RESOLUCAO SES N. ° 661, DE 22 DE MARCO DE 2005

Dispde sobre o apoio financeiro, de carater suplementar aos municipios do Estado de
Minas Gerais, a titulo de incentivo, destinado as agdes de Atencdo Primaria a Saude
inerentes ao Programa Saude em Casa.

O Secretario de Estado de Saude — Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais, no uso de suas
atribuicdes legais que lhe confere o art. 93, § 1o, da Constituicdo Estadual e a Lei Estadual n. © 13.317, de
24 de setembro de 1999 e, considerando:

- A Lei Federal n. © 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- A Lei Estadual n.° 13.717/99;

- A visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- A transparéncia e parceria com gestores locais;

- O disposto na Norma Operacional de Assisténcia a Saide — NOAS/02 e normas complementares
emanadas pelo Ministério da Saude;

- Os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Satde em Casa;

- Os principios da eficiéncia, da transparéncia e da austeridade na Administracao Publica;

RESOLVE:

Art. 1° Fica instituido o incentivo financeiro de carater suplementar, destinado aos Municipios do Estado de
Minas Gerais habilitados nos termos da Norma Operacional Basica/NOB-SUS 01/96 e Portaria
MS/2.023/2004, e adequados aos critérios estipulados nesta Resolug¢do, bem como em seu Anexo II - Termo
de Compromisso, para o custeio das agdes e servigos de Atencao Primdaria a Satide inerentes ao Programa de
Satde em Casa.

8§ 1° Os recursos financeiros de que trata o caput deste artigo serdo repassados direta e automaticamente do
Fundo Estadual de Saude aos Fundos Municipais de Satde, com base nos critérios e nos limites definidos
nesta Resolugdo e em seus Anexos I e II.

8§ 2° Os recursos financeiros e os municipios beneficiados de que tratam este artigo, encontram-se elencados
no estudo realizado pela Fundagao Jodo Pinheiro, denominado Fator de Alocagdo de Recursos Financeiros
para Atencao a Saude, disponivel no site www.fjp.mg.gov.br .

Art. 2° O valor global dos recursos financeiros desta Resolugdo ¢ de RS 36.000.000,00 (trinta e seis milhdes
de reais), que correrdo a conta da dotacdo orgamentaria n°® 4291.10.301.520.4335.0001 — 334041 — 10 e
4291.10.301.520.4335.0001 — 444042 — 10.1 e serdo repassados na forma dos Anexos I e II deste
instrumento.

Art. 30 O apoio financeiro de que trata esta Resolugdo, devera ser investido no melhoramento da qualidade
dos servigos de Atencdo Baésica, devendo ser destinado principalmente para qualificacdo de pessoal, compra
de equipamentos, obras e materiais de consumo, objetivando :

I - a descentralizacdo da responsabilidade com a melhoria da satide da populagao;

II - a garantia da acessibilidade aos servigos de satide de primeiro nivel a todos os cidadaos;

III - a participacdo da comunidade na colabora¢do da saide comunitaria;

IV - a otimizagao dos recursos disponiveis;

V - o fortalecimento da autonomia da Aten¢do Primdria a Saude pelas ag¢des das Equipes do Programa
Satde em Casa.

Art. 40 A Secretaria de Estado de Saude, por intermédio das Unidades Administrativas responsaveis pela
coordenagao das acoes estabelecidas nesta Resolucdo e das Diretorias de Agdes Descentralizadas de Saude —
DADS, ira acompanhar e supervisionar a execu¢do financeira dos recursos destinados aos Fundos
Municipais de Saude, bem como verificar a validade das informacdes repassadas pelas Secretarias
Municipais de Satude, no intuito de avaliar o cumprimento dos objetivos contidos nesta Resolucao.

8 1° - O monitoramento ¢ a avaliagdo dos compromissos assumidos pelo municipio realizar-se-do de acordo
com o Termo de Compromisso assinado entre as partes.



8 2° - No curso do monitoramento, se alguns dos compromissos ndo forem atingidos, as partes poderdo
promover um acordo de ajustamento.

Art. 50 As Secretarias Municipais de Saide devem encaminhar a Secretaria de Estado de Saude, até o dia
20 (vinte) do més subseqiiente, ao final de cada 06 (seis) meses, relatorio circunstanciado, devidamente
aprovado pelo Conselho Municipal de Satde, contendo demonstrativo da execugdo das agdes, da execucao
financeira e do alcance das metas estabelecidas.

Art. 6° Os municipios, na realizagdo das acdes previstas nesta Resolugdo e na execucdo dos recursos
financeiros do Fundo Estadual de Saude transferidos ao Fundo Municipal de Saude devem seguir, além das
disposicdes legais pertinentes, as orientagdes e normatizagdes desta Secretaria de Estado de Saude.

Art. 7° Sem prejuizo das penalidades previstas em lei especifica, a inobservancia das obrigagdes
estabelecidas nesta Resolugdo e Anexos I e II, bem como o emprego irregular dos recursos transferidos
acarretard, alternativa ou cumulativamente, as seguintes penas:

I — devolugdo dos recursos transferidos ao Fundo Estadual de Saude;

Il — comunicacdo ao Conselho Municipal de Saude;

Il —comunicag¢ao a Camara Municipal,

IV— comunicagao ao Tribunal de Contas do Estado de Minas Gerais;

V — comunica¢do ao Ministério Publico Estadual.

Art. 8° O Municipio devera informar ao respectivo Conselho Municipal de Satde e ao Poder Legislativo
Municipal sobre as transferéncias realizadas identificando o valor repassado e a sua finalidade.

Art. 9° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.
Art. 10 Revogam-se as disposigdes em contrario.

Belo Horizonte, 22 de margo de 2005.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS-MG



ANEXO |
(a Resolucao SES n° 661, de 22 de margo de 2005)

DO INCENTIVO FINANCEIRO

1 - A Secretaria de Estado de Saude disponibilizard recursos financeiros do tesouro estadual para os
municipios que acordarem na implantacdo e implementagdo das equipes do Programa Saude em Casa e do
Programa de Melhoria da Qualidade da Atencdo Primaria a Saude, pela estratégia da satide da familia.

1.1—- O municipio receberd mensalmente, por Equipe do Programa Satide em Casa em funcionamento, de
acordo com o fator de alocagdo de recursos financeiros para Atencdo a Saude, elaborado pela Fundacao
Jodo Pinheiro, e disponibilizado no site da referida Institui¢ao (www.fjp.mg.gov.br), o seguinte valor:
a)Municipios incluidos no 1o grupo R$ 1.000,00 (hum mil reais);
b)Municipios incluidos no 20 grupo R$1.250,00 (hum mil e duzentos e cinquenta reais);
¢)Municipios incluidos no 30 grupo R$ 1.750,00 (hum mil e setecentos reais);
d)Municipios incluidos no 40 grupo R$ 2.000,00 (dois mil reais).

1.2 - A Secretaria de Estado de Satde autorizara, mensalmente, a transferéncia dos créditos contemplados,
Fundo a Fundo, de acordo com o nimero de equipes existentes, mediante o atestado de funcionamento
enviado pelas DADSs, observado o fator de alocagdo do municipio.

1.3 — A Secretaria Municipal de Saude deverd, necessariamente, ajustar seus compromissos de gastos, tanto
em quantidade quanto em alocagdo de recursos de saude, ndo podendo realizar, em nenhum caso, gastos
com contrata¢do de pessoal ou de servigos para finalidade fora da Aten¢do Primdria a Saude.

1.4 — O repasse dos recursos ficard condicionado ao cumprimento das seguintes metas:

I - reducdo de 5 % (cinco por cento), em 12 (doze) meses, a contar da data de assinatura do Termo de
Compromisso, das internagdes por condi¢des sensiveis a atencdo ambulatorial, a partir dos dados do sistema
de monitoramento das internagdes por condi¢des sensiveis a atencdo ambulatorial extraidos da base de
dados do SIH/SUS;

IT - cobertura de 95% (noventa e cinco por cento) as vacinas do calendério basico em criangas menores de
01 (um) ano e da Triviral nas criangas com 01 (um) ano de idade, a partir dos dados do SI-PNI;

IIT - ofertar, no minimo, 06 (seis) consultas de pré-natal a gestante e 1 (uma) a puérpera, de acordo com o
protocolo “Viva Vida”, tendo como base os dados do SIS-PRENATAL;

IV - atender a 50% dos itens constantes no instrumento de Certificagdo do Trabalho das Equipes,
disponibilizado no site desta Secretaria Estadual de Satde (www.saude.mg.gov.br), que serd aplicado
anualmente pelas DADSs, como vista a verificagdo da melhoria da qualidade da assisténcia prestada.




ANEXO 11
(a Resolucao SES n° 661, de 22 de margo de 2005)

TERMO DE COMPROMISSO

O termo de compromisso deve estabelecer as metas qualitativas, quantitativas e gerenciais a serem
atingidas, bem como compromissos a serem cumpridos pelos Gestores Municipais.

TERMO DE COMPROMISSO

Termo de Compromisso n.° /200 que entre si celebram o Estado de Minas Gerais, através da
Secretaria de Estado de Saude/Orgio Gestor do Sistema Unico de Saude/SUS-MG/Fundo Estadual de
Satde, ora denominada SES/SUS/MG e o Municipio de , ora denominado Parceiro, CNPJ
N.° visando estabelecer os compromissos dos municipios em face da Resolucdo SES n.°661
de 22 de margo de 2005.

1 - COMPROMISSOS GERAIS:
Sao requisitos da Aten¢do Primaria a Satide a serem prestados a populagdo e, portanto, direito dos usudrios:
1.1- atendimento igualitario, ndo sendo aceito qualquer tipo de discriminacdo em razao da procedéncia,
sexo, raca, religido ou qualquer outra condigao;
1.2 - pronta atengao dentro dos recursos necessarios e disponiveis;
1.3 - atencdo digna em condi¢des de confidencialidade;
1.4- informagdo e participagdo nas decisdes diagnosticas e terapéuticas e manifestagdo do seu
consentimento;
1.5 - conhecimento do nome do médico ou profissional responsavel pelo processo assistencial ¢ bem como
daqueles que lhes prestam os cuidados;
1.6 - atendimento em lugar idoneo e com as tecnologias apropriadas de acordo com as condi¢des de boas
praticas terapéuticas, devendo ser encaminhado a servigos de maior complexidade quando a capacidade
resolutiva da Unidade Basica de Satide — UBS néo for suficiente;
1.7 — continuidade do processo da assisténcia prestada, através de integracdo com os diferentes pontos da
rede integrada dos servigos de saude.

2 — COMPROMISSOS DO MUNICIPIO
2.1- atender ao disposto na Resolucdo SES n.° 661 de 22 de marco de 2005 e seus Anexos;
2.2 — assegurar, um aumento progressivo até atingir 70% (setenta por cento) de cobertura pela estratégia
Satde da Familia no municipio, até o ano de 2006, para os municipios com populacdo abaixo de 100 mil
habitantes;
2.3 — facilitar o acesso da populagdo adstrita aos servigos de referéncia, para uma atencdo de qualidade,
humanizada e eficiente, coerente com os objetivos e metas estabelecidos para o médulo assistencial ao qual
esta inserido;
2.4 — assegurar, em iguais condi¢des, a responsabilidade quanto a atencdo prestada de toda a populacio
residente e cadastrada no municipio;
2.5— prestar todas as informagdes assistenciais e financeiras necessarias a Secretaria de Estado de Saude ao
longo do exercicio e nos prazos e critérios estabelecidos para possibilitar o monitoramento dos
compromissos assumidos no presente Termo, em particular quanto a alimentacdo de bancos de dados do
SIAB, SIA, SIH, SINASC, SIM, SIS-PRENATAL, SI-PNI ¢ SISCOLO, bem como os sistemas de
informacao de vigilancia sanitaria, ambiental e epidemiologica;
2.6 -ofertar, no minimo, 06 (seis) consultas a crianga menor de 01 (um) ano, de acordo com o protocolo do
“Viva Vida”;
2.7 — realizar todas as fungdes de saude publica e autoridade sanitdria que lhe compete, assim como
colaborar com a Secretaria de Estado de Saude no ambito geografico municipal;
2.8 — gerenciar os recursos financeiros para Atengdo Primaria a Satide no ambito de sua responsabilidade;
2.9 — assegurar que a introdu¢do do financiamento estadual ndo implicard na reducdo de recursos ja
investidos na aten¢do primaria a satude;
2.10 — gerenciar os recursos destinados a Aten¢ao Primaria a Satude, segundo as normas legais vigentes, em
especial quanto a contratacdo publica, de pessoal, auditoria e prestagdo de contas;



2.11 — implantar/implementar o “Processo de Melhoria de Qualidade da Atengdo Primaria a Satide” com as
equipes do Programa Saiude em Casa.

2.12 — criar e manter atuantes os “Comités de Preven¢ao de Mortalidade Materna e Infantil”;

2.13 - aderir o Programa Satde na Escola da SES/MG, garantindo o compromisso das equipes de PSF, de
pelo menos uma vez ao més, a efetiva realizagdo de atividades de promogao a satde integradas a Escola;
2.14 — possibilitar aos profissionais das equipes do Programa Saude em Casa, dentro da carga horaria
laboral, disponibilidade para a realizagdo das atividades de educacdo permanente organizadas nas
microrregides pela Secretaria de Estado de Saude;

2.15 — cumprir as metas estabelecidas no item 1.4 do Anexo I da Resolucdo SES n.° 661;

2.16 — os resultados obtidos através das Equipes de Satde deverdo proporcionar mudangas nos indicadores
de morbimortalidade, de acordo com o Pacto da Aten¢dao Basica, firmado anualmente entre a Secretaria
Municipal de Satde e Secretaria de Estado de Saude.

2.17 — utilizar adequadamente o incentivo financeiro repassado e restituir ao Fundo Estadual de Saude os
recursos que ndo forem utilizados ou que forem utilizados de forma diversa daquela indicada na Resolugdo
SES n.° 661/05, sob as penas Civis e Criminais

3 — COMPROMISSOS DA SES/SUS/MG
3.1 — monitorar o termo de compromisso ¢ estabelecer as medidas necessarias para assegurar seu
cumprimento, através de suas Diretorias de A¢des Descentralizadas de Satde — DADS, que representardo a
Secretaria e exercerdo as fungdes de Coordenagdo Assistencial Regional;
3.2- desenvolver e ofertar, nas microrregides, Programa de Educagdo Permanente para os profissionais das
equipes do Programa Satde em Casa;
3.3 — controlar e regular o acesso da populagdo para atencdo a saide, em particular para a garantia de
servigos pactuados na Programacao Pactuada Integrada — PPI e para a organizacdo dos fluxos de pacientes
que superem o nivel de resolutividade existente no municipio.
3.4 — certificar anualmente as equipes do Programa Satide em Casa para avaliar a melhoria da qualidade da
assisténcia prestada.

de de 200

Secretaria Municipal de Saude de

Secretaria Estadual de Satde de Minas Gerais



RESOLUCAQ SES N° 604, DE 19 DE NOVEMBRO DE 2004

Dispde sobre o Projeto Fisico das Unidades Basicas de Saude e estabelece outras
providéncias.

O Secretario de Estado de Saude — Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas Gerais, no uso de suas
atribuicoes legais que lhe confere o art. 93, § 1°, da Constitui¢ao Estadual e a Lei Estadual n° 13.317, de 24
de setembro de 1999 e, considerando:

-A Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

-O disposto na Norma Operacional de Assisténcia a Saide — NOAS/02 e normas complementares emanadas
pelo Ministério da Saude;

-Os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Satde da Familia;

-Os principios da eficiéncia, da transparéncia e da austeridade na Administragcao Publica;

-Resolugao ANVISA/RDC n° 50/2002;

-A Consulta Publica n° 005/2204, publicada no Diario Oficial do Estado de Minas Gerais em 10/02/2004;

-E a precariedade da infra-estrutura fisica dos estabelecimentos de saude;

RESOLVE:

Art. 1° — Ficam aprovados os critérios que definem a infra-estrutura fisica minima das Unidades Bésicas de
Saude/UBS, no ambito do Estado de Minas Gerais, nos termos do Anexo I desta Resolucao.

§ 1° — As Unidades Basicas de Satde/UBS, a serem construidas no Estado de Minas Gerias, para cadastro
no SUS-MG, deverao atender ao disposto nesta Resolucao.

§ 2° - As Unidades Basicas de Satide/UBS, a serem reformadas e/ou ampliadas, deverdo atender ao disposto
no Anexo I desta Resolugdo, no que couber, respeitando-se a estrutura fisica ja existente, a fim de garantir
que as especificagdes sugeridas por esta SES-MG ndo coloquem em perigo a seguranga dos trabalhadores
bem como a dos usudrios que freqiientarem as Unidades.

Art. 2°— O Projeto Fisico das Unidades Basicas de Saude/UBS, constante no Anexo I, visa garantir maior
estruturacao da Atengao Primdria a Satde no Estado de Minas Gerais pela estratégia do Programa Saude da

Familia.

Art. 3° - O Projeto Fisico estabelecido no artigo 2° desta Resolugdo trata apenas das defini¢cdes dos espagos
geograficos, ndo sendo, portanto, um projeto arquitetonico.

Art. 4° - Os Projetos Arquitetonicos das Unidades Basicas de Saude serdo elaboradas por
engenheiros/arquitetos habilitados pelo CREA/CONFEA e deverdo obedecer as normas da Resolugdo
ANVISA/RDC n° 50/2002.

Art. 5° — Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 19 de novembro de 2004.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado da Saude e Gestor do SUS — MG



ESTRUTURA FiSICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES DE SAUDE DA FAMILIA

ANEXO |

(a Resolucao SES n° 604, de 19 de novembro de 2004)

Elemento DestinagGes Instrumentais e Equipamentos Area minima
Ambiente destinado a espera
de usuarios para as diferentes
Sala de espera para .. paraa 2 bancos
. atividades da unidade. Pode . )
pacientes e . , 1 quadro 0,40 x 2m para murais; 20 m
ser utilizada também para i
acompanhantes o . bebedouro com filtro.
pequenas reunides educativas.
(1)
. . Ambiente destinado a -1 mesa tipo escritdrio com gavetas;
Recepgio / Registro . . .
. recepgdo, registro de -4 arquivos de ago p/pasta suspensa;
de pacientes / . . .
. ~ pacientes, preenchimento de | -2 cadeiras; )
administragdo L. . . 9m
. prontudrios e aferi¢do de -1 armdrio de ago fechado com 2 portas;
(anexa a sala de L. .
) dados vitais e -1 computador com impressora;
espera . .
P antropométricos. -1 mesa /computador e impressora
-2 cubas rim;
-1 bandeja inox retangular;
bacia inox com didmetro de 30 cm;
-1 mesa para exame clinico;
Ambiente destinado a -1 escada — 2 degraus;
procedimentos de -1 suporte para soro;
enfermagem, tais como: -1 bragadeira;
Sala de cuidados micronebulizagdes, injegdes, | -1 armadrio vitrine;
bésicos e testes capilares, etc. -2 cadeiras; 16 m?
observacgdo Destinada também a -1 biombo duplo;
manutencdo de usuarios em | -1 mesa Mayo (auxiliar com bandeja inox);
observacgdo, infusdes venosas | -3 micronebulizadores;
e outras. -2 espacadores;
-1 balde cilindrico porta-detrito c/pedal;
-bancada com pia;
-1 foco com haste flexivel;
-1 glicosimetro
-1 quadro para murais
. . -10 cadeiras;
Ambiente utilizado para ) .
. . -1 suporte para album seriado
reunides de grupos e equipe
. . . . -1 quadro branco;
Sala de Reunides destinado a realizacdo de 20 m?

grupos operativos de acordo
com a agenda da Unidade (2).

-1 mesa tipo escritério ou
-1 mesa redonda;

-1 televisor (facultativo).
-1 video (facultativo).

Consultério
Ginecolégico

Ambiente destinado a
consultas na drea de atengédo a
mulher, realizadas por
médicos e enfermeiros,
provido de sanitario anexo
com drea e dimensdes
minimas de 1,6 m? e 1,2 m,

-10 espéculos Collin n° 1;

-08 espéculos Collin n¢ 2;

-02 espéculos Collin n° 3;

-20 pingas Cheron 25 cm;

-05 pingas Pozzi ou Museaux 25 cm;
-1 fita métrica comum (ineldstica);
-1 mesa tipo escritorio com gavetas




dispondo de lavatdrio e bacia
sanitdria.

-2 cadeiras;

-1 banqueta giratdria cromada;

-1 mesa ginecoldgica;

-1 escada com dois degraus;

-1 biombo duplo;

-2 balde cilindrico com pedal;

-1 foco com haste flexivel;

-1 mesa auxiliar com bandeja, inox;

-1 armario vitrine;

-1 esfignomandmetro com estetoscépio
adulto;

-1 esfignomanémetro com estetoscépio
infantil;

1 estetoscopio de Pinard;

-1 detector ultrassonico (fetal);

-1 lanterna clinica;

-1 otoscépio.

-1 pinga (jacaré) p/ retirada de DIU;

-5 Hister6metros;

-5 tesouras (1 ponta fina e romba)

Consultério Clinico

Ambiente destinado a
consultas médicas e de
enfermagem nas diferentes
areas de atengdo a satde.

-1 mesa tipo escritério com gavetas;

-2 cadeiras;

-1 mesa clinica ou ginecoldgica;

-1 escada com dois degraus;

-1 armario fechado de ago com duas portas;
-1 negatoscopio;

-1 oftamoscdpio com otoscopio;

-1 lanterna clinica;

-1 esfignomanémetro com estetoscopio
adulto;

-1 esfignomandmetro com estetoscépio
infantil;

-1 esfignomandmetro para adolescentes;
-1 lavatdrio;

-1 kit de espéculos auriculares para
reposicao;

-1 Toesa (régua antropométrica);

-1 balanca adulto

-1 balanga pediatrica

Banheiros para
Funciondrios

Ambiente destinado a troca
de roupas, guarda de
pertences e realizagdo de
necessidades fisioldgicas. (3)

Diferenciados por sexo providos de
lavatdrio, chuveiro, bacia sanitdria e
escaninhos para guarda de pertences;

4 m?

Sanitdrios para
usuarios

Ambiente destinado aos
usudrios, inclusive deficientes
fisicos temporarios e ou
permanentes. (4)

Diferenciados por sexo providos de
lavatério, bacia sanitdria e porta com
abertura no sentido de fuga, devendo um
dos sanitarios dispor de drea e dimensdo
minima de 3,2 m? e 1,7m, respectivamente,
para permitir o acesso de pacientes com
dificuldades de deambulagio e de
deficientes fisicos. 1,6

m?2e
dimensdo
minima

de 1,2m

Sala de utilidades
/expurgo

Ambiente destinado a
lavagem e desinfeccdo de
material usado na Unidade.

Bancada com pia;
Pia de despejo.

48 m2e
dimensio
minima
de 1,5 m.

Sala de Esteriliza¢do
(Interligada por

Ambiente destinado ao
empacotamento, esterilizagdo

Lavatério;
Bancada seca; 1 Autoclave horizontal. (75

48 m2e

dimensdo




guiché a fala de e dispensagdo de material. (5) | litros) minima
utilidades) del5m
DML - Depésito de Destinado  guarda de 1 tanque ZIm2 e ]
Material de .. dimenséo
. materiais e produtos de ..
Limpeza limpeza. (6) minima
de 1,0 m.
Rouparia ou Destinado a guarda de roupas
(. . . . 2 m?
Armario limpas utilizadas na unidade.
Local para guarda Destinado a guarda de Prateleiras e armario com chave Entre4 a
de medicamentos medicamentos aos usudrios 6m?
-3 Cubas rim;
-4 Cubas redondas;
-2 Bacias inox 30 cm;
-3 Cabos de bisturi;
-2 Tesouras pontas finas 10 cm;
-12 Pingas anatomicas 16 cm;
-12 Pingas hemostaticas 16 cm;
-6 Pincas dissec¢do dente de rato 14 cm;
Ambiente, destinado a -3 Tesouras retas 14 cm (1 ponta fina 1
realizacdo de curativos, romba);
retirada de pontos e a -3 Tesouras curvas 14 cm (1 ponta fina 1
Sala de Curativos orientacGes concernentes a romba); 9 m?
esses procedimentos, de -2 Tambores médios;
preferéncia, com acesso -1 Mesa Clinica;
externo alternativo. -1 Escada de 2 degraus;
-1 Mesa tipo escritério com gavetas;
-3 Cadeiras;
-1 Mesa auxiliar com bandeja;
-1 Foco com haste flexivel;
-1 Armadrio de ago com 2 portas;
-1 Suporte para membros (tipo pedicure);
-1 Bancada com Pia;
-2 Baldes cilindricos com tampa e pedal.
-2 Refrigeradores 260 litros;
-1 TermOmetro de méxima e minima
Ambiente destinado ao (controle de temperatura de geladeira);
servigo de imunizagGes -2 Caixas térmicas 12 litros;
(esquema bésico e vacinas -2 Term6metros com cabo extensor;
Sala de Vacinacdo especiais con'lo anti—r,é‘t?ica ez -1 Mesa. tipo escritdrio com gavetas; 9 m2
outras) localizado préximo a -4 Cadeiras;
data de espera e, -1 Mesa clinica;
preferencialmente, com -1 bancada com Pia e armario;
acesso externo alternativo. -2 Armarios de mesa (20 cm x 30 cm);
-1 Balanca pediétrica;
-1 Toesa.
Ambiente reservado para
armazenamento de lixo,
provido de ponto de dgua,
Sala de residuos ralo sifonado, com vio de .
L. . L -2 Recipientes coletores. 2 m?
solidos (lixo) ventilacdo telado e porta com
abertura no sentido de fuga e
com abertura minima de
1,0m.
Destinada a lavagem,
Lavanderia desinfecgdo e preparo de 26 m2.

roupas usadas na Unidade, de
acordo com a RDC 50/02, da




ANVISA. (7)

copa -1 bancada com pia;

-1 Geladeira para uso doméstico;
-1 Fogdo 2 bocas (tipo fogareiro); 4 m?2
-1 Botijdo de gas;

-1 Bancada dobravel com banquetas.

Destinada ao uso dos
funciondrios da Unidade.

Consultdrio -1 aparelho fotopolimerizadorr
Odontoldgico -1 amalgador

-1 compressor

-1 cadeira odontolégica

-1 equipo odontolégico

-1 estufa ou autoclave 9m?
-1 mocho
-1 refletor

Destinado a consultas e
procedimentos odontolégicos

-1 unidade auxiliar
-1 bancada com pia e lavatério
-vide obs. 13

-1 geladeira

-1 cadeira

-1 bragadeira

-1 armdrio com prateleiras
-bancada com pia

-1 mesa clinica

Destinado a realizacdo de
Posto de Coleta procedimentos de auxilio de
diagnéstico

9 m2

1) A varanda, quando prevista, podera ser utilizada como sala de espera,;

2) A sala de reunifes pode ser localizada fora da unidade, desde que em local préximo;

3) Em Unidades de pequeno porte com até dois consultérios (médico e de enfermagem), o sanitario podera ser Unico
para ambos o0s sexos;

4) Idem item anterior;

5) Essa sala é dispenséavel quando a esterilizagao de material for realizada fora da unidade;

6) Quando a Unidade for instalada em casa adaptada o Depésito de Material de Limpeza (DML) podera ser
localizado na area de servico, dispondo de armario para guarda de material e extensivo de limpeza,;

7) Dispensavel quando a lavagem de roupa for realizada fora da unidade, em estabelecimento obrigatoriamente
legalizado na VISA,;
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RESOLUCAOQ SES N° 760 DE 06 DE OUTUBRO 2005.

Estabelece o incentivo, no dmbito do Programa Salde em Casa, para a
melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atencdo Primdria a
saude e define critérios para sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas Gerais no uso
de suas atribuicdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicdo do Estado de Minas Gerais e
considerando:

-A Lei Federal n° 8080 de 19 de setembro de 1990;

-A NOAS N°01/02;

-O Plano Diretor de Regionalizagao;

-A Deliberacao da CIB;

-A Resolu¢ao SES/N° 604 de 19 de novembro de 2004, que institui as orientagdes para estrutura fisica e
equipamentos para as Unidades Bésicas de Satde para o Estado de Minas Gerais;

-O Programa Saude em Casa, instituido pela Resolugdo SES/N.° 661/05;

-A visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;

-A transparéncia e a parceria com gestores locais.

RESOLVE:

Art. 1° - Fica instituido o incentivo de melhoria da infra-estrutura da ateng@o primaria no ambito do projeto
estruturador “Satide em Casa” junto ao Programa Saude da Familia/PSF.

8 1° O incentivo de que trata o caput deste art. lo. sera financeiro e material obedecendo aos critérios e
requisitos desta Resolugdo.

8 2° Os recursos financeiros de que trata o caput deste art. 1o serdo repassados direta ¢ automaticamente do
Fundo Estadual de Saude aos Fundos Municipais de Satde, com base nos critérios e nos limites definidos
nesta Resolugdo, em conta especifica indicada pelo Municipio Contemplado.

DO INCENTIVO

Art. 2° - O valor do incentivo financeiro de que trata esta Resolugdo sera limitado a R$160.000,00 (cento e
sessenta mil reais) por municipio contemplado até o limite de R$60.000.000,00 (sessenta milhdes).

81° Os recursos financeiros que dispde o caput deste art. 20 deverao ser utilizados:

I - em projetos de reforma fisica ou constru¢ao das Unidades Basicas de Saude e,

IT - na compra de equipamentos visando a melhoria do atendimento no ambito do Programa Satide em Casa,
até o limite de 10% (dez por cento) do incentivo destinado ao Municipio.

8§ 2° Os recursos financeiros dispostos neste art. 20 correrdo a conta das dotagdes orgamentarias n® 4291 10
301 520 4335 0001 334041 — 10.1, 4291 10 301 520 4335 0001 444042 —10.1, 4291 10 301 520 4335 0001
335043 —10.1, 4291 10 301 520 4335 0001 445042 — 10.1, fonte financiadora tesouro estadual.

