ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANT'ANA DO LIVRAMENTO
Secretaria Municipal de Administragio

PROJETO DE:

LEL  N° i, DE.......... DE .ovoveninnne DE 2022.
“Autoriza o Poder Executivo a conceder
beneficios aos médicos participantes do
programa Médicos pelo Brasil”.

E.F, PREFEITA MUNICIPAL DE SANT’ANA DO LIVRAMENTO.

FACO saber, em cumprimento ao disposto no art. 102, Inciso 1V, da Lei
Organica do Municipio, que a Camara Municipal aprovou e Eu sanciono e promulgo a
seguinte Lei:

Art. 1°. O Poder Executivo fica autorizado, nos termos desta Lei, a
conceder beneficios aos médicos que participam do Programa Médicos pelo Brasil,
instituido pela Portaria GM/MS n° 3.193 de 02 de agosto de 2022 e Lei Federal n°
13.958, de 18 de dezembro de 2019, consignados para atuar no territorio municipal.

Paragrafo Unico — Os médicos fardo jus aos beneficios, desde que

efetivamente cumpram seus deveres e compromissos assumidos junto ao Municipio e ao
Ministério de Satude.

Art. 2°. Os beneficios constituirdo em :

I — Ajuda de custo mensal no valor de R$ 1.100,00 (Mil ¢ cem reais) ao
médico bolsista lotado no municipio que aderir ao Programa Médicos no Brasil (PmpB).

Art. 3°. Os beneficios especificados no artigo anterior serdo concedidos em
pecunia, diretamente ao profissional médico pertencente ao referido Programa e serdo

disponibilizados até 0 5° (Quinto) dia til de cada més de efetividade do médico, a partir
da data do efetivo exercicio no Municipio.

Art. 4°. No caso de afastamento das atividades do Programa Médicos pelo
Brasil, por qualquer motiva¢do, o médico participante devera comunicar a Secretaria

Municipal de Satde, que suspendera de imediato a concessdo dos beneficios previstos
nesta Lei.

Art. 5° As despesas decorrentes da presente Lei correrdo a conta de
dotagdes orcamentdrias proprias da Secretaria Municipal da Saude.

Art. 5° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagdo.
Sant’Ana do Livramento, de de 2022.

Prefeita Municipal

Registre-se e Publique-se:

Secretario Municipal de Administra¢do



ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANT'ANA DO LIVRAMENTO
Secretaria Municipal de Administragao

JUSTIFICATIVA

Estamos  encaminhando, para apreciagdo desse Egrégio Legislativo
Municipal, o projeto de lei que: “Autoriza o Poder Executivo a conceder beneficios
aos médicos participantes do programa Médicos pelo Brasil”,

Conforme conceitualizado pelo Governo Federal, o Programa Médicos pelo
Brasil ¢ uma politica de provimento médico federal para a Atengdo Primaria a Saude,
executada pela Agéncia para o Desenvolvimento da Atengao Primaria a Saude
(Adaps), sob supervisio do Ministério da Saude. O principal objetivo é levar
assisténcia médica de qualidade para as pessoas que vivem em regides de dificil acesso
¢ alta vulnerabilidade.

Neste sentido, o Programa Médicos pelo Brasil foi criado pelo Governo
Federal, com san¢do da Lei n° 13.958 de 18 de dezembro de 2019 e ird substituir
gradativamente o Programa Mais Meédicos.

Ambos programas seguirdo vigentes durante a transi¢do para que no
decorrer do periodo de implementagio do MpB as equipes de saude nio fiquem sem
0s profissionais.

Assim, ¢ imperioso destacar que o0 municipio de Sant’Ana do Livramento
adere ao Programa Médicos Pelo Brasil (PmpB), cujas diretrizes sio dispostas pela
Portaria GM/MS n° 3.353 de 02 de dezembro de 2021.

Néo obstante, informamos que sobreveio a Portaria GM/MS n° 3.193 de -2
de agosto de 2022, para instituir ajuda de custo, a ser fornecida pelos municipios
aderidos ao programa Médicos pelo Brasil (PmpB) aos médicos bolsistas do referido
programa.

Desta forma, o Municipio firmou tal termo de adesio por meio do Edital
SAPS/MS n° 13, de 17 de agosto de 2022, porquanto abe ao Ente Federativo o
pagamento do valor de R$ 1.100.00 (mil ¢ cem reais) a titulo de ajuda de custos aos
médicos bolsistas do programa em tela.

Ante o exposto, tendo em vista o Municipio possuir até o momento 0]
(uma) médica bolsista do programa, ¢ imprescindivel a existéncia desta autorizagdo
legal para a regularizagdo dos pagamentos devidos.

Pelo exposto e. principalmente pela relevancia do tema, € que estamos
encaminhando o presente projeto de lei para apreciagdo desse Legislativo, esperando
aprovagao por parte dos ilustres Vereadores.

Sant'Ana do Livramento, 17 de outubro de 2022.

EVANDRO GUTEBIER MACHADO
Prefeito Munidipal em exercicio
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Secretaria-Geral
Subchefia para Assuntos Juridicos

LEI N° 13.958, DE 18 DE DEZEMBRO DE 2019

Institui o Programa Médicos pelo Brasil, no ambito da

Mensagem de veto atengdo primaria a salude no Sistema Unico de Salde
(SUS), e autoriza o Poder Executivo federal a instituir
Convertida da Medida Proviséria n® 890 de 2019) servigo social autébnomo denominado Agéncia para o

Desenvolvimento da Atengao Primaria a Saude (Adaps).

O PRESIDENTE DA REPUBLICA Fago saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte
Lei:

CAPITULO |
DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° Esta Lei institui o Programa Médicos pelo Brasil, com a finalidade de incrementar a prestagao de
servigos médicos em locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade e de fomentar a formagdo de médicos
especialistas em medicina de familia e comunidade, no &mbito da ateng&o primaria & satde no Sistema Unico de
Saude (SUS), e autoriza o Poder Executivo federal a instituir servigo social autonomo denominado Agéncia para o
Desenvolvimento da Atengéo Primaria & Saude (Adaps).

Art. 2° Para os fins desta Lei, consideram-se:

| - atengdo primaria a saude: o primeiro nivel de atengdo do SUS, com énfase na saude da familia, a fim de
garantir:

a) o acesso de primeiro contato; e
b) a integralidade, a continuidade e a coordenag&o do cuidado;
Il - locais de dificil provimento:

a) Municipios de pequeno tamanho populacional, baixa densidade demografica e distancia relevante de centros

urbanos, nos termos de ato do Ministro de Estado da Saude, conforme classificagéo estabelecida pela Fundacéo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE); e

b) Distritos Sanitarios Especiais Indigenas, comunidades remanescentes de quilombos ou comunidades

ribeirinhas, incluidas as localidades atendidas por unidades fluviais de satde, nos termos de ato do Ministro de
Estado da Saude;

lll - locais de alta vulnerabilidade: localidades com alta propor¢do de pessoas cadastradas nas equipes de
saude da familia e que recebem beneficio financeiro do Programa Bolsa Familia, beneficio de prestagé@o continuada

ou beneficio previdenciario no valor maximo de 2 (dois) salarios-minimos, nos termos de ato do Ministro de Estado da
Saude.

CAPITULO I
DO PROGRAMA MEDICOS PELO BRASIL

Art. 3° O Programa Médicos pelo Brasil tem a finalidade de incrementar a prestacéo de servigos médicos em
locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade e de fomentar a formagéo de médicos especialistas em-medicina .
de familia e comunidade, no ambito da atengéo primaria & satde no SUS. :

Paragrafo Unico. Sao objetivos do Programa Médicos pelo Brasil: = @5
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| - promover o acesso universal, igualitario e gratuito da populagdo as agbes e aos servicos do SUS,
especialmente nos locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade;

Il - fortalecer a atengéo priméria a salde, com énfase na salde da familia e na humanizagao da atengéo:

Il - valorizar os médicos da ateng&@o priméria a saude, principalmente no Ambito da saude da familia;
IV - aumentar a provisao de médicos em locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade;
V - desenvolver e intensificar a formacéo de médicos especialistas em medicina de familia e comunidade; e

VI - estimular a presenca de médicos no SUS.

Art. 4° O Programa Médicos pelo Brasil ser4 executado pela Adaps, nos termos do Capitulo Ill desta Lei, sob a
orientag&o técnica e a supervisdo do Ministério da Saude.

Paragrafo Unico. Compete ao Ministério da Salde, entre outras competéncias, definir e divulgar:

| - a relagdo dos Municipios aptos a serem incluidos no Programa Médicos pelo Brasil, de acordo com a
defini¢ao de locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade, observado o disposto no art. 2° desta Lei;

Il - os procedimentos e os requisitos para a adesao dos Municipios ao Programa Médicos pelo Brasil:

lll - a relagéo final dos Municipios incluidos no Programa Médicos pelo Brasil e o quantitativo de médicos da
Adaps que atuardo em cada Municipio; e

IV - as formas de participacdo dos usuarios do Programa Médicos pelo Brasil na avaliagdo dos servigos
prestados e do cumprimento de metas.

