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Art. 22 Fica estabelecido recurso do Bloco de Custeio das Agdes e Servigos
Publicos de Saude - Grupo de Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar - MAC, no montante anual de R$ 2.100.000,00 (dois milhdes e cem mil reais) a
ser incorporado ao Limite Financeiro de Média e Alta Complexidade do Estado de
Pernambuco e Municipio de Caruaru.

Paragrafo Unico. Os recursos de que trata o caput se destinam ao custeio da
Unidade de Pronto Atendimento prevista no art. 1°.

Art. 32 O Fundo Nacional de Salide adotard as medidas necessdrias para a
transferéncia, regular e automatica, do montante estabelecido no art. 22, ao Fundo
Municipal de Saide de Caruaru, IBGE 260410, em parcelas mensais, mediante processo
autorizativo encaminhado pela Secretaria de Atengdo a Saude.

Art. 42 Os recursos orgamentarios, objeto desta Portaria, correrdo por conta do
orgamento do Ministério da Saldde, devendo onerar o Programa de Trabalho
10.302.2015.8585.0032 - Atengdo a Saude da Populagdo para Procedimentos em Média e
Alta Complexidade - Plano Orgamentario 0000.

Paragrafo Unico. O recurso relativo ao estabelecimento consignado ao
programa de trabalho de que trata o caput tem como finalidade o custeio de quaisquer
acdes e servicos de média e alta complexidade para atengdo a salde da populagdo, desde
que garantida a manutengdo da unidade.

Art. 52 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, com efeitos
financeiros a partir da 62 (sexta) parcela de 2019.

LUIZ HENRIQUE MANDETTA
PORTARIA N¢ 930, DE 15 DE MAIO DE 2019

Institui o Programa "Saude na Hora", que dispde
sobre o hordrio estendido de funcionamento das
Unidades de Saude da Familia, altera a Portaria n?
2.436/GM/MS, de 2017, a Portaria de Consolidacdo
n2 2/GM/MS, de 2017, a Portaria de Consolidagdo
n? 6/GM/MS, de 2017, e dé outras providéncias.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que Ihe conferem
os incisos | e Il do paragrafo Unico do art. 87 da Constituigdo, resolve:

Art. 12 Esta Portaria institui o Programa "Salde na Hora" no ambito da
Estratégia Saude da Familia, implementando no Sistema Unico de Saude o horério
estendido de funcionamento das Unidades de Saude da Familia (USF).

Paragrafo Unico. As disposi¢Ges desta Portaria aplicam-se ao Distrito Federal e
aos municipios que aderirem ao Programa "Saude na Hora", para fortalecimento da
Estratégia Saude da Familia, permitindo a realizagdo de agdes e servicos de saude, como
imunizagdo, pré-natal, puericultura, pequenos procedimentos ambulatoriais, consultas
odontoldgicas, consultas médicas e de enfermagem, servicos de rastreamento
populacional, cuidado as condigdes cronicas, atividades de promogdo de saude e coleta
de exames, durante todo o horério estendido de funcionamento da USF.

Art. 22 Sdo objetivos do Programa "Saude na Hora":

| - ampliar a cobertura da Estratégia Saide da Familia;

Il - ampliar o nimero de usudrios nas agdes e nos servicos promovidos nas
USF;

Il - reduzir o volume de atendimentos de usudrios com condi¢des de salde
de baixo risco em unidades de pronto atendimento e emergéncias hospitalares.