Art. 3° - Os Municipios que atenderem aos requisitos de elegibilidade previstos nesta Resolugao receberdo
também, através de doacdo, a titulo de incentivo para estruturacdo do Projeto Saide em Casa/PSF, um
veiculo automotor, para apoio as equipes, na propor¢ao de um veiculo para cada grupo de 05 (cinco)
equipes ou fracao de equipes do PSF existentes em cada municipio, quando da aprovacao pela Comissao.
Paragrafo Unico. Fica vedada a utilizacdo do veiculo, de que trata o caput deste art.3°, para qualquer
atividade que ndo seja destinada aos fins do Programa Satide em Casa/PSF, sob pena de restituicdo do bem,
conforme disposi¢des do Anexo II/Termo de Doagao.

DA ELEGIBILIDADE

Art. 4° - Poderdo se candidatar os municipios que atendam aos seguintes requisitos:
I — estar inserido no Programa Satude em Casa;

II — ter populagdo menor do que 100.000 (cem mil) habitantes.

DA QUALIFICACAO
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Art. 5° - Os Municipios que atenderem aos requisitos de elegibilidade deverdo encaminhar a
Superintendéncia de Atencdo a Satde/SAS/Diretoria de Atengdo a Basica/PSF da Secretaria de Estado de
Saude, para fins de qualificagdo, a seguinte documentagao:

I-requerimento de qualifica¢do, bem como asdeclaragdes naforma doModeloConstanteDoAnexol;

[I-Plano Assistencial de acordo com o art.® 60 desta Resolucao;

III-Plano de adequagao de acordo com o art. 7° desta Resolucdo;

IV-Copia do Ato de Designagdo do Secretario Municipal de Saude ou Autoridade equivalente;

V—Coépia do documento de identidade do Secretario Municipal de SautdeouAutoridade equivalente;
VI-Prova de inscri¢do da Secretaria Municipal de Satde ou do Municipio no Cadastro Nacional de Pessoa
Juridica (CNPJ);

Paragrafo unico — Os documentos dispostos neste art. 50 deverdo ser destinados & Superintendéncia de
Atencdo a Saude/SAS/Diretoria de Atencao a Basica/PSF da Secretaria de Estado de Satde e entregues, até
o dia 12/11/2005, no Protocolo da Secretaria de Estado de Saude, situado na Av. Afonso Pena, n.° 2.300, 1o
andar, Belo Horizonte — Mina Gerais.

Art. 6° - O plano assistencial, visando a melhoria na atengdo primaria da saude a ser desenvolvido pelo
municipio contemplado, devera ser elaborado conforme Anexo III desta Resolucao.

Art. 7° - O plano de adequagdo devera apresentar de forma detalhada as melhorias necessarias a infra-
estrutura fisica das Unidades Bésicas de Saude destinada ao Programa Saude em Casa, que serdo adequadas
pelo municipio, versando basicamente sobre:

I—construgdo, reforma e/ou ampliagdo,

[I-equipamentos.

8 1° O plano de adequagdo devera observar a demanda do municipio no tocante a reforma, ampliagdo e/ou
constru¢do de uma ou mais Unidade Basica de Saiude e aos equipamentos minimos necessarios a oferta das
acoes de satde para a melhoria da qualidade da atengdo primaria a saude ofertada & populagdo.

82° As reformas, ampliagdes, constru¢des ¢ os equipamentos deverao, obrigatoriamente, observar os termos
da Resolugdo SES/N° 604 de 19 de novembro de 2004, que institui as orientagcdes para estrutura fisica e
equipamentos para as Unidades Basicas de Saude no &mbito do Estado de Minas Gerais.

Art. 8° - Os pedidos de qualificag@o serdo analisados e aprovados, de acordo com os critérios estabelecidos
nesta Resolugdo, pela Comissdo de Qualificagdo, composta por 03 (trés) membros da SES/SUS-MG, 01
(um) membro do COSEMS e 01 (um) membro do CES a serem designados posteriormente pelo Secretario
de Estado de Saude.

Art. 9° - A Secretaria de Estado de Satde divulgara o resultado da qualifica¢do no dia 31/11//05, no Diario
Oficial do Estado de Minas Gerais/DOE-MG.

DA CLASSIFICACAO
Art.10 - Os projetos aprovados serdo classificados em ordem decrescente de acordo com o percentual de
cobertura do Programa de Satide da Familia — PSF no municipio e do Fator de Alocagdo de Recursos

Financeiros para Atencdo a Saude, publicado no Diério Oficial do Estado de Minas Gerais, p.30-31, de 22
de maio de 2004.

DA CONTEMPLACAO

Art. 11 - Serd contemplado o municipio que tiver o plano assistencial aprovado pela Comissdao de
Qualificagdo, observada a ordem de qualificagdo até o limite dos recursos financeiros ou a existéncia de
dotagdo or¢gamentdria especifica.

Paragrafo unico — Apds a publicacdo dos municipios contemplados a Secretaria de Estado de Saude/SES-
MG providenciara o chamamento desses para assinatura do Termo de Parceria mediante publicagdo no
DOE/MG, no dia 10/12/05, observado o disposto no caput deste art. 11.

Art. 12 - Decorrido o prazo de 10 (dez) dias, contados do ato de convocagao, feito pela Secretaria de Estado
de Saude/SES-MG, sera assinado Termo de Parceria, entre o municipio classificado e esta SES/MG, nos
termos do Anexo II desta Resolucao.

Paragrafo unico - Para assinatura do Termo de Parceria o municipio classificado devera ser representado
pelo Secretario Municipal de Satde ou Autoridade Equivalente.
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Art. 13 - Os municipios contemplados, antes de iniciarem as obras, deverdo elaborar o projeto arquitetonico
da construcao, reforma e/ou ampliacdo com obediéncia as Normas da Vigilancia Sanitaria, e submeté-lo a
apreciagdo e aprovagao da VISA/SES/SUS/MG.

§ lo As obras, construgdo, reformas e/ou ampliagdo somente poderdo ser iniciadas apds aprovacido da
VISA/SES/SUS/MG.

§ 20 As obras, construgdo, reformas e/ou ampliagao poderdo ser realizadas somente em imoveis publicos.
Art. 14 - A transferéncia fundo a fundo do incentivo financeiro fica condicionada a aprovagdo do projeto
arquitetonico conforme disposto no art. 13.

DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 15 - Havendo disponibilidade financeira ou previsdo em lei or¢amentaria apos a publicagdo dos
municipios contemplados a Secretaria de Estado de Saude podera realizar segunda chamada dos municipios.
Art. 16 - Os municipios devem apresentar, a respectiva DADS, ao final do exercicio financeiro do ano de
2006, a prestacao de contas, aprovada pelo Conselho Municipal de Saude, dos incentivos financeiros
repassados e aplicados no respectivo Programa através de notas fiscais que comprovem a realizacdo da
constru¢do, reforma e/ou ampliacdo, bem como eventuais aquisi¢des de equipamentos.

Art. 17 - Os recursos que nao forem utilizados ou que forem usados de forma diversa das previstas nesta
Resolucdo deverao ser restituidos ao Fundo Estadual de Satde.

Art. 18 - A Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais poderd, a qualquer tempo, solicitar as entidades
beneficidrias do Programa Satide em Casa, a comprovagao do disposto no art. 16 desta Resolucao.

Art. 19 - Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 06 de outubro de 2005.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG.
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ANEXO |
(a Resolucao SES n° 760, de 06 de outubro de 2005)

REQUERIMENTO DE QUALIFICACAO

A COMISSAO DE QUALIFICACAO,

(razdo/denominag¢do social da secretaria municipal), CNPJ

n° ; inscrigdo estadual n° , com sede a (endereco
completo, constando bairro, cidade, CEP), telefone n° , telefax
n° , neste ato representada na forma do (a) seu (sua) (lei / decreto / estatutos /
regimento/etc), pelo Dr. (nome completo), portador do documento de
identidade n.° emitido por , CPF n° requer, através do presente, sua

qualificacdo no Programa de Melhoria da Infra-estrutura do Sistema Publico de Atengdo Primaria a Satde,
conforme Resolucao e regulamento publicado por esta Secretaria.

DECLARA, sob as penas da lei, que:

-Conhece os termos da Resolu¢ao/SES n°® 760/05 que estabelece o incentivo, no ambito do Projeto
Estruturador Satde em Casa, para a melhoria da infra-estrutura e qualidade das Unidades Bésicas de
Saude/PSF o Sistema de Atencdo Primdria e define critérios para sua concessdo e que tomou conhecimento
de todas as informagdes e condi¢des para o cumprimento das obrigacdes objeto da presente qualificacao,
com 0s quais concorda;

-Estéd de acordo com as normas e valores definidos no presente Programa;

-Realizara todas as atividades a que se propoe;

-Apresentara em tempo habil (30 dias apos a aprovacao da sua qualificacao), o projeto fisico de construcao
reforma e/ou ampliacdo, especificacdao do terreno, bem com a listagem de equipamentos com 0s respectivos
precos de mercado;

-Adequara as Unidades de Atengdo Basica as especificagdes e condigdes especiais segundo as Normas de
Vigilancia Sanitaria e os critérios de infra-estrutura fisica definidos na Resolucdo SES/N° 604 de
19/11/2004;

-Realizard as obras, reformas e/ou ampliagcdes somente em imoveis publicos;

-Colocard na parte externa e em lugar visivel a logomarca do Programa Saide em Casa nos padrdes
definidos pela Secretaria de Estado de Saude.

-Prestaré contas, dos incentivos repassados, ao final do exercicio financeiro do ano de 2006.

As informagdes prestadas neste pedido de qualificacdo sdo verdadeiras.

Junta-se ao presente requerimento toda a documentacdo exigida no edital de qualificacdo, devidamente
assinada e rubricada.

Belo Horizonte, 06 de outubro de 2005

Secretario Municipal de Satide/Gestor Municipal de Saude
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ANEXO 11
(a Resolucao SES n° 760, de 06 de outubro de 2005)

TERMO DE DOACAO DE VEICULO AUTOMOTOR

CONTRATO DE DOACAO N° /2005, DE BEM PATRIMONIAL QUE ENTRE SI CELEBRAM O
ESTADO DE MINAS GERAIS, ATRAVES DA SECRETARIA DE ESTADO DE PLANEJAMENTO E
GESTAO E O MUNICIPIO DE , COM A INTERVENIENCIA DA SECRETARIA DE
ESTADO DE SAUDE.

O Estado de Minas Gerais, por intermédio de sua SECRETARIA DE ESTADO DE PLANEJAMENTO E
GESTAO, inscrita no CNPJ sob o n°® 05.461.142/0001-70, com sede na Rua Tomas Gonzaga, n°® 686, Bairro
de Lourdes, Belo Horizonte/MG, a seguir denominada DOADORA, representada pelo seu Secretério, Sr.
ANTONIO AUGUSTO JUNHO ANASTASIA, OAB/MG n° 38.773 e CPF n° 475.558.826-04 ¢ o

Municipio de , através de sua Prefeitura Municipal, inscrito no CNPJ sob o
n° , com sede na , /MG, a seguir denominado
DONATARIO, representado pelo seu Prefeito, Sr. , Carteira de Identidade n°

, /MG e CPF n° , tendo como INTERVENIENTE a SECRETARIA

DE ESTADO DE SAUDE, ORGAO GESTOR DO SUS/MG, inscrita no CNPJ sob o n°® 18.715.516/0001-
88, com sede na Avenida Afonso Pena n° 2.300, Bairro Funcionarios, Belo Horizonte/MG, representada
pelo Secretario, Sr. MARCUS VINICIUS CAETANO PESTANA DA SILVA, Carteira de Identidade n°
M.1-416.687, SSP/MG e CPF n° 381.943.506-97, com base no artigo 17, II, alinea “a”, da Lei Federal n°
8.666/93, de 21 de junho de 1.993, resolvem celebrar o presente Contrato de Doagdo, embasado nos termos
que se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

Constitui objeto da presente doagdo .

CLAUSULA SEGUNDA - DO VALOR

O valor do objeto da presente doagdo ¢ de R$ (), consoante Nota Fiscal n° ,da

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DAS PARTES

Sem prejuizo das disposi¢des previstas em Lei, constituem obrigagdes das partes:

I- DO DONATARIO

a) Responsabilizar-se por todas e quaisquer despesas necessarias a transferéncia do veiculo.

b) Utilizar o bem exclusivamente para apoio as equipes do Programa Saude da Familia.

¢) Arcar com todas as dividas que estejam onerando o bem doado, especialmente aquelas referentes a multas
por infracdes de transito.

d) Transferir a propriedade do veiculo, no prazo méximo de 30 (trinta) dias, conforme estabelece o Codigo
Brasileiro de Transito.

II - DA DOADORA

Entregar o bem moével doado e ndo obstar a sua utilizagdo, salvo nos casos previstos em Lei e observando o
disposto na Clausula Quinta.

IIT - DA INTERVENIENTE

Providenciar a publicagdo do extrato deste termo no Didrio Oficial “Minas Gerais”, em consonancia com o
artigo 61, § Unico, da Lei Federal n°® 8.666/93.

CLAUSULA QUARTA — DA REVERSAO
A nio utilizagdo do bem para os fins descritos na Clausula Terceira importara na sua reversao ao Estado de
Minas Gerais.

CLAUSULA QUINTA — DAS RESPONSABILIDADES

A DOADORA nio se responsabilizara por qualquer vicio redibitério, bem como também pela evicgdo do
bem doado, ou qualquer outra forma de responsabilizagdo contratual ou extracontratual.

PARAGRAFO UNICO
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Quaisquer 6nus e responsabilidades que recaiam sobre o veiculo ou decorram de sua utilizagdo a partir da
data de entrega do mesmo sdo de inteira responsabilidade do DONATARIO, nao recaindo sobre o Estado de

Minas Gerais, ainda que subsidiariamente.

CLAUSULA SEXTA - DO FORO

As partes elegem o foro da Comarca de Belo Horizonte, para dirimir as questdes oriundas deste Contrato.

E por estarem justas e contratadas, firmam o presente em 02 (duas) vias de igual teor e forma, na presenca

das testemunhas abaixo nomeadas.

Belo Horizonte, de de 200 .

DOADORA:

Secretaria de Estado de Planejamento e Gestao de Minas Gerais

Antonio Augusto Junho Anastasia
Secretario de Estado de Planejamento e Gestao

DONATARIO:

Municipio de

Prefeito Municipal

INTERVENIENTE:

Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/ MG

TESTEMUNHAS:
ANEXO Il
(a Resolugdo SES n° 760, de 06 de outubro de 2005)
PLANO ASSISTENCIAL
MUNICIPIO:
POPULACAO:
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DADS:

DESCRICAO | 1.N° de equipes do Programa Satide da Familia existente no municipio
DO PLANO:
2.Destinagao dos recursos:

Construcao de Unidade Basica de Saude
Reforma e/ou ampliacdo de Unidade Basica de Saude
Aquisi¢ao de equipamentos para Unidade Bésica de Saude

3. Projeto Fisico pleiteado: (anexar)

4. Atividades que serdo realizadas e/ou implementadas na Unidade Basica de
Saude objeto da solicitagao do investimento:
(Descrever)

5. Relagdo dos equipamentos a serem adquiridos de acordo com o explicitado
na Resolugdo SES n°® 604/04 (anexar)

OBSERVACOES:

Os recursos destinam-se exclusivamente para investimento na melhoria da qualidade da Atengdo Primaria a
Satide prestada aos usuarios do Sistema Unico de Saude — SUS. Para tanto, o municipio devera apresentar
no Plano Assistencial a aplicagao dos investimentos da infra-estrutura que devera priorizar:

-No projeto Fisico, que a destinagdo ¢ para o atendimento de equipe do Programa Saude da Familia,
podendo ser alocada, no maximo 3 equipes por Unidade Bésica de Saude. Sera necessario demonstrar no
projeto as adequagdes quanto ao n° de consultorios, que atenda o disposto da Resolugao SES n°® 604/04;
-Explicitacdo das atividades que serdo oferecidas e/ou implementadas pela Unidade Basica de Saude, com
vistas ao atendimento das metas pactuadas na Resolu¢do SES n°® 661/05;

-Apresentar a listagem dos equipamentos a serem adquiridos compativeis com o projeto fisico e que atenda
o disposto na Resolugdo SES n° 604/04.

Os resultados dos beneficios ocasionados pelos investimentos deverdo ser mensurados nos Indicadores da
Atencdo Basica de Saude pactuados em Portaria Ministerial e nas seguintes metas contidas na Resolugdo
SES n°® 661/05:

-Redugdo de 5% (cinco por cento), em 12 (doze) meses, a contar da data de assinatura do Termo de
Compromisso, das internagdes por condigdes sensiveis a atengdo ambulatorial, a partir dos dados do sistema
de monitoramento das internagdes por condi¢des sensiveis a atencdo ambulatorial extraidos da base de
dados do SIH/SUS;

-Cobertura de 95% (noventa e cinco por cento) das vacinas do calendario basico em criangas menores de 01
(um) ano e da Triviral nas criangas com 01 (um) ano de idade, a partir dos dados do SI-PNI;

-Ofertar, no minimo, 06 (seis) consultas de pré-natal a gestante e 1 (uma) a puérpera, de acordo com o
protocolo “Viva Vida”, tendo como base os dados do SISPRENATAL;

-Atender a 50% dos itens constantes no instrumento de Certificacio do Trabalho das Equipes,
disponibilizado no site desta Secretaria Estadual de Saude (www.saude.mg.gov.br), que serd aplicado
anualmente pelas DADS’s, como vista a verificagdo da melhoria da qualidade da assisténcia prestada.
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ANEXO IV
(a Resolucao SES n° 760, de 06 de outubro de 2005)

CRONOGRAMA

Inscri¢ao para Qualificacao 12/10/2005a12/11/2005

Resultado da Qualificagdo 30/11/2005

Resultado da Contemplagao | 10/12 /2005
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CONSELHO ESTADUAL DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Deliberacdo CESMG N° 039/2005
Que trata do Regulamento que dispde sobre o incentivo,
no ambito do Programa Saude em Casa, para a melhoria
da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atencéao
Primaria a saude e define critérios para sua concesséao.

O Plenario do Conselho Estadual de Saude, no uso de suas atribuicbes emanadas das leis federais
8.080, de 20 de setembro de 1990 e 8142, de 28 de dezembro de 1990 e do decreto-lei 32.568, de 05
de marco de 1991, do Governo do Estado de Minas Gerais, em reunido ordinaria realizada em 10 de
outubro de 2005, apds analise e discusséo do projeto acima mencionado:

Considerando:

- a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- a NOAS 01/2002, de 28 de fevereiro de 2002;

- 0 Plano Diretor de Regionalizacao;

- a Resolucdo SES n° 604, de 19 de novembro de 2004, que institui as orientacdes para estrutura
fisica e equipamentos para as Unidades Béasicas de Saude para o Estado de Minas Gerais;

- 0 Programa Saude em Casa, instituido pela Resolu¢do SES n° 661, de 22 de mar¢o de 2005;

- a visao sistémica e estratégica do SUS estadual;

- atransparéncia e a parceria com gestores locais;

Delibera:

Art. 1° - Fica criado o incentivo, no ambito do Programa Saude em Casa, para a melhoria da infra-
estrutura e qualidade do Sistema de Atencdo Primaria a saude e define critérios para sua
concessao, nos termos do Regulamento disposto no Anexo Unico desta deliberacao.

Art. 2° - Esta deliberacdo entra em vigor na data de sua publicacéo.
Art. 3° - Revogam-se as disposi¢cées em contrario.
Belo Horizonte, 25 de outubro de 2005.

Nicodemus de Arimathea e Silva Junior
Vice - Presidente do CESMG

Av. Afonso Pena, 2300 - 2° andar — Loja, 12 - Funcionérios - Belo Horizonte - MG - Cep: 30130-007
Fone: (31) 3261.4611 - Telefax: 3261-4415
Correio eletrbnico: ces@saude.mg.gov.br
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RESOLUCAOQ SES N° 791 DE 29 DE NOVEMBRO DE 2005.

Nomeia a Comissdo de Qualificagdo, dispde sobre os critérios de classificagdo dos
Projetos apresentados por municipios no ambito do Programa Satide em Casa, nos
termos da Resolugdo SES n.° 760 de 06 de outubro de 2005 e da outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas Gerais no uso
de suas atribuicdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicdo do Estado de Minas Gerais e
considerando:

-O Programa Saude em Casa, instituido pela Resolugdo SES/N.° 661/05;

-¢ a Resolugao SES n.° 760/05 que estabelece o incentivo, no ambito do Programa Satide em Casa, para a
melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atengdo Primadria a satde e define critérios para sua
concessao;

-e a deliberacdo n°® 039/05 do Conselho Estadual de Saude.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam designados, para sob a Presidéncia do primeiro, comporem a Comissdo de Qualificagdo, os

seguintes membros:

I-Fernando Antonio Gomes Leles- Especialista em Politicas Ptblicas e Gestao Governamental —Geréncia de
Atencao Basica/SAS/SES-MG;

II-Concei¢ao Lima Drumond Neves-Analista de Saude-Geréncia de Atengao Basica SAS/SESMG;

III-Maria de Lourdes Silva- Gerente Substituta de Infra-Estrutura Fisica/SVS/SES/MG;

IV—Geraldo de Fatima Oliveira-Assessor Técnico — COSEMS-MG.

Art. 2° Fica divulgada a relagdo dos municipios que apresentaram a documentagdo para a qualificagdo no
ambito do projeto estruturador “Satide em Casa” junto ao Programa Satide da Familia/PSF, nos termos da
Resolugao SES n°® 760/05.

§ 1° Conforme relacdo constante do Anexo I desta Resolucdo, 714 (setecentos e quatorze) municipios
apresentaram a documentacao de qualificagdo dentro do prazo estabelecido pela Resolu¢ao SES n.°760/05.

§ 2° Nos termos do Anexo II desta Resolu¢do consta a relacdo dos 53 (cinqiienta e trés) municipios
apresentaram a documentagao para qualificacdo fora do prazo estabelecido pela Resolu¢ao SES n.°760/05.

Art. 3° A Comissdo de Qualificagdo nomeada por Resolucdo analisard os 714 (setecentos e quatorze)
projetos apresentados pelos Municipios que qualificaram-se dentro do prazo previsto.

§ 1° Os municipios que nao atenderam ao prazo de apresentacao da documentacdo compordao um banco de
reserva, os quais poderdo ter seus projetos analisados no exercicio de 2006 caso haja disponibilidade
orgamentaria e financeira e ap0ds a avaliagao de todos os projetos de que trata o caput deste artigo.

Art. 4° A Comissdo de qualificagdo ao avaliar os projetos dara a estes nota de 0 (zero) a 10 (dez) pontos,
observando-se o fator de alocacdo e o percentual de cobertura do PSF sendo estes distribuidos,
respectivamente nos termos dos Anexos Il e IV desta Resolugao.

§ 1° Para a Classificagdo dos Municipios que apresentaram a documentagdo para a qualificacdo serad
utilizada a formula Nota Final = Fa+Co, onde Fa ¢é o Fator de aloca¢do ¢ Co o Percentual de Cobertura.

§ 2° Os projetos aprovados serdo classificados em ordem decrescente de acordo com a féormula estipulada
neste artigo.

§ 3° Dos classificados serdo contemplados no exercicio do ano de 2006, 375 (trezentos e setenta e cinco)
projetos obedecendo a ordem de classificagdo.

§ 4° Caso ocorra empate entre os projetos serdo considerados sucessivamente como critério de desempate:

I - o indice de cobertura do PSF;

II - o tempo em que o municipio vem desenvolvendo ac¢des do PSF; e

IIT - o indice de necessidade.

Art. 5° Fica prorrogado o prazo de divulgacdo do resultado de qualificacdo, previsto no art. 9° da Resolucao
760/05, para o dia 01/12/05.

20



Art. 6° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.
Belo Horizonte, 29 de novembro de 2005.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Salde e Gestor do SUS/MG.

ANEXO |
(a Resolucao SES n° 791, de 29 de novembro de 2005)

RELACAO DOS MUNICIPIOS QUE APRESENTARAM A I?OCUMENTACAO
EM TEMPO HABIL PARA QUALIFICACAO

No DADS MUNICIPIOS
001
002
003

ANEXO 11
(a Resolucao SES n° 791, de 29 de novembro de 2005)

RELACAO DOS MUNICIPIOS OUE NAO APRESENTARAM A DOCUMENTACAQO

EM TEMPO HABIL PARA QUALIFICACAO

NP DADS MUNICIPIOS DATA DE PROTOCOLO
001 )
002 —//
003 /)
ANEXO I

(a Resolucdo SES n° 791, de 29 de novembro de 2005)

CRITERIOS DE PONTUACAO

FATOR DE ALOCACAO
Municipios que estiverem dentro do 1° quartil 1,25 pts
Municipios que estiverem dentro do 2° quartil 2,50 pts
Municipios que estiverem dentro do 3° quartil 3,75 pts
Municipios que estiverem dentro do 4° quartil 5,00 pts
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ANEXO IV
(a Resolucao SES n°® 791, de 29 de novembro de 2005)

CRITERIOS DE PONTUACAO

PERCENTUAL DE COBERTURA DO PSF

Municipios que tiverem 10% de cobertura 0,5 pts
Municipios que tiverem 20% de cobertura 1,0 pts
Municipios que tiverem 30% de cobertura 1,5 pts
Municipios que tiverem 40% de cobertura 2,0 pts
Municipios que tiverem 50% de cobertura 2,5 pts
Municipios que tiverem 60% de cobertura 3,0 pts
Municipios que tiverem 70% de cobertura 3,5 pts
Municipios que tiverem 80% de cobertura 4,0 pts
Municipios que tiverem 90% de cobertura 4,5 pts
Municipios que tiverem 100% de cobertura 5,0 pts




RESOLUCAOQO SES N° 796 DE 16 DE DEZEMBRO DE 2005

Dispde sobre a classificagdo dos Projetos apresentados por municipios no d&mbito do
Programa Saude em Casa, nos termos da Resolu¢do SES n°® 760 de 06 de outubro de
2005 e da outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais no uso
de suas atribui¢des legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicao do Estado de Minas Gerais ¢
considerando:

-O Programa Saude em Casa, instituido pela Resolugdo SES/N.° 661/05;

-e a Resolucdo SES n.° 760/05 que estabelece o incentivo, no ambito do Programa Saude em Casa, para a
melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atencao Primaria a saude e define critérios para sua
concessao

RESOLVE:

Art. 1° - Ficam classificados nos termos dos Anexos I e II desta Resolucdo, os Municipios que serdo
contemplados com recursos financeiros a titulo de incentivo para a melhoria da infra estrutura do Sistema de
Atengdo Bésica no ambito do Programa Saude em Casa.

§ 1° Os Municipios constantes do Anexo I desta Resolugao serdo contemplados em 2005 ficando autorizado
o empenho dos respectivos incentivos no valor de R$160.000,00 (cento e sessenta mil reais) por municipio,
conforme Resolu¢do SES/n°760/05.

§ 2° Os municipios constantes do Anexo II desta Resolu¢do poderdo ser contemplados em 2006, havendo
dotagdo or¢amentaria disponivel, nos termos da Resolugdo SES/N° 760/05.

Art. 2° Os Municipios constantes do Anexo III desta Resolugdo comporao um banco de reserva, por terem
apresentados documentagdo de qualificacdo fora do prazo, os quais poderdo ter seus projetos analisados no
exercicio de 2006 caso haja disponibilidade orcamentaria e financeira.

Art. 3° Os Municipios constantes do Anexo IV desta Resolugdo ndo serdo contemplados por ndo
participarem do Programa Satde em Casa.

Art.4° Fica divulgado nos termos do Anexo V desta Resolucdo os Municipios contemplados com um
automodvel nos termos da Resolu¢do SES-MG/n.° 760/05, os quais serdo oportunamente convocados por esta
SES/MG para assinatura do Termo de Doagao.

Art. 5° Os Municipios de que trata o anexo I desta Resolucdo, para receberem os recursos financeiros
deverdo comparecer a respectiva GRS/Geréncia Regional de Saude para assinatura do Termo de Parceria,
no prazo de 30(trinta) dias a contar da publicacdo desta Resolugdo, munidos da documentacao exigida no
art. 5° da Resolu¢ao SES/N.° 760/05.

Paréagrafo unico No ato da assinatura do Termo de Parceria os Municipios contemplados deverao apresentar
o plano assistencial aprovado pelo respectivo Conselho Municipal de Saude, nos termos do art. 11 da
Deliberagao CES MG 039/05.

Art. 6° Os Municipios constantes no Anexo I desta Resolugdo deverdo apresentar no prazo de 30 (trinta)
dias a contar da data de publicacdo desta Resolugdo seu projeto arquitetonico de construgdo, reforma e/ou
ampliacao de Unidade Basica de Satude, para aprovacao da Vigilancia Sanitaria desta SES/SUS-MG.
Paragrafo unico A transferéncia dos recursos financeiros, fundo a fundo,ocorrera somente apos a devida
aprovacao do projeto arquitetonico pela VISA/SES/SUS-MG

Art. 7° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-se as disposi¢des em contrario.
Belo Horizonte,16 de Dezembro de 2005.
Marcus Pestana
Secretéario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG.
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MUNICIPIOS QUE APRESENTARAM PROJETO PARA QUALIFICACAO DENTRO DO
PRAZO, COM POPULACAO ABAIXO DE 100 MIL HABITANTES (IBGE 2002),

ANEXO |
(a Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005)

PARTICIPANTES DO SAUDE EM CASA E QUE SERAO ATENDIDOS PELO SAUDE EM CASA
COM RECURSOS DO ORCAMENTO DE 2005

NO

DADS

MUNICIPIO

POP

COB

Pont.COB

FA

Pont.FA | Pontuacéo
Final

MUNICIPIOS QUE APRESENTARAM PROJETO PARA QUALIFICACAO DENTRO DO
PRAZO, COM POPULACAO ABAIXO DE 100 MIL HABITANTES (IBGE 2002),

ANEXO 11
(a Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005)

PARTICIPANTES DO SAUDE EM CASA E QUE PODERAO SER ATENDIDOS PELO SAUDE
EM CASA COM RECURSOS DO ORCAMENTO DE 2006

N° | DADS | MUNICIPIO | POP | COB | Pont.COB | FA | Pont.FA Pontuacéao
Final
416
(...)
686
ANEXO |11

(a Resolugao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005)

MUNICIPIOS QUE APRESENTARAM PROJETO PARA QUALIFICACAO FORA DO PRAZO

NO

DADS

MUNICIPIO

PROTOCOLO DE
DOCUMENTOS

1

/]

()

/]

42

[/
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ANEXO IV
(a Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005)

MUNICIPIOS QUE APRESENTARAM PROJETO PARA QUALIFICACAO DENTRO DO

PRAZO, COM POPULACAO ABAIXO DE 100 MIL HABITANTES (IBGE 2002), MAS QUE NAO

PARTICIPAM DO SAUDE EM CASA

N° DADS MUNICIPIO
1

()
33

ANEXO V
(a Resolugao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005)

RELACAO DOS MUNICIPIOS DE ACORDO COM OS CRITERIOS DESCRITOS NA
RESOLUGAO N° 760 E O QUANTITATIVO DE VEICULOS A SEREM DOADOS PARA O
TRANSPORTE SANITARIO DAS EQUIPES DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA
(DADOS REFERENTES AO MES DE SETEMBRO/2005)

N° | MUNICIPIO | N°DE EQUIPES | POP | VEICULOS GRS

760 863
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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

TERMO DE COMPROMISSO

Termo de Compromisso n° _ /200__ que entre si celebram o Estado de Minas Gerais, por meio da
Secretaria de Estado de Saude/Orgdo Gestor do Sistema Unico de Saide/SUS-MG/Fundo Estadual de
Saude, ora denominada SES/SUS/MG e o Municipio de , ora denominado Parceiro,
CNPJ N.°

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Termo de Compromisso visa estabelecer os compromissos do Parceiro em face ao incentivo
previsto na Resolu¢do SES n. ° 760 de 06 de outubro de 2005, tendo por objeto a melhoria da infra-estrutura
e qualidade do Sistema de Atengao Primaria a saude.