Art. 5° A ades&o do Municlpio ao Programa Médicos pelo Brasil ocorrera por meio de termo de adeséao, do qual
constardo suas obrigagdes no ambito do Programa.

CAPITULO 11l
DA AGENCIA PARA O DESENVOLVIMENTO DA ATENGAO PRIMARIA A SAUDE
Secgao |
Disposigoes Gerais

Art. 6° Fica o Poder Executivo federal autorizado a instituir a Agéncia para o Desenvolvimento da Atengédo
Primaria a Saude (Adaps), servigo social auténomo, na forma de pessoa juridica de direito privado sem fins lucrativos,
de interesse coletivo e de utilidade publica, com a finalidade de promover, em &mbito nacional, a execucédo de
politicas de desenvolvimento da ateng&o primaria a saude, com énfase:

| - na saude da familia;

Il - nos locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade;

Il - na valorizag&o da presenca dos médicos na atengao primaria a satde no SUS;

IV - na promogao da formagao profissional, especialmente na area de saude da familia: e

V - na incorporagao de tecnologias assistenciais e de gestao relacionadas com a atengao primaria a satde.

Art. 7° Observadas as competéncias do Ministério da Saude, compete a Adaps:

| - prestar servigcos de atencao primaria a saude no dmbito do SUS, em caréater complementar a atuacao dos

entes federativos, especialmente nos locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade;
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Il - desenvolver atividades de ensino, pesquisa e extensdo que terdo componente assistencial por meio da
integragao entre ensino e servigo;

Il - executar o Programa Médicos pelo Brasil, em articulagdo com o Ministério da Satiide e em consonancia com
o Plano Nacional de Saude;

IV - promover programas e agdes de carater continuado para a qualificagdo profissional na atengdo primaria &
saude;

V - articular-se com 6rgéos e entidades publicas e privadas para o cumprimento de seus objetivos;
VI - monitorar e avaliar os resultados das atividades desempenhadas no ambito de suas competéncias;

VII - promover o desenvolvimento e a incorporagéo de tecnologias assistenciais e de gestéo relacionadas com
a atengao primaria a saude; e

VIII - firmar contratos, convénios, acordos, ajustes e outros instrumentos congéneres com 6rgéos e entidades
publicas e privadas, inclusive com instituigdes de ensino, para o cumprimento de seus objetivos.

Art. 8° Constituem receitas da Adaps:

| - os recursos que Ihe forem transferidos em decorréncia de dotagées consignadas no orgamento geral da
Uni&o, nos créditos adicionais, em transferéncias ou em repasses;

Il - as rendas e os emolumentos provenientes de servigos prestados a pessoas juridicas de direito publico ou
privado;

Il - os recursos provenientes de acordos e convénios realizados com entidades nacionais e internacionais,
publicas ou privadas;:

IV - os rendimentos de aplicagdes financeiras realizadas pela Adaps;

V - as doagdes, os legados, as subvengdes e outros recursos que Ihe forem destinados por pessoas fisicas ou
juridicas, de direito publico ou privado; e

VI - as rendas e as receitas provenientes de outras fontes.
Secgao ll

Da Estrutura Organizacional da Adaps
Art. 9° A Adaps € composta de:
I - um Conselho Deliberativo;
[l - uma Diretoria Executiva; e
[l - um Conselho Fiscal.
Paragrafo Unico. (VETADO).
Art. 10. O Conselho Deliberativo ¢ 6rgéo de deliberagao superior da Adaps e é composto de:

I - 6 (seis) representantes do Ministério da Saude;

II'- 1 (um) representante do Conselho Nacional de Secretarios de Saude;

Il - 1 (um) representante do Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saude; ' : OLi

IV -1 (um) representante da Associagdo Médica Brasileira:
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V-1 (um) representante do Conselho Federal de Medicina;
VI-1 (um) representante da Federacao Nacional dos Médicos; e

VII- 1 (um) representante do Conselho Nacional de Satde.

§ 1° Nas deliberagées do

Conselho Deliberativo, um dos representantes do Ministério da Saude tera voto de
qualidade em caso de empate.

§ 2° Cada membro do Cons

elho Deliberativo tera um suplente, que o substituira em suas auséncias e em seus
impedimentos.

§ 3° Os membros do Conse

lho Deliberativo e respectivos suplentes seréo indicados na forma estabelecida em
regulamento.

§ 4° Os membros do Conselho Deliberativo terao mandato de 2 (dois)

anos, permitida uma recondugdo por
igual periodo, observado o disposto no art. 13 desta Lei.

§ 5° A participagao no Conselho Deli

berativo serd considerada prestacdo de servigo publico relevante, nio
remunerada.

Art. 11. A Diretoria Executiva é 6rgéo de gestao da Adaps e é composta de 3 (trés)

membros eleitos pelo
Conselho Deliberativo, dos quais 1 (um)

sera designado Diretor-Presidente e 0s demais serao designados Diretores.

§ 1° Os membros da Diretoria Executiva terdo mandato de 2

(dois) anos, permitida uma recondugao por igual
periodo, observado o disposto no art. 13 desta Lei.

§ 2° Os membros da Diretoria Executiva receberdo remuneragdo estabelecida pelo Conselho Deliberativo,
observados os valores praticados pelo mercado, os limites previstos no contrato de gestdo firmado com o Ministério
da Saude e o teto remuneratério determinado para os servidores da administragéo publica federal.

Art. 12. O Conselho Fiscal é orgéo de fiscalizagéo das atividades de gestao e é composto de:
I - 2 (dois) representantes indicados pelo Ministro de Estado da Saude: e

Il -1 (um) representante indicado, em conjunto, pelos conselhos e pelas entidades referidos nos incisos I, Il
IV, V, Vl e VIl do caput do art. 10 desta Lei.

§ 1° Cada membro do Conselho F

iscal terd um suplente, que o substituira em suas auséncias e em seus
impedimentos.

§ 2° Os membros do Conselho Fiscal e respectivos suplentes serdo indicados na forma estabelecida em
regulamento.

§ 3° Os membros do Conselho Fiscal terao mandato de 2 (dois) anos, permitida uma recondugéo por igual
periodo, observado o disposto no art. 13 desta Lei.

§ 4°

A participagdo no Conselho Fiscal sera considerada prestagdo de servigo publico relevante, nao
remunerada.

Art. 13. Os membros do Conselho Deliberativo, da Diretoria Executiva e do Conselho Fiscal poderdo ser
destituidos, nos termos do regulamento da Adaps.

Secao lll
Do Contrato de Gestédo e da Supervisio da Adaps

Art. 14. A Adaps firmara contrato de gestao com o Ministério da Salde para execugao das finalidades de que
trata esta Lei.

Art. 15. Na elaboragéo do contrato de gestéo de que trata o art. 14 desta Lei serdo .observados 0s .p'rincx'pios da
Administragao Publica, especialmente os da legalidade, da impessoalidade, da moralidade, da publicidade e da
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economicidade.

Art. 16. O contrato de gestdo conterd, no minimo:
| - a especificagdo do programa de trabalho;
Il - as metas a serem atingidas e os prazos para a sua execugao;

[l - os critérios objetivos de avaliagdo de desempenho que serdo utilizados, com indicadores de qualidade e
produtividade;

IV - as diretrizes para os mecanismos e os procedimentos internos de integridade, de auditoria e de incentivo a
denuncia de irregularidades;

V - as diretrizes para o estabelecimento de cddigo de ética e codigo de conduta para os dirigentes e os
empregados da Adaps;

VI - as diretrizes da gestao da politica de pessoal, que incluirdo:

a) o limite prudencial e os critérios para a realizagdo de despesas com remuneragédo e vantagens de qualquer
natureza a serem percebidas pelos empregados e bolsistas da Adaps e pelos membros da Diretoria Executiva;

b) a vedagéo as praticas de nepotismo e de conflito de interesses: e

c) os critérios para a ocupagdo de cargos de diregdo e assessoramento, observados o grau de qualificagao
exigido e as areas de especializagéo profissional.

Paragrafo unico. O contrato de gestdo serd alterado para incorporar recomendages formuladas pela
supervisdo ou pela fiscalizagao.

Art. 17. Sao obrigagdes da Adaps, sem prejuizo de outras estabelecidas no contrato de gestao de que trata o
art. 14 desta Lei:

| - apresentar anualmente ao Ministério da Saude, até 31 de margo do ano subsequente ao término do exercicio
financeiro, relatério circunstanciado sobre a execugao do contrato de gestao, com a prestagéo de contas dos recursos
publicos aplicados, a avaliagéo geral do contrato e as analises gerenciais pertinentes;

Il - remeter ao Tribunal de Contas da Unido, até 31 de margo do ano subsequente ao término do exercicio
financeiro, as contas da gestao anual, apés manifestagdo do Conselho Fiscal e aprovagéo pelo Conselho Deliberativo;

Il - garantir a gestao transparente da informagéo, por meio de acesso e divulgagdo amplos, ressalvadas as
hipoteses legais de sigilo e restrigdo de acesso as informagdes pessoais sensiveis dos usuarios do SUS: e

IV - apresentar relatério anual circunstanciado de suas atividades, o qual devera conter sumario executivo,
programa de trabalho, cronograma de execugéo, avaliagdo de desempenho dos médicos, plano de gestdo integrante
da prestagao de contas da Adaps a ser enviada ao Senado Federal, & Camara dos Deputados e ao Conselho
Nacional de Saude e disponibilizada no respectivo sitio na internet.