Art. 32 O Programa "Saude na Hora" serd destinado a USF que oferte aos
usudrios os mesmos servicos de saude durante todo o horario estendido de
funcionamento da unidade, observados ainda os seguintes critérios:

| - Quanto ao funcionamento da USF:

a) USF com funcionamento minimo de 60 (sessenta) horas semanais, sendo 12
(doze) horas diarias ininterruptas, em dias Uteis, de segunda-feira a sexta-feira; ou, 11
(onze) horas didrias ininterruptas, em dias Uteis, de segunda a sexta-feira, e 5 (cinco)
horas didrias aos sabados ou domingos; ou

) USF, com equipe de Saude Bucal, com funcionamento minimo de 60
(sessenta) horas semanais, sendo 12 (doze) horas didrias ininterruptas, em dias uteis, de
segunda-feira a sexta-feira; ou 11 (onze) horas didrias ininterruptas, em dias Uteis, de
segunda a sexta-feira, e 5 (cinco) horas aos sdbados ou domingos; ou

c) USF, com equipe de Saude Bucal, com funcionamento minimo de 75
(setenta e cinco) horas semanais, sendo 15 (quinze) horas didrias ininterruptas, em dias
uteis, de segunda-feira a sexta-feira; ou 14 (quatorze) horas didrias ininterruptas, em dias
uteis, de segunda a sexta-feira, e 5 (cinco) horas aos sdbados ou domingos.

Il - Quanto ao quantitativo de equipes de salde trabalhando em cada USF:

a) 3 (trés) equipes de Saude da Familia nas USF com funcionamento minimo
de 60 (sessenta) Horas semanais;

b) 3 (trés) equipes de Saude da Familia e 2 (duas) equipes de Saude Bucal nas
USF, com equipe de Saude Bucal, com funcionamento minimo de 60 (sessenta) horas
semanais;

c) 6 (seis) equipes de Saude da Familia e 3 (trés) equipes de Sadde Bucal nas
USF, com equipe de Salude Bucal, com funcionamento minimo de 75 (setenta e cinco)
horas semanais.

Il - Quanto ao somatdrio da carga hordria minima dos profissionais
integrantes das equipes de saude, mencionados no inciso Il do caput deste artigo, em
cada USF:

a) 120 (cento e vinte) horas semanais para os médicos e 120 (cento e vinte)
horas semanais para os enfermeiros nas USF com funcionamento minimo de 60
(sessenta) horas semanais;

b) 120 (cento e vinte) horas semanais para os médicos, 120 (cento e vinte)
horas semanais para os enfermeiros e 80 (oitenta) horas semanais para os cirurgides-
dentistas nas USF, com equipe de Saude Bucal, com funcionamento minimo de 60
(sessenta) horas semanais;

c) 240 (duzentos e quarenta) horas semanais para os médicos, 240 (duzentos
e quarenta) horas semanais para os enfermeiros e 120 (cento e vinte) horas semanais
para os cirurgides-dentistas nas USF, com equipe de Saude Bucal, com funcionamento
minimo de 75 (setenta e cinco) horas semanais.

§ 12 Para cada formato de funcionamento, poderdo ser acrescentadas até 2
(duas) equipes de Saude da Familia além do quantitativo descrito no inciso Il deste
artigo.

§ 22 Para a realizagdo do célculo dos patamares minimos de que trata o inciso
1l deste artigo, serdo somadas as cargas horarias semanais de todos os profissionais que
integram as equipes de Saude da Familia e as equipes de Saude Bucal.

§ 32 Os médicos, enfermeiros e cirurgides-dentistas que integram as equipes
de Saude da Familia e as equipes de Saude Bucal deverdo cumprir carga horaria individual
minima de 20 (vinte) Horas semanais.

§ 42 O somatdrio das cargas horarias individuais minimas de que trata o
paragrafo segundo deste artigo deverd corresponder a uma carga hordria por categoria
profissional de, pelo menos, 40 (quarenta) Horas semanais por equipe de Saude da
Familia e equipes de Salde Bucal selecionada ou acrescentada.

§ 52 Os médicos, enfermeiros e cirurgides-dentistas profissionais das equipes
de que trata esta Portaria poderdo participar de mais de uma equipe de Saude da Familia
ou equipe de Salde Bucal.

§ 62 O disposto neste artigo ndo se aplica aos demais profissionais ndo
participantes do Programa, para os quais ha obrigatoriedade de carga horédria de 40
(quarenta) Horas semanais e vinculo a apenas 1 (uma) equipe de Saude da Familia ou 1
(uma) equipe de Saude Bucal no SCNES vigente, consoante disposto na Politica Nacional
de Atengdo Basica - PNAB.

