se a populagao usuaria que demanda servigos de saude e que nao apresentam risco de vida,
necessidade de recursos assistenciais durante o deslocamento ou de transporte em decubito horizontal; e

Il - aplica-se ao deslocamento programado no proprio municipio de residéncia ou em outro municipio nas
regides de saude de referéncia, conforme pactuacgao.

Art. 26. As emendas parlamentares deverao ser destinadas ao financiamento de veiculos componente de
projetos técnicos de implantagdo do transporte sanitario coletivo para o deslocamento de usuarios para realizar
procedimentos de carater eletivo no ambito do SUS, inseridos em politicas estaduais, municipais e do Distrito Federal
de sistemas de transporte em saude e previstos no planejamento regional integrado, conforme estabelecido no art. 30
da Lei Complementar no 141, de 13 de janeiro de 2012.

Paragrafo unico. Os gestores municipais e estaduais deverdo observar a elaboragdo dos projetos
técnicos, que devera considerar as diretrizes do Transporte Sanitario Eletivo destinado ao deslocamento de usuarios
para realizar procedimentos de carater eletivo no ambito SUS, conforme Resolugcédo CIT n° 13, de 23 de fevereiro de
2017.

Art. 27. O gestor do Fundo de Saude Municipal, Estadual ou do Distrito Federal informara o quantitativo
de veiculos necessarios conforme o projeto técnico elaborado e aprovado em Comisséo Intergestores Bipartite - CIB,
observadas as seguintes condigdes:

| - o quantitativo de veiculos descrito no projeto técnico compreende o conjunto de veiculos necessarios
ao cumprimento da programacéo efetiva de transporte e € definido pela estimativa de assentos/dia por municipio e pela
tipologia de veiculos disponiveis no SIGEM; e
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Il - a metodologia de calculo para estimar a necessidade de assentos/dia por municipio e Distrito Federal
devera considerar os parametros de planejamento e programacgdo estabelecidos de acordo com as realidades
epidemioldgicas e de oferta de servigos e previstos no planejamento, programacao anual de saude e pactuagdo no
ambito das respectivas CIB.

Paragrafo unico. O numero maximo de veiculos a ser financiado nos termos deste Capitulo, por municipio
e Distrito Federal, sera determinado de acordo com o nimero de habitantes, na seguinte forma:

| - até 19.999 (dezenove mil novecentos e noventa e nove) habitantes: até 2 (dois) veiculo terrestre e 2
(dois) veiculos aquaticos;

Il - de 20.000 (vinte mil) a 49.999 (quarenta e nove mil novecentos e noventa e nove) habitantes: até 3
(trés) veiculos terrestres e 3 (irés) veiculos aquaticos;

[l - de 50.000 (cinquenta mil) a 99.999 (noventa e nove mil novecentos e noventa e nove) habitantes: até
5 (cinco) veiculos terrestres e 5 (cinco) veiculos aquaticos; e

IV - acima de 100.000 (cem mil) habitantes: até 6 (seis) veiculos terrestres e 6 (seis) veiculos aquaticos.

Art. 28. A emenda parlamentar que financiar a aquisicdo de veiculo referente ao transporte sanitario
eletivo devera onerar a funcional programatica 10.301.5019.8581 - Estruturacdo da Rede de Servigcos de Atencao
Primaria a Saude, GND 4, na modalidade de aplicagdo 31 ou 41, quando a proposta de projeto for analisada e
aprovada pela Coordenagdo-Geral de Programacgao de Financiamento da Atencao Primaria (CGFAP/SAPS/MS), com
indicacao de CNES de unidade de atencéo basica de saude ou central de gestao em saude.

Art. 29. A analise, a aprovacao e a execucao da proposta de projeto ocorrerdao nos termos do Capitulo |
do Titulo VII da Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 6, de 28 de setembro de 2017, observados os seguintes tramites e
condicoes:

| - a proposta de projeto cadastrada sera analisada pela Coordenacao-Geral de Programacéo de
Financiamento da Atencéo Primaria (CGFAP/DESF/SAPS/MS), no ambito de suas competéncias;

Il - a existéncia de uma estrutura de regulagcdo do acesso a Atengdo a Saude é pré-requisito para a
implantacéo do transporte sanitario eletivo de usuarios para realizar procedimentos de carater eletivo no dmbito do
SUS;

lll - a insercdo da Resolugédo da CIB que aprovou o projeto técnico de transporte sanitario eletivo
destinado ao deslocamento de usuarios para realizar procedimentos de carater eletivo no admbito do SUS, em
consonéncia com o artigo 4° da Resolugao n°® 13/CIT, de 23 de fevereiro de 2017;

IV - os gestores deverdo obedecer o prazo minimo de 3 (trés) anos para aquisi¢do de novos veiculos,
para os municipios que ja receberam recursos e ja atingiram o numero maximo de veiculos por municipio; e

V - a inclusdo de justificativa demonstrando a necessidade do transporte eletivo de pacientes, contendo,
no minimo, as seguintes informagdes:

a) municipios beneficiados, publico alvo, municipios de referéncia; e

b) parametros aplicados para dimensionar a programacgéao de transporte e necessidade de assentos/dia
por municipio € numero de veiculos.