CLASULA SEGUNDA: DAS OBRIGACOES DAS PARTES
Sao responsabilidades e obrigagdes, das partes signatarias deste Termo:

| - PARCEIRO

a) Realizar as melhorias de infra-estrutura fisica das Unidades Béasicas de Saude conforme o plano de
adequagdo assistencial (Anexo I) e o projeto arquitetonico apresentado a SES/SUS/MG na etapa de
qualificacdo, observada a demanda do municipio para reforma, ampliacdo e/ou constru¢do, bem como as
necessidades minimas de equipamentos para a oferta das acdes para a melhoria da qualidade da atencao
priméria a satde ofertada a populacao;

b) Assegurar que as reformas, ampliagdes, construgdes € 0s equipamentos obedecam, obrigatoriamente, os
termos da Resolucao SES/N° 604 de 19 de novembro de 2004, que institui as orientagdes para estrutura
fisica e equipamentos para as Unidades Basicas de Saude;

c¢) Elaborar o projeto arquitetonico das obras de construcao, reforma e/ou ampliacao, obedecidas as normas
da Vigilancia Sanitaria - VISA e a Resolugdo ANVISA/RCD n°50/2002, submetendo-o a apreciacdo e
aprovacao da VISA/SES/SUS/MG até 20 de janeiro de 2006;

d) Assegurar que as obras, construcdo, reformas e/ou ampliagdes realizadas nas Unidades Basicas de Saude
somente tenham inicio ap6s a aprovagao da VISA/SES/SUS/MG;

e) Assegurar que as obras, constru¢do, reformas e/ou ampliagcdes somente sejam realizadas em imoéveis
publicos, os quais deverao ser utilizados somente para as acoes e servicos de atencao basica;

f) Assegurar que na parte externa da Unidade Basica de Saiude a ser construida ou reformada tenha a
logomarca do Programa Satde em Casa nos padrdes definidos pela Secretaria Estadual de Saude/SES/SUS-
MG;

g) Atender ao disposto na Resolucdo SES n. ° 661 de 22 de marco de 2005, bem como aos compromissos
municipais assumidos mediante Termo de Compromisso assinado entre as partes, na forma do Anexo II da
referida resolugao;

h) Prestar todas as informagdes assistenciais e financeiras necessarias a Secretaria de Estado de Saude ao
longo do exercicio e nos prazos e critérios estabelecidos para possibilitar o monitoramento dos
compromissos assumidos no presente Termo, em particular quanto a alimentacdo de bancos de dados do
SIAB, SIA, SIH, SINASC, SIM, SIS-PRENATAL, SI-PNI ¢ SISCOLO, bem como os sistemas de
informacao de vigilancia sanitaria, ambiental e epidemiologica;

1) Assegurar que a introdugdo do financiamento estadual, objeto deste Termo, ndo implicara a redugdo de
recursos ja investidos na aten¢do primaria a saude;
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j) Utilizar adequadamente o incentivo financeiro repassado e restituir ao Fundo Estadual de Satde os
recursos que ndo forem utilizados ou que forem utilizados de forma diversa daquela indicada na Resolugdo
SES n°® 760/05, sob pena de responsabilizagdo civel e criminal;

k) Fornecer a respectiva Geréncia Regional de Saude/GRS, ao longo da execucdo das obras, construgdo,
reformas e/ou ampliacdes, as informagdes necessarias para o acompanhamento da execu¢do do objeto, na
forma da Clausula Quarta deste Termo de Compromisso;

l)Apresentar, a respectiva Geréncia Regional de Saude/GRS, ao final do exercicio financeiro do ano de
2006, a prestacao de contas, aprovada pelo Conselho Municipal de Saude, dos incentivos financeiros
repassados e aplicados no respectivo Programa através de notas fiscais que comprovem a realizacdo da
construcdo, reforma e/ou ampliacdo, bem como eventuais aquisi¢des de equipamentos.

Il - SES/SUS/MG

a) transferir fundo a fundo o incentivo financeiro de que trata este Termo;

b) monitorar a execugdo deste Termo e estabelecer as medidas necessarias para assegurar seu cumprimento,
através de sua Geréncia Regional de Satde - GRS, que representarda a SES/SUS-MG e exercera as fungdes
de Coordenagdo Assistencial Regional;

CLASULA TERCEIRA: DOS RECURSOS FINANCEIROS

Para a execugdo do objeto deste Termo sera destinado ao Parceiro o montante de R$160.000,00 (cento ¢
sessenta mil reais), conforme Resolugdo SES n°® 796 de 16 de dezembro de 2005, que correrdo a conta das
dotagdes orcamentarias constantes no § 2° do Art.2° da Resolugao SES n°760 de 06 de outubro de 2005.
Paragrafo Unico — Os recursos financeiros de que tratam essa clausula serio repassados direta e

automaticamente do Fundo Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Satde, apds aprovagdo do projeto
arquitetonico pela VISA/SES/SUS-MG.

CLASULA QUARTA: DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

A execucdo deste Termo serd acompanhada pela SES/SUS-MG por meio da Geréncia Regional de
Saude/GRS do municipio parceiro.

Paragrafo Primeiro — O Parceiro fornecera a Geréncia Regional de Saide/GRS relatdrios quadrimestrais de
situacdo, informando o cumprimento das etapas descritas no cronograma de execugdo constante do Anexo II
deste Termo de Compromisso.

Paragrafo Segundo — A Geréncia Regional de Satde/GRS emitirda & Superintendéncia de Atencdo a
Satde/SAS/Geréncia da Atencdo Bésica a Saude da SES/SUS-MG relatérios quadrimestrais de situacao
consolidado dos municipios sobre a execugdo das etapas do objeto deste Termo de Compromisso.

Paragrafo Terceiro — Ao final do exercicio financeiro de 2006, a Geréncia Regional de Saude/GRS emitira
relatorio conclusivo sobre a execucao do objeto desse Termo.

Paragrafo Quarto — A SES/SUS-MG podera, a qualquer tempo, solicitar as entidades beneficidrias do
Programa Satide em Casa, a comprovagao do disposto no art. 16 da Resolu¢do SES n°® 760/05.

Paragrafo Quinto — Verificado o atraso superior a 30 dias em qualquer etapa do cronograma de execucao da
construcdo, reforma e/ou ampliacdo, a GRS solicitard ao Parceiro esclarecimentos e avaliard a necessidade
de prorrogagdo da vigéncia desse Termo.

Paragrafo Sexto — Verificadas irregularidades na execucdo deste Termo a SES/SUS-MG podera optar por
seu cancelamento, ficando o Parceiro obrigado a restituir os recursos repassados para sua execugao.

CLASULA QUINTA: DA VIGENCIA
O presente Termo de Compromisso vigorara até o final do exercicio financeiro de 2006, podendo ser
prorrogado por interesse das partes.

Belo Horizonte,  de Janeiro de 2006

Secretaria Municipal de Satde de
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Secretaria Estadual de Satde de Minas Gerais

ANEXO | — PLANO ASSISTENCIAL (Anexo 111 da Resolucdo n°760 /2005)

ANEXO Il - CRONOGRAMA MINIMO DE EXECUCAQ

CRONOGRAMA DE EXECUCAO

ETAPA PRAZO MAXIMO

1 | Apresentacdo do projeto arquitetonico a VISA /SES / SUS-MG Janeiro/2006

2 | Publicacdo do Edital de Licitagdo Margo/2006

3 | Conclusao da Licitagao ! Julho/2006

4 |Inicio da Obra Agosto/2006

5 | Conclusdo da obra 2 Dezembro/2006

6 | Prestagdo de Contas Dezembro/2006

Notas ! Inclui todo o processo licitatério, inclusive a fase de recursos.

2 Periodo total para execugio da obra, devendo a Unidade Basica de Satide estar apta para

funcionamento ao final desse periodo.

28



SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
GERENCIA DE INFRA-ESTRUTURA FISICA — SVS
GERENCIA DE ATENGAO BASICA A SAUDE — SAS

PLANO ASSISTENCIAL E DE ADEQUACAO DE UBS/PSF

ATENCAO: Preenchimento obrigatério de todos os campos.

| — Identificacdo da UBS:

Nome do Estabelecimento:

Endereco:

Rua/Av.

Bairro / Distrito: CEP: Municipio:
Telefone: Fax: e-mail:

Il — Informacgdes sobre o servico:

Populacdo total do municipio:

Numero de equipes do PSF que irdo trabalhar nessa UBS:
(maximo de 3 Equipes por UBS)

Populacdo da area de abrangéncia do PSF da UBS:

Ill— Atividades a serem desenvolvidas na UBS :

Esta UBS devera ser co-responsavel pelo cumprimento de metas pactuadas em Portaria
Ministerial, além das seguintes estabelecidas no Termo de Adesdo ao “Salde em Casa™

>

>
>
>

Reducdo de 5%, em 12 meses, das internacfes por condi¢cdes sensiveis a atencéo
ambulatorial;

Cobertura de 95% das vacinas do calendario basico, em criangas menores de 1 ano
de idade;

Oferta de, no minimo, 6 consultas de pré-natal a gestante e 1 a puérpera, de acordo
com o protocolo Viva Vida;

Atender a 50% dos itens constantes no instrumento de Certificagcdo do Trabalho das
Equipes.

| | Dispensar medicamentos;

[ ] Proceder a consultas médicas e de enfermagem:;
[ ] Proceder a consulta odontolégica;

[ ] Promover palestras e reunides;

|:| Realizar acdes basicas de salde como imunizacéo, suturas, curativos, cuidados béasicos e
E coleta de material;

[ ] outras atividades (citar):

IV — Servigos a serem terceirizados:
Deverao ser prestados por estabelecimentos regularizados na Vigilancia Sanitaria.

[ ] Esterilizag&o de material [ ] Lavanderia [ ] Laboratério
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V — Descrigédo sucinta da reforma/adequagéo e/ou construcdo/ampliagcéo propostas:

» Os recursos destinam-se exclusivamente a investimento na melhoria da qualidade da Atencédo Priméaria a
Saude prestada aos usuarios do SUS. Néo estao incluidos servicos como Raio-X, laboratdrio, fisioterapia ,
sede administrativa de SMS, etc .

» As intervengfes devem ser consoantes com as atividades a serem desempenhadas na UBS e de acordo
com o previsto na Resolugédo SES n° 604/04;

» O n° de consultorios devera ser compativel com o n°® de equipes da UBS, conforme Resolugdo SES n°
604/04.

[ ] Reforma / Adequacgéo [ ] Construgao [ ] Ampliagao
DESCREVER:

VI — Solucéo adotada para:

Servico de abastecimento de agua:

Energia elétrica:

Servico de coleta e destinagdo de esgoto:

Coleta e destinagéo do lixo:

VIl — Especificacdo basica dos materiais de acabamentos de pisos, paredes e tetos:
Consultar o Anexo 23 da SVS/GIEF

Ambientes Pisos Paredes Tetos

Outros ( esquadrias, divisérias, bancadas secas, bancadas molhadas,etc.):

VIl — Informacgbes complementares:

IX — Equipe responsavel pelas informacdes prestadas:
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Nome

Cargo ou funcéo

Telefone

Declaramos, para os devidos fins que, na elaboracao do projeto arquitetdnico, foram observadas

as instrucdes contidas nos Anexos 1 e 6A disponiveis no endereco eletrénico
www.saude.mg.gov.br , Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/Geréncia de Infra-Estrutura Fisica.

Assinatura do RT:

X — Relacdo dos equipamentos a serem adquiridos (de acordo com a Resolucdo SES n° 604):

Nome completo , CREA e telefone

Xl — Resumo financeiro :

Recursos Financeiros (R$)

Natureza da Obra

Estaduais

Municipais Outras fontes

Total

Construcéo

Reforma

Ampliacédo

OBSERVACAO:

Devera ser elaborada planilha orcamentaria detalhada para acompanhamento da obra.

Telefone:

Data : /

Assinatura :

Secretério Municipal de Saude/Gestor Municipal de Saude
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RESOLUCAOQ SES N° 0797 DE 19 DE DEZEMBRO DE 2005.
Altera o art. 5° da Resolu¢do SES N° 661 de 22 de margo de 2005.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de
Saiude de Minas Gerais, no uso de suas atribui¢des legais, que lhe confere o §
1° do art. 93 da Constituigdo do Estado de Minas Gerais:

RESOLVE:

Art. 1° - Fica alterado o art. 5° da Resolugdo SES N° 661/2005, que passa a
vigorar com a seguinte redagao:
“Art. 5° - As Secretarias Municipais de Saude devem encaminhar, a
Secretaria de Estado de Saude, relatorio circunstanciado, devidamente
aprovado pelo Conselho Municipal de Saude, contendo demonstrativo da
execucao das agoes, da execugao financeira e do alcance das metas
estabelecidas, nas seguintes datas:
I - Até o dia 30(trinta) de janeiro de 2006, referente a 1* prestagao de
contas parcial, periodo de abr/2005 a dez/2005;
IT — Até o dia 30 (trinta) de julho de 2006, referente a 2* prestacao de
contas parcial, periodo de jan/2006 a jun/2006;
IIT — Até o dia 30(trinta) de janeiro de 2007, referente a prestagdo de
contas final.”
Art. 2° - Esta Resolu¢do entrara em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 19 de dezembro de 2005.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG.
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* RESOLUCAO SES N° 0838 DE 06 DE MARCO 2006.
Altera o Anexo V da Resolugdo SES n.° 796 de 16.12.05 que dispde sobre a classificagdo dos
Projetos apresentados por municipios no ambito do Programa Saide em Casa a fim de
contemplar os municipios que aderiram ao Programa e/ou
ampliaram o namero de equipes, tendo em vista a atualizagdo da base de dados.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas Gerais no uso
de suas atribuicdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicdo do Estado de Minas Gerais e
considerando:

- O Programa Satide em Casa, instituido pela Resolugao SES/N.° 661/05;

- ¢ a Resolucao SES n.° 760/05 que estabelece o incentivo, no ambito do Programa Satde em Casa, para a
melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atengdo Primaria a saide e define critérios para sua
concessao

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o Anexo V da Resolugio SES n.° 796 de 16.12.05, nos termos do Anexo Unico desta
Resolugdo, para contemplagdo de municipios que aderiram ao Programa Satde em Casa e/ou ampliaram o
nimero de equipes, tendo por referéncia a base de dados do més de janeiro/2006.

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as disposi¢des em contrario.

Belo Horizonte, 09 de MARCO de 2006.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.

ANEXO UNICO
RELACAO DOS MUNICIPIOS DE ACORDO COM OS CRITERIOS DESCRITOS NA
RESOLUCAO N° 760 (DADOS REFERENTES AO MES DE JANEIRO/2006) DE 16.12.05 E O
QUANTITATIVO DE VEICULOS A SEREM DOADOS PARA O TRNASPORTE SANITARIO
DAS EQUIPES DO PROGRMA SAUDE DA FAMILIA.

N° | MUNICIPIO | EQUIPES | ACS | POP. | COB. | GRUPO | VEICULOS | GRS

1
759 859

* REPUBLICADA POR SAIR COM INCORRECOES NO MINAS GERAIS DO DIA 07/03/06, PG.s. 11
(col.3,4), 12 ,13,14 (col..1,2,3,4), e 15 (col.1,2).
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*RESOLUCAO SES N° 0843 DE 14 DE MARCO 2006.
Dispde sobre a contemplagdo de municipios no ambito do Programa Saude em Casa, e da
outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais no uso
de suas atribuicdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constitui¢ao do Estado de Minas Gerais e
considerando:

- 0 Programa Satde em Casa, instituido pela Resolugdo SES/N.° 661/05;

- a Resolugdo SES n.® 760/05 que estabelece o incentivo, no ambito do Programa Satde em Casa, para a
melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atengdo Primdria a saude e define critérios para sua
concessao;

- ¢ a Resolugdo SES n.° 796/05 que classificou os projetos apresentados por municipios no ambito do
Programa Satide em Casa,

RESOLVE:

Art. 1° Ficam contemplados, nos termos dos Anexos Unico desta Resolugiio, os Municipios que receberdo
recursos financeiros, provenientes da Lei Or¢amentaria do exercicio financeiro de 2006, a titulo de incentivo
para a melhoria da infra-estrutura do Sistema de Aten¢do Primaria a Satde no ambito do Programa Saude
em Casa.

§ 1° Os Municipios constantes do Anexo Unico desta Resolugdo serdo contemplados em 2006 com
incentivos no valor de R$ 150.000,00 (cento e cinqiienta mil reais) por Municipio, e correrdo por conta da
dotacdo or¢amentaria de n. 4291.10.301520.4335.0001.334041.10.8-Tesouro/Emenda Parlamentar Estadual.
Art. 2° Os Municipios de que trata o Anexo Unico desta Resolucio, para receberem os recursos financeiros,
deverdo comparecer a respectiva Geréncia Regional de Satide\GRS para assinatura do Termo de Parceria,
até o dia 31 de marco de 2006, munidos da documentacao exigida no art. 5° da Resolu¢ao SES/N.° 760/05.
Paréagrafo tinico No ato da assinatura do Termo de Parceria os Municipios contemplados deverao apresentar
o plano assistencial aprovado pelo respectivo Conselho Municipal de Saude, nos termos do art. 11 da
Deliberagao CES MG 039/05, conforme modelo disponivel no sitio eletronico da Secretaria de Estado de
Saude de Minas Gerais, www.saude.mg.gov.br, no caminho eletronico: Super.vig.sanitaria>gerencia
delnfraestruturafisica>anexosexplicativos>planoassistencialdeadequacao UBS PSF.

Art. 3° Os Municipios constantes no Anexo Unico desta Resolucio deverdo apresentar até o dia 31 de
marco de 2006 seu Projeto arquitetonico de construgdo, reforma e/ou ampliagao de Unidade Basica de
Saude, para aprovacao da Vigilancia Sanitaria\VISA\SES/SUS-MG.

Paréagrafo Unico: A transferéncia dos recursos financeiros, fundo a fundo, ocorrera somente apds a devida
aprovac¢ao do projeto arquitetonico pela VISA/SES/SUS-MG.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se as disposigdes em contrario.

Belo Horizonte, 14 de margo de 2006.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.
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ANEXO UNICO

MUNICIPIOS CONTEMPLADOS ATRAVES DE EMENDA PARLAMENTAR NO AMBITO DO
PROGRAMA SAUDE EM CASA

* Republicada por ter saido com incorre¢fes no Minas Gerais do dia 15.03.2006.
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RESOLUCAOQ SES N° 976, 08 DE AGOSTO DE 2006.
Altera o art.20 da Resolucdo SES n.° 760 de 06 de outubro de 2005 .

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE — Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas Gerais, no uso
de suas atribuicdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constitui¢do Estadual e a Lei Estadual n® 13.317
de 24 de setembro de 1999 e considerado:

- a secao II, Capitulo II, do Titulo VIII da Constitui¢ao Federal;

- a Lei Federal n° 8080, de 19 de setembro de 1990;

- a Lei Federal n° 8142, de 28 de dezembro de 1990;

- a visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;

a transparéncia e parceria com gestores locais;

que a politica publica deve levar em consideracao a realidade local nos municipio.

RESOLVE:

Art. 1° O § 20 do art. 20. da Resolugdo SES n.° 760, de 2005, passa a vigorar como § 3°, ficando
acrescentado ao artigo o seguinte § 2°:

AT 20t

§ 20 Observados os objetivos do Programa Satde em Casa, mediante solicitagdo formalmente
fundamentada e avaliada pela area técnica, desde que utilizado exclusivamente para a implantacdo ou
implementagao de Unidade de Atengdo Bésica de satde que atenda as normas de Vigilancia Sanitaria e os
critérios de infra-estrutura fisica definidos na Resolugdao SES n.° 604 de 10/11/2006, o Secretario de Estado
de Saude podera autorizar a utilizacao do recurso de forma diversa do estabelecido no § 10”. (NR)

§30 i

Art. 2 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 08 de agosto de 2006.

Marcelo Gouvéa Teixeira
Secretario de Estado da Saude e Gestor do SUS-MG

36



RESOLUCAQ SES/MG N° 1019 DE 04 DE OUTUBRO DE 2006

Estabelece normas para apresentacdo do relatorio circunstanciado sobre aplicagdo do
Incentivo Financeiro Saide em Casa de que trata a Resolucdo SES n° 661 de 22 de
margo de 2005.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS e Gestor do Sistema Unico de Satide de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o art. 193 da Constituicao
Estadual e considerando:

as disposigoes da Constituicao Federal\88;

a Lei Federal n° 8080, de 19 de setembro de 1990;

a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990;

a Lei Estadual n° 11.983, de 14 de novembro de 1995;

a Lei Complementar n° 101, de 04 de maio de 2000;

a necessidade de regulamentar a utilizacdo e o controle dos recursos repassados aos Fundos Municipais de
Saude,

RESOLVE:

Art. 1° Ficam instituidas as normas e procedimentos para apresentagdao do relatorio circunstanciado sobre
aplica¢do do Incentivo Financeiro Saude em Casa de que trata a Resolugdo SES n° 661 de 2005, conforme
disposto nesta Resolugao.

Art. 20 O relatdrio circunstanciado, de que trata o art. 50 da Resolugdo 661 de 2005, alterado pela
Resolucao 797 de 19 de dezembro de 2005, devera ser elaborado pelo municipio e entregue a Geréncia
Regional de Saude — GRS competente semestralmente ao final dos meses de maio e novembro de cada
exercicio financeiro e devera conter:

I — oficio de encaminhamento para as GRS;

II — anexo I — Demonstrativo de Execug¢ao das Metas, conforme definido na Resolucao 661/2005;

III — anexo II — Demonstrativo Financeiro, contendo resumo dos recursos recebidos e detalhamento das
despesas efetuadas, assim como dos recursos recebidos e ainda nao utilizados;

IV — aprovagado pelo Conselho Municipal de Satde, dos demonstrativos constantes nos incisos II e III, dos
recursos financeiros gastos e das metas alcangadas, bem como das justificativas das metas nao alcangadas;
V — aprovacdo da Vigilancia Sanitdria quando da execucdo de obras de construgao, reforma e ampliagao.

§ 1o Os relatorios semestrais serdo referentes ao periodo de 1o de novembro a 30 de abril e de 1o de maio a
31 de outubro.

§ 20 O Demonstrativo de Execugdo das Metas, de que trata o inciso II, deverd ser apresentado uma vez ao
ano no més de maio.

Art. 30 O relatorio circunstanciado devera ser apreciado pela Coordenadoria de Atencao Bésica — CAB da
GRS e encaminhado para a Geréncia de Aten¢do Basica a Saude da Superintendéncia de Atengdo a Satde —
GABS/SAS com parecer pela aprovagao ou rejei¢ao do relatorio.

Art. 40 A GABS/SAS emitira parecer conclusivo sobre o relatorio circunstanciado.

Art. 50 A Superintendéncia de Planejamento e Finangas - SPF repassara o incentivo aos municipios com
base em atestado emitido pela GABS/SAS e enviado a SPF.

Art. 60 Os municipios que tiverem seus relatdrios reprovados deverdo justificar as inconformidades ou
devolver os recursos aplicados incorretamente, em até 30 (trinta) dias apos o comunicado pela GABS/SAS.
§1° As justificativas serdo analisadas pela GABS/SAS e, ndo sendo acatadas, o municipio devera proceder,
de imediato, a devolugdo do recurso, atualizado monetariamente e acrescido de encargos legais, com base
nos fatores constantes na Tabela da Corregedoria Geral de Justica do Estado de Minas Gerais, conforme
orientagao da SPF.

§ 2° Decorridos 30(trinta) dias e o municipio ndo efetuando a devolugdo, ficara bloqueado no SIAFT até a
devida instauragdo do Processo de Tomada de Contas Especial.

Art. 70 No periodo compreendido entre a apresentacdo do relatorio pelo municipio a GRS e a emissdo do
atestado pela GABS/SAS ndo havera descontinuidade no repasse do incentivo.
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Art. 80 Os documentos originais comprobatdrios das despesas efetuadas e devidamente quitadas (notas
fiscais, notas fiscais-faturas, duplicatas, processos licitatorios, movimentagdo bancaria) ficardo arquivados
no municipio e poderdo ser solicitados ou averigiiados in loco, a qualquer momento, pela SES-MG.

§ 1o Os documentos dispostos no caput do art. 8o deverdo conter :

I - nome, endereco e CNPJ da Prefeitura;

IT - nimero do Termo de Compromisso ao Programa Saude em Casa;

[T — ntimero da Resolugdo que contemplou o municipio com recursos financeiros;

IV - nimero do empenho;

V - data do recebimento e/ou execugao dos recursos financeiros; €

VI — endereco de entrega dos bens adquiridos.

§ 20 os documentos deverdo ser mantidos no municipio até 05(cinco) anos da efetiva aprovacdo do
relatorio circunstanciado pela GABS/SAS em pasta individualizada.

Art. 90 Os recursos financeiros transferidos em razao da Resolucdo SES n.° 661 de 2005 devem ser
movimentados em conta especifica destinada ao Programa de Satide em Casa.

Art. 10. Os modelos pertinentes ao relatdrio circunstanciado encontram-se disponibilizados na pégina
eletronica da Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais www.saude.mg.gov.br.

Art. 11. A partir da data de publicagdo desta Resolugdo, os Termos de Compromisso deverao ser assinados
pelos prefeitos municipais.

Art. 12. Esta Resolucdo entrard em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 04 de outubro de 2006.

Marcelo Gouvéa Teixeira
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG
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RELATORIO CIRCUNSTANCIADO DO PROGRAMA SAUDE EM CASA

(Resolugio SES n 661 de 22 de marco de 2005)
ANEXO | - DEMONSTRATIVO DA EXECUGAQ DAS METAS:
| - IDENTIFICACAO DO GESTOR MUNICIPAL DE SAUDE

rF.’Iunlc:p\o

CNPJ (da Secret Mun Saude ou Prefeitura)

Endereco

CEP

e-mail

Telefone/Fax

Nome do Secrefario Municipal de Saude

Profissao RG CFF Telefone/Fax
N do Termo de Parceria Periodo
De __ k4 a /N
Il - CONSECUGCAO DAS METAS
Situagéo Situagao . -
Metas Fonte Inicial Esperada Justificativa

em _ /200_| em __ /2006 | em __ /2006

Redugao de 5 % (cinco por cento), em 12 Sistema de

criangas com 01 ano de idade

(doze) meses, das internacdes por|monitoramento extraido 0
condigdes Sensivels a atengdo| da base de dados do
ambulatonal. SIH/SUS
Cobertura de 95% da vacina BCG do
calendario basico em criangas menores SI-PNI - 95%
de 01 ano
Cobertura de 95% da vacina HEPATITE
B do calendario basico em cnangas| SI-PNI - 95%
menores de 01 ano.
Cobertura de 95% da vacina
POLIOMELITE do calendario basico em SI-PNI - 95%
criangas menores de 01 ano
Cobertura de 95% da  vacina
TETRAVALENTE do calendario basicol SI-PNI = 95%
em criangas menores de 01 ano.

o
Cobertura de 95% da vacina Triviral nas| SIPNI 95%

Ofertar, no minimo, 06 consultas de pre-|
natal & gestante e 1 & puérpera de|
acordo com o protocolo “Viva Vida",

SIS-PRENATAL

Atender a 50% dos itens constantes no|
instrumento de Certificagdo do Trabalho|
das Equipes

Sistema da SESIMG

Nao foi realizado processo
de Certificagao pela
SES/MG em 2006

Declaro gue as informagbes acima correspondem a verdade.

Assinatura e carimbo do Secretario Municipal de Saude

Il - ANALISE TECNICA SIMPLIFICADA
(Analise reservada a Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais)

aceita

Metas alcangadas de acordo com a Resolugéo SES n® 661/2005 ou justificativa

WL
DNéo

Observacgdes

Assinatura e MASP do Responsavel pela analise técnica na GRS

De acordo.