Art. 42 A adesdo ao Programa "Saude na Hora" se dara mediante Termo de
Compromisso firmado entre o Ministério da Salide e o Distrito Federal ou municipio,
observado o seguinte fluxo:

| - o gestor distrital ou municipal de saude devera solicitar a adesdo da USF
ao Programa, com anuéncia ao Termo de Compromisso e indicagdo das equipes
selecionadas na forma do art. 32 desta Portaria, por meio de formulario eletrénico
disponibilizado em sistema a ser definido pelo Ministério da Saude;

Il - a solicitagdo sera submetida a analise do Ministério da Saude, que avaliard
se estd de acordo com os critérios previstos nesta Portaria e se existe prévia
disponibilidade orgamentaria e financeira;

Ill - caso deferida a solicitagdo, sera publicada portaria de homologagdo da
adesdo no Diario Oficial da Unido (DOU).

§ 12 No momento da solicitagdo de adesdo de que trata o inciso | do caput
deste artigo, o Distrito Federal ou municipio deverd possuir:

| - USF cadastrada no SCNES para o trabalho das equipes de Saude; e

I - o quantitativo de equipes de Salde exigido para o formato de
funcionamento almejado, conforme o disposto no art. 32 desta Portaria, cadastrado no
SCNES.

§ 29 Para fins do disposto no inciso Il do § 12, o Distrito Federal e os
municipios que manifestarem formalmente a intengdo de aderir ao Programa "Saide na
Hora" terdo prioridade no credenciamento de novas equipes de Saude da Familia ou
equipes de Satde Bucal.

§ 32 A indicagdo das equipes de Salude acrescentadas, na forma do § 12 do
art. 32 desta Portaria, podera ser feita na solicitagdo de adesdo de que trata o inciso |
do caput deste artigo ou em solicitagdo posterior.

42 O Distrito Federal ou municipio que aderir ao Programa Horario
Estendido das USF ndo poderd diminuir o nimero de equipes de Saude da Familia ou
equipes de Saude Bucal credenciadas em seu territorio.

Art. 52 O Distrito Federal ou municipio que aderir ao Programa "Saude na
Hora" devera:

| - possuir USF cadastrada no SCNES para o trabalho das eqmpes de Saude;

Il - cumprir os requisitos de horédrio de funcionamento, equipes de Saude e
carga horaria previstos no art. 32 desta Portaria;

Il - possuir Gerente de Atengdo Basica, em conformidade com o estabelecido
na PNAB e com os requisitos previstos no art. 85-B da Portaria de Consolidagdo n2
6/GM/MS, de 2017; e

IV - utilizar Prontudrio Eletronico que atenda ao modelo de informagdo
definido pelo Ministério da Saude, preferencialmente o e-SUS-AB/PEC;

V - identificar a USF com a identidade visual do Programa "Saude na Hora",
conforme manual instrutivo.

§ 12 A partir da data de publicagdo da portaria de homologagdo da adesdo,
a gestdo municipal terd o prazo de até 4 (quatro) competéncias consecutivas do SCNES
para atender a todos os requisitos previstos no caput deste artigo, sob pena de
cancelamento de sua adesdo.

§ 22 O Distrito Federal ou municipio que aderir ao Programa "Salde na Hora"
das USF devera cumprir os indicadores essenciais de que trata o inciso | do caput do art.
62 desta Portaria, sob pena de suspensdo do repasse dos incentivos financeiros de
custeio previstos nos arts. 72 e 82 desta Portaria.

