PREFEITURA MUNICIPAL DE SANT'ANA DO LIVRAMENTO
Cidade Simbolo de Integragéo Brasileira com os paises do MERCOSUL
Lei Federal n® 12.095 de 19 de dezembro de 2009

Secretaria Municipal de Administrag¢iio

PMSAOFN®443/2019 Sant'Ana do Livramento, Em 02 de dezembro de 2019.

Senhor Presidente:

Apraz-nos cumprimentar Vossa Exceléncia e, na oportunidade, em
atencéo ao “Pedido de Informagdo n° 108/2019", de autoria do Vereador Aquiles
Pires, conforme informagées do Setor de Contabilidade — SMS - informar o que
segue:

Pelo presente, informamos que os Recursos do Fundo Estadual de
Satide transferidos para o fundo Municipal de Saide do Municipio na A¢do do
PIES, 4011, estdo sendo aplicados, conforme a Portaria SES n° 020/2018 -
CIB/RS, ou seja, em agdes no Ambito da Atencdo Bdsica/ Savide da Farmdcia em
Despesa de Custeio e Capital.

Em anexo — Resolugdo n° 020/18 — CIB/RS.

Sendo o que tinhamos para o presente, aproveitamos a oportunidade
para manifestar protestos de consideragdo e aprego.

Exmo. Sr.

Ver. MAURICIO BOFILL DEL FABRO

M.D Presidente da CAmara Municipal de Vereadores
Sant'Ana do Livramento — RS.
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA SAUDE

RESOLUCAO N° 020/18 - CIB/RS

A Comissdo Intergestores Bipartite/RS, no uso de suas
atribuicOes legais € considerando:

a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispoe
sobre as condigdes para a promogao, protegao € recuperagao da salide, a
organizagdo € 0O funcionamento dos servicos correspondentes € da outras
providéncias;

a Lei Federal n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde
sobre a participagdo da comunidade na gestdo do sistema Unico de Salde
(SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na
4rea da salde e da outras providéncias.

o Decreto Estadual n° 39.582, de 10 de junho de 1999, que
institui a Municipalizagao Solidaria da Saude, dispde sobre O repasse regular e
automatico de recursos do Fundo Estadual de Salde para os Fundos Municipais
de Saulde e da outras providéncias.

o Decreto n°. 7.508, de 28 de junho de 2011, da Presidéncia da
Republica, que regulamenta a Lei. No 8.080, de 19 de dezembro de 1990, para
dispor sobre a organizagdo do Sistema Unico de Saulde, o planejamento da
saude, a assisténcia a salide e a articulagdo interfederativa;

a Portaria n° 4.279, de 30 de dezembro de 2010, Ministério da

. ~

Saude, que estabelece diretrizes para a organizagdo da Rede de Atengdo a
Saude no Ambito do Sistema Unico de Saude (SUS);

o Anexo XXII da Portaria de Consolidagdo n® 02, que aprova a
Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), com vistas 4 revisdo da
regulamentag&o de implantagéo € operacionalizagao vigentes, no ambito do
Sistema Unico de Saude (SUS), estabelecendo-se as diretrizes para a
organizagao do componente Atengao Basica, na Rede de Atencdo a Saude
(RAS); ,

que a implementagdo do Sistema Unico de Salde e uma
responsabilidade que deve ser compartilhada entre os Governos Federal,
Estadual e Municipal, com a participagao da sociedade principalmente por meio
dos Conselhos de Saude;

que ©O processo de implantagdo e implementagdo da
descentralizagdo das acdes em servico de saude deve ser acompanhado por
repasse de recursos financeiros e de cooperagdo tecnica € operacional aos
municipios;

que a aplicacdo dos recursos financeiros transferidos do Fundo
Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Saude devera, prioritariamente,
financiar servicos e agbes que fortalecam a qualificagdo no processo de trabalho
da Atencdo Bésica de Saude no 4mbito municipal;

que a Estratégia de Ssatde da Familia € prioritaria para a
gualificacao, expansao e desenvolvimento da Atencdo Basica no Estado do Rio
Grande do Sul;
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processos formativos, as praticas de educacdo em salde, além de incentivar a
organizagdo das agdes € dos servicos numa perspectiva intersetorial;

gue a estratégia prioritaria de EPS da Secretaria Estadual de
Saiide é a Planificacdo da Rede de Atencdo a Salde, constando no Plano
Estadual de Saude - 2016/2019 a meta de estender o processo das Oficinas de
Planificacdo da Atengéo Primaria em SalGde para 100% das Coordenadorias
Regionais de Salide e seus municipios;

que a estrategia prioritaria de EPS da Secretaria Estadual de
Salde é a Planificagdo da Rede de Atencdo & Saude, que visa desenvolver e
assessorar, em conjunto com 0S gestores municipais, 0 processo de organizagao
e fortalecimento das Redes de Atencdo a Saude, no seu territorio € na
respectiva Regido de Saulde;

a pactuagao realizada na Reunido da CIB/RS, de 17/01/2018.