Assinatura do Gerente Regional de Saude

Assinatura SAS/GABS

39



RELATORIO CIRCUNSTANCIADC DO PROGRAMA SAUDE EM CASA

{Resolugao SES n® 661 de 22 de margo de 2005)

ANEXO Il - DEMONSTRATIVO FINANCEIRO '

I - Receita:

Il - Despesa
| a-Recursos transferidos pela SES RS Il a-Pagamentos R$
p Il b-Recursos ainda ndo ulilizados
| =Recursos de Muniipio R% (depositados em aplicagdes financeiras) R$
| c-Rendimentos de aplicacoes financeiras R$ Il c-Valor a ser devolvido R3
| d-RECEITA TOTAL R$ 0 11 d-DESPESA TOTAL R$
" Anexar copia do Extrato Bancano
DEMONSTRATIVO DA EXECUGAO FISICO-FINANCEIRA:
Il - UTILIZAGAO DOS RECURSOS FINANCEIROS
Bens Adquindos N°Patrimaniol N°Licitagao | heda Empenno [ Nota Fiscal | Quant | Valor (em RS)
1
—_— 2
=
o
m |4
2k
-
=
@
EL
@ s
@
2 la.
£l
Subtotal dos recursos utilizados em despesas de CAPITAL 0 0
A
3P
c
8K
B
Qs
o
10
g 8
Qs
10
Subtotal dos recursos utilizados em despesas CORRENTES 0 0
TOTAL DE RECURSOS UTILIZADOS (soma dos gastos em Despesas Correntes e de Capital) 0 0

RECURSOS AINDA NAC UTILIZADOS

Valor (em R$) | Justificativa para a ndo utilizagao

Depositados em aplicagdes financeiras

Juros e rendimentos

Total de recursos ainda nao utilizados

Declaro que as informagdes aciima corvespondem o verdade, que os procedimentos estdo de acordo com a legislagdo contabii-financeira e
g a docimentacdo comprobatoria enconira-se arguivada no nnencipio G disposicdo para averiguacdo ¢ gue ficard nesta condigdo aré 3

anos da efetiva aprovagdo do relaroro corcunsianciado pela SES MG,

Municipio e data de elaboragao

Assinatura do Contador e CRC

Assinatura e carimbo do Secretario Municipal de Saude

IV - ANALISE SIMPLIFICADA:

DOS itens adquiridos encontram-se de acordo com ¢ preconizado pela Res SES n°661/05
[ ]0s itens adquiridos NAQ se encontram de acordo com o preconizado pela Res.SES n°661/05.
DOS ttens adquiridos encontram-se PARCIALMENTE de acordo com o preconizado pela Res SES n°661/05

Itens que NAO se encontram em conformidade com a Res SES n® 661/05: (preencher com o e do tem conforme descrto nas tabelas acima)

Item n” Problema apresentado

Recomendagdes elou providéncias a serem tomadas

De acordo

2006

Assinatura e MASP do Técnico Responsavel

Gerente Regional de Saude

Aprovacdo SAS/GABS
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RESOLUCAO SES N° 1047 DE 20 DE NOVEMBRO DE 2006

Altera os arts. 12 e 16 da Resolucdo SES n° 760 de 06 de outubro de 2005, que
estabelece o incentivo para a melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de
Atengdo Primaria a4 Satide, no ambito do Programa Satde em Casa e define critérios
para sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais no uso
de suas atribuigdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicdo do Estado e considerando:

- O Programa Saude em Casa, instituido pela Resolucao SES n° 661, de 22 de margo de 2005;

- a necessidade de fixar datas maximas para utilizacdo dos incentivos financeiros repassados e esclarecer
critérios para apresentacdo da respectiva prestacao de contas pelos municipios participantes do Programa;

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o art. 12, da Resolugdo SES n.° 760 de 2005, transformando seu paragrafo tnico em §
1° e acrescentando o § 2°, que passa a vigorar com a seguinte redacao:

“Art. 12 (...)

§1°(...)

§ 2° O Termo de parceria referido no paragrafo anterior terd vigéncia até o final do exercicio financeiro de
2007 e devera observar as datas maximas de execugao:

I-Até janeiro/2007: apresentacdo do projeto arquitetonico & VISA/SES/SUS-MG;

II-Até margo/2007: publicacdo do Edital de Licitagao;

III-Até julho/2007: conclusido da licitagao

IV-Até agosto/2007: inicio das obras;

V-Até novembro/2007: conclusdo da obra

VI-Até dezembro/2007: prestagdo de contas (notas fiscais) (nr)”.

Art. 2° Fica alterado o caput e acrescido um pardgrafo ao art. 16, da Resolugdo SES n° 760, de 2005, que
passa a vigorar com a seguinte redagao:

“Art. 16 Os municipios devem apresentar a respectiva GRS, ao final do exercicio financeiro dos anos de
2006 e 2007, a prestagao de contas, aprovada pelo Conselho Municipal de Saude, dos incentivos financeiros
repassados, incluindo os valores que eventualmente ainda ndo tenham sido utilizados conforme as diretrizes
estabelecidas no § 1°do art. 2° desta Resolugdo.

Paragrafo tnico- A prestacdo de contas previsto no caput desse artigo, para os incentivos financeiros
repassados e ja de acordo com o § 1° do art. 2° desta Resolugdo, devera ser feita mediante notas fiscais que
comprovem a realizacdo da construcdo, reforma e/ou ampliagdo, bem como eventuais aquisi¢des de
equipamentos (nr)”.

Belo Horizonte, 20 de novembro de 2006.

Marcelo Gouvéa Teixeira
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG
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EDITAL DE CONVOCACAQO/PREMIO DARIO TAVARES N° 0004/2005

GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE/SES

DIRETORIA DE ATENCAO BASICA/PSF/SAS/SES/SUS-MG

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE ORGAO GESTOR DO SISTEMA UNICO

DE SAUDE DE MINAS GERAIS

END: AV. AFONSO PENA, N.° 2300, CEP: 30.130.007

TELEFONE: 0XX 31 3261-5790/6089

O Estado de Minas Gerais, por intermédio da Secretaria de Estado de Saude, Orgio Gestor do Sistema
Unico de Saude/SUS-MG, por meio da Diretoria de Atengdo Basica/PSF, convoca todos os Municipios
mineiros a participar do Prémio Dario Tavares.

O Prémio Dario Tavares consiste na selecdao de trabalhos realizados pelos Municipios que

relatem experiéncias inovadoras na area de atengdo primaria 4 satde.

ITEM I - DO OBJETO

I.1 -O Objeto do presente edital ¢ a selecao de trabalhos realizados nos municipios mineiros

para a organizagdo do sistema municipal de saude a partir da atengdo primaria a saide com

énfase na utilizacdo da estratégia Satide da Familia.

1.2 — Os trabalhos deverao abordar experiéncias inovadoras, bem como apontar dificuldades

vivenciadas no modelo atual e possibilidades de corregdo.

ITEM II - DA FORMA DE PARTICIPACAO

II.1 — Poderao participar do Prémio Dario Tavares todos os municipios do Estado de Minas

Gerais, relatando experiéncias que atendam aos critérios de selecdo e classificagdo definidos neste
regulamento.

I1.2 — Cada municipio interessado somente podera participar com um trabalho que relate

apenas uma experiéncia.

ITEM III - DA INSCRICAO

III.1 — A ficha de inscri¢do do municipio devera seguir o modelo do ANEXO I deste

Regulamento, e ser encaminhada a Diretoria de Atengdo Basica/PSF, da Superintendéncia de Atencdo a
Saude, desta SES-MG, situada a Av.Afonso Pena, 2300, 8° andar, sala 804,

Bairro Funcionarios, Belo Horizonte/Minas Gerais, CEP: 30.130-007.

II1.2 - O preenchimento completo e correto da ficha de inscri¢do ¢ fundamental e sera

considerado na andlise e pontuagdo do trabalho.

II1.3- As inscri¢des deverao ser feitas no periodo entre 01 de maio a 30 de junho de 2005.

IV — DA FORMA DE APRESENTACAO E ENCAMINHAMENTO DOS TRABALHOS

IV.1 — O municipio deverd encaminhar, juntamente com a ficha de inscri¢do, seu trabalho em disquete e em
03 (trés) copias impressas.

IV.2 — O trabalho devera apresentar a experiéncia por escrito, em folha A4, espaco 2, fonte

arial, tamanho 12, com no méaximo 20 paginas incluindo os anexos, se houverem.

IV.3 - O trabalho deverd necessariamente conter capa, contracapa, introdugao,

desenvolvimento (experiéncia propriamente dita, com quantos sub-topicos forem necessarios) e conclusio.
IV.4- As referéncias bibliograficas ou bibliografias, deverdo ser incluidas no documento,

quando pertinentes.

IV.5- Nao serdo analisadas as experiéncias apresentadas fora das normas expressas neste

Regulamento.

ITEM V — DOS CRITERIOS DE ANALISE E SELECAO

V.1 - No processo de selecao e classificacdo das experiéncias serdo utilizados, pela Comissdo Avaliadora, os
seguintes critérios:

V.1.1 — a melhoria nos indicadores de qualidade de Atengdo Primdria a Saude;

V.1.2 —a coeréncia com os principios da Atencdo Primaria a Saude;

V.1.3 — ¢ a satisfacdo da clientela.

ITEM VI - BANCA AVALIADORA

VI.1 - A Banca Avaliadora sera constituida por técnicos da SES - MG e por profissionais de saude de outras
instituigdes a serem designados e/ou convidados pelo Secretario de Estado de Saude .

VI1.2— Nao cabera recurso quanto as decisdes da banca avaliadora.
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ITEM VII - DO RESULTADO

VII.1 - Os resultados serdo divulgados pela Diretoria de Atengdo Basica/PSF no endereco

eletronico www.saude.mg.gov.br a partir de 01/08/2005 e, posteriormente, encaminhados com as devidas
justificativas para todos os participantes da sele¢do.

ITEM VIII - DA PREMIACAO

VIII.1 - Serao premiados apenas 3 (trés) experiéncias inovadoras ou exitosas que melhor

respondam aos critérios de selegdo e classificagdo estabelecidos pela Comissdo Avaliadora.

VIIL.2 - O Prémio constara de:

R$ 120.000,00 (cento e vinte mil reais) para o primeiro lugar;

R$ 60.000,00 (sessenta mil reais) para o segundo lugar;

R$ 30.000,00 (trinta mil reais) para o terceiro lugar;

e Certificado emitido pelo Secretario de Estado de Saude destacando o mérito da experiéncia, aos trés
primeiros colocados, que serd entregue durante uma sessao solene especifica.

VIIL.3 - As premiagdes previstas no item VIIL.2 somente serdo repassadas aos ganhadores apos a
apresentacdo, por parte dos respectivos municipios, de projeto que contenha diretrizes para a implantagao,
implementagdo e execu¢do do Programa Saude em Casa, nos termos da Resolu¢do SES/SUS-MG/N.661
/2005.

ITEM IX — DISPOSICOES GERAIS

X.1 — O objetivo desta SES-MG ¢ reconhecer o trabalho daqueles municipios que vém

desenvolvendo experiéncias inovadoras para a constru¢do de uma nova forma de fazer saude, a partir da
atenc¢do primaria a saude, com énfase na utilizacdo da estratégia Satide da Familia.

IX.2 - Quaisquer outras informagdes poderdo ser obtidas pelos interessados, em dias uteis, no horario de
08:00 as 18:00, na Diretoria de Atengao Basica/PSF, Diretoria de Atengao

Basica/PSF, da Superintendéncia de Atengao a Saude, desta SES-MG, a Av.Afonso Pena,

2300, 8° andar, sala 804, Bairro Funcionarios, Belo Horizonte/Minas Gerais, ou pelo telefone: 0XX 31
3261-5790/6089.

Belo Horizonte, 17 de maio de 2005.
MARCUS PESTANA

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE E
GESTOR DO SUS-MG/FES
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RESOLUCAO SES N° 1051 DE 20 DE NOVEMBRO DE 2006

Aprova o Edital de Convocagao/2° Prémio Dario Tavares — Qualidade da Atengéo
Primaria a Satde.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Saude e do Fundo Estadual de
Satde, no uso das atribui¢des legais que lhe confere o § 1° do art. 93, da Constituicdo do Estado de Minas
Gerais, e considerando:

- as diretrizes politicas do Governo do Estado de Minas Gerais;

- a necessidade de reorganizar o Sistema Municipal de Satde a partir da atengdo priméaria a saude.

Resolve:

Art. 1° Fica aprovado o Edital de Convocacao/2° Prémio Dario Tavares — Qualidade da Atengdo Priméria a
Saude, disponivel no site oficial desta Secretaria: www.saude.mg.gov.br

Paréagrafo unico — O edital de que trata o caput deste artigo tem por objetivo selecionar trabalhos realizados
nos municipios mineiros, que vem desenvolvendo experiéncias inovadoras para a constru¢do de uma nova
forma de fazer satde, a partir da atencao primaria a saude, com énfase na utilizacao da estratégia Satde da
Familia.

Art. 2° Os trabalhos de que trata o art. 1° serdo selecionados a partir de critérios utilizados pela comissao
avaliadora, a ser designada pelo Secretario de Estado de Satide de Minas Gerais.

Art. 3° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicagdo, revogando se as disposi¢cdes em contrario.

Belo Horizonte, 20 de novembro de 2006.

Marcelo Gouvéa Teixeira
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG
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EDITAL DE CONVOCACAQ/2°PREMIO DARIO TAVARES

GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE/SES

GERENCIA DE ATENCAO BASICA/SAS/SES/SUS-MG

END: RUA SAPUCAI N° 429 SALA 505, BAIRRO FLORESTA, 30150-050, BELO HORIZONTE,
MINAS GERAIS

TELEFONE: 0XX 31 3273-8251

O Estado de Minas Gerais, por intermédio da Secretaria de Estado de Satide, Orgio Gestor do Sistema
Unico de Satide/SUS-MG, por meio da Geréncia de Atengdo Bésica a Satide, convoca todos os Municipios
mineiros a participar do 2° Prémio Dario Tavares.

O Prémio Dario Tavares consiste na sele¢ao de trabalhos realizados pelos Municipios que relatem
experiéncias inovadoras na area de aten¢do primdria a saude.

ITEM I - DO OBJETO

I.1 - O Objeto do presente edital ¢ a selecao de trabalhos realizados nos municipios mineiros para a
organizag¢do do sistema municipal de saude a partir da atengdo primaria a satide com énfase na utilizagao da
estratégia Saude da Familia.

1.2 — Os trabalhos deverdo abordar experiéncias inovadoras, bem como apontar dificuldades vivenciadas no
modelo atual e possibilidades de corregao.

ITEM II - DA FORMA DE PARTICIPACAO

II.1 — Poderao participar do 2° Prémio Dario Tavares todos os municipios do Estado de Minas Gerais,
excetuando aqueles que ja foram contemplados com o prémio da 1? edigdo, relatando experiéncias que
atendam aos critérios de selecdo e classificacdo definidos neste regulamento.

I1.2 — Cada municipio interessado somente podera participar com um trabalho que relate apenas uma
experiéncia.

ITEM III - DA INSCRICAO

III.1 — A ficha de inscri¢do do municipio deverd seguir o modelo do ANEXO I deste Edital, e ser
encaminhada a Geréncia de Atencao Bésica a Saude, da Superintendéncia de Atencdo a Saude, desta SES-
MG, Rua Sapucai n°® 429 Sala 505, Bairro Floresta, 30150-050, Belo Horizonte, Minas Gerais.

II1.2 - O preenchimento completo e correto da ficha de inscri¢ao ¢ fundamental e sera considerado na
analise e pontuagdo do trabalho.

II1.3- As inscri¢des deverdo ser feitas no periodo entre 16/11/2006 a 28/02/2007.

ITEM IV — DA FORMA DE APRESENTACAO E ENCAMINHAMENTO DOS TRABALHOS

IV.1 — O municipio devera encaminhar, juntamente com a ficha de inscrigdo, seu trabalho em disquete e 03
(trés) copias impressas.

IV.2 — O trabalho devera ser apresentado digitado, em folha A4, espago 2, fonte arial, tamanho 12, com no
maximo 20 paginas incluindo os anexos, se houverem.

IV.3 - O trabalho devera necessariamente conter capa, contracapa, introdug¢ao, desenvolvimento
(experiéncia propriamente dita, com quantos sub-topicos forem necessarios) e conclusao.

IV.4- As referéncias bibliograficas ou bibliografias, deverao ser incluidas no documento, quando
pertinentes.

IV.5- Nao serdo analisadas as experiéncias apresentadas fora das normas expressas neste Regulamento.
ITEM V — DOS CRITERIOS DE ANALISE E SELECAO

V.1 - No processo de selegao e classificacdo das experiéncias serdo utilizados, pela Comissao Avaliadora, os
seguintes critérios:

V.1.1 — a melhoria nos indicadores de qualidade da Atengdo Primdaria a Saude;

V.1.2 —a coeréncia com os principios da Atencdo Primaria a Saude;

V.1.3 — ¢ a satisfacdo da clientela.

ITEM VI - BANCA AVALIADORA

VI.1 - A Banca Avaliadora sera constituida por técnicos da SES - MG e por profissionais de satde de
outras institui¢des a serem designados e/ou convidados pelo Secretario de Estado de Saude .

V1.2 — Nao cabera recurso quanto as decisdes da banca avaliadora.

ITEM VII - DO RESULTADO

45



VII.1 - Os resultados serdo divulgados pela Secretaria de Estado de Satide/SES no endereco eletronico
www.saude.mg.gov.br a partir de 30/03/2007 e, posteriormente, encaminhados com as devidas justificativas
para todos os participantes da selecao.

ITEM VIII - DA PREMIACAO

VIII.1 - Serdo premiados apenas 3 (trés) experiéncias inovadoras ou exitosas que melhor respondam aos
critérios de selecdo e classificacdo estabelecidos pela Comissdo Avaliadora.

VIIL.2 - O Prémio constara de:

- R$ 120.000,00 (cento e vinte mil reais) para o primeiro lugar;

- R$ 60.000,00 (sessenta mil reais) para o segundo lugar;

- R$ 30.000,00 (trinta mil reais) para o terceiro lugar;

- ¢ Certificado emitido pelo Secretario de Estado de Satde destacando o mérito da experiéncia, aos trés
primeiros colocados, que serd entregue durante uma sessao solene especifica.

VIIL.3 - As premiacdes previstas no item VIII.2 somente serdo repassadas aos ganhadores apos a
apresentacao, por parte dos respectivos municipios, de projeto que contenha diretrizes para a implantagao,
implementagdo e execugdo do Programa Saude em Casa, nos termos da Resolu¢cdo SES/SUS-MG/N.°661,
de 22 de Margo de 2005.

ITEM IX — DISPOSICOES GERAIS

IX.1 — O objetivo desta SES-MG ¢ reconhecer o trabalho daqueles municipios que vém desenvolvendo
experiéncias inovadoras para a constru¢do de uma nova forma de fazer satde, a partir da aten¢do primaria a
satide, com énfase na utiliza¢do da estratégia Satide da Familia.

IX.2 - Quaisquer outras informagdes poderao ser obtidas pelos interessados, em dias tteis, no horario de
08:00 as 18:00, na Geréncia de Atencao Bésica a Saude, da Superintendéncia de Atencao a Satde, desta
SES-MG, Rua Sapucai n° 429 Sala 505, Bairro Floresta, 30150-050, Belo Horizonte, Minas Gerais,
Telefone: 0XX 31 3273-8251.

Belo Horizonte,20 de novembro de 2006.

Marcelo Gouvéa Teixeira

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE E

GESTOR DO SUS-MG/FES
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ANEXO |

PREMIO QUALIDADE DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

FICHA DE INSCRICAO

INFORMACOES GERAIS SOBRE A EXPERIENCIA

Titulo doTrabalho:

Enfoque principal: ( ) Atengdo ( ) Gestdo

Parcerias (governamentais, ndo governamentais, universidades) ( )SIM ( )Nao

Especificar:

ABRANGENCIA:

Atencdo: () todo o municipio ( ) parte do municipio

Gestao: ( ) toda a secretaria ( ) algumas unidades da secretaria (especificar)

Tempo de duragdo do Trabalho (anos/meses):
ORGAO RESPONSAVEL PELA EXECUCAO:
Municipio/UF:
Nome do Secretario Municipal de Saude:
End. da SMS:

Rua N° Bairro

Telefone Fax E-mail

Municipo UF CEP

AUTORES:

Nome:

End. Autor:

Rua N° Bairro

Telefone Fax E-mail

Municipo UF CEP

Nome:

End. Autor:

Rua N° Bairro

Telefone Fax E-mail

Municipo UF CEP

Nome:

End. Autor:

Rua N° Bairro

Telefone Fax E-mail

Municipo UF CEP

Anexar o resumo da Experiéncia de forma clara e sucinta com no maximo 200 palavras e contendo
objetivo(s), processo de implantacdo, estratégia e instrumentos utilizados, populacao atendida, unidades da
SMS envolvidas, elementos facilitadores, dificuldades encontradas e resultados obtidos.

Anexar o trabalho completo, impresso em trés vias e gravado em disquete(normas estabelecidas no cap. 111
do Regulamento

Declaro serem verdadeiras as informacgdes prestadas:

Nome:

Cargo: telefone para contato:
Assinatura do responsavel:
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*RESOLUCAOQO SES N° 1087 DE 27 DE DEZEMBRO DE 2006.
Contempla municipios no Programa Satide em Casa e dispde sobre a transferéncia de
recursos financeiros aos municipios contemplados para construcdo, reforma e
amplia¢ao de Unidades Béasicas de Saude/PSF.
O Secretario de Estado de Satide, Gestor do Sistema Unico de Satde e do Fundo Estadual de Saude, no uso
de suas atribuigdes legais e considerando:
.- a Resolugdo SES N°. 760 de 06 de outubro de 2005;
- 0 programa saude em Casa, instituido pela Resolucao SES N°. 661/2005;
- a visdo sistematica e estratégica do SUS estadual;
- 0s municipios contemplados com recursos de emenda parlamentar;
- atransparéncia e parceria com gestores locais;
- 0 Memo/SAS/GABS/692/2006 ¢ 0 Memo/SAS/GABS/796/2006.
Resolve:
Art. 1° - Ficam contemplados no Programa Satde em Casa, nos termos da Resolu¢ao SES n.° 760/2005, os
municipios constantes do anexo tinico desta Resolugao.
Art. 2° Sera transferido aos municipios contemplados, nos termos do art. 1°, incentivo financeiro no valor
de RS 150.000,00 (cento e cinqgiienta mil reais) por municipio.
Paréagrafo tnico. O recurso referente ao incentivo de melhoria da infra-estrutura da ateng¢ao primaria no
ambito do projeto estruturador “Saude em Casa” junto ao Programa Satde da Familia/PSF serd transferido
para os Fundos Municipais de Saude/FMS, em conta especifica indicada pelo Municipio Contemplado.
Art. 3° O recurso financeiro que dispde o art. 2° devera ser utilizado conforme dispde a Resolugdao SES n.°
760/2005 e suas alteracgoes.
Art. 4° O recurso financeiro disposto no art. 2° no valor total de R$ 1.200.0000,00 (um milhdo e duzentos
mil reais) correrdo a conta das dotagdes orcamentarias n® 4291 10 301 520 4335 0001 334041 10.8, 4291 10
301 546 4781 0001 334041 10.1, 4291 10 301 546 4781 0001 444042 10.1, 4291 10 301 520 4335 0001
334041 10.1, 4291 10 301 520 4335 0001 444042 10.1,fonte financiadora tesouro estadual
Art. 5° - Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 27 de dezembro de 2006.

Marcelo Gouvéa Teixeira
Secretario de Estado de Saude e Gestor do SUS/MG

* Republicada por ter saido com incorregdes no Minas Gerais do dia 28.12.2006
ANEXO UNICO

Municipios Contemplados

Limeira do Oeste

Bom Jesus do Galho

Espirito Santo do Dourado

Resplendor

Comercinho

Padre Paraiso

Guiricema

Sao Jodo da Ponte
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RESOLUCAO SES N° 1128, DE_22 DE_FEVEREIRO DE 2007
Define o valor do incentivo financeiro do Programa Saiude em Casa para o exercicio
financeiro de 2007.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satde do Estado de Minas
Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que lhe confere o § 1°, do art. 93 da Constitui¢ao
Estadual, considerando:

- a atribuicdo do SUS Estadual de prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios, conferida pela Lei
Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- a visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- a transparéncia e parceria com gestores locais;

- os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Satude em Casa,
previstos no Plano Plurianual de A¢ao Governamental -2004-2007; e

- a Resolucao SES n° 661, de 22 de margo de 2005, que dispde sobre o apoio financeiro, de carater
suplementar aos municipios do Estado de Minas Gerais, a titulo de incentivo, destinado as a¢des de Atencao
Basica a Saude inerentes ao Programa Satide em Casa, para o exercicio de 2005;

RESOLVE:

Art. 1° Fica definido o valor do incentivo financeiro do Programa Saude em Casa, criado pela Resolugao
SES n° 661, de 2005, para o exercicio financeiro de 2007.

Art. 2° O valor global dos recursos financeiros para o exercicio de 2007 sera no montante global de R$
52.500.000,00 (cinqiienta e dois milhdes, quinhentos mil reais) e correrdo a conta da dotagdo or¢amentaria
nimero 4291 10 301 520 4335 0001 334041 — 10.1 Tesouro.

Art. 3° Os Municipios comprovardo a execugao dos recursos transferidos através de Relatorio
Circunstanciado, segundo as disposi¢des da Resolugcao SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006.

Art. 4° Para o exercicio financeiro de 2006 o valor global dos recursos foi de R$ 51.000.000,00 (cinqiienta e
um milhdes de reais) e correu a conta da dotagao orcamentéria nimero 4291 10 301 520 4335 0001 334041
—10.1 Tesouro.

Art. 5° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 22 de fevereiro de 2007.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 1186, DE 18 DE MAIO DE 2007
Dispde sobre o Programa Fisico das Unidades Basicas de Saude/UBS e das
Unidades Basicas de Satide-Rural/UBS-R.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Saude do Estado de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribuicdes que lhe confere o § 1°, do art. 93 da
Constitui¢ao Estadual, considerando:

- a Resolugdo RDC n°® 50, de 21 de fevereiro de 2002, expedida pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria — ANVISA, que dispde sobre o Regulamento Técnico para planejamento, programacao,
elaboracdo e avaliagdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude;

- a Consulta Publica n® 005, de 10 de fevereiro de 2004;

- os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Saude em Casa, junto
ao Programa Satde da Familia; e

- a necessidade de adequar a infra-estrutura fisica dos estabelecimentos de saude das zonas urbana e
rural ao modelo da atengdo basica a saude;

RESOLVE:

Art. 1° Ficam aprovados os critérios que definem a infra-estrutura fisica minima das Unidades Basicas de
Saude/UBS e das Unidades Basicas de Saude-Rural/UBS-R, no ambito do Estado de Minas Gerais, nos
termos dos Anexos I, II e III desta Resolugao.

§ 1° As UBS e as UBS-R a serem construidas no Estado de Minas Gerias, para cadastro no SUS-MG,
deverao atender ao disposto nesta Resolugao.

§ 2° As UBS e as UBS-R a serem reformadas e/ou ampliadas deverdo atender ao disposto nos Anexos I,
IT e III desta Resolugao, no que couber, respeitando-se a estrutura fisica ja existente, a fim de garantir que
as especificacdes sugeridas pela Secretaria de Estado de Satde/SES-MG nado coloquem em perigo a
seguranca dos trabalhadores bem como a dos usudrios que freqlientarem as Unidades.

Art. 2°0 Programa Fisico das UBS e UBS-R, constante nos Anexos I, II e III desta Resolucdo,
visa garantir melhor estruturacdo da Atencdo Priméria a Satde no Estado de Minas Gerais, dentro da
estratégia do Programa Satide em Casa, junto ao Programa Saiude da Familia/PSF.

Art. 3° O Programa Fisico de que trata o art. 2° desta Resolugdo trata apenas das definigdes dos espagos
geograficos, ndo sendo, portanto, um projeto arquitetonico.

Art. 4° Os projetos arquitetonicos das UBS e UBS-R serdo elaborados por engenheiros e
arquitetos habilitados pelo CREA/CONFEA e deverdao obedecer ao Programa Fisico constante nos
Anexos I, II e III desta Resolucdo e as normas da Resolugdo RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002,
expedida pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria/ANVISA.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacio.

Art. 6° Fica revogada a Resolugdo SES n° 604, de 19 de novembro de 2004.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO | DA RESOLUCAO SES N° 1186, DE 18 DE MAIO 2007

ESTRUTURA FiSICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE/UBS

Elemento

Destinacdes

Instrumentais e Equipamentos

Observacoes

Sala de espera

para pacientes e

Ambiente destinado a
espera de usuarios para

as diferentes atividades

= 1 bebedouro com filtro;
= 2 bancos

= 1 quadro 0,40 x 2m;

20 m2 de érea il
para assentos,

descontando a area

acompanhantes . . .
da unidade. de circulacéo
. Ambiente destinado a = 1 mesa tipo escritério com gavetas;
Recepgéo / _ )
] recepcao, registro de = 4 arquivos de aco p/pasta suspensa;
Registro de . ) _
_ pacientes, preenchimento|l = 2 cadeiras;
pacientes / .
o de prontuarios e afericdo | = 1 armario de aco fechado com 2 9 m2
administracédo o
R de dados vitais e portas;
(anexa a sala de )
antropomeétricos. = 1 computador com impressora,;
espera) )
= 1 mesa/computador e impressora
Ambiente destinado
aos agentes
Sala para comunitarios para = armarios om?
m
agentes fechamento da produgdo | = mesa de reunido para 10 cadeiras
mensal e receber
orientacdes
Ambiente destinado a = 1 quadro para murais
realizacdo de reunibes = 10 cadeiras;
" de grupos, de equipe e = 1 suporte para album seriado
Sala de Reunifes 20 m?

de grupos operativos,
de acordo com a

agenda da Unidade .

= 1 quadro branco;
= 1 mesa tipo escritorio ou

1 mesa redonda;
= 1 televisor (facultativo).

= 1 video (facultativo).

Sanitarios para

Ambientes destinados aos

Diferenciados por sexo providos de

lavatorio, bacia sanitaria com barras de

Area e dimensao

minimas de 3,20 m2

usuarios, inclusive
pacientes/publico apoio e porta com abertura no sentido e 1,7m,
deficientes fisicos
de fuga e largura minima de 0,8 m . respectivamente
Sala para guarda |Destinado a guarda de
= prateleiras e armario com chave 4 m?

de medicamentos

medicamentos.
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Sala de Curativos

IAmbiente destinado a
realizacédo de curativos,
retirada de pontos e a
orientacdes concernentes
a esses procedimentos,
de preferéncia, com

acesso alternativo externo.

1 Bancada com Pia;

3 Cubas rim;

4 Cubas redondas;

2 Bacias inox 30 cm;

3 Cabos de bisturi;

2 Tesouras pontas finas 10 cm;

12 Pingas anatdémicas 16 cm;

12 Pingas hemostéticas 16 cm;

6 Pincas disseccao dente de rato 14
cm;

3 Tesouras retas 14 cm (1 ponta fina
1 ponta romba);

3 Tesouras curvas 14 cm (1 ponta
fina 1 romba);

2 Tambores médios;

1 Mesa Clinica;

1 Escada de 2 degraus;

1 Mesa tipo escritério com gavetas;
3 Cadeiras;

1 Mesa auxiliar com bandeja inox;
1 Foco com haste flexivel;

1 Armario de ago com 2 portas;

1 Suporte para membros (tipo
pedicure);

2 Baldes cilindricos com tampa e

pedal.