Art. 62 As USF participantes do Programa "Salude na Hora" serdo avaliadas e
monitoradas por meio dos seguintes indicadores obtidos a partir de informagdes extraidas
dos sistemas de informagdo em satde vigentes:

- indicadores essenciais: vinculados ao processo de avaliagdo de desempenho
das equipes de Saude da Familia e das equipes de Saude Bucal participantes do
Programa, na forma do inciso Il do art. 32 desta Portaria;

Il - indicadores de monitoramento: acompanhados de forma regular para
complementagdo de informagBes sobre a oferta de agdes e servigos e sobre os resultados
alcangados pelas equipes de Saude da Familia e pelas equipes de Saude Bucal
participantes do Programa.

§ 12 A avaliagdo e o monitoramento das USF e das equipes participantes do
Programa "Saude na Hora" visa a melhoria do acesso, da abrangéncia, da oferta de
servigos, da produtividade e da resolutividade da Aten¢do Primdria a Saude (APS).

§ 29 Constara no manual instrutivo do Programa, a ser disponibilizado pelo
Ministério da Salude na internet, a ficha de qualificagdo dos indicadores essenciais e de
monitoramento do Programa.

Art. 72 O Distrito Federal e os municipios que aderirem ao Programa "Saude
na Hora" fardo jus ao recebimento de incentivo financeiro de custeio das equipes de
Saude da Familia e das equipes de Saude Bucal selecionadas e acrescentadas para
participar do Programa na forma do art. 32 desta Portaria.

§ 12 O incentivo financeiro de que trata este artigo terd os seguintes valores
mensais, por equipe participante do Programa:

| - RS 10.695,00 (dez mil seiscentos e noventa e cinco reais) por equipe de
Saude da Familia;

Il - RS 4.470,00 (quatro mil, quatrocentos e setenta reais) por equipe de
Salde Bucal.

§ 22 Os valores estabelecidos neste artigo afastam a aplicagdo do disposto nos
arts. 13 e 14 da Portaria de Consolidagdo n? 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, as
equipes citadas no caput deste artigo.

Art. 82 O Distrito Federal e os municipios que aderirem ao Programa "Saude
na Hora" fardo jus ao recebimento de incentivo financeiro adicional de custeio para cada
USF participante do Programa.

§ 12 O incentivo financeiro adicional de que trata este artigo tera os seguintes
valores mensais:

| - RS 10.695,00 (dez mil, seiscentos e noventa e cinco reais) para as USF com
funcionamento minimo de 60 (sessenta) Horas semanais;

Il - R$ 15.165,00 (quinze mil, cento e sessenta e cinco reais), para as USF, com
Saude Bucal, com funcionamento minimo de 60 (sessenta) Horas semanais;

Il - RS 30.330,00 (trinta mil, trezentos e trinta reais), para as USF, com Salde
Bucal, com funcionamento minimo de 75 (setenta cinco) horas semanais.

§ 22 O recebimento do incentivo financeiro adicional de que trata este artigo
se dara sem prejuizo do recebimento do incentivo referente ao custeio mensal do
gerente da USF.

Art. 92 Os incentivos financeiros de que tratam os arts. 72 e 82 serdo
transferidos mensalmente pelo Fundo Nacional de Satude ao Fundo de Salde do Distrito
Federal e dos municipios, de forma regular e automatica.

Paragrafo Unico. O inicio da transferéncia dos incentivos financeiros mensais
de que trata o caput estad condicionado aos seguintes requisitos:

| - a publicagdo da portaria de homologagdo da adesdo ao Programa "Saude
na Hora", de que trata o inciso Ill do caput do art. 42 desta Portaria;

Il - ao cumprimento de todos os requisitos previstos no caput do art. 52 desta
Portaria.

Art. 10. O Distrito Federal e os municipios que aderirem ao Programa "Saude
na Hora" fardo jus ao recebimento de incentivo financeiro de apoio a implantagdo do
horario estendido para cada USF participante do Programa.

§ 12 O incentivo financeiro de que trata este artigo serd repassado, em
parcela Unica, no momento do inicio da transferéncia de que trata o paragrafo unico do
art. 92 desta Portaria.

