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REQUERIMENTOAR, 12.011-50

N - “REQUER INFORMACOES QUANTO A APLICAGAO DA

C :  PORTARIA 1.599 DE 09 DE JULHO DE 2014, DO

oo ' 'MINISTERIO DA. SAUDE QUE - ESTABELECE
T INCENTIVOS FINANCEIROS AOS AGENTES
COMUNITARIOS DE SAUDE VINCULADOS  AS

- UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA”

‘Senhor Prééid‘ehte,

Senhores Vereadores

Nos termos regimentais vigentes, este vereador REQUER

0 Exmo Senhor Prefeuo Municipal EDNEY TAVEIRA QUEIROZ, requer informacoes

quanto-a aplicagao da Portaria n® 1599 de 09 de Julho de 2011, do- Ministério da Saude

. que estabelece incentivos financeiros aos Agentes Comumtanos de Saude vmculados
'as Unidades de Salde da Famllia : :

R
N :

01) - Quais os valores mensais gue sao transferidos ao

-munlmpro através do Mmlsteno da Saude a tltuio de fncentlvo as Equipes de Saude da

Familia?. -
- o 02) Se os valores nao vem sendo repassados as Agentes

\-Comumtarios de Salde, de gue forma vem sendo aplicado?

03) — Uma vez que os valores tratam-se de incentivos. Que

 tipos de mcentwos vém sendo apllcado mensalmente. aos Agentes Comumtanos de

Saude para melhoria na gualidade-de atendimento a populagao?_ - B
04) - O Ministério da. Saude tem conhecimento e

acompanhamento da forma com que os valores repassados ao municipio s&o apllcados’)

JUSTIFICATIVA- o S

' A origem do Programa Salde da Familia ou F’SF no Brasil,
conhemdo hoje como “Estrategla da Saude da Familia", por nao se tratar mais apenas -
de um "programa" teve inicio, em 1994 como um dos programas propostos pelo
governo federal aos mumcnplos para implementar a atengao primaria. A Estratégia de

~ Saude da Familia visa a reversao do modelo assistencial vigente, onde predomina o

atendimento "emergencial ao doente, na maioria das vezes em grandes hospitais. A

" familia passa aser o objeio de aten(;ao no ambnente em que vive, permltindo/uma
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compreensao. ampliada do processo satde/doenga. ‘O programa inclui acdes de
promogaa da saude, prevengéo, recuperacio, reabilitacao de doenc;as € agravos mais
frequentes. No &mbito da reorganizagao dos servigos de salde, a estratégia da salde
da familia vai ac encontro dos debatés e analises referentes ao processo de mudanca
do paradlgma que orienta o modelo de atengdo a saude vigente e que vem sendo
enfrentada, desde a década de 1970, pelo conjunto de atores. e sujeitos sociais
‘comprometidos com um novoe modelo que valorize as agbes de Promogac e protecao da
salde; prevencao das doencas e atencéo mtegral as pessoas. Estes préssupostos, tidos
como capazes de produzir um impacto positivo na ‘orientagdo do novo modelo e na

~'superagdo do anterior, calcado na ‘supervalorizagao das praticas da assisténcia curativa,
~especializada e hospitalar, e que induz ao excesso de procedimentos: tecnoldgicos e
medicamentosos e, sobretudo, na fragmentacéo do cuidado, encontra, em relacdo aos
recursos humanos para o Sistema Umco de Satide (SUS um outro desafio. Tema
também recorrente nos debates sobré a refoima sanitaria brasileira, verifica-se que, ao
Iongo do tempo, tem sido unanime o reconhecimento acerca da |mportan0|a de se criar
um novo modo de fazer saude" -

: - No Brasil a origem do PSF remonta criagdo do Programa
de Agentes ComunltaHos de Saude (PACS) em 1991, como parte do processo de
reforma do ‘'setor -da salde, desde a Constituigdo, com intengdo de aumentar a
acessibilidade ao sistema de salde e incrementar as acoes de prevencgio e promogao
da saude. Em 1994 o Ministério da Saude, langou o PSF como politica nacional de

V. ateng#o basica, com- carater organizativo e substitutivo, fazendo frente ao modelo
" ttadicional de assnstenCIa prlmana baseada em prOfISSlonaIS medicos especnallstas
-focais.