9 m2 com dimensao

minima de 2,20m

Sala de

Vacinacédo

Ambiente destinado ao
servico de imunizacbes
(esquema basico e
vacinas especiais como
anti-rabica e outras)
localizado préximo a sala
de espera e,
preferencialmente, com
acesso externo

alternativo.

Bancada com pia e armario;

1 Refrigerador 260 litros;

1 termbmetro de registro de
temperatura maxima e minima
(controle de temperatura de
geladeira);

2 Caixas térmicas 12 litros;

2 Termdmetros com cabo extensor;
1 Mesa tipo escritério com gavetas;
3 Cadeiras;

1 Mesa clinica;

2 Armarios de mesa (20 x 30 cm);

9 m2 com dimensao

minima de 2,20m
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Consultério
Ginecolégico
com sanitario

anexo

Ambiente destinado a

consultas na area de

atencdo a mulher,

realizadas por médicos e

enfermeiros.

10 espéculos Collin n° 1;

08 espéculos Collin n° 2;

02 espéculos Collin n° 3;

20 pingas Cheron 25 cm;

05 pingas Pozzi ou Museaux 25 cm;
1 fita métrica comum (inelastica);
1 mesa tipo escritério com gavetas
2 cadeiras;

1 banqueta giratéria cromada,;

1 mesa ginecoldgica;

1 escada com dois degraus;

1 biombo duplo;

2 baldes cilindricos com pedal;

1 foco com haste flexivel;

1 mesa auxiliar com bandeja, inox;
1 armario vitrine;

1 esfignoman6émetro com
estetoscopio adulto;

1 esfignomandmetro com
estetoscopio infantil;

1 estetoscopio de Pinard;

1 detector ultrassonico (fetal);

1 lanterna clinica;

1 otoscépio.

1 pinca (jacaré) p/ retirada de DIU;
5 Histerébmetros;

5 tesouras (1 ponta fina e 1 ponta

romba)

Consultorio:

9 m2 com dimensao
minima de 2,80m.
Sanitario: com
area e dimenséao
minimas de 1,6 m’ e
1,2 m,
respectivamente,
dotado de lavatério,
bacia sanitaria e
porta com abertura

no sentido de fuga.
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Consultério
Clinico/

Enfermagem

Ambiente destinado a
consultas médicas e de
enfermagem nas diferentes

areas de atencdo a saude.

1 lavatoério;

1 mesa tipo escritério com gavetas;
2 cadeiras;

1 mesa clinica ou ginecoldgica;

1 escada com dois degraus;

1 armério fechado de ago com duas
portas;

1 negatoscopio;

1 oftamoscépio com otoscopio;

1 lanterna clinica;

1 esfignoman6émetro com
estetoscopio adulto;

1 esfignoman6metro com
estetoscopio infantil;

1 esfignomanémetro para
adolescentes;

1 kit de espéculos auriculares para
reposicao;

1 Toesa (régua antropométrica);

1 balanca adulto

1 balanca pediatrica

7,5 m2 com dimensao

minima de 2,20m

Consultorio

Odontolégico

Destinado a consultas e
procedimentos

odontolégicos

1 bancada com pia e lavatorio.

1 aparelho fotopolimerizador

1 amalgador

1 compressor (com filtro de ar)

1 cadeira odontolégica

1 equipo odontolégico com mesa
auxiliar

1 autoclave

2 mochos

1 refletor

1 unidade auxiliar (cuspideira e
sugador)

1 Armario fechado de aco

1 mesa tipo escritdrio com gavetas
2 cadeiras

2 lixeiras com pedal

1 dispensador de sabonete liquido

1 dispensador de papel toalha

9m?2 com dimensao
minima de 2,20m.
Area externa coberta
e ventilada para
compressor

odontoldgico.
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Escovario

(obrigatdrio nas
Unidades onde
exista o
Consultério
Odontolégico)

Destinado a realizagéo de
procedimentos
relacionados a prevencao

de doencas bucais.

4 boxes separados por meio de
divisérias que proporcionem
privacidade aos usuarios, devendo
cada boxe ser provido de 1 espelho,

1 dispensador de sabonete liquido e
bancada com pia.

1 dos boxes devera ser adaptado
para portadores de deficiéncia ou
com mobilidade reduzida, com &area
de aproximacao frontal de 0,80m x
1,20m

6m2 com dimenséao
minima de 1,80 m
Localizado fora da
circulacdo e préximo
ao consultério

odontolégico

Posto de Coleta

Destinado a realizagéo de
procedimentos de auxilio

de diagnostico

1 bancada com pia

1 geladeira

1 cadeira

1 bragadeira

1 armario com prateleiras

1 mesa clinica

7,5 m2 com dimensao

minima de 2,20m

Sala de cuidados

basicos

IAmbiente destinado a
procedimentos de
enfermagem, tais como:
micronebulizagdes,
injecdes, testes capilares,

etc.

bancada com pia;

2 cubas rim;

1 bandeja inox retangular;

bacia inox com didmetro de 30 cm;
1 mesa para exame clinico;

1 escada — 2 degraus;

1 suporte para soro;

1 bragadeira;

1 armario vitrine;

2 cadeiras;

1 biombo duplo;

1 mesa Mayo (auxiliar com bandeja
inox);

3 micronebulizadores;

2 espacadores;

1 balde cilindrico porta-detrito
c/pedal;

1 foco com haste flexivel;

1 glicosimetro

16m?2
Porta com largura

minima de 1,1 m
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Sala de Lavagem

e Desinfecgéo de

IAmbiente destinado a
lavagem e desinfecgéo de

material usado na

= Bancada com pia;
= Pia de despejo, com tubulacdo de

esgoto com didmetro minimo de 75

4,8 m2 e dimenséo
minima de 1,5 m.
(Caso a esterilizagao

de materiais seja

materiais . terceirizada, a area
Unidade. mm
da minima da sala de
utilidades podera ser
de 4m2)
Ambiente destinado ao
Sala de _
empacotamento, = Lavatorio;

Esterilizacao
(Interligada por
guiché a sala de

utilidades)

esterilizacao,
armazenamento e

dispensacédo de material.

= Bancada seca;
= 1 Autoclave horizontal.
(75 litros)

4,8 m?2 e dimenséo

minima de 1,5 m

DML — Depésito

de Material de

Destinado a guarda de

materiais e produtos de

= 1 tanque e armario/prateleira

2 m2 e dimensao

minima de 1,0 m.

limpeza.
Limpeza
Destinado a guarda de
Rouparia ou ) -
) roupas limpas utilizadas 2 m?
Armério )
na unidade.
= 1 bancada com pia;
Destinada ao uso dos = 1 Geladeira para uso doméstico; ]
4 m2 com dimenséao
Copa funciondrios da Unidade. = 1 Fogéo 2 bocas (tipo fogareiro); ]
minima de 1,5 m
= 1 Botijao de gas;
= 1 Bancada dobravel com banquetas.
Ambientes destinados a
troca de roupas, guarda de| Diferenciados por sexo, providos de
Banheiros/

pertences e realizagédo de

lavatorio, chuveiro e bacia sanitaria em

Vestiérios de o o o ) _ 4,0 m2
) . atividades de higiene boxes individualizados e escaninhos
Funcionarios
pessoal para guarda de pertences.
Ambiente  destinado &
Almoxarifado guarda de materiais de| = Prateleiras 4,0 m?

consumo
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Abrigo reduzido
de residuos

sélidos (lixo)

Ambiente externo
reservado para
armazenamento semanal
de lixo até 700 litros. Parg
volumes superiores a
esse consultar a RDC
306/04, de 07/12/2004,
da ANVISA

= Ponto de agua, ralo sifonado e véo

de ventilagao telado .

= 2 Recipientes coletores

2 m2 com dimenséo e
pé-direito minimos de
1,2m e 2,20m.

Porta com abertura

no sentido de fuga.

Conjunto de ambientes
destinados a lavagem,

desinfeccao e preparo de

Lavanderia 26 m2
roupas usadas na
Unidade, de acordo
com a RDC 50/02, da
ANVISA.
Sala: 8,5 m2 por leito
e dimensao minima
Sala de

Observagédo com
banheiro anexo

(Opcional )

Destinada a observacéo

de pacientes.

= Lavatério e bancada com pia.

= Banheiro dotado de chuveiro, vaso

sanitario e lavatorio.

de 3,20m. Banheiro:
3,6 m” e dimens&o
minima de 1,7 m,
provido de porta com
abertura no sentido

de fuga.
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ANEXO 11 DA RESOLUCAOQO SES N° 1186, DE 18 DE MAIO 2007

ESTRUTURA FiSICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE -RURAL /UBS-R

Elemento

Destinacgdes

Instrumentais e Equipamentos

Observag0es

Sala de espera
para pacientes e

acompanhantes

Ambiente destinado a
espera de usuérios para
as diferentes atividades
da unidade. Pode ser
utilizada também para
pequenas reunides

educativas.

= 1 bebedouro com filtro;
= 2 bancos;

= 1 quadro 0,40x2,0 m para murais

Area minima de

9m? descontando a

area de circulagao.

Sanitarios para
pacientes/publico
(anexo ou
proximo a sala de

espera)

Ambiente destinado
aos usuarios, incluindo
pessoas deficientes ou

com mobilidade reduzida.

Lavatorio e bacia sanitaria
Porta com abertura no sentido de

fuga.

Area e dimens&o
minimas de 3,20
mze 1,7m,

respectivamente

Area de registro/
recepcao/ area

administrativa

Ambiente destinado a
recepcao, registro de
pacientes, preenchimento
de prontuérios e afericdo
de dados vitais e

antropomeétricos

1 mesa tipo escritdrio com gavetas;

2 arquivos de ago para pasta
suspensa;

2 cadeiras;

1 armario de aco fechado com 2
portas;

1 computador com impressora,;

1 mesa /computador e impressora

5,5 m? por pessoa

Area para guarda

de medicamentos

Destinado a guarda de

medicamentos.

Armario com chave
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Sala de
Procedimentos/

Curativos

Ambiente destinado a
realizacdo de curativos,
retirada de pontos e a
orientagBes concernentes
a esses procedimentos,
de preferéncia, com
acesso externo

alternativo.

1 Bancada com Pia;

2 Cubas rim;

1 Cubas redondas;

1 Bacias inox 30 cm;

2 Cabos de bisturi;

2 Tesouras pontas finas 10 cm;

6 Pincas anatdmicas 16cm;

6 Pincas hemostaticas 16 cm;

3 Pincas dissecc¢ao dente de rato 14
cm;

2 Tesouras retas 14 cm (1 ponta fina
1 ponta romba);

2 Tesouras curvas 14 cm (1 ponta
fina 1 romba);

2 Tambores médios;

1 Mesa Clinica;

1 Escada de 2 degraus;

1 Mesa tipo escritério com gavetas;
3 Cadeiras;

1 Mesa auxiliar com bandeja inox;

1 Foco com haste flexivel;

1 Armério de aco com 2 portas;
1 Suporte para membros (tipo
pedicure);

2 Baldes cilindricos com tampa e
pedal.

2 micronebulizadores

2 espagadores

1 glicosimetro

9 m2 com dimensao

minima de 2,20m
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Ambiente destinado ao

servico de imunizacbes

= bancada com pia

= 1 Refrigerador 260 litros;

= 1 Termbmetro de registro de
temperatura maxima e minima

(controle de temperatura de

=  7,5m2com

(esquema basico e geladeira); dimenséo
Sala de )
L vacinas especiais como | = 1 Caixa térmica 12 litros; minima de
Vacinagao
anti-rbica e outras) = 2 Termbmetros com cabo extensor; 2,20m
localizada préximo a = 1 Mesa tipo escritério com gavetas;
sala de espera. = 2 Cadeiras;
= 1 Mesa clinica;
= 1 Armarios de mesa (20 x 30 cm);
= 1 Armario vitrine
= 05 espéculos Collin n° 1;
= 04 espéculos Collin n° 2; ) .
. 9 m2 com dimenséo
= 02 espéculos Collin n° 3; .
) minima de 2,20m
= 05 pingas Cheron 25 cm;
= 05 pingas Pozzi ou Museaux 25 cm; o
. Sanitario com
) ] = Balanga antropométrica adulta
_ Ambiente destinado a area e dimenséo
Consultério = 1 fita métrica comum (inelastica);

Ginecolégico
com sanitario

anexo

consultas na area de
atencé@o a mulher,
realizadas por médicos

e enfermeiros.

= 1 mesa tipo escritério com gavetas
= 2 cadeiras;

= 1 banqueta giratéria cromada;

= 1 mesa ginecoldgica,;

= 1 escada com dois degraus;

= 1 biombo duplo;

= 2 baldes cilindricos com pedal;

= 1 foco com haste flexivel;

= 1 mesa auxiliar com bandeja, inox;
= 1 armaério vitrine;

= 1 esfignomanémetro com
estetoscopio adulto;

= 1 esfignoman6metro com
estetoscopio infantil;

= 1 estetoscoépio de Pinard;

= 1 detector ultrassonico (fetal);

= 1 lanterna clinica;

= 1 otoscopio.

= 2 tesouras (1 ponta fina e 1 ponta
romba)

minimas de 1,6 m?
el2m,
respectivamente,
dotado de lavatorio,
bacia sanitéria e
porta com abertura

no sentido de fuga.
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Consultério de

Enfermagem

Ambiente destinado a
consultas de

enfermagem.

2 cubas rim;

1 bandeja inox retangular;

bacia inox com didmetro de 30 cm;
1 mesa para exame clinico;

1 escada — 2 degraus;

1 suporte para soro;

1 bragadeira;

1 armario vitrine;

2 cadeiras;

1 biombo duplo;

1 mesa Mayo (auxiliar com bandeja
inox);

1 balde cilindrico porta-detrito com
pedal;

bancada com pia;

1 foco com haste flexivel;

1 aparelho de pressao;

1 Balanca pediatrica;

1 Toesa;

1 Termdmetro Clinico

7,5 m2 com
dimensdo minima

de 2,20m

Sala de Lavagem

e Desinfecgéo de

Ambiente destinado a

lavagem e desinfecgéo

Bancada com pia;

4,8 m? e dimenséao

minima de 1,5 m.
(Caso a

esterilizacdo de

Materiais de material usado na Pia de despejo.
N ] materiais seja

(utilidades) Unidade.
terceirizada, a area
minima da sala de
lavagem/utilidades
podera ser de 4m?)

Sala de

Ambiente destinado ao 4,8 m?2 e dimenséo

Esterilizacao

empacotamento, minima de 1,5 m
(Interligada por = Lavatorio;

esterilizacao, (Esta sala é
guiché a sala de » Bancada seca;

armazenamento e ] ] dispensavel caso a
lavagem e = 1 Autoclave horizontal. (75 litros)

dispensacéo de esterilizacdo seja

desinfeccédo de

material. terceirizada)
materiais)
Destinado a guarda de
DML — Depdsito = 1 tanque 2 m? e dimenséo
materiais e produtos de
de Material de ] = 1 armario minima de 1,0 m.
limpeza.

Limpeza




Almoxarifado/

Destinado a guarda de

) = Armario
armario materiais de consumo
. Destinado a guarda de
Rouparia ou ) B .
) roupas limpas utilizadas = Armario
Armario )
na unidade.
= 1 bancada com pia;
Destinada ao uso dos » 1 Geladeira para uso doméstico; 2,6 m2 com
Copa funcionarios da = 1 Fogéo 2 bocas (tipo fogareiro); dimenséo minima
Unidade. = 1 Botijao de gas; del2m
» 1 Bancada dobravel com banquetas.
Ambiente destinado a
) troca de roupas, guarda _ ) _ )
Banheiro/ ] Provido de lavatério, chuveiro e bacia
o de pertences e realizacéo o )
Vestiario de q sanitaria e escaninhos para guarda de 4,0 m?
e
Funcionérios o o pertences
atividades de higiene
pessoal
Ambiente reservado 2 m2 com

Abrigo reduzido
de residuos

solidos (lixo)

para armazenamento
externo semanal de lixo
até 700 litros. Para
volumes superiores a esse
consultar a RDC

306/04 de 07/12/2004, da
ANVISA

= Ponto de agua, ralo sifonado e vao
de ventilacao telado.

= 2 Recipientes coletores.

dimenséao e pé-
direito minimos de
1,2m e 2,2m.

Porta com abertura
no sentido de fuga.
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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

ANEXO 111 DA RESOLUCAO SES N° 1186, DE 18 DE MAIO DE 2007

Disposicdes gerais para o Programa Fisico das UBS e UBS-R:

1) A UBS ndo podera ser localizada em unidades hospitalar e de pronto atendimento,
nem dispor de ambientes administrativos pertencentes a Secretaria Municipal de
Saude ou que realizem atividades estranhas aos objetivos da unidade;

2) A UBS e a UBS-R deverao ser construidas nas areas de respectivas abrangéncias da
populacdo a ser atendida, sendo vedada sua constru¢do contigua ou nas adjacéncias de
unidades basicas existentes;

3) A UBS podera atender a 3 equipes de PSF, no méximo. Para 02 equipes de PSF
acrescentar um consultério ginecoldgico e para 03 equipes acrescentar um consultorio
ginecoldgico e um consultorio clinico/enfermagem;

4) Nenhum imovel destinado a estabelecimentos de saide deve ser construido ou
adequado sem que seu projeto tenha sido previamente avaliado e aprovado pela
Geréncia de Infra-estrutura Fisica da Superintendéncia de Vigilancia
Sanitaria/GIEF/SVS/SES-MG;

5) O projeto basico de arquitetura deverd ser encaminhado a GIEF acompanhando de
Requerimento de Aprovacdo  de Projeto Arquitetonico/RAPA, protocolado na
Coordenadoria de Vigilancia Sanitdria da Geréncia Regional de Saude, a qual o
municipio estd adstrito, bem como dos documentos mencionados no verso desse
Requerimento, tais como, ART do responsavel técnico pelo projeto, relatorio técnico
contendo memorial do projeto de arquitetura, listagem de atividades, especificacdo de
materiais de acabamento de teto, pisos e paredes, além de informacdes sobre o
manuseio e destinagdo dos residuos solidos e dos sistemas de 4gua, esgoto e
fornecimento de energia elétrica;

6) Largura minima de 1,1 m da porta da sala de cuidados béasicos e da sala de
observacdo , esta ultima quando prevista. As demais portas de acesso de pacientes,
inclusive de sanitarios, deverdo dispor de largura minima de 0,8 m;

7) As circulagdes com comprimento superior a 11,0m deverdo ter largura minima de 2,0
m. A largura minima de circulagdes com comprimento inferior a 11,0 m poderd ser de
1,2 m;

8) Caso seja previsto um consultorio especifico para o Técnico em Higiene Bucal - THD,
suas dimensdes deverdo atender as especificagdes padronizadas para o consultério
odontolégico;

9) Equipamento de Raio-X odontoldgico intra-oral poderd ser instalado no proprio
consultério desde que seja garantida uma distdncia minima de 2 m de distancia da
equipe em relacdo ao cabecote e ao paciente. Essa distancia é desnecessaria quando o
disparador estiver localizado em outra sala. Quando previsto um ambiente especifico para
Raio-X, devera ser consultada a Resolugdo RDC n. o 50/02, de 21-02-2002, da
ANVISA;

10) O material de acabamento de tetos, pisos e paredes deverd ser impermeavel, de
facil limpeza e resistente a processos de limpeza e de desinfeccao.
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PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

11) A area estimada da UBS ¢ de 200,60m2, nao incluindo areas de circulagdo e de
paredes, devendo o custo do m2 ser baseado no CUB atualizado.

12) A area estimada da UBS-R ¢ de 72,5m2, ndo incluindo areas de circulacdo e de
paredes, devendo o custo do m2 ser baseado no CUB atualizado.

13) Acesso coberto diferenciado de funcionarios;

14) Afastamento minimo de 1,5 m das janelas da edificacdo em relacdo as divisas do
terreno;

15) A lavagem de roupas e a esterilizagdo de materiais poderdo ser terceirizadas, desde
que o(s) prestador(es) desses servigos seja(m) regularizado(s) na VISA;

16) Instrumentais odontologicos: Abridor de boca, Cabo para espelho bucal, Espelho bucal,
Pinga clinica odontolégica, Sonda exploradora dupla, Sonda periodontal milimetrada,
Colher de dentina dupla, Porta-hidréxido de Célcio, Saca broca, Seringa Carpule para
anestesia, Extirpa nervos, Lima endodontica tipo Kerr n°s 08 e 10, Esculpidor tipo
Hollemback, Espatula para cimento, Placa de vidro, Gral, Pistilo, Capuz e Balanca para
manipulacdo de amalgama, Condensador para amadalgama, Brunidor, Porta amalgama,
Porta matriz em ago inoxidavel, Pote Dappen, Espatula teflon, Condensador plastico,
Jogo de curetas para periodontia, Alavanca curva esquerda adulto, Alavanca curva direita
adulto, Alavanca reta adulto, Alavanca reta infantil, Cabo para bisturi n° 3, Cureta dupla
de Lucas n° 85, Alveoldtomo, Forceps adulto n°s 01, 18 L, 17, 18R, 69,150 e 151,
Lima para osso n° 12, Pinga Goiva, Porta agulha para sutura, Sindesmotomo
(Instrumento de Wallis n® 02), Tesoura cirGrgica pequena, Forceps infantis. n°s 01,
17, 18L e 18R, Perfurador de Ainsworth para lengol de borracha, Grampos para
isolamento absoluto, Porta-grampos, Arco de Young, Gral de borracha para manipulagdo
de material de moldagem e gesso, Espatula para manipulacdo de material de moldagem,
Moldeiras totais, Medidores para alginato e gesso, Compasso de Willys, Lamparina,
Pinca  para instrumental, Porta algoddo, Prendedor de guardanapos, Tesoura
inox.Estetoscopio e Esfignomanometro.

17) Para a elaboragdo do escovario, consultar a publicagdo da SES especifica
para constru¢do de escovarios.

64



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

RESOLUCAOQ SES N°. 1237 DE 10 DE JULHO 2007.

Estabelece incentivo, no &mbito do Programa Saude em Casa, visando
a melhoria da infra-estrutura da atencdo primaria a saude.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de
Minas Gerais no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicdo
do Estado de Minas Gerais e considerando:

- A Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de 1990;

- O Plano Diretor de Regionalizagdo;

- A Resolugdao SES/N° 1186 de 18 de maio de 2007, que dispde sobre o Programa
Fisico das Unidades Basicas de Saude/UBS e das Unidades Basicas de Saude-Rural/UBS-R;

- O Programa Saude em Casa, instituido pela Resolucdo SES/N.° 661 de 22 de margo de

2005;
- A Deliberagao CIB n.° 355 de 05 de julho de 2007;,
- A visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;
- A transparéncia e a parceria com gestores locais.
RESOLVE:

Art. 1° Fica estabelecido incentivo financeiro visando a melhoria da infra-estrutura
fisica da aten¢do primaria no ambito do projeto estruturador “Saude em Casa”.

Paragrafo tnico. O incentivo serd destinado aos municipios mineiros com menos de
100 mil habitantes que possuam equipe da satide da familia, participantes do Programa Saude
em Casa, e que ainda ndo foram contemplados com recursos financeiros para melhoria da infra-
estrutura fisica.

Art. 2° O valor do incentivo financeiro de que trata esta Resolugdo sera de R$
180.000,00 (cento e oitenta mil reais) por municipio contemplado e correrdo a conta da dotagdo
orcamentaria n® 4291.10 301 520 4449 0001 444042 10.1 Tesouro Estadual.

§ 1° Os recursos financeiros de que trata o caput deste artigo serdo repassados direta e
automaticamente do Fundo Estadual de Saude aos Fundos Municipais de Saude, em conta
especifica, aos municipios constantes do Anexo I desta Resolugao.

§ 2° O desembolso dos recursos financeiros ocorrerd em 02 (duas) parcelas sendo que:

I — 1* (primeira) parcela correspondente a R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) sera
repassada no 2° (segundo) semestre de 2007 ap0s a licenca de captacdo de recurso emitida pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES-MG;e

I — 2% (segunda) parcela correspondente a R$ 100.000,00 (cem mil reais) no 1°
(primeiro) trimestre de 2008.

§ 3° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado
exclusivamente em projetos de ampliagcdo, reforma ou constru¢do das UBS ¢ UBS-R e em
investimentos, tais como: aquisicdo de equipamentos e/ou material permanente considerando
que:

I — R$ 165.000,00 (cento e sessenta e cinco mil reais) deverdo ser aplicados em
ampliagdo, reforma ou constru¢do das UBS ¢ UBS-R;

II — R$ 15.000,00 (quinze mil reais) deverdo ser aplicados em aquisicdo de
equipamentos e materiais permanentes para as UBS e UBS-R.
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§ 4° O recurso financeiro podera ser utilizado para:

I — construcao e aquisicao de equipamentos para 01 (uma) UBS; ou

II — construgdo e aquisicao de equipamentos para 02 (duas) UBS-R; ou

IIT — construgdo e aquisi¢ao de equipamentos para 01 (uma) UBS-R e reforma de UBSs.

Art. 3° Os Municipios constantes, do Anexo I desta Resolucdo, deverdo encaminhar a
SES-MGQ, para fins de habilitacdo, até o dia 25 de julho de 2007, a seguinte documentagao:

I — projeto basico de arquitetura, contendo planta baixa, de situag¢do e corte das obras de
construcao e reforma das UBS;

IT — Plano assistencial e de adequagdo de acordo com o art. 4°;

IIT - cépia do Termo de Posse do Prefeito e ato de designacdo do Secretario Municipal
de Saude;

IV — copia do documento de identidade do Prefeito e do Secretario Municipal de Saude;

V — prova de inscri¢do da Secretaria Municipal de Saude ou do Municipio no Cadastro
Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ).

Paragrafo tnico. A documentag¢do devera ser encaminhada em envelope devidamente
identificado a Superintendéncia de Atencdo a Saude/SAS/Geréncia de Atencdo Primaria a
Saude/GAPS pelo correio ou entregues no protocolo da Secretaria de Estado de Satde, Rua
Sapucai 429, Floresta, das 08:00 as 18:00 horas.

Art. 4° O Plano assistencial e de adequagdo devera apresentar de forma detalhada as
melhorias necessarias a infra-estrutura fisica das UBS destinada ao Programa Saiude em Casa,
que serdo adequadas pelo municipio, versando basicamente sobre construcdo, reforma e/ou
ampliagdo.

§ 1° O Plano de adequagdo devera observar a demanda do municipio no tocante a area
fisica da UBS e dos equipamentos minimos necessarios a oferta das agdes de saide para a
melhoria da qualidade da atencdo primdria a satde ofertada 4 populagdo, observando ainda o
que dispoe a Resolugdo SES/N° 1186, de 2007.

§2° O municipio contemplado deverd comprometer-se em adequar, reformar, ampliar
e/ou construir, no minimo, uma UBS, devendo para tanto observar os termos da Resolucao
SES/N° 1186, de 2007, que institui as orientagdes para estrutura fisica e equipamentos para as
UBS e UBS-R no ambito do Estado de Minas Gerais, mediante assinatura de Termo de
Compromisso nos termos do Anexo III desta Resolugdo.

§ 3° Para assinatura do Termo de Compromisso o municipio contemplado devera ser
representado pelo Prefeito Municipal e pelo Secretario Municipal de Saude.

Art. 5° Os municipios contemplados devem obrigatoriamente entregar, na forma do
paragrafo tnico do art. 3°, até o dia 14 de setembro de 2007, os seguintes documentos:

I — projeto arquitetdnico completo das obras de construcdo e reforma das UBS;

II - ART-CREA de autoria do projeto arquitetonico;

Art. 6° Os municipios contemplados somente poderdo iniciar as obras, apos a aprovacao
do projeto arquitetonico da construcdo, reforma e/ou ampliagdo, para fins de liberagdo de
Alvara Sanitario, pela SVS/SES-MG através de sua Geréncia de Infra-Estrutura/GIEF.

§ 1° As obras de construcdo, reformas e/ou ampliacdo somente poderdo ser realizadas
em imoveis publicos.

§ 2° As obras e Unidades Basicas de Saiude construidas ou contempladas com incentivo
do Programa de melhoria da infra-estrutura da atengdo primaria devem, obrigatoriamente,
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expor na face externa do imdvel a placa indicativa conforme identificagdo visual definida pela
SES-MG.

Art. 7° Os municipios deverdo encaminhar prestagdao de contas nos termos dos arts. 26 a
32 do Decreto estadual 43.635 de 20 de outubro de 2003, a sua respectiva Geréncia Regional de
Saude/GRS, referente ao exercicio financeiro a fim de comprovar a efetiva utilizagdo dos
recursos financeiros repassados na construgdo reforma e/ou ampliagdo das UBS ou UBS-R,
quando do encerramento das obras ou ao final do exercicio de 2008.

Art. 8° Caso a prestagdo de contas ndo seja apresentada ou seja reprovada, ficard o
Municipio sujeito a suspensdo do repasse mensal, bloqueio do Sistema Integrado de
Acompanhamento Financeiro/SIAFI, instauracdo da Tomada de Contas e demais medidas
cabiveis.

Art. 9° Os recursos que ndo forem utilizados ou que forem usados de forma diversa das
previstas nesta Resolugdo deverdo ser restituidos ao Fundo Estadual de Saude

Art. 10 A Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais podera, a qualquer tempo,
solicitar aos municipios beneficiados pelo Programa Saide em Casa, a comprovagdao do
disposto no art. 7° desta Resolugdo.

Art. 11. Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte, 10 de julho de 2007.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.

ANEXO | DA RESOLUCAO SES N.°1237 DE 10 DE JULHO DE 2007.
MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO FINANCEIRO.