Paragrafo unico. A Resolugédo da CIB de que trata o inciso lll deve ter sido aprovada nos ultimos seis
meses antes da apresentacéo do projeto.

CAPITULO VII

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE CUSTEIO E INVESTIMENTO PARA
FINANCIAMENTO DAS UNIDADES QUE INTEGRAM O SISTEMA NACIONAL DE SANGUE, COMPONENTES E
DERIVADOS - SINASAN NO AMBITO DO SUS

Art. 30. Fica autorizada a execugao de recurso de emendas parlamentares, por meio de transferéncia
financeira fundo a fundo ou por convénios e contratos de repasse, no ambito do Sistema Nacional de Sangue,
componentes e derivados - SINASAN, para as seguintes acdes:

| - aquisicdo de equipamento e material permanente para melhoria da qualidade no ambito do SINASAN;

Il - construgao, ampliagéo e reforma dos servigos de hematologia e hemoterapia no &mbito do SINASAN.

Paragrafo uUnico. A aquisicdo de equipamentos e material permanente, unidade movel de coleta,
construgdo, ampliacdo e reforma de servicos de que tratam os incisos | e Il do caput devera onerar a funcional
programatica 10.303.5018.21D9.0001 - Estruturagcdo dos Servigos de Hematologia e Hemoterapia, GND 4 e 3, na
modalidade de aplicacao 31, 41 e 50.
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CAPITULO VI

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE INFRAESTRUTURA PARA
FINANCIAMENTO DA REDE NACIONAL DE LABORATORIOS DE SAUDE PUBLICA, DESTINADA AS ACOES DE
VIGILANCIA LABORATORIAL

Art. 31. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares para o fortalecimento das agdes de vigilancia laboratorial no ambito dos Laboratérios que constam no
Sistema Nacional de Laboratérios de Saude Publica (SISLAB).

Art. 32. Para efeitos deste capitulo, o Sistema Nacional de Laboratérios de Saude Publica (SISLAB) esta
definido no Anexo Il a Portaria de Consolidagcao n° 4, de 28 de setembro de 2017, ou o que vier a substitui-lo.

Art. 33. Os recursos financeiros provenientes das emendas parlamentares poderao ser utilizados para
obras de construgao, melhorias, aquisicdo de insumos laboratoriais, contratagao de servigos de transporte de amostras
biolégicas, adequagdes fisicas, contratagdo de servico de manutengdo de equipamentos laboratoriais para os
laboratérios constantes no SISLAB ou ainda contratagdo de pessoal para esses laboratoérios, desde que constem em
projetos técnicos.

Paragrafo unico. Os gestores municipais e estaduais deverdo observar a elaboragdo dos projetos
técnicos, para fins do caput, nos termos deste Capitulo.

Art. 34. A anadlise, a aprovagao e a execugao da proposta de projeto ocorrerdo nos termos do Capitulo 1V
do Anexo Il a Portaria de Consolidagcdo GM/MS n° 4, de 2017, observados os seguintes trémites e condigdes:

| - inclus&o de justificativa demonstrando a necessidade da acao no laboratodrio;

Il - expectativa de impacto positivo para a vigilancia laboratorial de doengas de notificagdo compulséria
tipicas do local onde o laboratério estéa inserido;

[l - informagdes sobre a insergdo do laboratério no SISLAB; e
IV - sustentabilidade das a¢bes desencadeadas pelos recursos da emenda parlamentar.

§ 1° A proposta de projeto cadastrada sera analisada pela Coordenacao-Geral de Laboratérios de Saude
Publica do Departamento de Articulagcédo Estratégica de Vigilancia em Saude e Ambiente - CGLAB/DAEVS/SVSA/MS.

§ 2° A emenda Parlamentar que financiar a rede nacional de laboratérios de saude publica devera onerar
a funcional programatica 10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, GND
3 e 4, na modalidade de aplicagéo 31 e 41.

CAPITULO IX

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE ESTRUTURAGAO PARA AS UNIDADES
DE VIGILANCIA DE ZOONOSES NO AMBITO DO SUS

Art. 35. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares no ambito da vigilancia, prevencdo e controle de zoonoses e de acidentes causados por animais
peconhentos e venenosos, de relevancia para a saude publica no SUS, para as seguintes agdes:

| - construcao, reforma e ampliagcdo de Unidade de Vigilancia de Zoonoses (UVZ); e
Il - aquisicao de equipamentos e material permanente.

Art. 36. Para o recebimento dos recursos visando a reforma, a ampliagdo ou a aquisicdo de
equipamentos, € necessario que as UVZ possuam cadastro no SCNES, conforme subtipo e tipo constante na Portaria
SAS/MS n° 758, de 26 de agosto de 2014.

Art. 37. Para o financiamento de construgao, reforma e ampliagdo de UVZ, as estruturas fisicas dessas
unidades deverdao observar o Manual de Normas Técnicas para Estruturas Fisicas de Unidades de Vigilancia de
Zoonoses, disponivel no portal do Ministério da Saude.

§ 1° O porte da unidade deve ser definido em fungdo do tamanho da populacdo a ser atendida na area
geogréafica de atuagéo (regido ou municipio).