Art. 18. Na supervisado da gestao da Adaps, compete ao Ministério da Satde:

| - definir os termos do contrato de gestéo;

Il - aprovar anualmente o orgamento da Adaps para a execugao das atividades previstas no contrato de gest&o;

[l - apreciar o relatorio circunstanciado sobre a execugéo do contrato de gestdo e emitir parecer sobre o seu
cumprimento pela Adaps, no prazo de 90 (noventa) dias, contado da data de apresentagdo do relatério ao Ministério
da Saude, consideradas, na avaliagdo do cumprimento do contrato, as informagdes obtidas com os usudrios do
Programa Médicos pelo Brasil. 05

Paragrafo unico. O descumprimento injustificado das disposigdes do contrato de gestdo implicara a dispensa do
Diretor-Presidente da Adaps pelo Conselho Deliberativo. '
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Art. 19. O Tribunal de Contas da Unido fiscalizara a execugao do contrato de gestdo de que trata o art. 14 desta
Lei e determinara a adogdo das medidas

que julgar necessdrias para corrigir fragilidades, falhas ou irregularidades
identificadas.

Segdo IV

Da Gestao da Adaps

Art. 20. O Conselho Deliberativo aprovara e dara publicidade ao manual de licitagdes e aos contratos firmados
pela Adaps.

§ 1° A Adaps podera firmar contratos de prestagdo de servigos com pessoas fisicas ou juridicas, sempre que

considerar essa solugdo a mais econémica para atingir os objetivos previstos no contrato de gestéo, observados os
principios da Administragdo Publica.

§ 2° O Poder Executivo federal podera prestar apoio técnico aos projetos e aos programas desenvolvidos pela
Adaps, por meio de acordos de cooperagao, convénios ou instrumentos congéneres.

§ 3° E vedada a contratagao de pessoa juridica para executar, diretamente ou mediante intermediagao, agoes
de assisténcia a saide no ambito do Programa Médicos pelo Brasil.

Art. 21. A Adaps realizara a contratagdo e a administragdo de pessoal sob o regime estabelecido pela

Consolidagao das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n° 5.452, de 1° de maio de 1943, e com base em
plano préprio de cargos e salérios.

§ 1° A indicagéo para cargos de diregdo e assessoramento observara o grau de qualificagdo exigido e os
setores de especializagao profissional.

§ 2° Os empregados da Adaps serdo admitidos por meio de processo seletivo publico, que observara os

principios da Administragdo Publica, respeitada a reserva de vagas para pessoas com deficiéncia nos percentuais
previstos no art. 93 da Lei n° 8.213, de 24 de julho de 1991.

§ 3° A Adaps dispora sobre as regras especificas aplicaveis aos seus profissionais médicos atuantes na
atengao primaria a salde, inclusive quanto a transferéncias, observada a legislagao trabalhista.

Art. 22. O estatuto da Adaps sera aprovado pelo Conselho Deliberativo no prazo de 60 (sessenta) dias, contado
da data de sua instalagao.

Paragrafo unico. O estatuto da Adaps:

| - contemplard mecanismos e procedimentos internos de integridade, de auditoria e de incentivo a denuncia de
irregularidades; e

Il - estabelecera codigo de ética e codigo de conduta para seus dirigentes e seus empregados.

Art. 23. Na hipotese de extingdo da Adaps, o seu patrimdnio e os legados, as doagdes e as herangas que lhe
forem destinados serdo automaticamente transferidos a Unio.

Segao V
Da Execugao do Programa Médicos pelo Brasil

Art. 24. No ambito do Programa Médicos pelo Brasil, a Adaps realizara a contratagao dg .profissionais meédicos
para incrementar a atengdo primaria a saide em locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade.

Paragrafo Unico. Serao selecionados para atuar no Programa:
| - médicos de familia e comunidade; e

Il - tutores médicos.
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Art. 25. A contratagdo de médico de familia e comunidade e de tutor médico sera realizada por meio de

processo seletivo publico que observe os principios da Administragdo Publica e considerara o conhecimento
necessario para o exercicio das atribuigdes de cada funcao.

§ 1° Sé&o requisitos para inscrigdo no processo seletivo de que trata o caput deste artigo, que o profissional:

| - tenha registro em Conselho Regional de Medicina; e

Il - seja especialista em medicina de familia e comunidade ou em clinica médica, nos termos previstos no edital
da selegao, para a selegdo de tutor médico.

§ 2° A remuneragéao dos profissionais médicos sera regulamentada em ato da Adaps, aprovada pelo Conselho
Deliberativo e acrescida de incentivo financeiro diferenciado e variavel, de modo a incentivar o provimento de médicos
nos Municipios e localidades mais distantes dos centros urbanos ou naqueles com maior vulnerabilidade, atendidos
os critérios estabelecidos nos incisos Il e Il do caput do art. 2° desta Lei.

§ 3° N&o sera aberto novo processo seletivo enquanto houver candidato aprovado, dentro do nimero de vagas
ofertadas, em processo seletivo anterior com prazo de validade nao expirado.

Art. 26. O processo seletivo para tutor médico sera realizado por meio de prova escrita, de carater eliminatorio e
classificatorio.

Art. 27. O processo seletivo para médico de familia e comunidade ser4 composto das seguintes fases:
| - prova escrita, de carater eliminatério e classificatério;
Il - curso de formagéo, eliminatério e classificatério, com duragéo de 2 (dois) anos; e

Il - prova final escrita para habilitagdo do profissional como especialista em medicina de familia e comunidade,
de carater eliminatorio e classificatério.

§ 1° A prova de que trata o inciso | do caput deste artigo versara sobre contetdo limitado as Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina e ndo podera exigir do candidato conhecimentos
médicos especializados incompativeis com o nivel de graduagao.

§ 2° O curso de formagédo consistirdA em especializagéo realizada por instituicdo de ensino parceira, com
avaliagbes semestrais intermediarias e prova final de conclusdo do curso, e abrangera atividades de ensino, pesquisa

e extensao, além do componente assistencial, mediante integragdo entre ensino e servigo, exclusivamente na atencao
primaria a salide no ambito do SUS.

§ 3° As atividades do curso de formag&o serao supervisionadas por tutor médico.
§ 4° Durante o curso de formagao, o candidato percebera bolsa-formago.

§ 5° As atividades desempenhadas durante o curso de formagdo n&o constituirdo vinculo empregaticio de
qualquer natureza.

§ 6° O meédico em curso de formagdo enquadra-se como segurado obrigatério do Regime Geral de Previdéncia
Social, na condigao de contribuinte individual, na forma prevista na Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

§ 7° Para os fins do art. 26 da Lei n® 9.250, de 26 de dezembro de 1995, e do art. 22 da Lei n°® 8.212 de 24 de

julho de 1991, os valores percebidos a titulo de bolsa-formagédo de que trata o § 4° deste artigo nao caracterizam
contraprestagao de servigos.

iy

CAPITULO IV
DISPOSICOES FINAIS Ob

Art. 28. Para o cumprimento do disposto nesta Lei, o Ministério da Saude podera firmar contratos, convénios,

acordos e outros instrumentos congéneres com 6érgéos e entidades publicas e privadas, inclusive com instituigdes de
ensino. '
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Art. 29. Compete ao Ministro de Estado da Saude editar normas complementares para o cumprimento do
disposto nesta Lei.

Art. 30. As despesas decorrentes do cumprimento do disposto nesta Lei correrdo a conta de dotacdes
orcamentarias consignadas no orgamento

geral da Unido e observardo os limites de empenho e movimentacao
financeira.

Art. 31. Os servidores do Ministério da Saude
meio de autorizagdo do Ministro de Estado da
geréncia, nas seguintes condigdes:

poderdo ser cedidos & Adaps, sem prejuizo da remuneragéo, por
Saude, independentemente de exercicio de cargo de dire¢édo ou de

I - com 6nus ao cedente, pelo periodo de até 2 (dois) anos, contado da data de instituicdo da Adaps; e

Il - com 6nus ao cessionario, decorrido o prazo de

que trata o inciso | do caput deste artigo, observado o
disposto no art, 61 da Lei n° 13.844, de 18 de junho de 2019

§1°
vantagens
vida funcio

Aos servidores cedidos nos termos do inciso | do caput deste artigo sdo assegurados os direitos e as
a que fagam jus no 6rgéo ou na entidade de origem, considerado o periodo de cessdo para os efeitos da
nal como efetivo exercicio no cargo ou no emprego que ocupem no 6rgao ou na entidade de origem.

§ 2° Nao sera incorporada a remunera

¢ao de origem do servidor cedido qualquer vantagem pecuniaria que
venha a ser paga pela Adaps.