Abadia dos Dourados

223 | Volta Grande
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ANEXO 11 DA RESOLUCAOQO SES N.° 1237 DE JULHO DE 2007

CRONOGRAMA DE EXECUCAO

ETAPAS

DATA DE EXECUCAO

Entrega da documentagao pelos municipios beneficiarios nos
termos do art. 3°

25/07/2007

Andlise da documentagao pela SAS/GAPS/SES-MG 17/08/2007
Andlise e emissdo de parecer pela SVS/SES-MG 17/08/2007
Repasse da 1° parcela do recurso financeiro pela SES-MG até dez./07
Entrega pelos municipios beneficidrios do projeto | 14/09/2007
arquitetonico completo, para aprovacdo pela SVS/SES-MG

Conclusdao do processo licitatorio necessario para as obras | 31/01/2008
por parte dos Municipios

Inicio das obras por parte dos Municipios fevereiro/2008
Repasse da 2° parcela do recurso financeiro até mar¢o/2008
Conclusdo das obras e aquisi¢ao dos equipamentos por parte | setembro/2008
dos Municipios

Entrega da prestacao de contas até dez./08
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ANEXO 111 DA RESOLUCAO SES N.°1237 DE 10 DE JULHO DE 2007
TERMO DE COMPROMISSO

Termo de Compromisso n.° /200 que entre si celebram o Estado de
Minas Gerais, por meio da Secretaria de Estado de Saude/Orgio Gestor do Sistema Unico de
Satde/SUS-MG/Fundo Estadual de Saude, ora denominada SES/SUS/MG e o Municipio de

, ora denominado Parceiro, CNPJ N.°

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente Termo de Compromisso visa estabelecer os compromissos do Parceiro em face ao
incentivo previsto na Resolugdo SES n. © de 1237 de 10 de julho de 2007, tendo por objeto
a melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Aten¢ao Primaria a satde.

CLAUSULA SEGUNDA: DAS OBRIGACOES DAS PARTES

Sao responsabilidades e obrigacdes, das partes signatarias deste Termo:

I- PARCEIRO

a) realizar as melhorias de infra-estrutura fisica das Unidades Basicas de Saude/UBS e
Unidade Bésica de Satide Rural/UBS-R conforme o plano assistencial e de adequagado previsto
no Anexo Unico deste Termo de Compromisso € o projeto arquitetonico apresentado a
SES/SUS/MG na etapa de qualificagdo, observada a demanda do municipio para reforma,
ampliagdo e/ou construgdo, bem como as necessidades minimas de equipamentos para a oferta
das agdes para a melhoria da qualidade da atencdo primaria a saude ofertada a populagao;

b) assegurar que as reformas, ampliacdes e construgdes obedecam, obrigatoriamente, os termos
da Resolugdo SES/N° 1186 de 18 de maio de 2007, que institui as orientagdes para estrutura
fisica e equipamentos para as UBS e UBS-R;

c) elaborar o projeto arquitetonico das obras de construgdo, reforma e/ou ampliagdo, obedecidas
as normas de vigilancia sanitaria ¢ a Resolugdo ANVISA/RDC n° 50/2002, submetendo-o a
apreciagdo e aprovacgao da Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS/SES/SUS/MG até dia
25 de julho de 2007;

d) assegurar que as obras de construcdo, reformas e/ou ampliagdes realizadas nas UBS e UBS-
R somente tenham inicio ap6s a aprovacdo para fins de liberacdo de Alvara Sanitario pela
SVS/SES/SUS-MG;

) assegurar que as obras de construcdo, reformas e/ou ampliagdes somente sejam realizadas
em imoveis publicos, os quais deverdo ser utilizados somente para as acdes e servigos de
aten¢do primaria a saude;

f) assegurar que na parte externa da UBS e UBS-R a serem construidas, ampliadas e/ou
reformadas e apds sua inauguragao esteja visivel a logomarca do Programa Satude em Casa nos
padrdes definidos pela Secretaria Estadual de Satude/SES/SUS-MG;

g) atender ao disposto na Resolucdo SES n. ° 661 de 22 de margo de 2005, bem como aos
compromissos municipais assumidos mediante o presente Termo de Compromisso;

h) prestar todas as informacdes assistenciais e financeiras necessarias a Secretaria de Estado de
Satde ao longo do exercicio e nos prazos e critérios estabelecidos para possibilitar o
monitoramento dos compromissos assumidos no presente Termo, em particular quanto a
alimentacao de bancos de dados do SIAB, SIA, SIH, SINASC, SIM, SIS-PRENATAL, SI-PNI
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e SISCOLO, bem como os sistemas de informacdo de vigilancia sanitaria, ambiental e
epidemiolodgica;

1) utilizar adequadamente o incentivo financeiro repassado e restituir ao Fundo Estadual de
Saude os recursos que nio forem utilizados ou que forem utilizados de forma diversa daquela
indicada na Resolucdo SES n.° sob pena de responsabilizagdo civel e criminal;

j) fornecer a respectiva Geréncia Regional de Satide/GRS, ao longo da execugdo das obras,
construcdo, reformas e/ou ampliag¢des, as informacdes necessdrias para o acompanhamento da
execucao do objeto, na forma da Clausula Quarta deste Termo de Compromisso;

k) apresentar, a respectiva Geréncia Regional de Satide/GRS, ao final do exercicio financeiro
do ano de 2008, a prestagdo de contas, aprovada pelo Conselho Municipal de Saude, do
incentivo financeiro repassado para construcdo, reforma e/ou ampliacdo de UBS e UBS-R
através de notas fiscais que comprovem a realizagdo das obras bem como eventuais aquisi¢des
de equipamentos.

IT - SES/SUS/MG

a) transferir fundo a fundo o incentivo financeiro de que trata este Termo;

b) monitorar a execugdo deste Termo e estabelecer as medidas necessarias para assegurar seu
cumprimento, através de sua Geréncia Regional de Satude - GRS, que representara a SES/SUS-
MG e exercera as fungdes de Coordenacdo Assistencial Regional,

CLAUSULA TERCEIRA: DOS RECURSOS FINANCEIROS

Para a execug@o do objeto deste Termo sera destinado ao Parceiro o montante de R$180.000,00
(cento e oitenta mil reais), conforme Resolugdo SES N° 1237 de 10 de julho de 2007, que
correrdo a conta das dotagdes orgamentarias constantes no art.2° da Resolucao SES n.°.1237 de
10 de julho de 2007.

Paragrafo Unico — Os recursos financeiros de que tratam essa clausula serdo repassados direta e
automaticamente do Fundo Estadual de Satide ao Fundo Municipal de Satde, apds aprovagao
do projeto arquitetonico pela VISA/SES/SUS-MG.

CLAUSULA QUARTA: DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

A execucdo deste Termo sera acompanhada pela SES/SUS-MG por meio da Geréncia Regional
de Satde/GRS do municipio parceiro.

Paragrafo Primeiro — O Parceiro fornecera a Geréncia Regional de Saude/GRS relatorios
quadrimestrais de situacdo, informando o cumprimento das etapas descritas no cronograma de
execucao constante do Anexo III da Resolugdo SES n.° 1237 de 10 de julho de 2007.

Paragrafo Segundo — A Geréncia Regional de Saide/GRS emitird & Superintendéncia de
Atengdo a Saude/SAS/Geréncia de Atengdo Primaria a Satude/GAPS da SES/SUS-MG
relatorios quadrimestrais de situagdo consolidado dos municipios sobre a execugdo das etapas
do objeto deste Termo de Compromisso.

Paragrafo Terceiro — Ao final do exercicio financeiro de 2008, a Geréncia Regional de
Saude/GRS emitira relatorio conclusivo sobre a execugdo do objeto desse Termo.

Paragrafo Quarto — A SES/SUS-MG podera, a qualquer tempo, solicitar as entidades
beneficidrias do Saude em Casa, a comprovagdo do disposto no art. 7° da Resolucdo SES n°.
1237 de 10 de julho de 2007 .

Paragrafo Quinto — Verificado o atraso superior a 30 (trinta) dias em qualquer etapa do
cronograma de execu¢do da construgdo, reforma e/ou ampliacdo, a GRS solicitard ao Parceiro
esclarecimentos ¢ avaliara a necessidade de prorrogagao da vigéncia desse Termo.
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Paragrafo Sexto — Verificadas irregularidades na execucdo deste Termo a SES/SUS-MG podera
optar por seu cancelamento, ficando o Parceiro obrigado a restituir os recursos repassados para
sua execugao.

CLAUSULA QUINTA: DA VIGENCIA

O presente Termo de Compromisso vigorarda até o final do exercicio financeiro de 2008,
podendo ser prorrogado por interesse das partes.

Belo Horizonte, de de 200

Prefeito Municipal de

Secretaria Municipal de Saude de

Secretaria Estadual de Satde de Minas Gerais
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ANEXO UNICO - PLANO ASSISTENCIAL E DE ADEQUACAO

MUNICIPIO:

POPULACAO:

GRS:

DESCRICAO | 1.N° de equipes do Programa Satide da Familia existentes no municipio:
DO PLANO:
2.Destinagdo dos recursos:

Construgdo de 01 (uma) Unidade Bésica de Satide — UBS e
aquisicao de equipamentos

Construgdo de 02 (duas) Unidades Basicas de Saude Rurais —
UBS-R e aquisi¢ao de equipamentos

Construcao de 01 (uma) Unidade Basica de Saude Rural - UBS-
R, aquisicdo de equipamentos e reforma e/ou ampliacdo de
Unidades Bésicas de Saude — UBS

3. Anexar o projeto basico de arquitetura, contendo planta baixa, de situagdo
¢ corte, das obras de construgdo ¢ reforma das UBS;

4. Descrever as atividades que serdo realizadas e/ou implementadas na
Unidade Bésica de Saude objeto da solicitagdo do investimento;

5. Anexar a relagdo dos equipamentos a serem adquiridos de acordo com o
explicitado na Resolugdao SES n° 1186, de 2007.

OBSERVACOES:

Os recursos destinam-se exclusivamente para investimento na melhoria da qualidade da
Atengdo Primaria a Saude prestada aos usuérios do Sistema Unico de Satude — SUS. Para tanto,
o municipio devera apresentar no Plano Assistencial a aplicacdo dos investimentos da infra-
estrutura que devera priorizar:

-No projeto Fisico, que a destinagdo ¢ para o atendimento de equipe do Programa Saude da
Familia, podendo ser alocada, no maximo 3 equipes por Unidade Basica de Saude. Sera
necessario demonstrar no projeto as adequagdes quanto ao n° de consultdrios, que atenda o
disposto da Resolugao SES n°® 1186, de 2007,

-Explicitacdo das atividades que serdo oferecidas e/ou implementadas pela Unidade Bésica de
Saude, com vistas ao atendimento das metas pactuadas na Resolucao SES n° 661, de 2005;
-Apresentar a listagem dos equipamentos a serem adquiridos compativeis com o projeto fisico e
que atenda o disposto na Resolu¢ao SES n° 1186, de 2007.

Os resultados dos beneficios ocasionados pelos investimentos deverdo ser mensurados nos
Indicadores da Atengdo Basica de Saude pactuados em Portaria Ministerial e nas seguintes
metas contidas na Resolugdo SES n° 661, de 2005:

-Reducdo de 5% (cinco por cento), em 12 (doze) meses, a contar da data de assinatura do
Termo de Compromisso, das internagdes por condigdes sensiveis a atengdo ambulatorial, a
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partir dos dados do sistema de monitoramento das internagdes por condi¢des sensiveis a
atencdo ambulatorial extraidos da base de dados do SIH/SUS;

-Cobertura de 95% (noventa e cinco por cento) das vacinas do calendério basico em criangas
menores de 01 (um) ano e da Triviral nas criangas com 01 (um) ano de idade, a partir dos dados
do SI-PNI, exceto a vacina BCG;

-Ofertar, no minimo, 06 (seis) consultas de pré-natal a gestante e 1 (uma) a puérpera, de acordo

com o protocolo “Viva Vida”, tendo como base os dados do SISPRENATAL,;
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RESOLUCAOQ SES N°1248 DE 20 DE JUL HO DE 2007.
Institui critérios, valores e prazos para apresentagdo de propostas
visando a concessdo do incentivo financeiro para melhoria da infra-
estrutura da atencdo primaria a satde, no ambito do Programa Satide em
Casa.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais no uso de suas atribuig¢des legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constitui¢ao do
Estado de Minas Gerais e considerando:

- A Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de 1990;

- O Plano Diretor de Regionalizagao;

- A Resolugao SES/N° 1.186 de 18 de maio de 2007, que dispde sobre o Programa Fisico das
Unidades Basicas de Saude/UBS e das Unidades Basicas de Saude-Rural/UBS-R;

- O Programa Satde em Casa, instituido pela Resolugdo SES/N.° 661 de 22 de margo de 2005;
- A visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;

- A transparéncia e a parceria com gestores locais e .
- A Deliberagao CIB-SUS/MG n.° 362 de 19 de julho de 2007,

RESOLVE:

Art. 1° Fica instituido, nos termos desta Resolugao, critérios, valores e prazos para apresentagao
de propostas visando a concessdo do incentivo financeiro para melhoria da infra-estrutura da
aten¢do primaria a saude no ambito do projeto estruturador “Saude em Casa”.

Paragrafo tnico. O incentivo financeiro disposto nesta Resolugdo sera destinado para:

I — a melhoria da infra-estrutura fisica das Unidades Bésicas de Satide —Rural/UBS-R e
aquisi¢do de equipamentos para os municipios que possuam apenas 01 (uma) equipe do
Programa Saude da Familia/PSF; e

IT - a melhoria da infra-estrutura fisica das Unidades Bésicas de Saide/UBS e das Unidades
Basicas de Saude — Rural/UBS-R ¢ aquisi¢do de equipamentos para 0os municipios que possuam
02 (duas) ou mais equipes do Programa Saude da Familia/PSF.

IIT - a melhoria da infra-estrutura fisica das Unidades Basicas de Satide/UBS compartilhada e
aquisi¢do de equipamentos para os municipios que possuam 03 (trés) ou mais equipes do
Programa Satde da Familia/PSF.

Paragrafo tnico. Entende-se por Unidades Basicas de Saude/UBS Compartilhada aquela
destinada a acolher 03 (trés) equipes do PSF em um unico espago fisico.

I1 - DA HABILITACAO

Art. 2° Os Municipios que atenderem aos requisitos de elegibilidade, previstos nos arts. 7° e 10,
deverdo encaminhar a Superintendéncia de Atencdo a Saude/SAS/Gerencia de Atengdo
Primaria a Saude, para fins de habilitagdo, até o dia 25 de setembro de 2007, a seguinte
documentacao:

I — projeto basico de arquitetura, contendo planta baixa, de situagdo e corte das obras de
construgdo das UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada;

IT — Plano assistencial e de adequagao de acordo com o art. 3°;

IIT - cépia do Termo de Posse do Prefeito e ato de designacao do Secretario Municipal de
Saunde;

IV — copia do documento de identidade do Prefeito e do Secretario Municipal de Saude;
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V — prova de inscricdo da Secretaria Municipal de Satude ou do Municipio no Cadastro
Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ).

Pardgrafo unico. A documentagdo devera ser encaminhada em envelope devidamente
identificado a Superintendéncia de Atencdo a Saude/SAS/Geréncia de Atencdo Primaria a
Saude/GAPS pelo correio ou entregues no protocolo da Secretaria de Estado de Satde, Rua
Sapucai 429, Floresta, das 08:00 as 18:00 horas.

Art. 3° O Plano assistencial e de adequagao devera apresentar de forma detalhada as melhorias
necessarias a infra-estrutura fisica da UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada destinada ao
Programa Saude em Casa, que serd adequada pelo municipio, versando basicamente sobre
construg¢do, nos termos do Anexo VI.

Paragrafo tnico. O Plano de adequagdo devera observar a demanda do municipio no tocante a
area fisica das UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada necessaria a oferta das agdes de saude para
a melhoria da qualidade da atengdo primaria a saude ofertada & populacdo, observando ainda o
que dispoe a Resolugdo SES/N° 1186, de 2007.

Art. 4° Os pedidos de habilitacdo serdo analisados e aprovados, de acordo com os critérios
estabelecidos nesta Resolugdo, pela Comissao de Habilitagdo, a ser composta por membros das
seguintes Institui¢des, a serem designados posteriormente pelo Secretario de Estado de Saude:

I - 03 (trés) membros da SES-SUS/MG; e

IT - 02 (dois) membro do COSEMS.

Art. 5° A SES/MG divulgaré o resultado da Habilitacdo no Diério Oficial do Estado de Minas
Gerais/DOE-MG.

Il - DO INCENTIVO PARA MELHORIA DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE
RURAL/UBS-R

Art. 6° O valor do incentivo financeiro, de que trata o inciso I do paragrafo unico do art. 1°, sera
limitado a R$ 90.000,00 (noventa mil reais) por municipio contemplado, até o limite de 155
(cento e cingiienta e cinco) municipios, ¢ correrdo a conta da dotagdo org¢amentéaria n°
4291.10.301.520.4449.0001.44404210.1 Tesouro Estadual.

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrerda em 02 (duas) parcelas sendo que:

I — 1% (primeira) parcela correspondente a R$ 45.000,00 (quarenta e cinco mil reais) sera
repassada no 2° (segundo) semestre de 2007 apos a licenca de captacao de recurso emitida pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES/MG; e

I — 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 45.000,00 (quarenta e cinco mil reais) no 1°
(primeiro) semestre de 2008.

§ 2° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado exclusivamente
em projetos de construcdo de 01 (uma) UBS-R e aquisicdo de equipamentos.

Art. 7° Poderdo se candidatar os municipios que atendam aos seguintes requisitos:

I — estar inserido no Programa Saide em Casa;

IT — ter populagdo igual ou inferior a 05 (cinco) mil habitantes;

IIT — possuir 01 (uma) equipe do Programa Satide da Familia; e

IV - ndo ter sido contemplado com recursos financeiros para melhoria da infra-estrutura fisica
para os anos de 2007/2008, através da Resolugao SES n°® 1.237 de 11 de julho de 2007.

Art. 8° A sele¢do e classificagdo dos municipios que apresentarem a documentagdo de
habilitagdo nos termos do art. 2° e preencher os critérios de elegibilidade dispostos no art. 7°,
sera em ordem decrescente observados os critérios de avaliagdo conforme explicitado nos
Anexos I desta Resolucao, onde foram considerados:

I - extensao territorial;
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IT - percentual de populagdo rural;

IIT - o Fator de Alocagdo, publicado através da Resolugdo SES n.° 661, de 22 de margo de
2005.

Paréagrafo unico. Caso ocorra empate na pontuagdo auferida pelos municipios participantes sera
priorizado o municipio que tiver a maior populacdo rural permanecendo o empate serd
realizado sorteio.

IV - DO INCENTIVO PARA A MELHORIA DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE/UBS
Art. 9° O valor do incentivo financeiro, de que trata o inciso II do pardgrafo tnico do art. 1°,
sera de R$ 180.000,00 (cento e oitenta mil reais) por municipio contemplado, até o limite de
150 (cento e cingiienta) municipios, e correrdo a conta da dotagdo orcamentaria n°
4291.10.301.520.4449.0001.44404210.1 Tesouro Estadual.

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 02 (duas) parcelas sendo que:

I — 1% (primeira) parcela correspondente a R$ 80.000,00 (oitenta mil reais) sera repassada no 2°
(segundo) semestre de 2007 apdés a licenga de captagdo de recurso emitida pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES/MG; e

IT — 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 100.000,00 (cem mil reais) no 1° (primeiro)
semestre de 2008.

§ 2° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado exclusivamente
em projetos de construcdo das UBS e aquisi¢do de equipamentos observando:

I —a construgdo de 01 (uma) UBS e aquisi¢ao de equipamentos; ou

II — a construgdo de 02 (duas) UBS-R e aquisi¢ao de equipamentos.

Art. 10 Poderdo se candidatar os municipios que atendam aos seguintes requisitos:

I — estar inserido no Programa Saide em Casa;

IT — ter populagdo acima de 05 (cinco) mil e menor que 100.000 (cem) mil habitantes;

IIT - possuir 02 (duas) ou mais equipes do PSF;e

IV - ndo ter sido contemplado com recursos financeiros para melhoria da infra-estrutura fisica
para os anos de 2007/2008, através da Resolugao SES n°® 1.237 de 11 de julho de 2007.

Art. 11 A selecdo e classificagdo dos municipios que apresentarem a documentagdo de
habilitagdo nos termos do art. 2° e preencher os critérios de elegibilidade dispostos no art. 10,
sera em ordem decrescente observados os critérios de avaliagdo conforme explicitado nos
Anexos II desta Resolucao, onde foram considerados:

I - nimero de equipes de PSF;

IT - nivel de cobertura populacional;

III - o Fator de Alocacao, publicado através da Resolucao SES n.° 661, de 2005.

Paragrafo tnico. Caso ocorra empate na pontuagdo auferida pelos municipios participantes sera
priorizado o municipio que tiver o maior nivel de cobertura populacional permanecendo o
empate sera realizado sorteio.

V - DO INCENTIVO PARA A MELHORIA DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE/UBS
COMPARTILHADA

Art. 12 O valor do incentivo financeiro, de que trata o inciso III do paragrafo tnico do art. 1°,
sera de R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais) por municipio contemplado, até o limite de 10
(dez)  municipios, e correrdo a conta da  dotagdo  orcamentaria  n°
4291.10.301.520.4449.0001.44404210.1 Tesouro Estadual.

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 02 (duas) parcelas sendo que:
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I — 1* (primeira) parcela correspondente a R$ 200.000,00 (duzentos mil reais) sera repassada no
2° (segundo) semestre de 2007 apos a licenca de captagdo de recurso emitida pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES-MG; e

II — 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 300.000,00 (trezentos mil reais) no 1° (primeiro)
semestre de 2008.

§ 2° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado exclusivamente
em projetos de construcdo das UBS e aquisi¢do de equipamentos observando:

I — a construcao de 01 (uma) UBS compartilhada para 03 (trés) equipes do PSF e aquisi¢ao de
equipamentos.

Art. 13. Poderdo se candidatar os municipios que atendam aos seguintes requisitos:

I — estar inserido no Programa Saiude em Casa;

IT — ter populagdo acima de 100.000 (cem) mil habitantes;

IIT - possuir 03 (trés) ou mais equipes do PSF; e

IV - ndo ter sido contemplado com recursos financeiros para melhoria da infra-estrutura fisica
para os anos de 2007/2008, através da Resolugdo SES n.° 1.237 de 11 de julho de 2007

Art. 14. A selegdo e classificagdo dos municipios que apresentarem a documentagdo de
habilitagdo nos termos do art. 2° e preencher os critérios de elegibilidade dispostos no art. 13,
sera em ordem decrescente observados os critérios de avaliagdo conforme explicitado nos
Anexos III desta Resolu¢ao, onde foram considerados:

I - nimero de equipes de PSF;

IT - nivel de cobertura populacional;

III - o Fator de Alocacao, publicado através da Resolucao SES n.° 661, de 2005.

Paragrafo unico. Caso ocorra empate na pontuagdo auferida pelos municipios participantes sera
priorizado o municipio que tiver o maior nivel de cobertura populacional permanecendo o
empate sera realizado sorteio.

VI - DA CONTEMPLACAO

Art. 15 Serdo contemplados os municipios que tiverem o plano assistencial e de adequacdo
aprovados pela Comissdo de Qualificagdo, observada a ordem de classificagdo até o limite dos
recursos financeiros ou a existéncia de dotagdo orcamentaria especifica.

Art. 16 Os municipios contemplados devem obrigatoriamente entregar, na forma do paragrafo
unico do art. 2°, até o dia 17 de outubro de 2007, os seguintes documentos:

I — projeto arquitetonico completo das obras de constru¢do das UBS-R, UBS ou UBS
Compartilhada;e

IT — ART-CREA de autoria do projeto arquitetonico.

VII - DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 17 O municipio contemplado, conforme sua elegibilidade nos termos do art. 7°, 10 e 13,
deverd comprometer-se em construir UBS ou UBS-R, devendo para tanto observar os termos
da Resolugao SES/N° 1186, de 2007, que institui as orientagdes para estrutura fisica e
equipamentos para as UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada no ambito do Estado de Minas
Gerais, mediante assinatura de Termo de Compromisso nos termos do Anexo V desta
Resolugao.

Paragrafo tnico. Para assinatura do Termo de Compromisso o municipio contemplado devera
ser representado pelo Prefeito Municipal e pelo Secretario Municipal de Saude.

Art. 18 Os municipios contemplados somente poderdo iniciar as obras, apos a aprovacao do
projeto arquitetonico da construcdo, para fins de liberagdo de Alvara Sanitario, pela SVS/SES-
MG através de sua Geréncia de Infra-Estrutura/GIEF.
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§ 1° As obras de constru¢do somente poderao ser realizadas em imoveis publicos.

§ 2° As obras e as UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada construidas com incentivo do
programa de melhoria da infra-estrutura da atencdo primaria devem, obrigatoriamente, expor na
face externa do imdvel a placa indicativa conforme identificagao visual definida pela SES/MG.
Art. 19 Os municipios deverdo encaminhar prestagdo de contas nos termos dos arts. 26 a 32 do
Decreto estadual 43.635 de 20 de outubro de 2003, a sua respectiva Geréncia Regional de
Saude/GRS, referente ao exercicio financeiro a fim de comprovar a efetiva utilizagdo dos
recursos financeiros repassados na construcdo das UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada,
quando do encerramento das obras ou ao final do exercicio de 2008.

Art. 20 Caso a prestagdo de contas ndo seja apresentada ou seja reprovada, ficard o Municipio
sujeito a suspensdo do repasse mensal, bloqueio do Sistema Integrado de Acompanhamento
Financeiro/SIAFI, instauracdo da Tomada de Contas e demais medidas cabiveis.

Art. 21 Os recursos que ndo forem utilizados ou que forem usados de forma diversa das
previstas nesta Resolugdo deverdo ser restituidos ao Fundo Estadual de Satde.

Art. 22 A Secretaria de Estado de Satide de Minas Gerais poderd, a qualquer tempo, solicitar
aos municipios beneficiados pelo Programa Saude em Casa, a comprovacao do disposto no art.
19 desta Resolucao.

Art. 23 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacio.

Belo Horizonte, 20 de julho de 2007.
Marcus Pestana

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.
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CRITERIOS DE CLASSIFICACAO DOS MUNICIPIOS A SEREM BENEFICIADOS COM

RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUCAO DE UBS-R

EXTENSAO TERRITORIAL PONTUACAO
Municipios que tiverem até 250 | 1,0
Km?
Municipios que tiverem entre 2,0
250 Km? e 550 Km?
Municipios que tiverem acima 3,0
de 550 Km?
POPULACAO RURAL gONTUACA
— YY) po
Municipios com até 30% de populacao 1,5 pts
rural
— 5 =
Municipios entre 30 e 60% de populacao 2.5 pts
rural
—— - 5 po
Municipios acima de 60% de populacao 4,0 pts
rural
FATOR DE ALOCACAO PONTUACAO
Municipios que estiverem
dentro do 1° quartil 0,75 pts
Municipios que estiverem
dentro do 2° quartil 1,50 pts
Municipios que estiverem
dentro do 3° quartil 2,25 pts
Municipios que estiverem 3,00 pts

dentro do 4° quartil
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CRITERIOS DE CLASSIFICACAO DOS MUNICIPIOS A SEREM BENEFICIADOS COM

RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUCAO DE UBS OU UBS-R

EQUIPES DE PSF PONTUACAO
Municipios com 02 (duas)

equipes de PSF 1.0pts
Municipios com 03 (trés)

equipes de PSF 2,0 pts
Municipios com mais de 03 3.0 pis

(trés) equipes de PSF - P
PERCENTUAL DE PONTUACAO
COBERTURA DO PSF

Municipios que tiverem até 1,0 pts

25% de cobertura

Municipios que tiverem acima

de 25% e até 50% de cobertura 2.0 pts
Municipios que tiverem acima 3.0 pis
de 50% e até 70% de cobertura | " P
Municipios que tiverem acima

de 70% e até 100% de 4,0 pts
cobertura

FATOR DE ALOCACAO PONTUACAO
Municipios que estiverem

dentro do 1° quartil 0,75 pts
Municipios que estiverem

dentro do 2° quartil 1,50 pts
Municipios que estiverem

dentro do 3° quartil 2,25 pts
Municipios que estiverem 3,00 pts

dentro do 4° quartil
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CRITERIOS DE CLASSIFICACAO DOS MUNICIPIOS A SEREM BENEFICIADOS COM

RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUCAO DE UBS COMPARTILHADA

EQUIPES DE PSF PONTUACAO
Municipios com 03 (trés)

equipes de PSF 1.0pts
Municipios com 04 (quatro) a 2.0 s

20 (vinte) equipes de PSF - P
Municipios com 21 (vinte e 3.0 pis

uma) ou mais equipes de PSF - P
PERCENTUAL DE PONTUACAO
COBERTURA DO PSF

Municipios que tiverem até 1,0 pts

25% de cobertura

Municipios que tiverem acima

de 25% e até 50% de cobertura 2,0 pts
Municipios que tiverem acima 3.0 bis
de 50% e até 70% de cobertura | " ¥
Municipios que tiverem acima

de 70% e até 100% de 4,0 pts
cobertura

FATOR DE ALOCACAO PONTUACAO
Municipios que estiverem

dentro do 1° quartil 0,75 pts
Municipios que estiverem

dentro do 2° quartil 1,50 pts
Municipios que estiverem

dentro do 3° quartil 2,25 pts
Municipios que estiverem

dentro do 4° quartil 3,00 pts
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*ANEXO 1V DA RESOLUCAQ SES N.° 1248 DE 20 JULHO _ DE 2007
CRONOGRAMA DE EXECUCAO

ETAPAS DATA DE
EXECUCAO
Entrega da documentacao pelos | 25/09/2007
municipios beneficiarios nos
termos do art. 2°

Anaélise da documentagao pela | 23/10/2007
SAS/GAPS/SES-MG
Analise e emissdo de parecer | 23/10/2007
pela SVS/SES-MG

Repasse da 1? parcela do até dez./07
recurso financeiro pela SES-

MG

Entrega pelos municipios 23/11/2007

beneficidrios do projeto
arquitetonico completo, para
aprovagdo pela SVS/SES-MG
Conclusao do processo fevereiro/2008
licitatorio necessario para as
obras por parte dos Municipios
Inicio das obras por parte dos | até

Municipios marco/2008
Repasse da 2* parcela do até

recurso financeiro junho/2008
Conclusao das obras até nov./08

Entrega da prestagdo de contas | até dez./08

* Republicado por ter saido com incorre¢do no Diario Oficial do
Estado de Minas Gerais do dia 21.07.07



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

ANEXO V DA RESOLUCAO SES n.°1248 DE 20 DE JULHO DE 2007

TERMO DE COMPROMISSO

Termo de Compromisso n.° /200 que entre si celebram o Estado de

Minas Gerais, por meio da Secretaria de Estado de Satude/Orgio Gestor do Sistema Unico de

Saude/SUS-MG/Fundo Estadual de Saude, ora denominada SES/SUS/MG e o Municipio de
, ora denominado Parceiro, CNPJ N.°

CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

O presente Termo de Compromisso visa estabelecer os compromissos do Parceiro em face ao
incentivo previsto na Resolucao SES n. © de de de 2007, tendo por objeto a
melhoria da infra-estrutura e qualidade do Sistema de Aten¢do Primaria a saude.