RESOLVE:

Art. 1° - Definir os critérios para distribuicdo do recurso
financeiro Estadual para Atencdo Basica dentro da Politica Estadual de Incentivo
para Qualificagéo da Atencdo Basica - PIES.

§ 1° - Os recursos do cofinanciamento estadual sdo originarios do
Tesouro do Estado e do remanejo € incorporacao ao valor final do Incentivo até
entdo definido pela Portaria SES n° 391/2016.

g 2° - O valor a ser repassado aos municipios, referente ao
exercicio 2018, sera de R$ 132.0000.000,00 (centro e trinta € dois milhGes de
reais) a serem pagos em parcelas mensais R$ 11.000.000,00 (onze milhdes
de reais).

§ 3° - O valor de repasse para cofinanciamento sera revisto
anualmente, devendo estar alinhado a Lei Orgamentaria.

§ 4° - Os valores a serem repassados a cada municipio terdo
como base de calculo o descrito nos paragrafos § 5°, § 6°, § 7° e § 8° deste
Artigo.

§ 5° - Os coeficientes fixos para distribuicdo de 57% do recurso
entre 0s municipios serdo de acordo com:

I - Coeficiente de populagéo total do municipio em relagdo ao
total de habitantes do Estado do Rio Grande do Sul (CPG);

II - Coeficiente de populagdo com cinco anos do municipio em
relacdio ao total de criangas de até cinco anos no Estado do Rio Grande do Sul
(CPinf);

IIT - Cocficiente de populacdo maior de 60 anos do municipio em
relacdo ao total de idosos do Estado do Rio Grande do Sul (CPIdO);

IV - Inverso da receita tributaria liquida per capita do municipio
(RTL);

V - indice de Vulnerabilidade Social (IVS);

§ 6° - Cada municipio teré configurado um Coeficiente Municipal
Geral (CMG), que sera calculado considerando os critérios descritos no Art. 19,
nela seaiiinte farmila: CMG = 0.3 *(CPGY + 0.NS(CPIinfY + 018 (CPidn) + N3
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§ 7° - Para distribuicdo de 33% do recurso, de forma variavel,
sera considerado a maior cobertura populacional estimada pela Estratégia
Salde da Familia, dos ultimos seis meses, disponibilizado pelo Departamento de
Atencdo Basica do Ministério da Salide. Todos os municipios receberdo um valor
proporcional a sua cobertura e proporgao de populagdo do municipio em relagéo
a populagéo do estado, existindo um percentual de cobertura minima proposta
para 0s O0ito grupos de municipios. O montante financeiro residual sera
distribuido somente entre 0S municipios que alcancarem oOu ultrapassarem a
cobertura minima proposta, conforme quadro a seguir:

Populacao Municipios Cobertura minima de ESF
Porto Alegre ' 1 ' 50% ' )
200 a 500.000 8 55%

100 a 200000 R E) 60%
50 a 100.000 | 22 5%
30 a 50.000 28 70%
15 a 30.000 53 75%
10 a 15.000 45 80%
Até  10.000 331 80%

§ 8° - Para distribuicdo de 10% do valor, de forma variavel, sera
considerado o maior nimero de Agentes Comunitarios de Saude (ACS)
implantados no municipio em relagdo ao total de ACS implantados no Estado,
dos Ultimos seis meses, disponibilizado pelo Departamento de Atencdo Basica
do Ministério da Saude.

§ 9°- Do valor total obtido pelo somatorio dos CMG, até 10% do
recurso financeiro podera ser alocado para atividades de educagdo permanente
em projetos de qualificagao da ateng8o bdsica e/ou no custeio necessario para
as equipes participarem da Planificacdo da Rede de Atencdo a Saude, a ser
conduzida pela Secretaria Estadual da Salde/SES- RS, em parceria com todas
as instancias envolvidas no processo, nas Regides de Satde do Estado.

Art. 2° Os recursos referentes a esta Resolucdo devem ser
utilizados pelos municipios exclusivamente para acdes no ambito da Atengdo
Basica/Salde da Familia, para despesas de custeio € investimento,
contemplando a possibilidade de pagamento de salarios e gratificagdes de
profissionais de saude j& existentes ou novos contratados, visando & ampliagdo
dos servicos de atencao basica, equipamentos € veiculos, reforma e ampliagao

de Unidades Basicas de Salde, aluguel de imoéveis para funcionamento de
servigos de atengao béasica, contratagédo de apoiadores institucionais para gestao
municipal da atengdo basica, acbes de educagdo permanente, bem como outras
acbes desde que estejam coerentes com Politica Nacional de Atencdo Basica.