§ 3° E vedado o pagamento de vantagem pecuniaria permanente ao servidor cedido com recursos provenientes

do contrato de gestdo, ressalvada a hipétese de adicional relativo ao exercicio de fungédo temporaria de direcgao,
geréncia ou assessoria.

§ 4° O servidor cedido ficara sujeito aos processos de avaliagdo de desempenho e de metas de d_esempenho,
institucionais e individuais, aplicados aos empregados da Adaps, observadas as regras estabelecidas para o
desenvolvimento e para a percepgao da gratificagdo de desempenho do cargo efetivo.

§ 5° Os servidores cedidos nos termos do ca

put deste artigo poderdo ser devolvidos a qualquer tempo ao
Ministério da Salde por deciséo da Adaps.

Art. 32. Caso seja admitido em programa de residéncia médica da especialidade clinica médica (me_dic@na
interna), na forma do art. 2° da Lei n® 6.932, de 7 de julho de 1981, o médico aprovado no exame de que trata o inciso
Il do caput do art. 27 desta Lei sera beneficiado com a redugéo de 1 (um) ano na duragédo do referido programa de

residéncia, desde que as atividades desenvolvidas ao longo do curso de formagéo sejam compativeis com os
requisitos minimos do componente ambulatorial desse programa de residéncia.

§ 1° E facultado ao médico residente dispensar o beneficio de que trata o caput deste artigo.

§ 2° Para o médico residente beneficiado na forma do caput deste artigo, o programa de residéncia médica tera

suas atividades adaptadas, de modo a permitir-lhe cumprir os requisitos minimos do programa referentes ao seu
componente hospitalar.

Art. 33. (VETADO).

Art. 34. A Lei n° 12.871, de 22 de outubro de 2013, passa a vigorar acrescida do seguinte art. 23-A:

“Art. 23-A Sera reincorporado ao Projeto Mais Médicos para o Byasil, na form'a Ado
inciso Il do caput do art. 13 desta Lei, pelo prazo improrrogavel de 2 (dois) anos, o médico
intercambista que atender cumulativamente aos seguintes requisitos:

| - estar no exercicio de suas atividades, no dia 13 de novembro de 2018, no ambito
do Projeto Mais Médicos para o Brasil, em razdo do 80° Termo de Cooperagao Técnica
para implementagéo do Projeto Ampliagdo do Acesso da Populagdo Brasileira a Atencao
Basica em Saude, firmado entre o Governo da Republica Federativa do Brasil e a
Organizagao Pan-Americana da Saude/Organizagdo Mundial da Saude:

Il - ter sido desligado do Projeto Mais Médicos para o Brasil em virtude dg ruetura do
acordo de cooperagéo entre o Ministério da Satde Publica de Cuba e a Org.amzac;ao Pan-
Americana da Salde/Organizagdo Mundial da Salde para a oferta de médicos para esse
Projeto; e
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lll - ter permanecido no territério nacional até a data de publicagdo da Medida

Proviséria n° 890, de 1° de agosto de 2019, na condigdo de naturalizado, residente ou com
pedido de refugio.”

Art. 35. (VETADO).

Art. 36. Ficam revogados os arts. 6° e 7° da Lej n° 12.871, de 22 de outubro de 2013.

Art. 37. Esta Lei nao altera a execugdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil, previsto na Lei n° 12.871, de 22
de outubro de 2013, nem as demais normas sobre o tema.

Art. 38. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

Brasilia, 18 de dezembro de 2019: 1982 da Independéncia e 1312 da Republica.

JAIR MESSIAS BOLSONARO
Paulo Guedes

Luiz Henrique Mandetta

Onyx Lorenzoni

Este texto ndo substitui o publicado no DOU de 19.12.2019

O+
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DIARIO OFICIAL DA UNIAO

PORTARIA GM/MS N° 3.353, DE 2 DE DEZEMBRO DE 2021

Altera o Titulo IV da Portaria de Consolidacido GM/MS n° 5. de
28 de setembro de 2017, para dispor sobre as regras para
execugao do Programa Medicos pelo Brasit.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE. no uso das atribuicoes que the conferem os incisos | e i do
paragrafo Unico do art. 87 da Constitui¢io da Republica Federativa do Brasil, e tendo em vista o disposto
nos arts. 4° e 29 da Lei n°® 13.958, de 18 de dezembro de 2019, resolve:

Art. 17 Esta Portaria dispoe sobre as diretrizes para a execucao do Programa Médicos pelo Brasil,
instituido pela Lein® 13,958, de 18 de dezembra de 2019,

Art. 2° O Titulo IV da Portaria de Consolidagdo GM/MS n® 5, de 28 de setembro de 2017, passa a
vigorar com a seguinte alteracao:

"CAPITULO iX
DO PROGRAMA MEDICQS PELO BRASIL

Art. 842-A Este Capitulo dispde sobre as diretrizes para a execugae do Programa Médicos pelo
Brasil, instituido peta Lei n® 13.958, de 18 de dezembro de 2019, nos termos do Anexo CIlL" (NR)

Art. 2° A Portaria de Consolidacdo GM/MS n® 5, de 28 de setembro de 2017, passa a vigorar
acrescida do Anexo Clil 3, na forma do Anexo a esta Portaria.

Art. 3° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacio.

ANEXO

(ANEXO CHI - Do Programa Médicos pelo Brasil)
CAPITULO |

DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Este Anexo dispde sobre as diretrizes para a execucao do Programa Médicos pelo Brasil,
instituido pela Lei n® 13.958, de 18 de dezembro de 2019,

Art. 2° Para fins de execucao do Programa Médicos peto Brasil, consideram-se:
I - locais de dificil provimento:

a) municipios de pequeno tamanho poputacional, baixa densidade demografica e distancia
relevante de centros urbanos, nos termos de ato do Ministro de Estado da Saude, conforme classificacao
estabelecida pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE): e

b) Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEls), comunidades remanescentes de quilombios
ou comunidades ribeirinhas, incluidas as localidades atendidas por unidadas fluviais de saude, nos termos
de ato do Ministro de Fstado da Saude:

Il - locais de alta vulnerabilidade: localidades com alta proporcao de pessoas cadastradas nas
Equipes de Saude da Familia e que recebem beneficio financeiro do Programa Bolsa Familia (PBF),
Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) ou beneficio previdenciario no valor méximo de 2 (dois) salarios-
minimos, nos termos de ato do Ministro de Estado da Satide:

HE - municipios elegiveis: municipios aptos para participagéo no Programa Médicos pelo Brasil,

considerando a metodologia de priorizacdo e elegibilidade estabelecida em ato especifico do Ministério
da Saude;
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IV ~ municipios aderidos: municipios elegiveis que firmaram Termo de Adesao e Comprornisso
com o Ministério da Sadude para recebimento de médicos por meio do Programa Medicos pelo Brasil:

V - municipios descredenciados: municipios desligados do Programa, por uma das seguintes
razdes:

A em virtude de aplicacdo de penalidade pelo Ministério da Saude, em processo no qual se
verificou o descumprimento das obrigagées assumidas pelo municipio;

b) por solicitagio de resiticiao por parte do municipio, ante o desinteresse em prosseguir na
relacdo contratual ou

€ quando, apds a revisdo prevista no § 2° do art, 59 deste Anexo, 0 municipio deixar de ostentar
as condicionantes para elegibilidade ao Programa;

VI - municipios elegiveis e nao aderidos: municipios que constam da relacdo de municipios
elegiveis, contudo ainda nio optaram pela adesia ao Programa;

VIl - Termo de Adesio e Compromisso do municipio: instrumento juridico celebrado entre a
Unido, por meio do Ministério da Saude, e o municipio, de natureza declaratoria e constitutiva, no qual
contera, de forma expressa, a adesio do ente federativo ao Programa Médicos pelo Brasil, especificando
as obrigacdes ¢ os diraitos:

VI - medico bolsista: denominacio do médico com registro em Conselho Regional de Medicina
(CRM) selecionado para realizar o curso de formagdo previsto no inciso Il do art. 27 da Lei n° 13.958, de
2018, na modalidade de integracao ensino-servico, até a conclusio do processo seletivo publico, a qual se
da com a aprovacas em prova final escrita como especialista em medicina de familia e comunidade, que o

habilita & contratacao pela Agéncia para o Desenvolvimento da Atencao Primaria a Saude (Adaps). no
regime celetista;

IX -~ medico contratado: medico de familia e comunidade contratado pela Adaps no regime
celetista para realizacio de atividades assistenciais nos municipios aderidos:

X = tutor médico: medico especialista em medicina de familia e comunidade ou em clinica
medica contratado pela Adaps mediante processo seletivo publico para exercer a funcdo de tutor de
grupos de medicos bolsistas:

Xi ~ medico participante: médico bolsista, médico contratado ou tutor médico: e

XH - instituicdo de ensino superior: instituicéo de ensino superior, publica ou privada, contratada
pela Adaps conforme Manual do Regulamento das Licitacdes, Compras e Contratagdes da Adaps,
observando-se os principios gue regem a Administracdo Publica, para ministrar aos médicos bolsistas o
curso de formacao de que trata o art. 27, § 2°, da Lei n© 13,958, de 2019,

Art, 3° Para efeitos deste Anexo. equipara-se:

b= a municipio:

al o Distrito Sanitario Especiat Indigena (DSED,

i) o Distrito Estadual de Fernando de Noronha, localizado no estado de Pernambuco; e
¢) o Distrito Federal;

H - a gestor municipal:

a) o gestor do DSE},

b) o gestor do Distrito Estadual de Fernando de Noronha, estado de Pernambuco; e
¢) o gestor do Distrito Federal,
CAPITULO |l

DA EXECUGCAO DO PROGRAMA MEDICOS PELO BRASIL a

Art. 4° O Programa Medicos pelo Brasil sera executado pela Adaps, sob a orientacio tecnica é‘acoq
supervisao do Ministério da Saude. ”



Art. 5° Os municipios elegiveis para participagio no Programa Medicos pelo Brasil serfo
definidos por meio de metodologia de priorizacio e elegibilidade estabelecida em ato especifico do
Ministério da Saude.