CLAUSULA SEGUNDA: DAS OBRIGACOES DAS PARTES

Sdo responsabilidades e obrigagdes, das partes signatarias deste Termo:

I- PARCEIRO

a) realizar as melhorias de infra-estrutura fisica das Unidade Basica de Saude Rural/UBS-R,
Unidades Basicas de Saude/UBS ou Unidades Basicas de Saude/UBS Compartilhada,
conforme o plano assistencial e de adequagao previsto no Anexo VI da Resolugao SES n. ©

, de 2007, parte integrante deste Termo de Compromisso e o projeto arquitetonico apresentado
a SES/SUS-MG na etapa de habilitagdo, observada a demanda do municipio para construcao,
bem como as necessidades minimas de equipamentos para a oferta das agdes para a melhoria da
qualidade da atencdo primaria a saude ofertada a populagao;

b) assegurar que as constru¢des obedecam, obrigatoriamente, os termos da Resolugdo SES/N°
1186 de 18 de maio de 2007, que institui as orientacdes para estrutura fisica e equipamentos
para as UBS e UBS-R;

c) elaborar o projeto arquitetonico de construg¢do, obedecidas as normas de vigilancia sanitaria e
a Resolugdo ANVISA/RDC n° 50/2002, submetendo-o a apreciacao e aprovacao da
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS/SES/SUS/MG até dia 25 de julho de 2007,

d) assegurar que a construcao realizadas nas UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada somente
tenham inicio apds a aprovagao para fins de liberacdo de Alvara Sanitario pela SVS/SES/SUS-
MG;

e) assegurar que a constru¢do somente sejam realizadas em imoveis publicos, os quais deverdo
ser utilizados somente para as agdes ¢ servigos de atenc¢ao primaria a saude;

f) assegurar que na parte externa da UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada a serem construidas e
apos sua inauguragao esteja visivel a logomarca do Programa Saiude em Casa nos padroes
definidos pela Secretaria Estadual de Satide/SES/SUS-MG;

g) atender ao disposto na Resolu¢do SES n. ° 661 de 22 de margo de 2005, bem como aos
compromissos municipais assumidos mediante o presente Termo de Compromisso;

h) prestar todas as informagdes assistenciais e financeiras necessarias a Secretaria de Estado de
Saide ao longo do exercicio e nos prazos e critérios estabelecidos para possibilitar o
monitoramento dos compromissos assumidos no presente Termo, em particular quanto a
alimentacao de bancos de dados do SIAB, SIA, SIH, SINASC, SIM, SIS-PRENATAL, SI-PNI
e SISCOLO, bem como os sistemas de informagao de vigilancia sanitaria, ambiental e
epidemiolodgica;

1) utilizar adequadamente o incentivo financeiro repassado e restituir ao Fundo Estadual de
Saude os recursos que ndo forem utilizados ou que forem utilizados de forma diversa daquela
indicada na Resolug¢ao SES n.° , de 2007 sob pena de responsabilizagdo civel e criminal;
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j) fornecer a respectiva Geréncia Regional de Saude/GRS, ao longo da execucdo das obras de
construgdo as informacdes necessarias para o acompanhamento da execucao do objeto, na
forma da Clausula Quarta deste Termo de Compromisso;

k) apresentar, a respectiva GRS, ao final do exercicio financeiro do ano de 2008, a prestagao de
contas, aprovada pelo Conselho Municipal de Satde, do incentivo financeiro repassado para
constru¢ao de UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada através de notas fiscais que comprovem a
realizacdo das obras bem como eventuais aquisi¢cdes de equipamentos.

IT - SES/SUS/MG

a) transferir fundo a fundo o incentivo financeiro de que trata este Termo;

b) monitorar a execu¢ao deste Termo e estabelecer as medidas necessarias para assegurar seu
cumprimento, através de sua GRS, que representard a SES/SUS-MG e exercerd as fungdes de
Coordenagdo Assistencial Regional;

CLASULA TERCEIRA: DOS RECURSOS FINANCEIROS

Para a execugdo do objeto deste Termo sera destinado ao Parceiro o montante de R$

, conforme Resolugdo SES N° ,de 2007, que correrdo a conta das dotagdes orgamentarias
constantes nos arts.6° ¢ 9° ¢ 12 da citada Resolugao.

Paragrafo Unico — Os recursos financeiros de que tratam essa clausula serdo repassados direta e
automaticamente do Fundo Estadual de Satide ao Fundo Municipal de Saude, apos aprovagao
do projeto arquitetonico pela VISA/SES/SUS-MG.

CLASULA QUARTA: DO ACOMPANHAMENTO E FISCALIZACAO

A execugao deste Termo sera acompanhada pela SES/SUS-MG por meio da GRS do municipio
parceiro.

Paragrafo Primeiro — O Parceiro fornecerd a GRS relatdrios quadrimestrais de situagao,
informando o cumprimento das etapas descritas no cronograma de execugao constante do
Anexo IV da Resolugao SES n.° ,de 2007.

Paragrafo Segundo — A GRS emitira a Superintendéncia de Atencdo a Saude/SAS/Geréncia de
Atencao Primaria a Saide/GAPS da SES/SUS-MG relatorios quadrimestrais de situagdao
consolidado dos municipios sobre a execugdo das etapas do objeto deste Termo de
Compromisso.

Paragrafo Terceiro — Ao final do exercicio financeiro de 2008, a GRS emitira relatério
conclusivo sobre a execu¢do do objeto desse Termo.

Paragrafo Quarto — A SES/SUS-MG poder4, a qualquer tempo, solicitar as entidades
beneficiarias do Saude em Casa, a comprovacdo do disposto no art. 19. da Resolu¢do SES n°
,de 2007 .

Paragrafo Quinto — Verificado o atraso superior a 60 (sessenta) dias em qualquer etapa do
cronograma de execucao da construgcdo a GRS solicitara ao Parceiro esclarecimentos avaliando
a justificativa encaminhando a GAPS/SAS/SES-MG, para caso seja viavel, a repactuacao deste
Termo ou a sua extingdo devendo ser restituidos os recursos recebidos ao Fundo Estadual de
Saude.

Paragrafo Sexto — Verificadas irregularidades na execugdo deste Termo a SES/SUS-MG podera
optar por seu cancelamento, ficando o Parceiro obrigado a restituir os recursos repassados para
sua execugao.

CLASULA QUINTA: DA VIGENCIA

O presente Termo de Compromisso vigorara até o final do exercicio financeiro de 2008,
podendo ser prorrogado por interesse das partes.

Belo Horizonte, de de 200
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Prefeito Municipal de

Secretaria Estadual de Satde de Minas Gerais

Secretaria Municipal de Saude de
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ANEXO VI —PLANO ASSISTENCIAL E DE ADEQUACAO

MUNICIPIO:

POPULACAO:

GRS:

SITUACAO
ATUAL:

1.N° de equipes do Programa Saude da Familia existentes no municipio:

2. N. ° de comunidades Rurais:

3. Estrutura da Aten¢do Primaria municipal:

UNIDADE

PROPRIAS (Publicas)

ALUGADAS/CEDIDAS

Com
aprovagao
da VISA

Sem
aprovagao
da VISA

Com
aprovagao
da VISA

Sem
aprovacgao
da VISA

TOTAL

Sem PSF

Com PSF

TOTAL

DESCRICAO
DO PLANO:

1.Destina¢ao dos recursos:

Construcao de 01 (uma) Unidade Basica de Satide Rural/UBS-
R

Construgdo de 01 (uma) Unidade Basica de Satide/UBS
Construcao de 02 (duas) Unidades Bésicas de Satde
Rurais/UBS-R

Construcdo de 01 (uma) Unidade Basica de Satide/UBS
Compartilhada

2. Anexar o projeto basico de arquitetura, contendo planta baixa, de situacao
e corte, das obras de construcdo da UBS-R, UBS ou UBS Compartilhada;

3. Descrever as atividades que serdo realizadas e/ou implementadas na

Unidade Bésica de Saude objeto da solicitacdo do investimento.

4. Anexar a relagao dos equipamentos a serem adquiridos de acordo com o

explicitado na Resolug¢dao SES n° 1186, de 2007.

OBSERVACOES:
Os recursos destinam-se exclusivamente para investimento na melhoria da qualidade da
Atengio Primaria a Saude prestada aos usuarios do Sistema Unico de Satde — SUS. Para tanto,
o municipio devera apresentar no Plano Assistencial a aplicacdo dos investimentos da infra-
estrutura que devera priorizar:
- No projeto Fisico, que a destinagao ¢ para o atendimento de equipe do Programa Saude da

Familia, podendo ser alocada, no maximo 03 (trés) equipes por UBS. Sera necessario
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demonstrar no projeto as adequagdes quanto ao nimero de consultorios, que atenda o disposto
da Resolugdo SES n° 1186, de 2007,

- Explicitac¢do das atividades que serdo oferecidas e/ou implementadas pela Unidade Basica de
Saude, com vistas ao atendimento das metas pactuadas na Resolugdo SES n° 661, de 2005;

- Apresentar a listagem dos equipamentos a serem adquiridos compativeis com o projeto fisico
e que atenda o disposto na Resolugdo SES n° 1186, de 2007.

Os resultados dos beneficios ocasionados pelos investimentos deverdo ser mensurados nos
Indicadores da Atencao Basica de Satde pactuados em Portaria Ministerial e nas seguintes
metas contidas na Resolugdo SES n° 661, de 2005:

- Reducao de 5% (cinco por cento), em 12 (doze) meses, a contar da data de assinatura do
Termo de Compromisso, das internagdes por condi¢des sensiveis a atengdo ambulatorial, a
partir dos dados do sistema de monitoramento das internagdes por condigdes sensiveis a
atencdo ambulatorial extraidos da base de dados do SIH/SUS;

- Cobertura de 95% (noventa e cinco por cento) das vacinas do calendario basico em criancas
menores de 01 (um) ano e da Triviral nas criangas com 01 (um) ano de idade, a partir dos dados
do SI-PNI, exceto a vacina BCG;

- Ofertar, no minimo, 06 (seis) consultas de pré-natal a gestante e 1 (uma) a puérpera, de acordo
com o protocolo “Viva Vida”, tendo como base os dados do SISPRENATAL.

87



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

RESOLUCAOQ SES N° 1253 DE 24 DE _JULHO DE 2007
Altera o § 2° do art. 12 e os seus incisos IIl a VI e o caput do art. 16 da
Resolucao SES n° 760, de 06 de outubro de 2005, que estabelece o
incentivo, no ambito do Programa Saude em Casa, para a melhoria da
infra-estrutura e qualidade do Sistema de Atencdo Primaria a satde e
define critérios para sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satde do Estado de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que lhe confere o § 1°, do art. 93 da
Constituicao Estadual, considerando:

- a Resolucao SES n° 760, de 06 de outubro de 2005, com as alteracoes da Resolugao SES n°
1.047, de 20 de novembro de 2006;

- a declaragdo da Geréncia de Atengao Primaria a Satide da Superintendéncia de Atengao a
Satde da Secretaria de Estado de Satde — SAS/SES-MG de que alguns Municipios
apresentaram problemas no projeto arquitetonico das Unidades Basicas de Saude, o que levou a
atrasos na execucao dos Termos de Parceria previstos na Resolugdao SES n°® 760, de 2005,
impossibilitando aos referidos Municipios cumprirem os prazos estipulados no § 2° do art. 12
da Resolugdo, com a redacdo dada pela Resolucao SES n° 1.047, de 20 de novembro de 2006; e
- o interesse e necessidade publicos na realizacdo das obras de melhoria da infra-estrutura e
qualidade nos Sistemas de Aten¢do Primaria a Saude dos Municipios retardatarios, que
ficariam prejudicados com a determinagao de devolugao dos recursos nao utilizados dentro dos
prazos estipulados na Resolugdo SES n°® 760, de 2005, e suas alteragdes;

RESOLVE:
Art. 1° Ficam alterados o § 2° do art. 12 da Resolucao SES n° 760, de 06 de outubro de 2005, e
os seus incisos III a VI, que passam a vigorar com a seguinte redacao:
“Art. 12 ...
(...)
§ 2° O Termo de Parceria referido no paragrafo anterior tera vigéncia até¢ maio de 2008 e
devera observar as seguintes datas maximas de execucao:
(...)
IIT — até janeiro de 2008: conclusao da licitacao;
IV — até fevereiro de 2008: inicio das obras;
V — até abril de 2008: conclusdo das obras;
VI — até maio de 2008: prestacao de contas final (notas fiscais).” (n.r.)
Art. 2° Fica alterado o caput do art. 16 da Resolug@o SES n° 760, de 06 de outubro de 2005,
que passa a vigorar com a seguinte redacao:
“Art. 16 Os municipios devem apresentar a respectiva GRS, ao final do exercicio financeiro
dos anos de 2006 e 2007 e até maio de 2008, a prestacao de contas, aprovada pelo Conselho
Municipal de Satde, dos incentivos financeiros repassados, incluindo os valores que
eventualmente ainda nao tenham sido utilizados conforme as diretrizes estabelecidas no § 1°do
art. 2° desta Resolugdo.” (n.r.)
Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.
Belo Horizonte, 24 de julho de 2007.
Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 1262 DE 07 DE AGOSTO DE 2007.
Altera o inciso III do art. 7° da Resolugdo SES n.° 1248 de 20 de julho
de 2007 que institui critérios, valores e prazos para apresentacdo de
propostas visando a concessao do incentivo financeiro para melhoria da
infra-estrutura da atengdo primaria a saude, no ambito do Programa
Saude em Casa.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satude de Minas
Gerais no uso de suas atribuigdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constituicao do
Estado de Minas Gerais e considerando:

- a Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de 1990;

- 0 Plano Diretor de Regionalizagao;

- 0 Programa Saude em Casa, instituido pela Resolugao SES/N.° 661 de 22 de margo de 2005;
- a visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;

- a transparéncia e a parceria com gestores locais.

RESOLVE:
Art. 1° Fica alterado o inciso III do art. 7° da Resolucao SES n.° 1248, de 2007 que passa a

vigorar com a seguinte redagao:
CCArt 70

IIT — possuir no minimo 01 (uma) equipe do Programa Satde da Familia; e (nr)

Art. 2°. Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte, 07 de Agosto de 2007.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.
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RESOLUCAO SES N°1293 DE 21 DE SETEMBRO DE 2007
Altera os arts.2°, 4° ¢ 16 e 0 Anexo IV e acrescenta o art. 3-A ¢ os
§§3° aos arts.6°, 9° e 12 a Resolucao SES n° 1248, de 20 de julho de
2007, que estabelece incentivo, no &mbito do Programa Saude em
Casa, visando a melhoria da infra-estrutura da atencdo primaria a
saude.
O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o §1°, do art. 93, da Constitui¢do do
Estado e considerando:
- A Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de 1990;
- O Plano Diretor de Regionalizagao;
- A Resolugdo SES n° 1.186, de 18 de maio de 2007, que dispde sobre o Programa Fisico das
Unidades Basicas de Satude/UBS e das Unidades Basicas de Saude-Rural/UBS-R;
- O Programa Satde em Casa, instituido pela Resolugdo SES n.° 661, de 22 de margo de 2005;
- A visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;
- A transparéncia e a parceria com gestores locais e .
- A Deliberagao CIB-SUS/MG n.° 362 de 19 de julho de 2007;

RESOLVE:

Art. 1° Ficam alterados os arts. 2°, 4 ¢ 16, ambos da Resolu¢do SES n°® 1248, de 2007, que
passam a vigorar com a seguinte redacao:

“Art. 2° Os municipios que atenderem aos requisitos de elegibilidade, previstos nos arts. 7°, 10
e 13, deverdo encaminhar a Superintendéncia de Atengdo a Saude/SAS/Gerencia de Atencao
Primaria a Satde, para fins de habilitagdo, at¢ o dia 09 de outubro de 2007, a seguinte
documentagao:

Art. 4° Os pedidos de habilitacdo serdo analisados e aprovados, de acordo com os critérios
estabelecidos nesta Resolucao, por uma Comissao de Habilitagdo composta pelos membros :

I — Fernando Antonio Gomes Leles — Geréncia de Atencao Primdria a Satde / Superintendéncia
de Atengao a Saude — SES/MG;

IT — Renata Franca Leitdo de Almeida — Geréncia de Infra-estrutura Fisica / Superintendéncia
de Vigilancia Sanitaria — SES/MG;

IIT — Cynthia Rosa Santos — Geréncia de Atencdo Primaria & Saude / Superintendéncia de
Atencao a Saude — SES/MG;

IV — Mauro Guimaraes Junqueira — Colegiado dos Secretarios Municipais de Saude de Minas
Gerais — COSEMS/MG;

V — Geraldo de Fatima Oliveira — Colegiado dos Secretdrios Municipais de Satde de Minas
Gerais — COSEMS/MG;

§ 1° Compete a Comissdo de Habilitagdo analisar os casos omissos € emitir parecer para
apreciacao e aprovacao pelo Secretario de Estado de Saude.

§ 2° A Comissdo de Habilitagcdo se reunird segundo cronograma proprio, sob a presidéncia do
primeiro membro.

(...

Art. 16 Os municipios contemplados devem obrigatoriamente entregar, na forma do paragrafo
unico do art. 2°, até o dia 07 de dezembro de 2007, os seguintes documentos: (...)” (nr).
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Art. 2° Ficam acrescidos o art. 3-A, os §§3° aos arts. 6°, 9° e 12 a Resolugao SES n° 1248, de
2007, com a seguinte redagao:

“Art. 3-A Observados os objetivos do Programa Saide em Casa, mediante solicitag¢do
formalmente fundamentada pelo municipio, desde que o recurso financeiro seja utilizado
exclusivamente para a implantagdo ou implementagdo de Unidade Basica de Saude que atenda
as normas de Vigilancia Sanitaria e os critérios de infra-estrutura fisica definidos na Resolugdo
SES n.° 1186 de 18 de maio de 2007, mediante avaliacdo pela Comissdo de Habilitacdo e
aprovagao do Subsecretario de Politicas e A¢des de Satide/SES-MG, o Secretario de Estado de
Satde podera autorizar a utilizagdo do recurso de forma diversa do estabelecido no § 20 do art.
6°, § 2°do art. 9° e § 2° do art. 12.

(...)

Art. 6°

(...)

§ 3° A aquisi¢do de equipamentos descrita no paragrafo anterior deste artigo deve perfazer 10%
(dez por cento) do incentivo destinado ao municipio. (...)

Art. 9°

(...)

§ 3° A aquisi¢do de equipamentos descrita no paragrafo anterior deste artigo deve perfazer 10%
(dez por cento) do incentivo destinado ao municipio.

(...)

Art.12.

(...)

§ 3° A aquisi¢do de equipamentos descrita no paragrafo anterior deste artigo deve perfazer 10%
(dez por cento) do incentivo destinado ao municipio. (...).”. (nr)

Art. 3° Fica alterado o Anexo IV da Resolucdo SES n.° 1248, de 2007 - Cronograma de
Execugdo nos termos do Anexo Unico desta Resolugio.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 21 de setembro de 2007.

Marcus Pestana
Secretéario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO UNICO

“ANEXO IV DA RESOLUCAO SES N.° 1248 DE 20 DE JULHO DE 2007

CRONOGRAMA DE EXECUCAO ETAPAS DATA DE EXECUCAO

Entrega da documentacdo pelos municipios beneficidrios 09/10/2007
nos termos do art. 2°

Andlise da documentacdo pela SAS/GAPS/SES-MG 06/11/2007
Analise e emissdo de parecer pela SVS/SES/MG-MG 06/11/2007
Repasse da 1? parcela do recurso financeiro pela SES-MG até dez./07
Entrega pelos municipios beneficiarios do projeto 07/12/2007
arquitetonico completo, para aprovagdo pela SVS/SES-MG

Conclusdo do processo licitatorio necessario para as obras fevereiro/2008
por parte dos Municipios

Inicio das obras por parte dos Municipios até margo/2008
Repasse da 2° parcela do recurso financeiro até junho/2008
Conclusdo das obras até nov./08
Entrega da prestacao de contas até dez./08

*Republicada por ter saido com incorre¢des na publicacdo do Diario Oficial do Estado de

Minas Gerais do dia 25.09.2007, pag. 62, colunas 3 ¢ 4.
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RESOLUCAO SES N°. 1306 DE 08 DE OUTUBRO DE 2007
Acrescenta o art. 4-A a Resolu¢do SES n°® 1237, de 10 de
julho de 2007,
que estabelece incentivo, no ambito do Programa Saude
em Casa,
visando a melhoria da infra-estrutura da atengdo
primaria a saude.
O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas Gerais,
no uso de suas atribuicdes legais que lhe confere o §1°, do art. 93, da Constituicdo do Estado e
considerando:
- Resolugdo SES n° 1237, de 2007

RESOLVE:

Art. 1° Fica acrescido o art. 4-A a Resolugao SES n°® 1237, de 2007, com a seguinte redagao:

“Art. 4-A Observados os objetivos do Programa Saude em Casa, mediante solicitacdo formalmente
fundamentada pelo municipio, desde que o recurso financeiro seja utilizado exclusivamente para a
implantacdo ou implementacdo de Unidade Basica de Satde que atenda as normas de Vigilancia
Sanitaria e os critérios de infraestrutura fisica definidos na Resolucdo SES n.° 1186 de 18 de maio
de 2007, mediante avaliagdo pela Comissdo de Habilitacdo e aprovacdo do Subsecretario de
Politicas e Agdes de Saude/SES-MG, o Secretério de Estado de Satde podera autorizar a utilizagao
do recurso de forma diversa do estabelecido no § 20 do art. 4°.

Paragrafo tinico A Comissao de Habilitacdo de que trata o caput deste artigo serd composta pelos
seguintes membros, sob a presidéncia do primeiro:

I — Fernando Antonio Gomes Leles — Geréncia de Atengdo Primaria a

Saude/ Superintendéncia de Atencao a Saude/GAPS/SAS/SES-MG;

II — Vera Lucia Carvalho Cristo — GAPS/SAS/SES-MG;

III — Renata Franca Leitdo de Almeida — Geréncia de Infra-estrtura

Fisica/ Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/ GIEF/SVS/SES-MG;

IV — Mauro Guimaraes Junqueira — Colegiado dos Secretarios

Municipais de Satide de Minas Gerais/COSEMS-MG;

V — Geraldo de Fatima Oliveira — COSEMS/MG.”. (nr)

Art. 2° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte, 08 de outubro de 2007.
Marcus Pestana

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N°1331, DE 22 DE NOVEMBRO DE 2007

Altera o caput do art. 2° da Resolugdao SES n° 1.019, de
04 de outubro de 2006, que estabelece normas para
apresentacdo do relatério circunstanciado sobre
aplicag@o do Incentivo Financeiro Saude em Casa de que
trata a Resolugdo SES n° 661, de 22de margo de 2005.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satde do Estado de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢cdes que lhe confere o § 1°, do art. 93 da
Constitui¢do Estadual, considerando:

- a Resolucdo SES n° 1.019, de 04 de outubro de 20006;

- o art. 3° da Resolucdo SES n° 1.128, de 22 de fevereiro de 2007, que estabelece que a
comprovagdo pelos Municipios da utilizagdo dos recursos repassados a titulo de incentivo
financeiro do Programa Saude em Casa no exercicio de 2007 seguird as mesmas normas da
Resolugdo SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006; ¢

- a conveniéncia de se diminuir o volume dos trabalhos de andlise de prestagdo de contas dos
Municipios referente a execucao do Programa Satude em Casa, reduzindo o nimero de Relatorios
Circunstanciados ao concentra-los em apenas um documento a ser apreciado;

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado caput do art. 2° da Resolu¢dao SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006, que
passa a vigorar com a seguinte redagao:

“Art. 2° O relatdrio circunstanciado, de que trata o art. 5o da Resolugdo 661 de 2005, alterado
pela Resolug¢ao SES n° 797, de 19 de dezembro de 2005, devera ser elaborado pelo Municipio e
entregue a Geréncia Regional de Saude — GRS competente anualmente até 31 de janeiro do ano
posterior a cada exercicio financeiro e devera abranger todos os meses do exercicio e conter:

(.)"

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 22 de novembro de 2007.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Salde e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 1342 DE 04 DE DEZEMBRO DE 2007

Define os municipios contemplados pelo incentivo
financeiro para melhoria da infra-estrutura

da atengdo primaria a satde, no ambito do Programa
Saude em Casa, nos termos da Resolu¢do SES n.° 1248,
de 20 de julho de 2007 e da outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢gdes legais que lhe confere o §1°, do art. 93, da Constituicdo do
Estado e considerando:

- a Resolucdo SES n° 1248, de 2007,

- a Resolucao SES n° 1262, de 07 de agosto de 2007,

- a Resolucdo SES n°® 1293, de 21 de setembro de 2007

- a mudanca no limite de municipios contemplados em virtude da quantidade de projetos
apresentados e habilitados.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam definidos os municipios contemplados pelo incentivo financeiro para melhoria da
infra-estrutura da atencdo primaria a satide, no ambito do Programa Saiude em Casa, nos termos da
Resolucdo SES n.° 1248, de 20 de julho de 2007.

Art. 2° Os municipios com populagdo de até 5.000 (cinco mil habitantes) foram contemplados com
o incentivo financeiro de R$90.000,00 (noventa mil reais), previsto pelo caput do art. 6°, da
Resolucao SES n° 1248, de 2007, nos seguintes termos:

§1° A relacdo dos municipios contemplados com o recurso referido no caput deste artigo, para
constru¢do de 01 (uma) Unidade Béasica de Satide Rural — UBS-R consta no “Anexo I-A”, desta
Resolucio.

§2° A relagao dos municipios beneficiados com o recurso referido no caput deste artigo, para
reforma de uma Unidade Basica de Satide Rural — UBS-R, conforme explicitado no Plano
Assistencial e de Adequacdo e parecer favoravel da Comissdo de Habilitacdo instituida pela
Resolugao n°® 1293, de 2007, consta no “Anexo I-B”, desta Resolugao.

§3° Conforme parecer da Comissdo de Habilitacdo, o Municipio de Sdo José da Safira, por estar
dentre o 50 municipios com menor IDH do Estado, o unico ainda ndo beneficiado com recursos do
Programa Satde em Casa para a realizacdo de obras em Unidades Basicas de Saude, serd o tnico
com populacdo inferior a 5.000,00 (cinco mil habitantes) que recebera o incentivo de R$180.000
(cento e oitenta mil reais).

Art. 3° Os municipios com populagdo entre 5.000 (cinco mil habitantes) e 100.000 (cem mil
habitantes) foram contemplados com o incentivo financeiro de R$180.000,00 (cento e oitenta mil
reais), previsto pelo caput do art. 9°, da Resolugdo SES n° 1248, de 2007, nos seguintes termos:

§1° A relacdo dos municipios beneficiados com o recurso referido no caput deste artigo, para
constru¢do de 01 (uma) Unidade Basica de Saide — UBS ou de 02 (duas) UBS-R, consta no
“Anexo II-A”, desta Resolucao.

§2° A relagdo de municipios contemplados com prioridade no recebimento dos recursos previstos
no caput deste artigo, consta no “Anexo II-B”, desta Resolu¢do, em conformidade com o parecer
favoravel da Comissdo de Habilitacdo, que considerou aqueles entes federativos que ainda nao
haviam recebido recursos do Programa Satde em Casa para as obras em UBS.

§3° Os municipios que solicitaram em seus Planos Assistenciais de Adequagdo apenas a constru¢do
de uma UBS-R, serdo beneficiados com o incentivo de R$90.000,00 (noventa mil reais), conforme
relagdo constante no “Anexo II-C”, desta Resolucéo.
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§4° O municipio descrito no “Anexo II-D”, desta Resolu¢ao, solicitou a construcao de uma UBS-R
e a reforma de uma UBS, sendo contemplado com o incentivo de R$180.000,00 (cento e oitenta mil
reais).

§ 5° Os municipios constantes no “Anexo II-E”, desta Resolu¢do, ndo foram contemplados, porem
foram habilitados.

§ 6° Os municipios habilitados nos termos do §5° deste artigo poderdo ser contemplados se houver
disponibilidade orgamentaria e financeira.

Art. 4° Os municipios com populacdo acima de 100.000 (cem mil habitantes) foram contemplados
com o incentivo financeiro de R$500.000,00 (quinhentos mil reais), previsto pelo caput do art. 12,
da Resolucdo SES n°® 1248, de 2007, nos seguintes termos:

§1° A relacdo dos municipios beneficiados com o recurso referido no caput deste artigo, para
constru¢do de uma Unidade Bésica de Saude Compartilhada, consta no “Anexo IIIA”, desta
Resolugao.

§2° Os municipios constantes no “Anexo III-B”, desta Resolugdo, ndo foram contemplados, porem
foram habilitados.

§ 3° Os municipios habilitados nos termos do §2° deste artigo poderdo ser contemplados se houver
disponibilidade orgamentaria e financeira.

Art. 5° Os municipios ndo contemplados pelo incentivo previsto na Resolucdo SES n°® 1248, de
2007, foram inabilitados por um dos seguintes critérios de elegibilidade ou habilitacao:

I — protocolizaram seus processos apds o prazo definido pela Resolugdo n® 1248, de 2007;

I — documentagao incompleta, impedindo a avaliagdo por parte da Comissao de Habilitagao;

III — solicitagdo de objeto na previsto pela Resolugdo n® 1248, de 2007;

IV — encontram-se com pendéncias em projetos de obras anteriores para os quais receberam
recursos do Programa Saude em Casa;

V —ndo participa¢ao no Programa Saude em Casa;

VI — ndo preenchimento do critério de elegibilidade por possuir apenas 01 (uma) equipe de Saude
da Familia em funcionamento;

VII — ndo submissdo dos projetos para analise da Comissao de Avaliagao.