§ 1° - Sdo diretrizes para utilizacdo do recurso financeiro do
PIES:

I) Desenvolvimento de acOes voltadas para O cuidado nos ciclos
vitais;
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com doengas cronicas, populagdes especificas, atengao psicossocial, materno-
infantil, Praticas Integrativas € Complementares em Saude;

I11) Desenvolvimento das acdes de Saude Bucal na Atengao
Basica;

1V) Desenvolvimento das acOes de vigilancia na Atencdo Basica;

V) Desenvolvimento das acbes de testagem rapida do HIV/AIDS e
Sifilis, bem como tratamento dos casos positivos de Sifilis e HIV/AIDS;

VI) Desenvolvimento das acdes dos Agentes Comunitarios,
conforme normativas municipais, estaduais e federais;

VII) Implantagdo do Acolhimento nas Unidades de Saude da
Familia;

VIII) Atendimento nas Unidades de Salde da Familia em terceiro
turno e aos sabados;

IX) Desenvolvimento de acgOes para reducdo das internagbes por
causas sensiveis & atengao bésica,;

X) Desenvolvimento de acdes de apoio institucional, avaliagédo e
monitoramento.;

X1I) Desenvolvimento das acbes de Educacdo Permanente em
Salde na Atengdo Basica, com enfoque prioritario na Planificacdo da Atengdo e
Gest3o a Salide nas regides de saude.

Art. 3° - A prestagado de contas da utilizagdo dos recursos
previstos no Art. 10 sera feita regularmente por meio dos Relatérios de Gestao,
apresentados e analisados pelos respectivos Conselhos Municipais de Saude.

Art. 4° - Esta Resolucdo entrara em vigor na data de sua
publicagao, revogando a Resolugdo n° 151/15 - CIB/RS, que dispde sobre o
financiamento Estadual para Atencdo Basica dentro da Politica Estadual de
Incentivo para Qualificagao da Atencdo Basica - PIES e condicionada a
revogacdo da Portaria n° 391/2016.

Porto Alegre, 18 de janeiro de 2018.

FRANCISCO A. Z. PAZ
Presidente da Comissdo Intergestores Bipartite/RS

*Republicada por alteracao, conforme pastuagio realizada na Reunido
da CIB/RS, de 14/06/2018.
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f  CAMARA JUNICIPAL DE VEREADORES DE

. SANTANA DO LIVRAMENTO
GABINETE AQUILES PIRES
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A
Secretaria da Cémara Municipal de Yereadores
NfC .
SEDIDO DE INFORMAGAQC Q%

O Vereador signatario, no Uso de suas alribuictes regimentais, vem par
el deste solicitar que seja encaminhado @ Secretaria Municipal de Educacao ©
seguinte pedido de informacao:

® Como e/ou em gue esia sendo investido O Incentivo Adicicnal
{14° Salério) do Programa deé Agenies Comunitarios de Saude em
Santana do Livramento?
Santana ¢o Livramento, 16 de julho de 2018.
2
ﬁ'qwles Pires
__:{-f',-f‘EVereador
T PT .
A - v
P ’
‘ . \L Y
. N .
M A
D) il )
'\£‘~{J M ’
: A7 Rua Senador Saigado Fitho, 528 — Centro
Tel (55) 3241 8636 Wpp (55) 996989585

J
Email: veread‘araquﬂespires@gmaﬂ.c:om
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Porto Alegre, sexta-feira, 18 de novembro de 2016

Secretaria da Satde

Secretaria da SaGde

SECRETARIO: JOAO GABBARDO DOS REIS
£nd: Av. Borges de Medeiros, 1501 - 6° andar
Porto Alegre/RS - 80119-900

PORTARIAS

PORTARIA N° 391/2018.