§ 22 O incentivo financeiro de que trata este artigo terd os seguintes
valores:

| - R$ 22.816,00 (vinte e dois mil, oitocentos e dezesseis reais), para as USF
com funcionamento minimo de 60 (sessenta) Horas semanais;

Il - RS 31.766,00 (trinta e um mil, setecentos e sessenta e seis reais), para as
USF, com Saude Bucal, com funcionamento minimo de 60 (sessenta) Horas semanais;

Il - RS 59.866,00 (cinquenta e nove mil, oitocentos e sessenta e seis reais),
para as USF, com Saude Bucal, com funcionamento minimo de 75 (setenta e cinco) Horas
semanais.

Art. 11. O repasse dos incentivos financeiros de que tratam os arts. 72 e 82
desta Portaria sera suspenso:

| - de forma imediata, nas seguintes hipoteses:

a) descumprimento do horario minimo de funcionamento de que trata o inciso
| do art. 32 desta Portaria;

b) nimero de equipes selecionadas para participar do Programa "Salde na
Hora", cadastradas no SCNES, em quantitativo inferior ao estabelecido no inciso Il do art.
39 desta Portaria;

c) auséncia de alimentacdo regular de dados via Prontudrio Eletrénico que
atenda ao modelo de informagdo definido pelo Ministério da Satde, preferencialmente o
e-SUS-AB/PEC, nos termos do inciso IV do caput do art. 52 desta Portaria;
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d) ndo cumprimento dos indicadores essenciais de que trata o §22 do art. 52
c/c inciso | do caput do art. 62 desta Portaria;

e) malversagdo ou desvio de finalidade na utilizagdo dos recursos
repassados;

f) ndo possuir Gerente de USF, nos termos do inciso Ill do caput do art. 52
desta Portaria;

g) deixar de possuir UFS cadastrada no SCNES para o trabalho das equipes;

h) descumprimento da carga hordria minima de cada categoria profissional,
nos termos do art. 32 desta Portaria;

i) descumprimento da carga hordria minima para os profissionais integrantes
das equipes participantes do Programa, nos termos do art. 32 desta Portaria.

Il - apdés 60 (sessenta) dias, em caso de auséncia de qualquer uma das
categorias profissionais integrantes das equipes participantes do Programa, por motivo de
desligamento ou afastamento de profissionais.

§ 12 A suspensdo de que trata este artigo sera mantida até a adequagdo das
irregularidades identificadas.

§ 22 A participagdo da USF no Programa "Saude na Hora" serd cancelada nas
seguintes hipdteses:

| - ndo atendimento de todos os requisitos previstos no caput do art. 52 desta
Portaria, no prazo de até 4 (quatro) competéncias consecutivas do SCNES a contar da
data de publicagdo da portaria de homologagdo da ades&o;

Il - apds 6 (seis) competéncias consecutivas do SCNES de ocorréncia da
suspensdo de que trata o caput deste artigo.

Art. 12 O art. 62 da Portaria n2 2.436/GM/MS, de 21 de setembro de 2017,
que aprova a Politica Nacional de Atencdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes
para a organizagdo da Atengdo Bdsica, no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS), passa
a vigorar com a seguinte redagdo:

"Art. 62-A. Todos os estabelecimentos de salde que prestem agdes e servigos
de Atencdo Bésica e contam com, pelo menos, 1 (uma) equipe de Saude da Familia, no
ambito do SUS, de acordo com esta Portaria serdo denominados Unidade de Salde da
Familia - USF.

Paragrafo unico. Todas as USF sdo consideradas potenciais espagos de
educagdo, formagdo de recursos humanos, pesquisa, ensino em servico, inovagdo e
avaliagdo tecnoldgica para a RAS." (NR)

Art. 13. Ficam acrescidas, nos termos dos art. 12 desta Portaria, a
denominagdo "Unidade de Saude da Familia" junto as referéncias a "Unidade Basica de
Saude", constantes da Portaria de Consolidagdo n? 2/GM/MS, de 2017, e da Portaria de
Consolidagdo n? 6/GM/MS, de 2017.