§ 1° A relagdo dos municipios elegiveis e a quantidade de vagas por municipio elegivel serao
publicizadas por ato do Ministério da Saude.,

§ 2° A metodologia devera ser revisada em até 5 (cinco) anos, observado o disposto nos incisos
e lll doart. 2° da Lei n® 13.958, de 2019,

§ 379 A relacdo dos municipios elegiveis e o quantitativo maximo de vagas poderao ser revisados
anualmente. mediante atualizagio dos critérios e dos indicadores adotados pela metodologia, observado
o interesse publico.

§ 4° A revisdo dos municipios elegiveis de que dispde o § 3° podera ser realizada,
extraordinariamente, em periodo inferior a 1 (um} ano. quando houver modificacdo expressiva nos critérios
e nos indicadores adotados, ou desde que aprovada pelo Consetho Deliberativo da Adaps.

§ 5° O quantitativo maximo de vagas definide para o Programa servira de subsidio para
pactuacao de metas do contrato de gestio formalizado entre o Ministério da Saude e a Adaps e nao obriga
a Agéncia a contratar médicos para todas as vagas contratualizadas.

CAPITULO 1l

DAS COMPETENCIAS

Art. 8° Compete ao Ministério da Saude:

I - estabelecer a metodologia a ser utilizada na definicac dos municipios elegiveis para

participacao no Programa Medicos pelo Brasil, considerando como critério de priorizacac e elegibilidade
os locais de dificil provimento ou de alta vulnerabilidade:

H - definir a relacdo dos municipios elegiveis para participacdo no Programa Médicos pelo Brasit

Hi - estabelecer o quantitativo de vagas por municipio elegivel para provimento de médicas no
ambito do Programa Médicos pelo Brasil:

IV - estabelecer os requisitos e os procedimentos para a participagdo dos municipios no
Programa Medicos pelo Brasil;

V - analisar e aprovar as manifestactes de interesse em aderir ao Programa apresentadas pelos
municipios elegiveis;

VI~ definir e divulgar o quantitativo maximo de vagas destinadas aos municipios elegiveis;

VIL - elaborar e publicar editais para que os municipios elegiveis ¢ ndo aderidos possam
manifestar o seu interesse em aderir ao Programa;

VIIE - celebrar os Termos de Adesée e Compromisso com os nunicipios elegiveis ac Programa;

IX - decidir sobre o descredenciamento de municipios do Programa, garantido o devido
processo legal;

X - definir e divulgar as formas de participacae dos usuarios do Programa Médicos pelo Brasit na
avaliacao dos servicos prestados e do cumprimento de metas:

Al - definir os termos do contrato de gestio a ser irmado com a Adaps e seus aditivos, com a
finalidade de execucio do Programa Médicos pelo Brasil,

Xl - aprovar, anualmente, o orcamento apresentado pela Adaps para a execucao das atividades
previstas no contrato de gestao;

Xill -~ propor, na lei orcamentaria anual, os créditos a serem transferidos a Adaps para a
execugac das atividades previstas no contrato de gestao,

XIV - transferir & Adaps os créditos previstos no contrato de gestdo, de acordo com o
cronograma de desembolso estabelecido no ajuste, observados os valores aprovados na lei orgcamentaria )p
anual e a existéncia de limite financeiro-orcamentario;



XV - instituir comissdo responsavel pelo acompanhamento e pela avaliagio periodica dos
resullados alcancados com a execugdo do contrato de gestao celebrado com a Adaps, com base nos

indicadores pactuados no contrato de gestdo, para afericdo de seu desempenho na execucio do
Programa Médicos pelo Brasil:

XV~ garantir o acesso da Adaps a base de dados de servigos de saude e a outros sistemas do
Sistema Unico de Saude (SUS) que tenham relagdo com os locais de atuacdo dos medicos no ambito do
Programa, com o registro de informacdes quanto as atividades assistenciais na Atencao Primaria a Saude,
observado o disposts na Lei n® 13.709, de 14 de agosto de 2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais -
LGPD)

XVIL - apoiar a Adaps, nos limites de sua competéncia, quanto ao provimento dos meios
necessarics a consecucdo dos objetivos e metas definidos no contrato de gestao; e

XV - elaborar normas gerais acerca do Programa Médicos pelo Brasil

Art. 7° Compete a Adaps a execlicao do Programa Medicos pelo Brasil, sob a orientacao técnica
e a supervisac do Ministério da Saude e em consonancia com o Plano Nacional de Saude, observando as
diretrizes e as competéncias fixadas na Lei n® 13.958, de 2019, e nos atos normativos expedidos pelo
Ministério da Saude:

b~ disciplinar, por meio de ato normativo interno, as matérias de sua competéncia relacionadas
ao Programa Médicos pelo Brasil;

Il - promover a selecéo de profissionais médicos nos termos estabelecidos pela Lei n® 13.958, de
2012. e pelos atos normativos expedidos pelo Ministério da Saude. a fim de viabilizar a implementagado do
Programa Medicos pelo Brasil, observando os principios que regem a Administragao Publica:

Hi - desenvolver, no &mbito do Programa Médicos pelo Brasil, atividades de ensino, pesquisa e
extensao, em especial a promocéo do curso de formacio de que trata o inciso Il do art. 27 da Lei n® 13.958,
de 2019, que podera ser objeto de contratacao externa, considerando. no processo formativo, o
compoenente assistencial, por meio da integracao ensino e Servico;

IV - coordenar, disciplinar, acompanhar e fiscalizar as agdes de aperfeicoamento dos medicos
participantes do Programa Médicos pelo Brasil:

V - promover o desenvolvimento e a incorporagao de tecnologias assistenciais que venham a
aumentar a efetividade da atuago dos profissionais médicos participantes do Programa Médicos pelo
Brasil;

VI - avaliar, periodicamente. em conjunto com o Ministério da Satde, a pertinéncia e a
consisténcia dos indicadores e metas de desempenho constantes do Programa de Trabatho pactuado,
propondo, com as devidas justificativas, alteraces, inclusdes e exclusdes necessarias;

VI - avaliar, anualmente, por meio de sistema estruturado gque permita o acompanhamento
historico dos resultados, os niveis de satisfacao:

a) do gestor municipal que tenha recebido médicos do Programa Medicos pelo Brasil e
b) dos médicos participantes, em relagao a sua atividade, levando em conta o sistema de tutoria

e a Unidade Basica de Saude em que estejam alocados:

VIIE - acompanhar, de forma sistematizada e em conformidade com as formas de participacio
estabelecidas pelo Ministério da Saude, a experiéncia dos usuarios do Programa Médicos pelo Brasil, em
relacdo a avaliagao dos servigos prestados;

IX - estabelecer painel de monitoramento quanto as metas pactuadas e demais pontos de
atencao pela aplicacdo dos indicadores estabelecidos para o Pregrama Médicos pelo Brasit;

X - alcancar as metas de desempenho institucional e cumprir 05 objetivos estabelecidos no
Programa de Trabalho aprovado, considerando as agoes do Programa Médicos pelo Brasil;

Xi - disponibitizar canal de comunicagcao oficial da Agéncia que permita o esclarecimento de

duvidas, bem como a oitiva de sugestoes, reclamacdes e denuncias, com observancia do disposto na Lei
n°® 12527, de 18 de novembro de 2011
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Kb - disponibilizar, tempestivamente, as informacdes que lhe forem solicitadas pelo Ministério
da Saude relativas a execucio do Programa;

XIll - apoiar os municipios participantes do Programa Medicos pelo Brasil nas agdes que visam
garantir o adequado desempenho do meédico participante na Atencdo Primaria a Saude, bern como
fiscalizar, de forma concorrente com o municipio, o cumprimento da execucio pelo medico da carga
horaria de 40 {gquarenta) horas semanais, no que se refere as atividades assistenciais, ressalvadas as
especificidades das FEquipes de Saude da Familia riveirinhas, fluviais e indigenas, no gue lange a
distribuiciio da carga horaria e

XiV - realizar estudo acerca dos impactos da participacao dos municipios no Programa Médicos
pelo Brasil, a cada 5 (cinco) anos, cujos resultados deverdo ser entregues ac Ministério da Satde,
observados 0s padrdes de producio de textos académicos no Pais.