§ 2° O numero maximo de UVZ a ser financiado nos termos deste Capitulo, por municipio e Distrito
Federal, sera determinado de acordo com o numero de habitantes estimados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (IBGE), na seguinte forma:

| - até 30.000 (trinta mil) habitantes: 1 (uma) Unidades de Vigilancia de Zoonoses do tipo Canil 1;

Il - 30.001 (trinta mil e um) a 70.000 (setenta mil) habitantes: 1 (uma) Unidade de Vigilancia de Zoonoses
do tipo Canil 2;
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[l - 70.001 (setenta mil e um) a 200.000 (duzentos mil) habitantes: 1 (uma) Unidade de Vigilancia de
Zoonose do tipo UVZ 1;

IV - 200.001 (duzentos mil e um) a 600.000 (seiscentos mil) habitantes: 1 (uma) Unidade de Vigilancia de
Zoonoses do tipo UVZ 2; e

V - acima de 600.000 (seiscentos mil) habitantes: 1 (uma) Unidade de Vigilancia de Zoonoses do tipo
uvz 3.

Art. 38. Para a analise e a aprovagao das propostas de construgdo, reforma e ampliacdo de UVZ, devem
ser apresentados por parte da entidade proponente:

| - texto justificativo que contenha, no minimo:
a) justificativa do pleito;
b) publico-alvo a ser beneficiado com a construcao;

c) localizagdo do terreno onde sera construida a Unidade de Vigilancia de Zoonoses e respectivo
comprovante de titularidade dele;

d) descricéo das atividades a serem desenvolvidas relativas a cada ambiente;
e) relagao funcional entre os blocos e os ambientes;

f) estudo preliminar (planta térreo), assinado pelo arquiteto, com seu Registro de Responsabilidade
Técnica (RRT);

g) cronograma fisico;

h) descricdo das solugdes adotadas relativas aos aspectos sanitarios € ambientais, entre as quais
abastecimento e reservatorio de agua, tratamento e disposicao final de esgotos sanitarios, depdsito, coleta e destino
final de residuos sdlidos;

i) declaracao assinada pelo gestor municipal que demonstre que o municipio se compromete em arcar
com as despesas de estruturacao da referida unidade, para seu pleno funcionamento; e

j) declaragao assinada pelo gestor municipal que demonstre que o municipio dispde de recursos humanos
capacitados e em numero suficiente para execugao das agdes a serem desenvolvidas na UVZ, conforme quantidades
minimas previstas no Manual de Normas Técnicas para Estruturas Fisicas de Unidades de Vigilancia de Zoonoses,
disponivel no sitio eletrénico do Ministério da Saude.

Art. 39. As especificagdes dos equipamentos e mobilidrio dos ambientes fisicos das UVZ passiveis de
financiamento sdo as constantes no Sistema de Informagdo e Gerenciamento de Equipamentos e Materiais
Permanentes para o SUS - SIGEM, disponivel no portal do Fundo Nacional de Saude.

§ 1° Para a analise e a aprovagéo das propostas de aquisicdo de equipamentos e mobiliarios, deve ser
apresentado, por parte da entidade proponente:

| - justificativa que demonstre a utilidade dos equipamentos para as ac¢bes de vigilancia, prevencao e
controle de zoonoses de relevancia para a saude publica e agravos causados por animais pegonhentos no dmbito do
SUS;

Il - declaragdo assinada pelo gestor municipal que demonstre que o municipio se compromete em arcar
com as despesas de manutencao e dos insumos necessarios para o funcionamento dos equipamentos financiados; e

[Il - declaracéo assinada pelo gestor municipal que demonstre que o equipamento sera destinado a uma
unidade de vigilancia de zoonoses e que conste o numero do cadastro da referida unidade no SCNES.

§ 2° Os quantitativos dos equipamentos e mobiliarios a serem financiados devem ser compativeis com
ambientes fisicos das UVZ, conforme disposto no Manual de Normas Técnicas para Estruturas Fisicas de Unidades de
Vigilancia de Zoonoses, disponivel no portal do Ministério da Saude.

§ 3° A emenda parlamentar que destinar recursos no ambito da vigilancia, prevencédo e controle de
zoonoses e de acidentes causados por animais pegonhentos e venenosos devera onerar a funcional programatica
10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, GND 3 e 4, na modalidade de
aplicacao 31 e 41.

CAPITULO X

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE ESTRUTURAGAO PARA o
FINANCIAMENTO DAS COLEIRAS IMPREGNADAS COM INSETICIDA PARA O USO EM CAES, VISANDO A
PREVENGCAO E AO CONTROLE DA LEISHMANIOSE VISCERAL
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Art. 40. Fica autorizada execugado de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares para aquisigdo de coleiras impregnadas com inseticida para o uso em caes, visando a prevengao e ao
controle da leishmaniose visceral em municipios com transmissao de casos caninos e/ou humanos.

Paragrafo unico. A emenda parlamentar que financiar coleiras impregnadas com inseticida para o uso em
caes, visando a prevengcdo e ao controle da leishmaniose visceral devera onerar a funcional programatica
10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em saude, GND 3, na modalidade de
aplicacao 41.