: Percebendo a expansao do Programa Saude da Familia
que se consohdou como estrategla ‘prioritéria para a reaorganizacdo da Atencao Basica
no Brasil, o governo emitiu a Portaria N° 648, de 28 de Margo de 2006, onde ficava
estabelecido que o PSF ¢ a estratégia pnontana do Ministério da Salde para organizar a

Atengao Basica — que tem como um dos seus fundamentos possibilitar o acesso
universal e continuo .a servicos de saude de qualidade, reafirmando os principios
basicos do SUS: universalizagdo, equidade, descentralizagao, mtegralldade e
part;crpac;ao da comunidade - mediante o cadastramento e a vmculagao dos usuarios.
Em 2011 a portaria GM N°2.488/2011 revogou a portaria GM N° 648/2006 e demais
“disposicdes em contrario ao estabelecer a revisdo de dirétrizes e normas para a
organiza¢ao da Atencao Basica e aprovar a Politica Nacional de Atengao Bésica para a
- Estratégia Saude da Familia (ESF) e para o Programa de Agentes Comunitarios de
Saude (PACS):

O Agente de Saude da Familia realiza dlarlamente atraves das visitas domwahares
desenvolve outras. atnbuu;:oes tais como:

- Cadastro de toda$ as familias da sua area de. abrangenc:a e todos os moradores, com
dados como escolaridade, ocupagdo, portadores de doengas cronicas, portadores de

nece38|dades especiais, gestantes criancas, |dosos
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- Fortalefcer elos de- hgagao entre a comunidade e os servigos de saude. O Agente .de
saude € quem- Ieva & comunidade orientagbes ' basicas sobre cuidados de saude,
necessidade de tals\«cmdados E também quem- transmite para a equipe de saude os
maiores problemas encontrados na: oornunldade e em cada resadenma proporcionando
assim, buscar solugdes.
- Orienta a comunidade para uhlnzagao adequada dos serwgos de saude, funmonamento
da unidade de. saude. ) ,
g o Reglstra nascimentos, doengas de notrflcat;ao compulsorza e de wgnléncaa
' : epldemiolog[ca e Obitos-ocorridos;
- - Faz 0 acompanhamento de gestantes (onentando e venfjcando quanto as consultas de
. - prénatal)
-7 -Incentiva o aleitamento materno
-Faz o acompanhamento de criangas; de 0 a 2 anos, verificando o estado nutricional
- dessas criangas, acompanhando atraVé§ das cartelras de vacmagéo se todas as vacinas
estdo em dia.” . —
. -'Faz o acompanhamento dos Hipertensos e Diabéticos, com onentat;oes quanto aos
A principais cuidados de salde para esses grupos, orientagbes quanto a necessidade de
' - administragdo correta dos medlcamentos e dieta allmentar e desenvolvnmento de
atividades fisicas. .
- Faz 0 acompanhamento_de doentes com tuberculose hansemase e outras doengas,
~ agindo em conjunto com a equipe de saude para.o sucesso de tais tratamentos
- - Controle das doencas diarréias, e infeccoes respiratdrias agudas. '
- Promove agdes de saneamento e melhoria do meio ambienite.
- ldentifica individuos e familias expostos a situagdes de risco;
Ideﬂt:frca areas de risco (as areas onde nao ha saneamento basico, locais onde ha
‘maior risco de proliferagdo do mosquito transmlssor da dengue, lacais com maior
concentrag&o de viciados em drogas, a areas com numero elevado de cr!angas em
|dade escolar fora da escola.

A - -Em fim, o Agente de Saude tem o papel de daagnostlcar 0s
e maiores probiemas de sua comumdade sejam de carater fisico ou social, uma vez que a
i . Estratégia de Saude da Familia existe para garantir.uma maior qualrdade de vida aos

oradores dos bairros onde se encontram suas unidades.

Pl

‘Sala das Sessdes, 16 d_é Novembro de 2011,

Vereador - PT
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Portaria que define o valor de repasse:

'PORTARIA N° 1.599, DE 9 DE JULHO DE 2011

- Define valores de

financiamento do Pisoda - | o
Atengdo Basica Variavel | ' |
para as Equipes de Salde
da Familia, Equipes de
Saude Bucal e aos Agentes
Comunitarios de Saude,
instituidos pela Politica
* " Nacional de Atencéo
. Basica. . | ,
‘0 MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuices que Ihe
conferem os incisos I e II do paragrafo Unico do art. 87 da Constituicao, e
- Considerando a Portaria n® 648/GM/MS, de 8 de margo de 2006, que