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE DO RIO GRANDE
DO SUL, no uso de suas atribuigbes legals & considarancdo:

- a importancia da Estratégia Salde ca Familia e da Estratégia
de Agentes Comunitarios de Salde na sensolidagao do SUS, através da recrganizagio do modelo de
atango e do 3ce550 3 aghas integrais de satide para individuos e families;

- a necessidade de ampliar e qualificar o acesso da populaggo
4s aghes de promogdo, prevengao e recuperagdo da saude, que contribuam para & melhoria dos
indicadores da salide;

- que compele aos municipios executar as agbes e servigos de
salide, com cooperaco técnica & financeira da Unido e dos Estados (Art.30, CF/88);

- a Portaria GM/MS n°® 2,488, de 21/10/2011 que aprova 2
Polltica Naclonal da Atengdo Basics,

. a Portaria GM/MS n° 1,024, de 21/07/2015 que define a forma
e repasse dos recursos da Assisténcia Financeira Complementar (AFC) da Uni&o para o cumprimento
deo piso salarial profissional nacional dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e do Incentivo
Financeire para fertalecimanto de paliticas afetas & aluagao dos ACS, de que tralam os arl. g°.C e 9%D
4a Le n° 11.350, de 5 de outubro de 2006

RESOLVE:

Art. 1° — Criar o Incentivo Financelro Estadual Adicional
3 Estratégla de Agentes Comunitarios de Satide — EACS ou Estratégia Salde da Familia - ESF
com Agante Comunitario de Saude, no valor do repasse dos recurscs da Assisténcia Financeira
Cemplementar (AFC) da Uniio

§ 1° - Os recursos financelros serio transferidos, em duas
parcelas durante o ano, Nos meses de junho e novembro e rapassados conforme disponibilidade do
Tesouro Estadual, do Fundo Estadual de Saude diretamenta aos Fundos Municipais de Satde, aos
municipios que possuem ACS implantados, conforme a Portaria MS 2.488/2011]

§ 2° - O valor de cada parcela correspondera & 50% valar do
repasse do recurso da Assisténcia Financeira Complementar (AFC) da Uniac;

§3°. O repasse do incentivo ser4 realizado com base no numerc
de Agentes Comunitarics de Salde implantados de acordo com dados do "Histdrico de Cobertura
de Saude da Familia do Departamento de Atengéio Bésica do Ministéric da Satde"(DABIMS). Sera
consigerado para ista o maior nimero de ACS implantados na competéncia jansire ou fevereiro ou
marco, referente & primeira parcela, e na competéncia julho ou agosto ou setembro, para a segunda
parcela da cada ano.

Art. 2° - Excepcionaimente no anc de 2016 o repasse do
incentivo sera realizade com base na numero de Agentes Comunitarios de Salide Implantados de
acordo com dadas do "Histérico de Cobertura de Salde da Familia do Departamento de Atangdo
Dasica do Ministério da Satde’(DAB/MS) na competéncia setembro/2016 & repassado em parcela
Gnica no més novembro/2016, conforme disponibilidade do Tesouro Estadual, do Fundo Estadual de
Satde dirstamante aos Fundos Municipais de Salde.

Art. 3° - O incentive deve ser ulilizado para © custgio da
Estratagla de Agentes Comunitarios de Salide ou Estratégia Satide da Familia - ESF com Agente
Comunitario de Sadde - ACS

§ 1° - Considerando a jmportancia do trebalho do ACS para 2
qualificacéo da Alencao Primaria em Saude, recomenda-se que o valor do incentivo seja repassado
Integralmente ao ACS, a titulo de prémio ou bonificagdo, devendo © municipio criar lei municipal
espacifica para este fim;

§2°- Deverd o gestor municipal submeter ao Consalno Municipal
de Saude a deliberagic quanto 2o uso do recurso.

Art. 4° - A prestagio de contas dos recursos recebidos pelo

uricipic seré realizada por meic do Relatério de Gestéo Municipal de Salde, conferme dispde a
slagio

— Art. 5 - Esta Portaria entraré em vigor na data de sua publicagao.

Art. 6° - Revogam-se as disposigbes em cantrario, natadamente
a Portaria B92/2012

Porto Alegre, 08 de novembro de 2016.

JOAO GABBARDO DOS REIS
Secretaria de Estado da Satide

Codigo: 1698248

PORTARIA N° 397/2016,

|nstitul Grupe de Trabalho para criagio de um
Centro de Investigagdo de Obitos de Interesse
. Epidemioclégico,
0 SEGRETARIO DE ESTADO DA SAUDE DO RIO GRANDE
DO SUL, no uso de suas atribuiges, em conformidade com o disposto no ar. a0, inc. | e lll da
Constituigao do Estado do Rio Grande do Sul, e
- considerando os termos do Inquérita Civil n° 01 128.00024/2012,
instaurada pela Premoteris de Justica da Defesa dos Direites Humanos de Porto Alegre, referente &
investigacio de obitos!
- gnoIErande & necessldads de diminuir o nimars de registras
e causas mal definidas de Mortalidade no Estado do Rio Grande do Sul;
. considerando a necessidade de qualificar processo de analise
& regisiro de causas de mortalidade, no Ambito do Estado do Rio Grande do Sul;
RESOLVE:
Art. 1° Instituir Grupo de Trabalho para desenvolvimento
de Projeto de criagao de um Centro de Investigagio de Obitos de Interesse Epidemiolégico, sob a
responsabilidade da Secretaria de Estado da Saude.
Art. 2° Competira ao Grupo de Trabalho elaborar o projeto @
incicar as diretrizes para o Centre de Investigagao de Gbites de Interesse Epidemiologico.
Artigo 3° O grupo de trabalho de que trata o arigo 1° serd
composto palos integrantes a seguir relacionados:
- Francisco Antdnio Zancan Paz- GAB/SES
- Elson Romeu Farias - DAS/SES
- Marilina Assunta Bercini - CEVS/SES,
- Tani Maria Schiling Ranieri - CEVS/SES!