Art. 8° Compete aes municipios participantes do Programa Médicos peto Brasil, sem prejuizo de
demais responsabilidades definidas em lei, nos editais especificos, no Termo de Adesido e Compromisso e
em outras normas do Programa:

- aluar em cooperagio com os demais entes federativos e a Adaps, no ambito de sua
competéncia, para as agdes de execucao do Programa;

Il - adotar as providéncias necessarias a realizagao das agdes previstas no Termo de Adesao e
Compromisso firmado com o Ministério da Saude:

HE ~ inserir os médicos participantes do Programa nas Equipes de Sadde da Familia compativeis
com a carga horaria destinada &s atividades de assisténcia. observadas as normativas do Ministério da
Saude;

IV - inscrever o médico participante do Programa, recebido pelo municipio, no Sistema de
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde (SCNES) e identifica-lo na respectiva Equipe de Satide
da Familia em que atuara, no prazo maximo de 72 (setenta e duas horas), apos o inicio das atividades do
medico participante do Programa;

V - realizar o envio pericdico das informactes assistenciais registradas localmente no Sistema
de Informacao em Saude para a Atengao Basica (SISAR);

VI - apoiar os médicos tutores & médicos bolsistas contratados pela Adaps nas regulares e
pericdicas visitas de tutoria:

VI - recepcionar os médicos tutores e medicos bolsistas;

VIIE - contribuir com o processo de planejamento e programacao de atividades de tutoria
presencial a serem ofertadas aos médicos bolsistas, de maneira pactuada com o Ministério da Saude e
com a Adaps;

EX - comunicar & Adaps:

a) no prazo de 72 (setenta e duas) horas, a ocorréncia de infragbes praticadas pelo médico
participante, previstas neste Anexo, no Termo de Adesio e Compromisso ou em outros atos normativos do
Programa, e no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, da data da ciéncia dos fatos, informacoes e
documentos necessarios a devida nstrugac de processo administrativo: e

b) no prazo maximo de 3 (trés) dias corridos. qualguer ocorréncia de afastamento dos médicas
que estejam alocados no municipio;

X - manter os dados do gestor municipal atualizados no sistema eletrénico da Adaps e no
Ministério da Saude, enquanto estiver vinculado ao Programa;

Ki - fornecer condigbes de infraestrutura e ambiéncia adequadas para o exercicio das atividades
dos medicos participantes do Programa, tais como:

a) ambientes adequados com seguranga e higiene,
b fornecimento de equipamentos necessarios e instalagdes sanitarias; e

¢) demais exigéncias e especificagbes estabelecidas na Politica Nacional de Atengac Basica
(PNAB);



Xl - exercer, concomitantemente com a Adaps, a fiscalizacdo da execucéo da carga horaria de
40 (guarenta) horas semanais pelos médicos participantes do Programa, ressalvadas as especificidades

2
cdas Equipes de Satde da Familia ribeirinhas e fluviais e das equipes multidisciptinares de saude indigena,
no que tange a distribuicdo da carga horaria, encaminhande, na forma e no prazo a serem definidos pela
Adaps, informagdes acerca do cumprimento da carga horaria desses profissionais;

Xill - dispensar ao médico participante do Programa o mesmo tratamento conferido aos demais
integrantes das Equipes de Satde da Familia, exceto no que diz respeito ao direito trabalhista; e

XIV - fornecer ao Ministério da Satide e a Adaps dados fidedignos e atualizados acerca da
infraestrutura disponivel na Atencao Primaria 4 Satde em seu territorio, sempre gque requeridos.

Paragrafo Unico. Os municipios que aderirem ao Programa deverio observar as normas internas
de organizagdo da Adaps, no que diz respeito a execucio do Programa Médicos pelo Brasil.

CAPITULO IV
DA PARTICIPACAO DOS MUNICIPIOS NO PROGRAMA MEDICOS PELO BRASIL

Art. 9% Apés a publicagao da relacio dos municipios elegiveis prevista no art. 5° deste Anexo, o
Ministério da Saude publicara edital estabelecendo as condicbes para manifestacdo de interesse, as
obrigacdes e os deveres das partes, bem como minuta do Termo de Adesdo e Compromisso, que devera
ser assinado pelo gestor municipal.

Paragrafo unico. O Ministério da Saude poderd a qualquer tempo abrir prazo para que os
municipios elegiveis e ndao aderidos possam manifestar interesse na adesao.

Secao |
Do Termo de Adesao e Compromisso a ser celebrado com o municipio

Art. 10. O Termo de Adesio e Compromisso a ser celebrado com o municipio observara os
ditames das normas brasileiras vigentes, em especial a Lei n® 13958, de 2019, e o presente Anexo, e
contera, no minimo:

b~ os direitos e os deveres de cada parte contratante,

H - a vigéncia do contrato pelo prazo de 5 (cinco) anos: e

HE - as penalidades em caso de infracao,

Art. 11 A rescisdo do Termo de Adesdo e Compromisso podera ocorrar

b - em virtude de aplicacio de penatidade peto Ministério da Saude, em processo no qual se
verificou o descumprimento das obrigacdes assumidas pelo municipio;

It - por resilicao a pedido do municipio, que devera ocorrer de forma justificada; ou,

HE - quando, apos a revisao prevista no § 2° do art. 5° deste Anexo, o municipio deixar de
ostentar as condicionantes para elegibilidade ao Programa Medicos pelo Brasil

Paragrafo unico. Em caso de resilicdo a pedido do municipio, © Ministério da Saude oficiara o
Presidente do Legislativo Municipal e o Ministério Publico Estadual.

Art. 12. O Termo de Adesdo e Compromisso sera celebrado uma vez a cada 5 (cinco) anos,

Paragrafo unico. O Termo de Adesao e Compromisso podera ser aditado em caso de situacao
de emergéncia em salde, estado de calamidade publica ou interesse publico.

Segao i
Da aplicacdo de penalidades aos municipios

Art. 13, O descumprimento das obrigacées assumidas pelos municipios enseja a aplicacao das
seguintes penalidades:

I - adverténcia;
I - bloqueio de vaga: e

HE - descredenciamento do municipio do Programa Médicos pelo Brasit.
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Paragrafo unico. As penalidades de que trata o caput serdo aplicadas fundamentadamente pela
Secretaria de Atencdo primaria a Saude. de acordo com as peculiaridades do caso concreto, a gravidade e
a natureza das infracdes, asseguracio o direito ao contraditorio e & ampla defesa.

Art. 14, A penalidade de adverténcia podera ser aplicada ao municipio que deixar de cumprir
qualquer obrigacéo constante neste Anexo, na Lei n® 13.958, de 2019, no Termo de Adesio e Compromisso
ou em qualguer outro ato normativo vinculado ao Programa Médicos pelo Brasil, que ndo constituir
infracéo punida com blogueio de vaga e descredenciamento do municipio.

Art. 15, A penalidade de blogqueio de vaga podera ser aplicada nas hipoteses de o municipio:

b~ ter sido punido por duas vezes com penalidade de adverténcia, durante o periodo de um ano,
contado da aplicagao da primeira penalidade: e

I - deixar de validar a alocacdo do médico encaminhado pela Adaps no municipio, caso atenda
aos requisitos para tanto,

§ 1° A penalidade de bloqueio de vaga podera ser aplicada de forma imediata, nos casos em
gue cabe a aplicagdo da penalidade de adverténcia, a depender da gravidade dos efeitos da conduta no
caso concreto.

§ 2° A penalidade de bloqueio de vaga poderd abranger, preferencialmente, as vagas sem
ocupagao no momento da aplicacdo da penalidade e, subsidiariamente, as vagas que se encontram
ocupadas pelos medicos participantes, da seguinte forma:

a) nos casos de blogueio de vagas ocupadas: com manutencdo em atividade do médico
participante alocado na vaga, ficando bloqueada para futura alocacio apds sua desocupacao, enquanto
perdurar o bloqueio, ou transferéncia para outro municipio do meédico participante alocado na vaga,
permanecendo bloqueada, enquanto perdurar o blogueio; e

b) nos casos de blogueio de vagas nao ocupacas, estas nio serdo disponibilizadas para
OCUpagao, enquanto perdurar o bloqueio.

§ 3° A penalidade de bloqueio de vaga tera o prazo maximo de duracio de 6 (seis) meses,
podendo ser estendida caso perdure a situagao ensejadora da aplicacio da penalidade, mediante decisio
fundamentada da Secretaria de Atencao Primiaria a Saude.

§ 4° Cabe a Adaps dispor sobre transferéncia dos medicos participantes nos casos blogueio de
vagas ocupadas.

Art. 16. A penalidade de descredenciamento do municipio podera ser aplicada nas seguintes
hipoteses:

b~ caso o municipio tenha sido penalizado por duas vezes com penalidade de bloqueio de vaga,
durante o periodo de um ano, contado da aplicagao da primeira penalidade; e

Il - deixar de regularizar a situagdo que ensejou a aplicacao da penalidade de adverténcia ou
bloqueio de vaga, no prazo concedido pela Secretaria de Atencdo Priméaria a Saude, considerando a
gravidade da conduta.