Art. 41. Para efeitos deste Capitulo, a coleira impregnada com inseticida é definida como produto
veterinario com registro no 6rgao competente que contenha como principio ativo o inseticida deltametrina 4%, para uso
em caes, de forma continua, mas com substituicdes a cada seis meses.

Art. 42. O uso das coleiras impregnadas com inseticida é destinado aos municipios com transmissao de
casos caninos e/ou humanos e, para a analise e a aprovagao do seu financiamento, devem ser observadas as
seguintes condigdes:

| - apresentacdo de um plano de agcdo municipal com a estratégia de inclusdo das coleiras as demais
acdes de controle da leishmaniose visceral, que deve prever, no minimo:

a) proposta de monitoramento de indicadores de morbidade durante a atividade de encoleiramento dos
casos humanos, quando houver, e caninos, utilizando coeficiente de incidéncia e prevaléncia, respectivamente;

b) estimativa do numero de cdes a serem encoleirados, com base no censo animal, razao
habitante/animal segundo censo do IBGE ou dados de campanha antirrabica canina;

c¢) planejamento da atividade de encoleiramento de caes no municipio por no minimo um (1) ano, ou seja,
dois ciclos de encoleiramento;

d) estimativa do quantitativo de coleiras que serdo adquiridas, que ndo podera superar o parametro de 1
(uma) coleira por cao para cada ciclo de encoleiramento, acrescido, se necessario, de um percentual de estoque
estratégico maximo de 20%; e

e) planejamento de a¢des de educagcdo em saude voltadas para a prevengdo e controle da leishmaniose
visceral durante o periodo de desenvolvimento da agao de encoleiramento; e

Il - apresentagao de:

a) declaragdo ou documento assinado pelo gestor municipal que demonstre que o municipio dispbée de
estrutura adequada que atenda as normas técnicas vigentes para o manejo dos cées diagnosticados como reagentes;

b) declaragdo ou documento assinado pelo gestor municipal que demonstre que o municipio dispde de
médico veterinario com registro no respectivo érgao profissional para supervisionar ou executar as atividades propostas
direcionadas aos animais reservatorios; e

c) declaragéo ou documento assinado pelo gestor municipal que demonstre que o municipio dispde de
profissionais capacitados em coleta de sangue e encoleiramento de caes.

Art. 43. A lista para consulta de municipios com transmissao de casos humanos de leishmaniose visceral
esta disponibilizada no portal do Ministério da Saude, podendo também ser consultadas diretamente as secretarias
municipais ou estaduais de saude.

Art. 44. Os municipios com registros apenas de casos caninos de leishmaniose visceral devem
demonstrar, no plano de agdo municipal previsto no inciso | do art. 32 desta Portaria e/ou em documentos anexos a
proposta realizada:

| - a autoctonia do caso canino mediante investigagao epidemiologica;

Il - a confirmacao da infeccdo no(s) cao(es) por meio de técnicas imunoldgicas, parasitolégicas ou
moleculares, podendo as amostras biolégicas serem encaminhadas ao Laboratério Central (LACEN) ou ao Laboratério
de Referéncia Nacional (LRN) para leishmaniose visceral canina; e

lll - a identificagdo da circulagdo de vetores responsaveis pela transmissdo do parasito por meio de
levantamento entomoldgico na area de transmiss&o do caso canino.

CAPITULO XI

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE ESTRUTURAGAO PARA AS UNIDADES
DE VIGILANCIA DE ARBOVIROSES NO AMBITO DO SUS

Art. 45. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares no ambito da vigilancia, prevengao e controle de arboviroses, de relevancia para a saude publica no
SUS, para as seguintes agoes:

Secretaria de Estado da Satde de S3o Paulo
Centro de Documentagdo
ctd@saude.sp.gov.br




| - aquisicdo de equipamentos e material permanente voltados a vigilancia epidemioldgica, entomoldgica e
para o controle e combate de arboviroses e seus vetores;

Il - incremento temporario ao custeio para o fortalecimento das ac¢des de vigilancia das arboviroses, para
o cumprimento de metas; e

[l - aquisicao de veiculo para viabilizagdo das agdes de vigilancia entomolégica das arboviroses.

Art. 46. Para a analise e a aprovacgao das propostas voltadas para o fortalecimento da vigilancia das
arboviroses, devem ser apresentados por parte da entidade proponente texto justificativo que contenha, no minimo:

| - justificativa do pleito;
Il - publico-alvo a ser beneficiado;

[l - indicagédo de responsavel técnico do controle vetorial qualificado e apto para operar os equipamentos
de vigilancia entomoldgica e controle vetorial,

IV - recursos humanos existente para as agdes de vigilancia das arboviroses;

V - area de abrangéncia (municipio, regido ou consércio) e populacado atendida que serdo impactadas
pela implementacao do objeto da proposta;

VI - diagndstico situacional (informagdes entomolégicos e epidemiolégicos das arboviroses);

VII - demais agbes de controle vetorial voltados para vigilancia e prevengao das arboviroses executadas
atualmente no municipio;

VIII - agbes propostas de educacao em saude, mobilizagao social e articulagado intersetorial, elencando as
metodologias de abordagem que serao realizadas no municipio;

IX - declaracdo assinada pelo gestor municipal que demonstre que o municipio dispde de recursos
humanos capacitados e em numero suficiente para execucdo das acgdes de vigilancia, prevengéo e controle das
arboviroses, conforme preconizado na Diretriz Nacional para Prevencdo e Controle de Epidemias de Dengue,
disponivel no sitio eletrbnico do Ministério da Saude; e

X - declaragéo assinada pelo gestor municipal que demonstre que o municipio se compromete em arcar
com as despesas de manutencao e dos insumos necessarios para o funcionamento dos equipamentos financiados.