. Barbara Rejane Machado da Cruz - DGTH
. Jafferson Braga Silva - Pontificia Universidade Catélica - PUC/RS,
. Manue! Canstant Neto - Presidente de Camara Técnica de Medicing Legal do CREMERS.

Art, 4° O Grupo de Trabalho sera presidide e coordenado pelo
rapresentante do GAB/SES & feunir-se-a semanalmente.

Paragrafo tnico. Compete 2 coordenagio do grupo de Trabalho
o apoic administrativo necessario ac desenvolvimento dos trabalhos, convocagdas de reunides,
slaboragiio de atas & encaminhamente de documentos produzidos.

Art. 5° O Grupo de Trabalho podaré convidar representantes de
facuidades e 6rgdos, entidades poblicas ou privadas, bem como especialistas em assuntos ligados ao
tema, cuja presenca seja considerada necessaria so cumprimento do disposto nesia Portaria

Art. 8° As fungBes dos representanies no Grupo de Trabalho
nao serso remuneradas, € Seu exercicio sera considerado servigo publico relevante,

Art. 7° O Grupo de Trabalno devera, no prazo maxime de 180
dias, contados da publicagao desta Portaria, apresentar o Projeto de que trata o art. 1° desta Portaria.

Paragrafo unico, O prazo definido no caput que trata esta artigo
podera ser prorogado, desde que devidamente justificado, por perlodo ndo superior & 80 {naventa)
dias.

Art. 8° Esta Portaria entraré em vigor 2 partir da data da
publicagéo no DOE.

Porto Alegre, 17 de novembra de 2016.

JOAD GABBARDO DOS REIS
Secretario de Estado da Sadde

Codigo: 1688249

RESOLUGOES

RESOLUGAQ N° 341/16 - CIBIRS

A Comissaa Intergestores Bipariite/RS, no uso de suas atribuicdes legais, e considerando;

a Portaria SNAS/MS n° 291, de 17 de junha de 1882, que Inclui no sistera de Informagdes Hospita-
\ares do Sistema Unico de Sauds - SIH- SUS os grupos de procedimentes para tralamenta da AIDS;
a ResolugBo CIR 23 - Caxias e Horiéncias n° 037/2014, que aprova o pleitc do Hospital Virvi Rames,
CNES 2223562, para prestar servigo haspltalar na assisténcia a pacientes portadores de AIDS/HIV:

a pactuagao realizada na Reunida da CIB/RS, de 02/09/2016.

RESOLVE:

Art, 19 - indicar o Hospltal Virvi Ramos, CNES 2223562, CNPJ 88,665.914/0001-12, para credencia-
mento na assisténcia a pacientes portadores de HIV/AIDS.

Art. 2° - O Hospital Virvi Ramas disponibifizaré 06 leitos para tratamento de pacientes portadores de
HIVIAIDS.

Art, 3° - A instituigio deverd submeter-se 4 Cantral de Regulagao institulda pelo Gestor,

Art. 4° - Esta Resolugio entraré em vigor a partir da sua publicagao.

Porto Alegre, 16 de novembro de 2018.

Coudigo: 1698250

RESOLUCAD N 342/16 - CIB/RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS, ad referendum, no uso de suss atribuicBes legals, @ conside-
rando:

a Portaria MS/GM n° 2.226, de 18/09/09, que Institul no &mbito da Politica Nacional de Atengao Basica
o Plano Nacional de Implantag2o de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Salde da Familia;
a Portaria MS/GM n° 2.488, de 21 de-outubro de 2011, que regulamenta o desenvolvimente das agies
de Atengao Basica 4 Salde no Ambito do Sistema Unico de Satde (SUS),

a Portaria GM/MS n® 339, de 05/03/2013, que redefine o Componente Ampliagéo do Programa de
Requalificagéo de Unidades Basicas de Saude (UBS),

2 Portaria GM/MS n° 1.345, de 05 dejulho de 2013, que altera os artiges da Portaria MS/GM n°® 339/13,
a Portaria GM/MS n° 2.804, de 18 de dezembro de 2014, que proroga, para as propostas habilitadas
em 2013, o prezo estabelecids na Portaria GM/MS ne 1.184, de 30 de malo de 2014, e altera o prazo
para concluséo da obra estabelecido nas Portarias GM/MS n° 339, de 04 de margo de 2013, n° 340, 04
de margo de 2013 e n° 341, de 04 de margo de 2013;

a necessidade de atender o disposto na leglstagdo.