5 1° A penalidade de descredenciamento do municipic consiste na rescisio automatica da sua
participacdo no Programa, cabendo a Adaps dispor sobre transferéncia dos meédicos participantes que
estiverem ali alocados para outros municipios participantes do Programa,

§ 2% O municipio que for penalizado com o descredenciamento ndo podera retornar ao
Programa, no prazo de um ano, apos a deciséo final administrativa,

Art. 17 Instaurado processo administrativo para apuracao de possivel descumprimento de
abrigacdes. o Ministério da Saude notificara o municipic para que, no prazo de 5 (cinco) dias, apresente
manifestacao por escrito acerca dos fatos alegados,

§ 1° A notificagdo de que trata o caput sera encaminhada ao municipic por meio do endereco
eletronico cadastrado pelo gestor no sistema eletrénico do Programa Medicos pelo Brasil.

§ 2° O prazo de 5 (cinco) dias sera contado, de modo continuo, do primeiro dia util sequinte ao
envio da notificacao para o endereco eletrénico do gestor, considerando-se prorrogado até o primeiro dia
util sequinte se o seu vencimento cair em dia nao Gtil



§ 3° Transcorrido o prazo para manifestagdo do municipio, com ou sem resposta, o Ministério da
Saude decidira sobre a penalidade aplicada, podendo, a depender da gravidade da infragéo, antes da
aplicagdo das penalidades previstas neste Anexo. recomendar ao gestor municipal a adocdo de
provicéncias para a regularizacio da situagace,

§ 49 O Ministério da Saude notificara, via endereco eletronico, a sua decisio aos envolvidos.

§ 5° Na hipdtese em que decidir pela recomendacio de regularizacdo da situacio antes da
aplicacdo das penalidades previstas neste Anexo, o municipio tera o prazo de até 15 (quinze) dias corridos,
a contar da intimacao, para atender a recornendacao e comprovar a regularizacao da situacao.

§ 69 O prazo de que trata o § 59 podera ser prorrogado uma Unica vez. por igual periodo, desde
que devidamente justificado pelo muricipio,

§ 7° Decorrido o prazo de que trata o § 5° sem que haja cumprimento da recomendacgao com
comprovacao da regularizacdo da situacio, o Ministério da Saude dara seguimento ao processo, poadendo,
fundamentadamente. decidir pela aplicagdo da penalidade.

§ 8° Na hipotese de aplicacdo da penalidade de descredenciamento do municipio, © médico
participante devera ser transferido para outro rmunicipio aderido ao Programa Médicos peto Brasil,
preferencialmente na mesma unidade da federagdo do municipio descredenciado e em municipio de
mesmo perfil de dificil provimento médico ou de alta vulnerabilidade que o municipio descredenciado,

CAP[TULO V
DA SELECAC E DOS REQUISITOS PARA PARTICIPACAQ DOS MEDICOS NO PROGRAMA

Art. 18. A selecio dos profissionais médicos para o Programa Médicos pelo Brasil serd realizada
pela Adaps, mediante processo seletivo publico que observe os principios da Administracio Publica, bem
COmo as regras descritas na Lei n® 13,958, de 2019, neste Anexo e no respectivo edital de selecgéo.

Art. 19. No ambito do Programa Meédicos pelo Brasil serfio selecionados os seguintes
profissionais:

I~ medicos de familia e comunidade: e
Il - tutores médicos,

§ 1° E requisito para inscricio no processo seletivo para medico de familia e comunidade. o
registro regular em Conselho Regional de Medicina,

§ 2° A contratacdo de meédicos tutores para o Programa Médicos pelo Brasil sera realizada
mediante processo seletivo publico para os profissionais especialistas em medicina de familia e
comunidade ou em clinica médica, nos termaos previstos no edital da selecéo.

Art. 20. O edital de selecdo dos médicos e tutores medicos do Programa Médicos pelo Brasil
contera as especificidades de cada cargo e trara os requisitos de classificacdo dos aprovados, a
remuneracao, as atribuicdes, observando-se os parametros legais e o disposto neste Anexo.

Paragrafo unico. No edital, poderao ser exigicos requisitos ndo contemplados neste Anexo,
desde que comprovado e descrito de forma expressa o interesse publico perseguido.

Art. 21 A remuneragio dos profissionais participantes do Programa Meédicos pelo Brasil sera
regulamentada por ato da Adaps, conforme determinacao legal.

Art. 22 Os médicos participantes do Programa Médicos pelo Brasil, quer estejam no curso de
formagéo, quer tenham sido contratados, ndo terdo qualquer vinculo trabalhista com a Unido ou com o
municipio em que forem alocados,

Art, 23, O médico participante sera alocado pela Adaps, observando-se as vagas disponiveis e a
sua classificacdo no processo seletivo,

Paragrafo unico. Quando do estudo para a publicacdo de edital para contratacio de médicos,

compete a Adaps diligenciar junto ao Ministério da Saude e do municipio aderido, no sentido de verificar a

quantidade de Equipes de Saude da Familia e a necessidade de recebimento do medico pelo ente
municipal,

Secao |
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Do curso de formagao

Art. 24. O curso de formacao sera ofertado aos candidatos que forem aprovados na primeira
fase do processo seletivo para médico de familia e comunidade, conforme inciso | do art. 27 da Lei n°
13.958, de 2019, dentro do numero de vagas ofertadas rno edital, e tera a duracio de 2 (dois) anos, assim
entendida a conclusdo em 24 (vinte e quatro) meses, ininterruptos ou nao.

Art, 25 O curso de formagao abrangera atividades de ensino, pesquisa e extensao, além do
componente assistencial, mediante integracao entre ensino e servico, exclusivaments na Atencao Primaria
a Saude, no ambito do SUS,

Art. 26. As atividades préticas do curso de formacéo serdio desenvolvidas em Unidades Basicas
de Saude, sob supervisio e avaliacio dos tutores médicos da Adaps, os quais estardo alocados em
municipios estrategicos que possibilitem o recebimento dos medicos bolsistas de municipios da mesma
reqiao,

Paragrafo tnico. O médico tutor devera ser responsavel pelo conjunto de no maximo 7 {sete)
medicos bolsistas do Programa.

Art. 27. As materias que envolvem o curse de formagdc e que nao forem tratadas neste Anexo

ouem outro ato normativo expedido pelo Ministério da Saude serdo de competéncia da Adaps, em acordo
com a instituicdo de ensino superior,

Secdo it

Dos direitos e deveres dos médicos bolsistas participantes do curso de formacao
Art. 28, Séo direitos dos médicos bolsistas do curso de formagao:

b - receber bolsa-formacao, cujo valor constara no edital da selecao;

I - receber o mesmo tratamento dispensado aos demais membros da equipe em que estiver
atuando, salvo no que diz respeito as questdes trabalhistas:

HI - recesso, conforme definido pela Adaps, apos oitiva do gestor do municipio em que o meédico
estiver alocado;

IV - afastar-se das atividades, por periodo nao inferior a 120 (cento e vinte) dias, para a médica
bolsista, para gozo de licenca-maternidade. em caso de nascimento de fitho ou adoc¢ao;

V - afastar-se das atividades praticas, pelo prazo de 5 (cinco) dias. para o médico bolsista, para
gozo de licenga-paternidade, em caso de nascimento ou adocdo de fitho,

VI - afastar-se de suas atividades praticas, pelo prazo de até 15 (quinze) dias, para tratamento de
saude.

§1° O recesso de que trata o inciso Il sera contado para a conclusédo do curso, ndo configurando
suspensac do curse de formacao.

§ 2° No periodo de licenca-maternidade de que trata o inciso IV, o curso de formacao e o

pagamento da bolsa-formacio ficardo suspensos, e o periodo de licenga nao sera contabilizado para a
conctusdo do curso de formacao.

§ 3° No caso do inciso 1V, a médica que ainda né&o tiver direito ao salario-maternidade, pago pela
Previdéncia Social. podera optar por continuar suas atividades junto ao Programa, apds a liberaciao médica.

§ 4° No afastamento para licenca-paternidade de que trata o inciso V, ndo havera suspensio do
curso de formacao, ficando as atividades praticas e tedricas suspensas.

§ 5% No caso do inciso V. ndo havera suspensao do curso de formacéo e da bolsa-formacao. e as

atividades tedricas deverio ser repostas ao medico bolsista pela instituicao de ensino na qual estiver
matriculado.