Paragrafo unico. A emenda parlamentar que financiar a estruturagdo para as unidades de vigilancia de
arboviroses no dmbito do SUS devera onerar a funcional programatica 10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do
Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, GND 4, na modalidade de aplicagéo 31 e 41.

CAPITULO XII

DA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FINANCEIROS PARA MANUTENQAO E FOMENTO DE
ESTUDOS, PESQUISAS E CAPACITACOES NO AMBITO DA VIGILANCIA EM SAUDE E AMBIENTE

Art. 47. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares no &mbito de manutengédo e fomento de estudos, pesquisas e capacitagdes em vigilancia em saude e
ambiente, de relevancia para a saude publica no SUS, para as seguintes agdes:

| - financiamento de estudos, pesquisas e capacitagbes em saude voltadas a coleta, consolidagéo, analise
de dados e disseminacéo de informagdes sobre eventos relacionados a saude publica, visando o planejamento e a
implementacao de medidas, incluindo a regulagéo, a intervencéo e a atuagdo em condicionantes e determinantes, para
a protegdo, promogao e reabilitacdo da saude da populagéo, prevencéo e controle de riscos, agravos e doengas;

Il - financiamento de estudos e pesquisas que tenham como pressuposto atender as necessidades
nacionais e regionais de saude e induzir de forma seletiva a produgcédo de conhecimentos, bens materiais e servicos em
areas estratégicas para o desenvolvimento das politicas sociais em vigor direcionados as necessidades do Sistema
Unico de Salde; e

[l - financiamentos de estudos, pesquisas e capacitagdes que tenham como objetivo aprimorar o
conhecimento e qualificar o atendimento ao usuario do SUS, no ambito da prevengao, controle e erradicagdo de
doencgas imunopreveniveis, bem como no alcance e manutengéo das coberturas vacinais pactuadas.

Paragrafo unico. A emenda parlamentar que financiar a manutencao e fomento de estudos, pesquisas e
capacitacdbes no ambito da vigilAncia em saude e ambiente devera onerar a funcional programatica
10.305.5023.20YJ.0001- Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, GND3, na modalidade de
aplicacao 31 e 41.

CAPITULO XIlI
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DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE ESTRUTL{RAQAO DOS PROGRAMAS
ESTADUAIS E MUNICIPAIS DE VIGILANCIA, PREVENCAO, CONTROLE E ELIMINACAO DA MALARIA NO AMBITO
DO SUS

Art. 48. Fica autorizada a execucao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares no ambito da vigilancia, prevengao, controle e eliminagdo da malaria em municipios de area endémica
ou de risco para malaria, para as seguintes agoes:

| - aquisicdo de equipamentos e material permanente voltados para a vigilancia, prevencéo, controle e
eliminagcao da malaria; e

Il - aquisicdo de veiculos aquaticos e terrestres voltados para a vigilancia, prevengao, controle e
eliminacao da malaria.

Art. 49. Para a analise e a aprovacgao do financiamento, devem ser observadas na proposta as seguintes
condicoes:

| - apresentacdo de um plano de agéo estadual ou municipal com a estratégia de vigilancia, prevencéo,
controle e eliminagdo da malaria;

Il - apresentacao de justificativa que demonstre a utilidade dos equipamentos para as a¢des de vigilancia,
prevencao, controle e eliminagdo da malaria contidas no Plano de Acéo;

lIl - apresentacdo de documento assinado pelo gestor estadual ou municipal que demonstre que o ente
federado se compromete em arcar com as despesas dos bens financiados, tais como: manutencdo e insumos
necessarios para seus funcionamentos; e

IV - apresentacéo de documento assinado pelo gestor estadual ou municipal que demonstre que o ente
federado dispbe de profissionais capacitados para utilizacdo dos bens financiados.

Art. 50. A lista para consulta de municipios de area endémica ou de risco para malaria esta
disponibilizada no portal do Ministério da Saude.

Paragrafo unico. A emenda parlamentar que financiar a estruturagdo dos programas estaduais e
municipais de vigilancia, prevencgdo, controle e eliminagdo da malaria no &mbito do SUS devera onerar a funcional
programatica 10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigildncia em Saude, GND 4, na
modalidade de aplicagdo 31 e 41.

CAPITULO XIV

DA TRANSFERENCIA DE RECURSO FINANCEIRO PARA AQOESA VOLTADAS PARA O
FORTALECIMENTO DOS SERVICOS ESTADUAIS, DISTRITAL E MUNICIPAIS DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
DE COVID-19, INFLUENZA E OUTROS VIiRUS RESPIRATORIOS.