RESOLVE:

AL 1° - Tomar conhegimento da Ordem dé Inicio de Servigo de Ampliagéo de Unidade Basica de Sau-
de, do municipio de Lajeado (ESF Campestre), encaminhada a CIB/IRS, conforme estabelecido pela
Portaria GM/MS n° 338 - Art. 10, Inciso I, Alinea a.

Paragrafo Unico - A ordem de inicio de sarvico apresentada a esta CIB/RS, fol assinada pelo gestor
municipal e por profissional habilitado pelo CREA.

Art. 2° - Esta Resclugio entrara em vigor a partir da data de sua publicagéo

Porto Alegre, 16 de novembro de 2015,

Codigo: 1698257

RESOLUGAQ N° 343/16 - CIBIRS

A Comissao Intergesteres Bipartiia/RS, ad referandum, no uso de suas atribulgdes legals, e conside-
rando;

a Portaria MS/GM n° 2,226, de 18/09/08, que institui no Ambito da Politica Nacional de Atengao Basica
o Plane Naclonal de Implantagao de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Salde de Familia;
a Portaria MS/GM n® 2,488, de 21 de outubro de 2011, que regulamenta o desenvolvimento das agdes
de Ateng&o Basica & Satide no ‘ambito do Sistema Unico de Salde (SUS).

a3 Portaria MS/GM n° 341, de 04 de margo de 2013, que redefine o componente de reforma do Progra-
ma de Requalificagio de Unidades Bésicas de Saude;

2 Portaria MS/GM n° 1.803, de 04 de setembro de 2013, que altera os artigos da Portaria GMIMS n°
3413,

a Portaria GM/MS n° 2,804, de 18 de dezembro de 2014, que prorrega, para as propostas habilitadas
©IN 2913, © prase estabelecida na Portars SMIME nt 1 1B4_de 30 de maio de 2014, & altera o prazo
para conclusdo da obra estabelecido nas Porarias GM/MS nP 338, de 04 e mareo oE 2019, " 849, 91
de margo de 2013 e n° 341, de 04 de margo de 2013;

a necessidade de atender o disposto na legislagao.

RESCLVE:

Art 19~ Tomar conhecimento da Ordem de Inicio de Servigo de reforma de Unidade Bésica de Satde,
do municiplo da Lajeado (ESF Camapestre). encaminhada & CIB/RS, conforme estabeiecido pela Por-
taria GMIMS e 341, Art. 10,Inciso II. Alinea a.

parégrafo Unico - A ordem da inicio de servigo apresentada esta assinada pelo gestor municipal @ por
profissional habilitado pelo CREA.

Art, 2° - Esta Resolugao entraré em vigor a partir da data de sua publicagaa.

Porto Alegre, 16 de novembro de 2016,

Codigo: 1698262
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NOTA CONASEMS

Novos regramentos relativos aos ACS e ACE e o 142 Salario

1. O piso salarial nacional, a AFC e o Incentivo Financeiro

A Lei 12.994 de 2014 alterou a Lei 11.350/06 para, entre outros aspectos,
criar o Piso Nacional dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e Agentes de
Combate as Endemias (ACE) para jornada de trabalho semanal de 40 horas para

ambas as categorias, nos seguintes termos.

Art. 92-A O piso salarial profissional nacional é o valor abaixo do qual a
Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios ndo poderdo fixar
o vencimento inicial das Carreiras de Agente Comunitdrio de Saude e
de Agente de Combate s Endemias para a jornada de 40 (quarenta)
horas semanais.

§ 12 O piso salarial profissional nacional dos Agentes Comunitdrios de
Satide e dos Agentes de Combate ds Endemias é fixado no valor de RS
1.014,00 (mil e quatorze reais) mensais.

§ 22 A jornada de trabalho de 40 (quarenta) horas exigida para
garantia do piso salarial previsto nesta Lei deverd ser integralmente
- ' dedicada o acbes e servigos de promogdo da saude, vigildncia
epidemiolégica e combate a endemias em prol das familias e
comunidades assistidas, dentro dos respectivos territorios de atuagdo,
segundo as atribui¢des previstas nesta Lei.