Paragrafo Unico. O titular maximo do 6rgdo responsével pela Atengdo Primaria
a Salde deste Ministério adotard todas as providéncias necessarias para inclusdo da
denominagdo "Unidade de Salide da Familia" e alteragdo nos sistemas de cadastramento
do Ministério da Saude.

Art. 14. Aplicam-se integralmente as disposicdes da Politica Nacional de
Atengdo Bdasica - PNAB e do Titulo Il da Portaria de Consolidagdo n2 6/GM/MS, de 2017,
as USF e as equipes participantes do Programa "Saude na Hora" naquilo em que ndo
forem conflitantes com o disposto nesta Segdo.

Paragrafo Unico. Eventuais casos omissos serdo resolvidos pelo titular maximo
do orgdo responsavel pela Atengdo Primaria a Salude no ambito do Ministério da
Salde.

Art. 15. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacdo.

LUIZ HENRIQUE MANDETTA
PORTARIA N2 939, DE 16 DE MAIO DE 2019

Qualifica Unidade de Suporte Basico (USB), destinada
ao Servico de Atendimento Moével de Urgéncia
(SAMU 192), no Municipio de Lajedo e estabelece
recurso do Bloco de Custeio das Agdes e Servigos
Publicos de Saude - Grupo de Atengdo de Média e
Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar a ser
incorporado ao limite financeiro de Média e Alta
Complexidade - MAC do Estado de Pernambuco e
Municipio de Lajedo.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que Ihe conferem os
incisos | e Il do paragrafo Unico do art. 87 da Constituigdo e

Considerando a Portaria n? 3.144/GM/MS, de 17 de dezembro de 2009, que
habilita os Municipios a receber Unidades de Suporte Bésico ou Avangado destinado ao
Servigo de Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192) Regional de Caruaru (PE);

Considerando a Portaria n2 593/GM/MS, de 15 de abril de 2014, que habilita os
Municipios a receber 3 (trés) Unidades de Suporte Basico destinada ao Servico de
Atendimento Mdvel de Urgéncia (SAMU 192), da Central de Regulagdo das Urgéncias,
Regional de Caruaru (PE);

Considerando a Portaria n? 1.784/GM/MS, de 19 de julho de 2017, que
qualifica a Central de Regulagdo das Urgéncias (CRU), Unidades de Suporte Bésico (USB) e
Unidade de Suporte Avangado (USA), destinadas ao Servico de Atendimento Movel de
Urgéncia (SAMU 192), Regional do Agreste no Municipio de Caruaru (PE);

Considerando o Anexo IIl da Portaria de Consolidagdo n? 3/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, que consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico de Salde;

Considerando a Portaria n? 3.992/GM/MS, de 28 de dezembro de 2017, que
altera a Portaria de Consolidagdo n2 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, para dispor
sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as acdes e os servigos
publicos de satde do Sistema Unico de Salde;

Considerando a Portaria n2 288/GM/MS, de 12 de margo de 2018, que redefine
a operacionalizagdo do cadastramento de servigos de atendimento pré-hospitalar moével de
urgéncia e o elenco de profissionais que compdem as equipes do Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU 192) no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES); e

Considerando as documentagdes apresentadas no SAIPS n? 7609, pelo
Municipio de Lajedo/PE, e a correspondente avaliagio Departamento de Atengdo
Hospitalar e de Urgéncia - Coordenagdo-Geral de Urgéncia e Emergéncia -
CGUE/DAHU/SAS/MS, constante no NUP-SEI n2 25000.199160/2016-01, resolve:

Art. 19 Fica qualificada, sob o cédigo 82.51, a Unidade de Suporte Basico (USB),
do Municipio de Lajedo, CNE 7278314, destinada ao Servico de Atendimento Mdvel de
Urgéncia (SAMU 192).

Paragrafo Unico. A qualificagdo sera valida por dois anos de acordo com o art.
928, da Portaria de Consolidagdo n? 6, de 28 de setembro de 2017, devendo ser renovada
mediante novo processo de avaliagdo.