Art. 51. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares no ambito da vigilancia epidemioldgica, prevencdo e controle de covid-19, influenza e outros virus
respiratorios, para:

| - aquisicdo de equipamentos e material permanente voltados para a vigilancia epidemioldgica,
prevencao e controle de covid-19, influenza e outros virus respiratérios; e

Il - aquisigcao de veiculos aquaticos e terrestres voltados para a vigilancia epidemiolégica, prevencéo e
controle de covid-19, influenza e outros virus respiratorios.

Paragrafo unico. O financiamento pode ser destinado aos servicos de saude que realizam agbes de
vigilancia epidemioldgica, localizados nas secretarias de saude, unidades sentinelas de Sindrome Gripal ou
estabelecimentos de saude que atendam casos de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), desde que
cadastrados e ativos no Sistema de Vigilancia Epidemiolégica da Gripe (SIVEP-Gripe).

Art. 52. Para a analise e a aprovacgao do financiamento, devem ser observadas na proposta as seguintes
condicoes:

| - apresentacdo de um plano de agao estadual, distrital ou municipal com a estratégia de vigilancia
epidemioldgica, prevencgao e controle de covid-19, influenza e outros virus respiratorios;

Il - apresentacédo de justificativa que demonstre a utilidade dos equipamentos para as ag¢des de vigilancia
epidemioldgica, prevengao e controle de covid-19, influenza e outros virus respiratérios contidas no Plano de Agao;

Il - apresentacado de documento assinado pelo gestor estadual, distrital ou municipal que demonstre que
o ente federado se compromete em arcar com as despesas dos bens financiados, tais como as de manutengéo e de
insumos necessarios para seu funcionamento; e

IV - apresentacdo de documento assinado pelo gestor estadual, distrital ou municipal que demonstre que
o ente federado dispde de profissionais capacitados para utilizagdo dos bens financiados.
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Art. 53. A emenda parlamentar que financiar agdes voltadas para o fortalecimento dos servigos estaduais,
distrital € municipais de vigilancia epidemiolégica de covid-19, influenza e outros virus respiratérios devera onerar a
funcional programatica 10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, GND 4,
na modalidade de aplicagao 31 e 41.

CAPITULO XV

DA TRANSFERENCIA DE RECURSO FINANCEIRO PARA AQOES DE COORDENAQAO,
IMPLEMENTACAO E ACOMPANHAMENTO DE POLITICAS DE VIGILANCIA EM SAUDE AMBIENTAL E SAUDE DO
TRABALHADOR

Art. 54. Fica autorizada a execugao dos recursos de emendas parlamentares, por meio de transferéncia
financeira fundo a fundo ou por convénios e contratos de repasse, no ambito da vigilancia em salude ambiental e saude
do trabalhador, para as seguintes agdes:

| - promocéo e prevencgao da vigilancia em saude ambiental e saude do trabalhador;
Il - ampliagéo, construcéo e reforma voltadas para a vigilancia em saude do trabalhador; e

Il - aquisicdo de equipamentos e material permanente voltadas para a vigilancia em saude do
trabalhador.

Art. 55. Para a analise e a aprovagdao da proposta de transferéncia de recursos das emendas
parlamentares, devem ser considerados os seguintes critérios gerais:

| - plano de agéo;

II - justificativa que demonstre a necessidade da promogao, prevencgao, ampliagdo, construcéo, reforma e
utilidade dos equipamentos; e

lIl - documento assinado pelo gestor que demonstre que o ente federado se compromete em arcar com
as despesas de manutencgao, insumos e profissionais capacitados para o desenvolvimento das agdes financiadas.

Paragrafo unico. Além dos critérios gerais, deverdo ser observados os seguintes critérios especificos:
| - vigilancia em saude do trabalhador:

a) equipes de vigilancia em saude do trabalhador em todos os estados, regionais de saude estaduais e
municipios do pais; e

b) Centros de Referéncia em Saude do Trabalhador (Cerest) de abrangéncia municipal, regional ou
estadual, considerando o parametro de populagdo economicamente ativa e perfil produtivo dos territérios;

Il - vigilancia em saude ambiental: informagdes atualizadas de cadastro das formas de abastecimento,
controle e vigilancia da qualidade da agua para consumo humano, referentes ao respectivo Estado, Distrito Federal ou
Municipio, no Sistema de Informacéo de Vigilancia da Qualidade da Agua para Consumo Humano (Sisagua); e

Art. 56. A emenda parlamentar que financiar agoes de coordenacédo, implementagao e acompanhamento
de politicas de vigilancia em saude ambiental e saude do trabalhador devera onerar a funcional programatica
10.305.5023.20YJ.0001- Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, na modalidade de aplicacédo 31
e 41.

CAPITULO XVI

DA TRANSFERENCIA DE RECURSO FINANCEIRO PARA AS AGOES DE COORDENAQ,AO,
IMPLEMENTAGCAO E ACOMPANHAMENTO DA POLITICA DE VIGILANCIA DAS EMERGENCIAS EM SAUDE
PUBLICA

Art. 57. Fica autorizada a execugao dos recursos de emendas parlamentares, por meio de transferéncia
financeira fundo a fundo ou por convénios e contratos de repasse, no ambito da vigilancia das emergéncias em saude
publica, para as seguintes agoes:

| - ampliagéo, construcéo e reforma voltadas a vigilancia das emergéncias em saude publica; e

Il - aquisicdo de equipamentos e material permanente voltadas para a vigilancia das emergéncias em
saude publica.