A lei ainda instituiu a responsabilidade da Unido por prestar assisténcia

financeira complementar (AFC) aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios,

para o cumprimento do piso salarial, fixada em 95% do valor do referido piso, paga

em 12 parcelas consccutivas em cada gxarcici rce icional no ultimo

trimestre, cabendo a esfera federal a fixagdio em decreto dos parametros referentes
3 guantidade maxima de agentes passivel de contratagdo, em funcdo da populagdo e

das peculiaridades locais, com 0 auxilio da assisténcia financeira complementar da

R s s
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Unido. E para efeito da prestacdo da AFC a Unido deve exigir dos gestores locais do
SUS a comprovagdo do vinculo direto dos ACS e ACE com o respectivo ente
federativo, regularmente formalizado, conforme o regime juridico adotado pelo ente
(art. 92-C).

Além disso, a Lei 12.994/14 criou o incentivo financeiro para fortalecimento

de politicas afetas & atuacdo dos ACS e ACE (IF), cabendo também 3 Unido a fixagdo

por meio de decreto dos parametros para concessdo do incentivo e o valor mensal
do incentivo por ente federativo, sendo que 0s parametros para concessdo do
incentivo deverdo considerar, sempre que possivel, as peculiaridades do Municipio

(art. 92-D).

O Decreto n2 8474 publicado em 22 de junho de 2015 com a finalidade de
regulamentar a Lei '1'2,994/14, disciplinou mais detalhadamente tanto a assisténcia
financeira complementar (AFC), guanto ao incentivo financeiro para fortalecimento

de politicas afetas a atuagao dos ACS e ACE (IF).

Em seu artigo 22 e seguintes estabeleceu os parametros e diretrizes para a
defini¢io da quantidade de ACS e ACE passivel de contratacdo pelos Estados, pelo
Distrito Federal e pelos Municipios com © auxilio da assisténcia financeira
complementar da Unido, além da responsabilidade dos gestores estaduais, distrital e
municipais do SUS de declararem no SCNES os respectivos ACE e ACS com vinculo
direto regularmente formalizado, conforme o regime juridico adotado, cabendo-lhes
também a responsabilidade pelo cadastro € pela atualizagdo das informagdes

referentes aos ACE e ACS no SCNES.:

Reforcando o contetdo trazido pela Lei 12.994/14, o decreto dispds que 0
valor da AFC sera de 95% do valor do piso salarial e que ela sera repassada em doze
parcelas consecutivas e uma parcela adicional no ltimo trimestre, em cada exercicio

financeiro.

Em relagao ao Incentivo finanseire, © Decreto 2.474/15 deu o seguinte

tratamento:

Art. 62 O incentivo financeiro para fortalecimento de politicas afetas a

. atuaco de ACE e ACS, instituigo nos, IEgs do art, 99-D da lein® .
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11.350, de 2006, serd concedido aos Estados, ao Distrito Federal e gos
Municipios de acordo com o quantitativo de ACE e ACS definido nos

termos do art. 32,

Art. 72 O valor mensal do incentivo financeiro para fortalecimento de
politicas afetas @ atuaciio de ACE e ACS serd de cinco por cento sobre
o valor do piso salarial de que trata 0 art. 92-A da Lei n2 11.350, de
2006, por ACE e ACS que esteja com seu vinculo regularmente
formalizado perante 0 respectivo ente federativo, nos termos do art.
42, observado o quantitativo méximo de ACE e ACS passivel de
contratagéo, fixado nos termos do art. 32

Para maior detalhamento e operacionalizagdo das normas trazidas pela lei e
pelo decreto, o Ministério da Satide publicou as Portarias ne 1024, 1025 e 1243 de
2015.

Segundo a Portaria n® 1024 de 21 de julho de 2015 que definiu a forma de
repasse dos recursos da AFC para 0 cumprimento do piso salarial dos ACS e do
Incentivo Financeiro relativo a atuacao dos ACS, a AFC corresponde a 95% do piso
salarial nacional vigente do ACS, o repasse dos recursos financeiros sera efetuado
periodicamente em cada exercicio e correspondera a 12 parcelas mensais, incluindo-
se mais 1 parce!a-adicional- no ultimo trimestre de cada ano, a qual serd calculada
com base no ntimero de ACS registrados no SCNES no més de agosto do ano vigente

multiplicado pelo valor da AFC (art. 22 € seguintes).

14 o incentivo financeiro criado para fortalecimento de politicas afetas a
atuacdo dos ACS sera concedido de acordo com o guantitativo méximo de agentes
calculado nos termos da Portaria n? 2488 de 2011 (Politica Nacional de Atencdo
B4sica — PNAB) e com os regramentos trazidos pela Lei 11.350/2006, especialmente
no tocante ao vinculo de trabalho regularmente formalizado, destacando-se que 0

repasse ocorrera somente em doze parcelas mensais (art. 62).