Art. 22 Fica estabelecido recurso do Bloco de Custeio das Agdes e Servigos
Publicos de Saude - Grupo de Atengdo de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e
Hospitalar, no montante anual de R$ 105.528,00 (cento e cinco mil, quinhentos e vinte e
oito reais), a ser incorporado ao limite de Média e Alta Complexidade - MAC do Municipio
de Lajedo (PE).

Art. 32 O Fundo Nacional de Salude adotard as medidas necessdrias para a
transferéncia, regular e automatica, do montante estabelecido no Art. 22 ao Fundo
Municipal de Saidde de Lajedo - IBGE 260880, em parcelas mensais, mediante processo
autorizativo encaminhado pela Secretaria de Atengdo a Saude.

Art. 42 Os recursos orgamentarios, objeto desta Portaria, correrdo por conta do
orgamento do Ministério da Saude, devendo onerar o Programa de Trabalho:
10.302.2015.8585 - Atengdo a Saude da Populagdo para Procedimentos em Média e Alta
Complexidade - Plano Orgamentario 0001.

Paragrafo (nico. O recurso relativo ao estabelecimento consignado ao
programa de trabalho de que trata o caput tem como finalidade o custeio de quaisquer
acdes e servicos de média e alta complexidade para atengdo a salde da populagdo, desde
que garantida a manutengdo da unidade.

Art. 52 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo, com efeitos
financeiros a partir da 62 (sexta) parcela de 2019.

LUIZ HENRIQUE MANDETTA

SECRETARIA EXECUTIVA
PORTARIA Ne¢ 430, DE 15 DE MAIO DE 2019

Defere readequagdo de projeto no &mbito do
Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica
(PRONON).

O SECRETARIO-EXECUTIVO DO MINISTERIO DA SAUDE, no uso das atribuices
legais que lhe confere o art. 55 do Anexo | do Decreto n? 8.901, de 10 de novembro de
2016; e

Considerando a Lei n? 12.715, de 17 de setembro de 2012, que instituiu o
Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica (PRONON);

Considerando o Decreto n? 7.988, de 17 de abril de 2013, que regulamentou os
arts. 12 a 13 da Lei n? 12.715, de 17 de setembro de 2012; e

Considerando o anexo LXXXVI a Portaria de Consolidagdo N2 5/GM/MS, de 28
de setembro de 2017, que dispde sobre as regras e critérios para credenciamento e
apresentagdo de projetos no ambito do Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica
(PRONON), e da outras providéncias;

Considerando o Parecer n? 38/2019-CGFPATS/DECIT/SCTIE/MS, que aprova a
readequagdo do projeto, resolve:

Art. 12 Deferir a readequagdo do projeto abaixo relacionado, no ambito do
Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica (PRONON), nos seguintes termos:

Instituicdo: Fundagdo Faculdade de Medicina

CNPJ: 56.577.059/0006-06

Nome do Projeto: Tratamento de metastases cervicais do carcinoma de tireoide
por ablagdo térmica percutdnea guiada por ultrassonografia.

SIPAR: 25000.012850/2018-19

Prazo de execugdo: 36 meses

Valor readequado: R$ 3.423.935,85 (trés milhdes, quatrocentos e vinte e trés
mil, novecentos e trinta e cinco reais e oitenta e cinco centavos).

Resumo do projeto: Avaliar os resultados clinicos, laboratoriais e
imagenoldgicos de pacientes submetidos ao tratamento percutdneo por ablagdo térmica
das metdstases cervicais do cdncer de tireoide (papiliferos e medulares), cujo exame
ultrassonografico tenha identificado linfonodos metastaticos nas regides central e/ou
laterais do pescogo.

Art. 22 Revogar o inciso |, do art. 32 da Portaria SE/MS n? 1.318, de 04 de
dezembro de 2018

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

JOAO GABBARDO DOS REIS

SECRETARIA DE ATENGAO A SAUDE
PORTARIA N2 571, DE 13 DE MAIO DE 2019

Concede autorizagdo e renovagdo de autorizagdo a
estabelecimentos e equipes de salde para retirada
e transplante de drgdos.