Art. 58. Para a analise e a aprovagdo da proposta de transferéncia de recursos das emendas
parlamentares, devem ser considerados os seguintes critérios gerais:

| - plano de agéo;

II - justificativa que demonstre a necessidade da promogao, prevengdo, ampliagdo, construcéo, reforma e
utilidade dos equipamentos; e
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lIl - documento assinado pelo gestor que demonstre que o ente federado se compromete em arcar com
as despesas de manutencgao, insumos e profissionais capacitados para o desenvolvimento das agdes financiadas.

Paragrafo unico. Além dos critérios gerais, deverdo ser observados 0s seguintes critérios especificos:

| - realizacdo de deteccdo oportuna de mudangas no cenario epidemioldgico e riscos associados aos
desastres;

Il - avaliagdo, monitoramento e resposta aos impactos a saude humana decorrentes de emergéncias em
saude publica;

[l - realizagdo ou cooperagao em investigagdes epidemiolégicas das doencgas, agravos, eventos de saude
publica constantes na lista nacional de doencgas e agravos de notificagdo compulsoria;

IV - comunicagdo oportuna das mudangas no cenario epidemioldgico, perfil de morbimortalidade
hospitalar e riscos associados aos desastres;

V - realizagdo de formagao continua de profissionais que atuam na preparagéao, vigilancia e resposta as
potenciais ameacas a saude e emergéncias em saude publica; e

VI - fortalecimento da Rede de Vigilancia, Alerta e Resposta as Emergéncias em Saude Publica do
Sistema Unico de Saude - Rede VIGIAR-SUS.

Art. 59. A emenda parlamentar que financiar agdes de coordenagéo, implementagdo e acompanhamento
da politica de vigilancia das emergéncias em saulde publica devera aportar recursos na funcional programatica
10.305.5023.20YJ.0001 - Fortalecimento do Sistema Nacional de Vigilancia em Saude, na modalidade de aplicagéo 31
ed1.

CAPITULO XVII

_ DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DE AGOES VOLTADAS PARA A VIGILANCIA,
PREVENCAO E CONTROLE DAS DOENCAS TRANSMISSIVEIS DE CONDICOES CRONICAS (HIV/AIDS,
HEPATITES VIRAIS E TUBERCULOSE) E INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS (IST)

Art. 60. Fica autorizada a execugao de transferéncia financeira fundo a fundo de recursos de emendas
parlamentares no ambito da vigilancia, prevengao e controle das doengas transmissiveis de condi¢cbes cronicas e
infecgdes sexualmente transmissiveis (IST), de relevancia para a saude publica no SUS, com foco nos Municipios com
maior carga de doengas, segundo critérios epidemioldgicos, para as seguintes agdes:

| - aquisicdo de equipamentos e material permanente voltados para o controle das doengas transmissiveis
de condigdes cronicas (HIV/Aids, hepatites virais e tuberculose) e IST e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST);

Il - construgéo, reforma e ampliagcao para a rede de servigos de atencdo as doengas transmissiveis de
condigdes cronicas (HIV/Aids, hepatites virais e tuberculose) e IST e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST);

Il - custeio para agdes estratégicas dirigidas as populagdes chaves e prioritarias relacionadas as doengas
transmissiveis de condi¢des cronicas (HIV/Aids, hepatites virais e tuberculose) e IST e Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis (IST); e

IV - apoio a estudos e pesquisas sob coordenagao nacional.

Paragrafo unico. A emenda parlamentar que financiar agbes voltadas para a vigilancia, prevencéo e
controle das doengas transmissiveis de condi¢cdes cronicas e infecgdes sexualmente transmissiveis (IST) devera
onerar as funcionais programaticas 10.305.5023.20AL.0001 - Incentivo Financeiro as A¢des de Vigilancia, Prevencao e
Controle das DST/AIDS e Hepatites Virais ou 10.305.5023.20YJ.0001 - Coordenacao Nacional da Vigilancia,
Prevencdo e Controle em HIV/AIDS, Hepatites Virais e Outras Doencas Sexualmente Transmissiveis, ambos na
modalidade de aplicagao 31 e 41.

CAPITULO XVIII

DA TRANSFERENCIA DOS RECURSOS FINANCEIROS DESTINADOS A FORMULAGAO, A
IMPLEMENTACAO E AO FUNCIONAMENTO DE ESTRATEGIAS, AGOES E SERVICOS DE SAUDE DIGITAL NO
Sus.