§ 6° No caso de afastamento por motive de tratamento de saude do medico botsista‘bbr
periodo superior a 15 dias:

a) as atividades tedricas e praticas e o pagamento da bolsa-formacao serdo suspensos;

b) o termpo de afastamento nao contara para a conclusdo do curso de formacao; e



¢} o medico devera recorrer a Previdéncia Social, considerando o seu vinculo como segurado
obrigatério do Regime Geral de Previdéncia Social (RGPS), na condicio de contribuinte individual. nos
termos do § 6° do art. 27 da Lei n° 13.958, de 2019,

§ 7° As demais licencas, como em caso de morte de dependente tegal e casamento, serdo
resolvidas pela Adaps, observada a regra de suspensio do curso de formacao e do pagamento da botsa-
formagéo na hipdtese de licenga por periodo superior a 15 {quinze) dias,

§ 8° As questdes inerentes as atividades tedricas, no periodo de suspensao do curse de
q

formacao. serao resolvidas pela Adaps, em conjunto com a instituicdo de ensino parceira a qual o médico
estiver vinculado,

§ 9° O pagamento da bolsa-formacio esta condicionado ao efetivo exercicio das atividades
pelo medico, ressalvados os casos de afastamentos excepcionados no presente Anexe, sendo autorizado o
desconto de faltas injustificadas.

Art. 29. 830 deveres dos médicos bolsistas participantes do curso de formacao:

I - exercer com zelo e dedicac&o as atividades assistenciais, bem como as atividacdes do curso
de formagao;

H - observar as leis e as normas regulamentares vigentes:;

HE - cumprir as instrucdes, as orientacées e as regras definidas pelo tutor médico, pelo gestor
municipal, pelas instituicdes de ensino superior e pela Adaps;

IV - atender com presteza e urbanidade os ustidrios do SUS;

V - zelar pela economia dos insumos aplicados a atividade assistencial e pela conservacao do
patrimonio publico;

VI - cumprir a carga horaria fixada, nos termos deste Anexo, para as atividades do Programa
Medicos pelo Brasil, conforme definido pela Adaps:

VI - tratar de forma respeitosa os gestores do Programa Médicos pelo Brasil, em todos os niveis,
bem como os demais profissionais, sejam eles da area da saude ou administrativos:

VI~ levar ao conhecimento do tutor medico e da Adaps eventuais davidas quanto as atividades
de ensino e servico, bem como as irregularidades de que tiver ciéncia em razao dessas atividades; e

IX - regisirar as informacdes das suas atividades assistenciais no sistema de informacio da
Atencéo Primaria a Salude disponibilizado, nos prazos determinados pela Adaps.

§ 1° E vedado ao médico bolsista receber valores oy vantagens de qualguer espécie, em razio
de suas atividades no Programa Médicos pelo Brasil, diversas daguelas previstas para o Programa.

§2° A Adaps devera designar outros deveres para os medicos participantes, sempre com fulcro
no interesse publico e observado o estabelecido neste Anexo.

Art. 30. As hipoteses de transferéncia dos medicos bolsistas serao disciplinadas pela Adaps.

Art. 31 O descumprimento de deveres pelos médicos bolsistas redundara em aplicacao de
penalidades aplicaveis aos médicos bolsistas, nos moldes de ato interno a ser definido pela Adaps.

Secio il

Dos direitos e deveres dos medicos contratados e tutores medicos

Art. 32. Os direitos e deveres dos meédicos de familia e comunidade efetivos e tutores meédicos
contratados pela Adaps estio preconizados na legislacédo trabathista e nas normas expedidas pela Adaps.

Art. 33. As hipoteses de transferéncia dos médicos de familia e comunidade e tutores médicos

contratados pela Adaps deverdo observar o disposto na legislacdo trabathista e nas normas expedidas
pela Adaps.

Art. 34. As penatidades aplicaveis aos medicos contratados e tutores médicos da Adaps serio

objeto de normativo interno da Adaps, observado o regime estabelecicdo na Consolidacao das Leis do
Trabalho.
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PORTARIA GM/MS N° 3,193, DE 2 DE AGOSTO DE 2022

Altera a Portaria GM/MS n° 3.353, de 2 de dezembro de 2021,
que altera o Titulo IV da Portaria de Consolidacao GM/MS no &,
de 28 de setembro de 2017, para instituir ajuda de custo, a ser
fornecida pelos municipios aderidos ao Programa Médicos pelo
Brasil (PMpB) aos médicos bolsistas do referido Programa.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE. no uso das atribuicbes que the conferem os incisos | & il do
paragrafo unice do art. 87 da Constituicdo, e tendo em vista o inciso Il do paragrafo Unico do art. 4° da Lei
n®13.958, de 18 de dezembro de 2019. resolve:

Art. 1% A Portaria GM/MS n° 3353, de 2 de dezembro de 2021, passa a vigorar com as seguintes
alteracoes:

XV - pagar. como ajuda de custo mensal as médico bolsista lotado no municipio, o valor em
pecunia de R$ 1.100,00 (mil e cem reais).

VI - receber, exclusivamente do municipio em que estiver alocado, a titulo de ajuda de custo
mensal, o valor em pecunia de R$ 1.100,00 (mil e cem reais).

Art. 2° O municipio que ja firmou termo de adesio ao Programa Médicos pelo Brasil devera
firmar termo aditivo ao termo de adesdo, no qual constara expressamente a nova obrigacao instituida no
inciso XV do art. 8°,

Paragrafo Gnico. Os municipios que nado possuirem interesse em firmar o termo aditivo serdo
descredenciados do Programa Medicos pelo Brasil, e os profissionais porventura alocados serdo
transferidos, conforme determinar a Adaps.

Art. 3% Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES
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Relatério do Termo de Adesédo do Sistema

Nome do Responsavel: PAULO HENRIQUE VARGAS
Preenchido por: PATRICIA FRISKE SCHWIDERKE
Municipio: RS-SANT'ANA DO LIVRAMENTO

N° da Solicitagdo: 12094007000107.2021.0001

Data de Cadastro: 22/12/2021

Teto: 4

Quantidade Solicitada: 4

TERMO DE ADESAO E COMPROMISSO DOS MUNICIPIOS AO PROGRAMA MEDICOS PELO BRASIL
Programa Médicos pelo Brasil

TERMO DE ADESAO E COMPROMISSO QUE ENTRE S| CELEBRAM A UNIAO FEDERAL, POR INTERMEDIO
DO MINISTERIO DA SAUDE - SAPS/MS, CNPJ n° 00.394.544/0108- 14, neste ato representado por RAPHAEL
CAMARA MEDEIROS PARENTE, Secretaruo de Atengao Primaria a Saude do Ministério da Saude (SAPS/MS),
com endereco na Esplanada dos Ministérios, Bloco G, 7° andar, sala 716 - CEP 70.058-900, Brasilia (DF) E O
MUNICIPIO OU OS A ELES EQUIPARADOS: OS DISTRITOS SANITARIOS ESPECIAIS INDiGENAS (DSEI¢S), O
DISTRITO FEDERAL (DF), E O DISTRITO ESTADUAL DE FERNANDO DE NORONHA (PE), nos termos da Lei n°

13.958, de 18 de dezembro de 2019 e das demais normas de regéncia do Programa Médicos pelo Brasil, mediante
as clausulas e condi¢bes seguintes.

As Clausulas presentes no Termo de Adesdo e Compromisso dos Municipios ao Programa Médicos pelo Brasil,
podem ser verificadas na integra no Edital SAPS/MS N 11, de 15 de dezembro de 2021.
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Emitido por: PATRICIA FRISKE SCHWIDERKE em 22/12/2027 - Gerencnaaps
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Termo de Compromisso

Nome do Responsavel: ANA PAULA RIEFEL VIEIRA
Preenchido por: PATRICIA FRISKE SCHWIDERKE
Municipio: RS-SANT'ANA DO LIVRAMENTO

N° da Solicitagao: 12094007000107.2022.0004

Data de Cadastro: 24/08/2022

TERMO ADITIVO AO TERMO DE ADESAO E COMPROMISSO DOS MUNICIPIOS AO PROGRAMA
MEDICOS PELO BRASIL (PMpB)

TERMO ADITIVO AO TERMO DE ADESAO E COMPROMISSO QUE ENTRE S| CELEBRAM A UNIAO
FEDERAL, POR INTERMEDIO DO MINISTERIO DA SAUDE - SAPS/MS, CNPJ n° 00.394.544/0108-14,
neste ato representado por RAPHAEL CAMARA MEDEIROS PARENTE, Secretario de Atencédo Primaria a
Saude do Ministério da Saude (SAPS/MS), com enderego na Esplanada dos Ministérios, Bloco G, 7° andar,
sala 716 - CEP 70.058-900, Brasilia (DF) E OS MUNICIPIOS/DSEI; s listados no Anexo | do Edital
SAPS/MS n° 13, de 17 de agosto de 2022, para que estes manifestem expressa anuéncia acerca da nova
obrigagéo instituida por meio da Portaria GM/MS n° 3.193, de 2 de agosto de 2022, que altera a Portaria
GM/MS n° 3.353, de 2 de dezembro de 2021, para instituir ajuda de custo, a ser fornecida pelos municipios
aderidos ao Programa Médicos pelo Brasil (PMpB) exclusivamente aos médicos bolsistas do referido
Programa.

As clausulas presentes no termo aditivo podem ser verificadas na integra no Edital SAPS/MS n° 13, de 17
de agosto de 2022 (Anexo II).

Emitido por: PATRICIA FRISKE SCHWIDERKE em 24/08/2022 - Gerenciaaps