No tocante aos ACE foram editadas duas portarias. A primeira, Portaria n®.
1.025 de 21 de julho de 2015, definou o guantitativo maximo de ACE péssivel de
contratagdo com o auxilio da AFC da Unido, de acordo com 0s parametros e
diretrizes estabelecidos no Decreto 8.474/15. A segunda, a Portaria n®. 1.243 de 20
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de agosto de 2015, definiu a forma de repasse dos recursos da AFC da Unido para o
cumprimento do piso salarial dos ACE e do Incentivo Financeiro para fortalecimento

de politicas afetas a atuacdo dos ACE.

Conforme o art.22 e seguintes da portaria, a AFC correspondé'a 95% do piso
salarial nacional vigente do ACE e o repasse dos recursos financeiros sera'. efetuado
periodicamente em cada exercicio corresponderd a 12 parcelas mensais, incluindo-
se mais 1 parcela a_dicional no ultimo trimestre de cada ano, a qual serd calculada
com base no nimero de ACS registradoes no SCNES no més de novembro do ano
vigente multiplicado pelo valor da AFC. Além disso, o repasse dos recursos
financeiros sera efetuado pelo Ministério da Satide aos demais entes federados , por
meio de AFC, proporcionalmente ao nimero de ACE cadastrados no SCNES que
cumpram os requisitos da Lei n2 11.350/06, até o quantitativo maximo de ACE

passivel de contratacdo definido na Portaria n? 1.025.

Quanto ao incentivo financeiro para fortalecimento de politicas afetas a
atuacdo de ACE, segundo o artigo 52 da Portaria n? 1243 ele sera concedido aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios de acordo com © quantitativo maximo
de ACE pa’ss'ivel de e tera valor mensal de 5% sobre 0 valor do piso salarial por ACE
que esteja com seu vinculo regularmente formalizado perante o respectivo ente
federativo, observado o quantitativo méaximo de ACE passivel de contratagdo, nos

termos desta Portaria n? 1.025, destacando-se gue O repasse ocorrera em_doze

parcelas mensais (art. 59).

2. 142 Saléario

Até a edicdo dos novos regramentos referentes aos agentes comunitarios
de salde e agentes de combate s endemias, que dizem respeito principalmente ao
piso nacional das categorias, 3 assisténcia financeira complementar da Unido (AFC) e
ao incentivo financeiro para fortalecimento de politicas afetas a atuagdo dos ACS €
ACE, n3o havia qualquer previsdo no ordenamento juridico brasileiro de um direito
desses profissionais — ACS e ACE —a0 recebimento de um 142 salario.
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Tal afirmagdo é comprovada pela anélise detida da legislagdo especifica que
s3o as Emendas Constitucionais n? 51/2006 e 63/2010, que alteraram o art. 198 da
Constituicdo para dar tratamento juridico a essas duas categorias de profissionais e a
Lei 11.350/06, que rege as atividades de Agente Comunitario de Satde e de Agente
de Combate as Endemias, bem como pela andlise da legislagio comum a todos 0s
trabalhadores (estatutarios e regidos pela CLT), que ndo menciona para nenhuma

espécie de trabalhador o direito a um 142 saldrio.

A nova legislagdo especifica que também rege as atividades dos ACS e ACE,
guais sejam a Lei 12,994/14, Decreto 8.747/14 e Portarias do Ministério da Saude n®
1024, 1025 e 1243 de 2015, de igual modo em nenhum momento prevé um direito
especial para esses trabalhadores. 0Os referidos atos normativos tratam
minuciosamente do piso salarial dos ACS e ACE, da assisténcia financeira
complementar (AFC) a ser repassada pela Unidio aos demais entes federados em 12
parcelas mensais e mais uma parcela extra, bem como do incentivo financeiro (IF) a
ser repassado em somente 12 parcelas mensais, mas de nenhum modo mencionam
a existéncia de um direito a um 142 saldrio, nem tampouco gue O0S recursos
repassados a titulo de AFC e incentivo financeiro devam compor um salario

extraordindrios para os ACS e ACE.

Em sintese, n3o encontra nenhum respaldo constitucional ou legal a
exigéncia por parte dos agentes comunitdrios de saude e agentes de combate as
endemias de pagamento de um 142 saldrio, n3o sendo obrigatdrio 0 pagamento

deste pelos municipios que tem esses profissionais em seus quadros.

Brasilia, 23 de dezembro de 2015.

Assessoria Juridica do Conasems
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