Art. 61. Fica autorizada a execugao de recursos de emendas parlamentares, no ambito da Secretaria de
Informacado e Saude Digital - SEIDIGI, a serem direcionadas a Estados, Municipios, Distrito Federal, prestadores de
servigos contratualizados junto ao SUS, 6rgaos e entidades federais, para as seguintes agdes:

| - Apoio a implementacdo de agbes e servigos voltados para a transformacgao digital, incluindo sistemas
integrados de informacao, telessaude e inovagédo no SUS;

Il - Aquisicbes de equipamentos e materiais permanentes para a estruturagdo de agdes e servigos de
Saude Digital, incluindo sistemas de informagéo, Telessaude e Inovagéo no SUS; e
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[l - Acbes de apoio ao monitoramento, avaliagdo e disseminagéo de informagdes estratégicas de politicas
de saude prioritarias para o SUS.

Art. 62. O financiamento pode ser destinado aos servicos de salde que realizam agdes de gestédo e
assisténcia a saude, localizados nas secretarias de saude, Nucleos de Telessaude e estabelecimentos de saude
publica, desde que cadastrados e ativos no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES, cumprimento
de todos os normativos, manuais e procedimentos estabelecidos pela Secretaria de Informagédo e Saude Digital e suas
areas técnicas, e em consonancia com Politica de informagéo e Informatica do SUS, Rede Nacional de Dados em
Saude - RNDS e a Estratégia de Saude Digital para o Brasil.

Art. 63. Para a analise e a aprovagdo da proposta de transferéncia de recursos das emendas
parlamentares, devem ser considerados, no minimo, os seguintes critérios gerais:

| - plano de agéo;
Il - justificativa do pleito, diagndstico situacional e publico a ser beneficiado; e

[Il - documento assinado pelo gestor que demonstre que o ente federado se compromete em arcar com
as despesas de manutengao, insumos e profissionais capacitados para a continuidade das agdes financiadas.

Paragrafo unico. As emendas parlamentares destinadas a formulagcdo, a implementacdo e ao
funcionamento de estratégias, acbes e servigos de saude digital no SUS deverdo onerar as seguintes funcionais
programaticas: 10.573.5021.21CF.0001- Implantacao e Funcionamento da Saude Digital e Telessaude no SUS, GND 4
e 3, na modalidade de aplicagao 31, 41 e 50.

CAPITULO XIX
DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 64. A analise de mérito dos projetos cadastrados referentes aos capitulos 1V, [EM3] V, VI, VII, VI, IX,
X, X1, X1, X1, X1V, XV, XVI, XVII e XVIII sera atribuida ao érgao do Ministério da Saude responsavel pela agéo, politica
ou programa de governo de referéncia.

Art. 65. Para fins do disposto nos Capitulos IV e V, os gestores locais deverao observar o seguinte:

| - a especificacdo do veiculo passivel de financiamento é a constante no Sistema de Informacéo e
Gerenciamento de Equipamentos e Materiais Permanentes para o SUS - SIGEM, disponivel no portalfns.saude.gov.br;
e

Il - os Estados, o Distrito Federal e os Municipios beneficiados poderao realizar adeséo a ata de registro
de pregos do Ministério da Saude vigente com vistas a aquisicéo dos veiculos de que trata esta Portaria.

Paragrafo unico. A destinagdo e a manutengéo fixa e variavel dos veiculos adquiridos, nos termos do
Capitulos IV e V, sdo de responsabilidade do ente beneficiado, o qual devera observar as normas técnicas e
dispositivos legais que regem a matéria, observadas as seguintes definicoes:

I - manutengédo fixa: as despesas administrativas e as referentes a impostos, emplacamento e
documentagéao do veiculo, seguro contra sinistro, sistema de gestéo, recursos humanos, limpeza e rastreamento, entre
outras; e

Il - manutencgao variavel: as despesas relativas ao custo por quildbmetro rodados, entre outras.

Art. 66. A responsabilidade pela comprovagéo da aplicagao dos recursos repassados € do gestor local e
sera realizada por meio do Relatério Anual de Gestao, que deve ser elaborado anualmente e submetido ao respectivo
Conselho de Saude, nos termos dos art. 1147 e art. 1148 da Portaria de Consolidagdo GM/MS n° 6, de 28 de setembro
de 2017, sem prejuizo de outras formas de controle realizadas pelo Ministério da Saude.

Art. 67. E vedado o repasse de recursos de emendas parlamentares para entidades com fins lucrativos.

Art. 68. As emendas parlamentares cujos objetos nao estejam contemplados nesta Portaria aplicar-se-ao,
no que couber, os requisitos estabelecidos em normas vigentes do Ministério da Saude.

Art. 69. A responsabilidade pela integridade da informacao e pela veracidade dos dados encaminhados
para a Base Nacional dos Sistemas de Informagdes Ambulatoriais (SIA/SUS), Hospitalares (SIH/SUS) e Sistema de
Comunicacao de Informagao Ambulatorial e Hospitalar (CIHA) é dos respectivos gestores de saude.

Paragrafo unico. A constatagdo de incorregdes, inconsisténcias, impropriedades ou discrepancias
relativas a producao adequada e de fato executada de procedimentos/atendimentos, ante as informagdes langcadas nos
Sistemas de Informagdo Ambulatorial e Hospitalar (SIA/SIH/DATASUS/MS), devidamente apuradas, configurara
impedimento de ordem técnica a obrigatoriedade da execugéo orgcamentaria e financeira da emenda parlamentar.

Art. 70. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagao.

NiSIA TRINDADE LIMA
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