O Secretario de Atengdo a Saude, no uso de suas atribuigGes,

Considerando o disposto na Lei n? 9.434, de 4 de fevereiro de 1997, no
Decreto n? 9.175, de 18 de outubro de 2017, e tudo que diz respeito a concessdo de
autorizagdo a equipes especializadas e estabelecimentos de saude para a retirada e
realizagdo de transplantes ou enxertos de tecidos, 6rgdos ou partes do corpo
humano;

Considerando a Portaria n? 2.500/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que
dispde sobre a elaboragdo, a proposigdo, a tramitagdo e a consolidagdo de atos
normativos no ambito do Ministério da Saude;

Considerando da Portaria de Consolidagdo n2 4/GM/MS, de 28 de setembro
de 2017, que consolida as normas sobre os sistemas e os subsistemas do Sistema
Unico de Saude; e

Considerando a manifestagdo favordvel da respectiva Secretaria Estadual de
Saude/Central de Notificacdo, Captacdo e Distribuicdo de Orgdos em cujos dmbitos de
atuagdo se encontram as equipes especializadas e estabelecimentos de saude,
resolve:

Art. 192 Fica concedida autorizagdo para realizar retirada e transplante de
figado ao estabelecimento de saude a seguir identificado:

RETIRADA DE ORGAOS E TECIDOS: 24.20

FIGADO: 24.09

RIO DE JANEIRO

| - N° do SNT: 2 02 19 RJ 03

Il - denominacdo: Hospital Samaritano - ESHO Empresa de Servicos Hospitalares S.A.
1ll_- CNPJ: 29.435.005/0061-60

IV - CNES: 7317530

V_- endereco: Rua Bambina, n° 98, Bairro: Botafogo, Rio de Janeiro/RJ, CEP: 22.251-050.

Art. 2° Fica concedida autorizagdo para realizar retirada e transplante de
figado a equipe de salde a seguir identificada:

FIGADO: 24.09

RIO DE JANEIRO

1 - N2 do SNT: 1 02 19 RJ 04

Il_- responsavel técnico: Marcelo Enne de Oliveira, cirurgido geral, CRM 52566303;
Ill_ - membro: Klaus Steinbruck, cirurgido geral, CRM 52750239;

IV _- membro: Reinaldo Afonso Fernandes Junior, cirurgido geral, CRM 52777196;
V_- membro: Douglas Bastos Neves, cirurgido geral, CRM 525819913;

VI - membro: Daniel Barbosa Nogueira, cirurgido geral, CRM 52739758;

VIl - membro: Vivian Rotman, clinica médica, CRM 52591169;

VIl - membro: Rodrigo Pereira Dias André, anestesiologista, CRM 52675512;

IX_- membro: Glauber Gouvea, anestesiologista, CRM 52686263;

X - membro: Rodrigo Pereira Luz, gastroenterologista, CRM 52736910;

Xl - membro: Andréia Silva Evangelista, gastroenterologista, CRM 5201086090;

XIl_- membro: Rafaela Brito Capelli, cirurgido geral, CRM 5201022482.

Art. 3° Fica concedida renovagdo de autorizagdo para realizar retirada e
transplante de tecido ocular humano ao estabelecimento de saide a seguir
identificado:

CORNEA/ESCLERA: 24.07

SAO PAULO

I - N° do SNT: 2 11 02 SP 29

Il - denominacdo: Oftalmoclinica SJ Rio Preto

1ll - CNPJ: 03.643.121/0001-40

IV_- CNES: 2055260

V - endereco: Rua Cila, n? 3158, Bairro: Redentora, S3o José do Rio Preto/SP, CEP: 150.158-
00.

Art. 4° Fica concedida renovagdo de autorizagdo para realizar retirada e transplante
de tecido musculo esquelético ao estabelecimento de saude a seguir identificado:
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