. aprova a Politica Nacional da Atencdo Bésica e dispde como C
responsabilidade do Ministério da Salde, a garantia de recursos
financeiros para compor o financiamento da atencao basica;
Considerando a Portaria n°.822/GM/MS, de 17 de abril de 2006, que
altera os critérios para a definigdo de modalidades das equipes de Satde
da Familia, dispostos na Politica Nacional de Atencdo Bésica: |
Considerando a Portaria n°® 90/GM/MS, de 17 de janeiro de 2008, que
atualiza o quantitativo populacional de residentes em assentamentos da -
reforma agréria e de remanescentes de quilombos, por Municipio, para
calculo do teto de equipes de Satide da Familia, Modalidade I,ede
Equipes de Salide Bucal da Estratégia Saude da Familia;
Considerando a Portaria n® 2.920/GM/MS, de 3 de dezembro de 2008,
~ que estabelece recursos financeiros para Municipios com equipes de
- Saude da Familia que atuem em &reas priorizadas para.o Programa
- Nacional de Seguranga Publica com Cidadania; e I
Considerando a necessidade de revisar o valor estabelecido para o
- Incentivo de custeio referente as equipes de Satde da Familia, as equipes
de Salide Bucal e aos Agentes Comunitéris de Salde resolve;



Art. 10 Deﬁmr 0 valor do lncentlvo financeiro para as Equipes de Saude
da Familia (ESF), implantadas em conformidade com os cr:terlos
estabelecidos pela Politica Nacional de Atengao Basica. -

~ § 1° 0 valor do incentivo financeiro referente as ESF ria Modalidade 1 ¢
~ de R$ 10. 050 00 (dez mil e cinquenta reais) a cada mé&s, por equipe.

§ 29 Fazem jus ao recebimento na Modalidade 1 todas as ESF dos

" - Municipios constantes do Anexo I da Portaria n® 822/GM/MS, de 17 de

abril de 2006, as ESF dos Municipios constantes do Anexo da Portaria no
90/GM, de 17 de janeiro de 2008, que atendam a populagdes residentes
em assentamentos ou remanescentes de qu:lombos respeitado o nimero
.maximo de equipes definidos também na Portaria n°® 90/GM/MS, e as ESF
que atuam em Municipios e areas priorizadas para 0 Programa Nacional
- de Seguranga Publica com Cidadania -Pronasci, definidos na Portana no
'2.920/GM/MS, de 3 de dezembro de 2008. ' .
§ 30 O valor dos incentivos financeiros referentes as ESF na Modahdade 2
. € de R$ 6.700,00 (seis mil e setecentos reais) a cada més, por equipe.
Art. 29 Definir os seguintes valores do mcehtwo financeiro das Equipes de
_Saude Bucal (ESB) nas Modalidades 1 e 2, segundo cr:tersos estabelecidos
pela Politica Nacional de Ateng&o Basica: '
I -para as ESB na Modalidade 1 serdo t_ransferidos R$ 2.100,00 (dois mil e
~ cem reais) a cada més, por equipe; e 11 - para as ESB na Modalidade 2
serdo transferidos R$ 2. 800,00 (d0|s m:l e oitocentos reans) a cada més,
por equipe: :
-Paragrafo unico. Fazem JLIS a 50% a mais sobre os valores transferldos
referentes as ESB implantadas de acordo com as modalidades definidas
no caput deste artigo, todas as ESB dos Municipios constantes do Anexo 1
a Portaria n® 822/GM/MS, de 17 de abril de 2006, e as ESB dos
Municipios constantes no Anexo a Portaria n® 90/GM/MS, de 17 de janeiro
de 2008, que atendam a populacdes residentes em assentamentos ou
- remanescentes de quilombos, respeitado o nimero maxnmo de equipes
definido também na Portaria n° 90/GM/MS. _
Art. 30 Fixar em R$ 750,00 (setecentos e cingiienta reais) por Agente
Comunitario de Salide (ACS), a cada més, o valor do incentivo financeiro
referente aos ACS das Estratégias de Agentes Comunitarios de Salde e
de Saide da Familia. /
Paragrafo unico. No Gltimo trimestre de cada ano sera repassada uma
parcela extra, calculada com base no niimero de ACS registrados no
cadastro de equipes e profissionais do Sistema de Informagao definido



para este fim, no més de agosto do ano vigente, multlplncado pelo valor
" do incentivo fixado no caput deste artigo. ~ ‘
- Art. 4° Definir que 0s recursos orc_;amentarlos de que trata esta Portaria,
corram por conta do orcamento do Mlnlsterlo da Saude, devendo onerar
- 0 Programa de Trabalho.

10.301.1214.20AD - Piso de Atenc3o Basica - Salde da Familia. A

. Art. 5° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publlcagao com

~ efeitos financeiros a partir da competenma maio de 2011

s ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA

‘ MINIS‘I:ERIO DA SAUDE

" GABINETE D@ MINISTRO