Paragrafo tinico. Os anexos com a especificacdo dos nomes dos municipios inabilitados, juntamente
com o respectivo fator que gerou a inabilitacdo estard disponivel na pagina eletronica da SES/MG:
www.saude.mg.gov.br

Art. 6° Os recursos financeiros serdo transferidos do fundo estadual de satde para os fundos
municipais de saude e devem ser movimentados em conta especifica destinada exclusivamente para
este fim.

Paragrafo unico. Os recursos financeiros referentes a segunda parcela do incentivo previsto pelo
inciso II, dos arts. 6°, 9° e 12, da Resolugdo SES n° 1248, de 2007, serdo repassados no primeiro
semestre de 2008, apos a comprovacdao do inicio das obras pelos respectivos municipios
contemplados.

Art. 7° Ficam alterados o caput dos art. 6°, 9° ¢ 16, da Resolu¢ao SES n° 1248, de 2007, que passa
a vigor com a seguinte redacao:

“Art. 6° O valor do incentivo financeiro, de que trata o inciso I do paragrafo unico do art. 1°, serd
limitado a R$ 90.000,00 (noventa mil reais) por municipio contemplado, até o limite de 90
(noventa)  municipios, e correrdo a conta da  dotacdo  orcamentaria  n°
4291.10.301.520.4449.0001.44404210.1 Tesouro Estadual” (n.r).

“Art. 9° O valor do incentivo financeiro, de que trata o inciso II do paragrafo tinico do art. 1°, sera
de R$ 180.000,00 (cento e oitenta mil reais) por municipio contemplado, até o limite de 189 (cento
e oitenta e nove) municipios, e correrdo a conta da dotagdo or¢amentaria n°
291.10.301.520.4449.0001.44404210.1 Tesouro Estadual”. (n.r.)
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“Art. 16 Os municipios contemplados devem obrigatoriamente entregar, na forma do paragrafo

unico do art. 2°, até o dia 20 de dezembro de 2007, os seguintes documentos:

I- projeto arquitetonico completo das obras de construcdo das UBS-R, UBS ou UBS

Compartilhada; e
II- II-ART-CREA de autoria do projeto arquitetonico.
Art. 8° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte,04 de Dezembro de 2007.
Marcus Pestana

Secretario de Estado de Salde e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 1428 DE 11 DE MARCO DE 2008
Define o valor do incentivo financeiro do
Programa Saude em Casa para o exercicio
financeiro de 2008.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Saude do Estado de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que lhe confere o § 1°, do art. 93 da
Constituicao Estadual, considerando:

- a atribuicdo do SUS Estadual de prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios, conferida
pela Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- a visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- a transparéncia e a parceria com gestores locais;

- 0s principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Satde em
Casa, previstos no Plano Plurianual de A¢do Governamental -2008-2011; e

- a Resolugao SES n° 661, de 22 de marco de 2005, que dispde sobre o apoio financeiro, de
carater suplementar aos municipios do Estado de Minas Gerais, a titulo de incentivo, destinado
as agoes de Atencao Basica a Saude inerentes ao Programa Satide em Casa;

RESOLVE:

Art. 1° Fica definido o valor do incentivo financeiro do Programa Saude em Casa, criado pela
Resolucdo SES n°® 661, de 2005, para o exercicio financeiro de 2008.

Art. 2° O valor global dos recursos financeiros para o exercicio de 2008 serd no montante
global de R$ 61.000.000,00 (sessenta e um milhdes de reais) e correrdo a conta da dotacdo
orcamentaria nimero 4291 10 301 049 1116 0001 334041 10.1.

Art. 3° Os Municipios comprovardo a execuc¢do dos recursos transferidos através de Relatorio
Circunstanciado, segundo as disposi¢des da Resolu¢ao SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006.
Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 11 de margo de 2008.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 1451 DE 02 DE ABRIL _DE 2008
Altera o Anexo I, da Resolucdo SES n° 1237, de 10 de julho de
2007, e os Anexos I.A e I1.C, ambos da Resolugdao SES n° 1342,
de 04 de dezembro de 2007, que dispdem sobre o incentivo
financeiro para construgao, reforma e/ou ampliagdo das unidades
basicas de satide no ambito do Programa Saude em Casa.

O Secretario de Estado de Satide e Gestor do Sistema Unico de Satude de Minas Gerais, no uso
de suas atribuigdes legais que lhe confere o §1°, do art. 93, da Constituicao do Estado e
considerando:

- a Resolucao SES n° 843, de 14 de margo de 2006;

- a Resolucao SES n° 1237, de 2007;

- a Resolucao SES n° 1248, de 20 de julho de 2007,

- a Resolucao SES n° 1342, de 2007;

- o montante de recursos abdicado pelo Municipio de Divisa Nova, contemplando pela
Resolucao SES n° 843, de 20006;

- o montante de recursos abdicados pelos Municipios de Resende Costa, Cachoeira de Minas e
Paraguagu, contemplados pela Resolu¢do SES n° 1237, de 2007,

- a necessidade de devolugdo de parte do incentivo, no valor de R$80.000,00 (oitenta mil reais),
jé& repassado ao Municipio de Paraguacu;

- 0 montante de R$90.000,00 (noventa mil reais), abdicado pelos Municipios de Pedro Teixeira,
Santana dos Montes e Antonio Prado de Minas, correspondente a metade do incentivo a que se
refere a Resolugao SES n°® 1237, de 2007;

- a necessidade de remanejamento dos recursos abdicados para contemplar novos municipios
que necessitem realizar melhorias na infra-estrutura das Unidades Bésicas de Satide/UBS e
Unidades Basicas de Saude Rurais/UBS-R;

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o Anexo Unico, da Resolugdo SES n°® 843, de 2006, para excluir o
Municipio de Divisa Nova do rol de entes municipais contemplados no ambito do Programa
Saude em Casa.

Art. 2° Fica alterado o Anexo I, da Resolucdo SES n° 1237, de 2007, para excluir os
Municipios de Resende Costa, Cachoeira de Minas, Paraguagu e contemplar os Municipios de
Catuti, Jequitinhonha, Matipd, Pintopolis e Virgem da Lapa, no valor de R$180.000,00 (cento e
oitenta mil reais) por municipio, no rol de entes contemplados para a construcao, reforma e/ou
amplia¢do das Unidades Basicas de Saude/UBS e Unidades Basicas de Satde Rurais/UBS-R,
no ambito do Programa Saude em Casa, passando a vigorar nos termos do Anexo II, desta
Resolugao.

§1° Os Municipios de Pedro Teixeira, Santana dos Montes e Antonio Prado de Minas,
optaram por abdicar parcialmente do incentivo a que se refere a Resolugdo SES n°® 1237, de
2007, no montante de R$90.000,00 (noventa mil reais), permanecendo com a contemplagdo no
valor de R$90.000,00 (noventa mil reais).
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§2° O Municipio de Paraguagu, tendo em vista a opc¢ao de abdicar da totalidade do
incentivo a que se refere a Resolugdo SES n° 1237, de 2007, fica obrigado a devolver ao Fundo
Estadual de Saude o montante de R$80.000,00 (oitenta mil reais), no prazo de 30 (trinta dias), a
contar da publicagdo desta Resolugdo e informar a Geréncia de Atengdo Primaria a
Saude/GAPS/SAS/SESMG a realizagdo deste ato.

Art. 3° Fica alterado o Anexo I.A, da Resolu¢ao SES n° 1342, de 2007, para incluir o
Municipio Pedra do Anta dentre os contemplados para receber o incentivo financeiro previsto
pelo Programa Satde em Casa, no montante de R$90.000,00 (noventa mil reais), na forma do
Anexo II, desta Resolucao.

Art. 4° Fica alterado o Anexo I1.C, da Resolucao SES n° 1342, de 2007, para alterar os
valores a serem destinados aos Municipios de Francisco S4, Comercinho, Riacho dos
Machados, Miradouro e Eugenopolis, do incentivo financeiro no ambito do Programa Saude
em Casa, passando a vigorar na forma do Anexo III, desta Resolucao.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacio.
Belo Horizonte, 02 de Abril de 2008.
Marcus Pestana

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO I, DA RESOLUCAO SES N°1451 DE 02 DE_ABRIL DE 2008

“ANEXO I DA RESOLUCAO SES N.°1237 DE 10 DE JULHO DE 2007.
MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO FINANCEIRO.

() G

35 Catuti

() 1

148 | Jequitinhonha
() G

167 | Matip6

() 1

224 | Pintopolis

225 | Virgem da Lapa

ANEXO Il, DA RESOLUCAO SES N°1451 DE 02 DE_ABRIL DE 2008

“ANEXO I.A - Municipios com populagado igual ou inferior a 5 mil habitantes

CONTEMPLADOS
(.)](.) (...) (...) (...) (...)
87 | Ponte | Pedra | Ok — | R$90.000,00 | 90”
Nova | do 1
Anta | UBS-
R
(nr).

ANEXO 111, DA RESOLUCAO SES N° 1451 DE 02 DE ABRIL DE 2008

“ANEXO II.C - Municipios com populac¢do acima de 5 mil e menor que 100 mil habitantes

CONTEMPLADOS (solicitaram apenas 01 UBS-R. Foram aprovados pela Comissao de
Habilitagdo e pelo sr.Secretario e serdo contemplados com R$90.000,00)

(... |(.) (...) (...) (...) (...)

1 Montes Francisco Sa OK - 02 UBS-R | R$180.000,00 | 18
Claros

2 Pedra Azul Comercinho OK - 01 UBS R$180.000,00 | 43

3 Montes Riacho dos Machados | OK - 02 UBS-R | R$180.000,00 | 55
Claros

4 Uba Miradouro OK - 02 UBS-R | R$180.000,00 | 69

5 Uba Eugenopolis OK - 02 UBS-R | R$180.000,00 | 70

(... |(.) (...) (...) (...) (...)”

(nr
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RESOLUCAOQ SES N° 1523 DE 02 DE JULHO DE 2008
Altera o Anexo I.LA da Resolucdo SES n°® 1342, de 04 de
dezembro de 2007, que define os municipios contemplados pelo
incentivo financeiro para melhoria da infra-estrutura da
atengdo primaria a saide, no ambito do Programa Satde em
Casa.
O Secretario de Estado de Satde e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais, no
uso de suas atribuicdes legais que lhe confere o §1°, do art. 93, da Constitui¢do do Estado e
considerando:
- Resolugdo SES n.° 1248, de 20 de julho de 2007;
- a Resolucao SES n° 1342, de 2007; ¢
-a aprovag¢ao pela Comissao de Habilitacdo e pelo Secretario de Estado de Saude de proposta
apresentada pelo Municipio de Consolagao/MG para a construcao de uma Unidade Basica de
Saude/UBS ao invés de uma UBS-RURAL;

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o Anexo I.A, da Resolu¢ao SES n° 1342, de 2007, no ambito do
Programa Saude em Casa, que passa a vigorar nos termos do Anexo Unico, desta Resolugao.
Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 02 de julho de 2008.

Marcus Pestana

Secretario de Estado de Satude e

Gestor do SUS/MG

ANEXO UNICO DA RESOLUCAO SES N.°1523 DE 02 DE JULHO DE 2008
“ANEXO I.A - Municipios com populagado igual ou inferior a 5 mil habitantes

OBJETO
o |~ ¥ Ranking
N° |GRS | MUNICIPIO .. =
Solicitagdo |[R$ |por
grupo

66 | Pouso Consola | Ok — 1| RS$180 |67
Alegre | céo UBS .000.0

(nr).”

* ESTE TEXTO NAO SUBSTITUI O PUBLICADO NO ORGAO OFICIAL DOS PODERES DO ESTADO
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RESOLUCAOQ SES N° 1760 DE 10 DE FEVEREIRO DE 2009

Define o valor do incentivo financeiro do Programa Satde em Casa
para o exercicio financeiro de 2009.

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais - SUS/MG, no uso de suas atribui¢des, com fulcro no art. 93, SS1°, da Constitui¢cao
Estadual e, ainda, considerando:

- a atribuicdo do SUS Estadual de prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios, conferida
pela Lei Federal n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- a visao sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- a transparéncia e a parceria com gestores locais;

- 0s principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Satde em
Casa, previstos no Plano Plurianual de A¢do Governamental -2008-2011; e

- a Resolugao SES n° 661, de 22 de marco de 2005, que dispde sobre o apoio financeiro, de
carater suplementar aos municipios do Estado de Minas Gerais, a titulo de incentivo, destinado
as agoes de Atencao Basica a Saude inerentes ao Programa Satde em Casa.

RESOLVE:
Art. 1° Fica definido o valor do incentivo financeiro do Programa Satde em Casa, criado pela
Resolucao SES n°® 661, de 2005, para o exercicio financeiro de 2009.

Art. 2° O valor global dos recursos financeiros para o exercicio de 2009 serd no montante
global de R$ 61.000.000,00 (sessenta e um milhdes de reais) e correrdo a conta da dotacdo
or¢camentaria nimero 4291.10.301.049.1116.0001-334041-10.1.

Art. 3° Os Municipios comprovardo a execugdo dos recursos transferidos através de Relatorio
Circunstanciado, segundo as disposi¢des das Resolu¢des SES n°® 1.019, de 04 de outubro de
2006 e n° 1331, de 22 de novembro de 2007, bem como o Decreto 44.761 de 25 de marco de
2008.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 10 de fevereiro de 2009.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAOQO SES N° 1794 DE 11 DE MARCO DE 2009.

Institui incentivo financeiro para melhoria da infra-estrutura da atencéo
priméaria a satde, no &mbito do Projeto Estruturador Saide em Casa e
define critérios para sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas
Gerais no uso de suas atribuicdes legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constitui¢do do
Estado de Minas Gerais e considerando:

- A Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de 1990;

- O Plano Diretor de Regionalizagao;

- A Resolug@o SES/N° 1797 de 13 de margo de 2009, que dispde sobre o Programa Fisico das
Unidade Basica de Saude Tipo 01/UBS-Tipo 01, das Unidade Basica de Saude Tipo 02/UBS-
Tipo 02 e das Unidade Basica de Saude Tipo 03/UBS-Tipo 03 e Unidade Basica de Saude de
Apoio/UBS-Apoio;

- O Projeto Estruturador Saude em Casa, instituido pela Resolugdo SES/N.° 661 de 22 de
margo de 2005;

- A visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;

- A transparéncia e a parceria com gestores locais e .

- A Deliberagao CIB-SUS/MG n° 515 de 10 de marco de 2009.

RESOLVE:

I- DO INCENTIVO

Art. 1° Fica instituido incentivo financeiro para melhoria da infra-estrutura da ateng¢ao primaria
a saude, no ambito do Projeto Estruturador Satde em Casa, nos termos desta Resolucdo e
define critérios para sua concessao.

Art. 2° O incentivo financeiro disposto nesta Resolucdo serd destinado a melhoria da infra-
estrutura fisica das Unidade Bésica de Saude Tipo 01, 02 e 03 e aquisi¢dao de equipamentos.

§ 1° Entende-se por Unidade Basica de Saude Tipo 01 aquela destinada a acolher apenas 01
(uma) equipe do Programa Saude da Familia /PSF em um mesmo imével.

§ 2° Entende-se por Unidade Basica de Saude - Tipo 02 aquela destinada a acolher 02 (duas)
equipes do PSF em um mesmo imével.

§ 3° Entende-se por Unidade Bésica de Saude — Tipo 03/UBS — Tipo 03 aquela destinada a
acolher 03 (trés) equipes do PSF em um mesmo imovel

Art. 3° Poderdo ser contemplados com o incentivo financeiro de que trata esta Resolugdo os
municipios participantes do Saude em Casa que possuam:

I - de 03 (trés) a 05 (cinco) equipes do PSF com uma Unidade Basica Satde Tipo O1.

IT - de 06 (seis) a 16 (dezesseis) equipes do PSF com uma Unidade Bésica de Satude Tipo 02.
IIT - 17 (dezessete) ou mais equipes do PSF com duas Unidades Bésicas de Satde Tipo 03.

Art. 4° O valor total do incentivo financeiro, destinado melhoria da infra-estrutura da atengao
primaria a satde, no ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa ¢ de R$ 121.905.000,00
(cento e vinte e um milhdes novecentos e cinco reais).

§ 1° Para o exercicio de 2009 serdo destinados R$ 40.635.000,00 (quarenta milhdes seiscentos e
trinta e cinco reais) que correrdo a conta da dotagdo orcamentdria n® 4291 10 301 049 1127
0001 444042 10.1 Tesouro Estadual.

104



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

§2° Para o exercicio de 2010 serdo destinados R$ 81.270.000,00 (oitenta e um milhdes
duzentos e setenta reais) que correrdo a conta de dotagdo orcamentdria especifica, a ser
publicada tempestivamente.

Art. 5° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios contemplados com
Unidades Bésicas de Satde - Tipo 01 ¢ de R$ 270.000,00 (duzentos e setenta mil reais) por
municipio, até o limite de 231 (duzentos e trinta e uma).

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 02 (duas) parcelas diretamente do
Fundo Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Satde, em conta corrente aberta
especificamente para este fim, nos seguintes termos:

I — 1* (primeira) parcela correspondente a R$ 90.000,00 (noventa mil reais) sera repassada em
agosto de 2009, desde que aprovado o projeto arquitetdnico de construcdo pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES/MG; e

IT — 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 180.000,00 (cento e oitenta mil reais) no 1°
(primeiro) trimestre de 2010, apds o envio de atesto de conclusdo da fundagdo pelo profissional
responsavel por alimentar o sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16
desta Resolugao.

§ 2° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado
exclusivamente:

I — para construgdo de 01 (uma) Unidade Bésica de Satude - Tipo 01;

II — para aquisi¢do de equipamentos, até¢ o limite minimo de 10% (dez por cento) do incentivo
destinado ao municipio;

Il — para remuneragdo de profissional responsavel pelo acompanhamento da obra e
alimentacdo do instrumento de monitoramento da SES-MG nos termos do art. 16 desta
resolucgao.

Art. 6° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios contemplados com
Unidades Basicas de Saude - Tipo 02 ¢ de R$ 345.000,00 (trezentos e quarenta e cinco mil
reais) por municipio, até o limite de 119 (cento e dezenove).

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 02 (duas) parcelas diretamente do
Fundo Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Satde, em conta corrente aberta
especificamente para este fim, nos seguintes termos:

I — 1* (primeira) parcela correspondente a R$ 115.000,00 (cento e quinze mil reais) sera
repassada em agosto de 2009, desde que aprovado o projeto arquitetonico de construcio pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES/MG; e

IT — 2% (segunda) parcela correspondente a R$ 230.000.000,00 (duzentos e trinta mil reais) no 1°
(primeiro) trimestre de 2010, apds o envio de atesto de conclusdo da fundagdo pelo profissional
responsavel por alimentar o sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16
desta Resolugao.

§ 2° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado
exclusivamente:

I — para construgdo de 01 (uma) Unidade Bésica de Satude - Tipo 02;

II — para aquisi¢do de equipamentos, até o limite minimo de 10% (dez por cento) do incentivo
destinado ao municipio;

Il — para remuneragdo de profissional responsavel pelo acompanhamento da obra e
alimentacdo do instrumento de monitoramento da SES-MG nos termos do art. 16 desta
resolucgao.
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Art. 7° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios contemplados com
Unidades Basicas de Saude - Tipo 03 ¢ de R$ 840.000,00 (oitocentos e quarenta mil reais) por
municipio contemplado, até o limite de 17 (dezessete) municipios.

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 02 (duas) parcelas diretamente do
Fundo Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Satde, em conta corrente aberta
especificamente para este fim, nos seguintes termos:

I — 1* (primeira) parcela correspondente a R$ 280.000,00 (duzentos e oitenta mil reais) sera
repassada em agosto de 2009, desde que aprovado o projeto arquitetonico de construcio pela
Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/SVS da SES/MG; e

IT — 2? (segunda) parcela correspondente a R$ 560.000,00 (quinhentos e sessenta mil reais) no
1° (primeiro) trimestre de 2010, apds o envio de atesto de conclusdo da fundagdo pelo
profissional responsavel por alimentar o sistema de monitoramento da obra, na forma do
disposto no art. 16 desta Resolugao.

§ 2° O incentivo financeiro de que trata o caput deste artigo devera ser utilizado
exclusivamente:

I — para construgdo de 02 (duas) Unidades Basicas de Satude - Tipo 03;

II — para aquisi¢do de equipamentos, até¢ o limite minimo de 10% (dez por cento) do incentivo
destinado ao municipio;

Il — para remuneragdo de profissional responsavel pelo acompanhamento da obra e
alimentacdo do instrumento de monitoramento da SES-MG nos termos do art. 16 desta
resolucgao.

I1 - DA HABILITACAO

Art. 8° Os Municipios que atenderem aos requisitos de elegibilidade, previstos no art.3°,
deverdo encaminhar a sua respectiva Geréncia Regional de Saude/GRS/SES-MG para fins de
habilita¢do, até o dia 24 de abril de 2009, o Plano Municipal de Investimentos na Atenc¢do
Primaria a Satide /PMIAPS, considerando o disposto neste artigo.

§ 1° O Plano Municipal de Investimentos na Atencdo Primaria a Saude/PMIAPS devera
apresentar de forma detalhada a situagdo atual e a desejada para a Aten¢do Primaria & Saude do
ente municipal, descrevendo ainda as melhorias necessarias a infra-estrutura fisica e o
incremento quantitativo de Unidades Basicas de Saude destinada(s) ao Projeto Estruturador
Satde em Casa.

§ 2° O PMIAPS devera observar a demanda do municipio no tocante a Aten¢ao Primaria a
Sauade, incluindo a distribuigdo territorial e a area fisica das Unidades Basicas de Saude - Tipos
01, 02, 03 ou UBS - Apoio, conforme estabelecido na Res. SES n° 1797, de 2009, abrangendo a
oferta das agdes de satide das equipes Saude da Familia, Saide Bucal e, quando for o caso,
Atencdo Primaria a Satude tradicional, para a melhoria da qualidade da atengdo primdria a satde
ofertada a populacdo, observando:

I — a metodologia proposta no Plano Diretor da Atengdo Primaria a Saude/PDAPS, pelos
municipios das macrorregides Centro-Sul, Jequitinhonha, Leste do Sul, Nordeste, Noroeste,
Norte, Oeste, Sudeste ¢ Triangulo do Norte.

II — o formulario e a metodologia a ser disponibilizada pela SES, através de suas GRS e de sua
pagina eletronica (www.saude.mg.gov.br), pelos municipios das macrorregides Centro, Leste,
Triangulo do Sul e Sul.
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§ 3° O PMIAPS fara referéncia a situacdo atual e ao cenario desejado para a infra-estrutura
fisica da Atencdo Primaria a Satde, versando sobre metas de investimento que ndo se limitam
aos créditos estaduais a serem disponibilizados ao municipio por meio desta resolugao.

§ 4° O PMIAPS devera ser apresentado, discutido e aprovado pelo Conselho Municipal de
Satde — CMS.

§ 5° O PMIAPS e sua respectiva Ata de Aprovagdo pelo CMS deverdo ser encaminhados em
envelope devidamente identificado a Referéncia Técnica de Atencdo Primaria a
Saude/GRS/SES-MG pelo correio ou entregues no respectivo setor de protocolo, das 08:00 as
17:00 horas.

Art. 9° A habilitagdo dos municipios que solicitarem a adesdo ao incentivo e que preencherem
os critérios de elegibilidade dispostos no art. 3° ficard condicionada a aprovagdo do PMIAPS
pela Referéncia Técnica da Atencdo Primaria a Satde da respectiva GRS, observados os
seguintes critérios de avaliagdo:

I — aderéncia do PMIAPS & metodologia proposta pelo Plano Diretor da Ateng¢do Primaria a
Saude;

IT — adequacdo dos investimentos ao processo de expansdo e qualificacdo da rede de Atencao
Primaria a Saude.

Paragrafo tnico. Os critérios para analise do PMIAPS tém como diretriz a distribuicdo espacial
adequada da rede de servicos com vistas ao alcance da escala populacional 6tima de
atendimento em cada Unidade Basica de Saude, considerando a facilitagdo do acesso da
populagdo, a qualidade dos servigos e a economicidade.

Art. 11 Os pedidos de habilitagdo serdo analisados e aprovados, de acordo com os critérios
estabelecidos nesta Resolucao, pela Comissao de Habilitagdo, a ser nomeada pelo Secretario de
Estado de Saude, de acordo com a seguinte composi¢ao:

I - 04 membros da SES/MG;

IT — 02 membros do COSEMS.

Paragrafo unico: Os casos omissos a esta resolugdo poderdo ser analisados e julgados pela
Comissdo de Habilitacdo e apresentados para aprovagao do Secretdrio de Estado de Saude.

Art. 12. A SES-MG divulgaré o resultado da Habilitagdo no Didrio Oficial do Estado de Minas
Gerais/DOE-MG.

I1I - DA CONTEMPLACAO

Art.13 Para fins de contemplacdo, os municipios habilitados serdo classificados de acordo com
os critérios estabelecidos nos Anexos I, II e III desta Resolugdo, observada a ordem de
classificacdo até o limite dos recursos financeiros ou a existéncia de dotacdo or¢amentaria
especifica.

Art. 14 A SES-MG divulgard o resultado da Contemplacdo no Diario Oficial do Estado de
Minas Gerais/DOE-MG.

Art. 15 Os municipios contemplados devem obrigatoriamente entregar, na forma do §4° do art.
8°, até o dia 29 de junho de 2009, os seguintes documentos:

I — copia do termo de Posse do Prefeito e ato de designagdo do Secretario Municipal de Saude;
IT — copia do documento de identidade do Prefeito e do Secretario Municipal de Saude;

III — prova de inscrigdo da Secretaria Municipal de Saude ou do Municipio no Cadastro
Nacional de Pessoa Juridica /CNPJ;
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IV — declaracdo emitida pela agéncia bancéria (instituicao financeira oficial), que comprove o
numero da conta bancdria especifica destinada a transferéncia de recursos financeiros por meio
desta Resolucao;

V — certidao do registro do imovel, do cartério competente que comprove a sua propriedade
publica e municipal, ou certiddo de cessdo do imovel publico caso seja de propriedade estadual
ou federal;

VI — projeto arquitetonico completo das obras de constru¢do das Unidades Bésicas de Saude —
Tipo 01, 02 ou 03, conforme a contemplagao;

VII — ART-CREA de autoria do projeto arquitetonico; e

VIII — copia da carteira de identidade profissional emitida pelo Conselho Regional de
Engenharia e Arquitetura/CREA, valida, do profissional responsavel por alimentar o Sistema
de Monitoramento de Obras da SES-MG a que se refere o art. 16 desta Resolucao.

IV- DO MONITORAMENTO

Art. 16 O municipio contemplado devera obrigatoriamente indicar profissional habilitado pelo
Conselho Regional de Engenharia e Arquitetura/CREA, que sera responsavel por acompanhar a
execucdo da obra e prestar informacdes sobre o estagio desta, na periodicidade e na forma
exigida pela SES-MG.

§ 1° O municipio devera encaminhar a respectiva GRS a documentagao profissional conforme o
inciso VIII, do art. 15.

§ 2° Caso necessario, para a contratacdo do profissional responsavel pelo acompanhamento das
obras tal como o disposto no caput deste artigo, o municipio podera utilizar o valor de até
R$10.000,00, ja incluido no incentivo financeiro repassado por meio desta Resolugao.

§ 3° Caso o municipio ja disponha de profissional habilitado conforme o caput deste artigo em
seu quadro de funciondrios, deverd utilizar os recursos previstos no §2° deste art.16 na
constru¢ao da UBS e aquisi¢do de equipamentos.

V — DA PRESTACAO DE CONTAS

Art. 17. Os municipios deverdo encaminhar presta¢do de contas nos termos dos arts. 26 a 32 do
Decreto estadual 43.635 de 20 de outubro de 2003, a sua respectiva GRS, a fim de comprovar a
efetiva utilizacdo dos recursos financeiros repassados na constru¢do das Unidades de Basicas
de Saude — Tipo 01, 02 ou 03, até 30 de setembro de 2010 ou quando do encerramento das
obras, caso este ocorra antes desta data.

Art. 18. Caso a prestagdo de contas nao seja apresentada ou seja reprovada, ficard o Municipio
sujeito a suspensdo do repasse de outros incentivos do Projeto Estruturador Saude em Casa,
bloqueio no Sistema Integrado de Acompanhamento Financeiro/SIAFI, instauracdo da Tomada
de Contas e demais medidas cabiveis.

Art. 19. Os recursos que ndo forem utilizados ou que forem usados de forma diversa das
previstas nesta Resolugdo deverdo ser restituidos ao Fundo Estadual de Satde.

Art. 20. A Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais podera, a qualquer tempo, solicitar
aos municipios beneficiados pelo Projeto Estruturador Saide em Casa a comprovacido do
disposto no art. 17 desta Resolugao.

VI - DAS DISPOSICOES GERAIS
Art. 21. O municipio contemplado devera assinar Termo de Compromisso disponibilizado na
pagina eletronica da SES (www.saude.mg.gov.br), comprometendo-se construir Unidades
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Bésicas de Satde, devendo para tanto observar os termos da Resolugdo SES/N° 1797, de 2009,
que institui as orientacdes para estrutura fisica e equipamentos para as Unidades Basicas de
Saiade — Tipo 01, 02 e 03 no ambito do Estado de Minas Gerais.
Paragrafo tinico. Para assinatura do Termo de Compromisso o municipio contemplado devera
ser representado pelo Prefeito Municipal e pelo Secretario Municipal de Saude.
Art. 22. Os municipios contemplados somente poderdo iniciar as obras, ap6s a aprovacgao do
projeto arquitetdnico da construcdo, para fins de liberagcdo de Alvara Sanitario, pela SVS/SES-
MG por meio de sua Geréncia de Infra-Estrutura Fisica/GIEF.
§ 1° As obras de construgdo somente poderao ser realizadas em imoveis publicos.
§ 2° As obras e as Unidades Basicas de Saude construidas com incentivo do programa de
melhoria da infra-estrutura da atengdo primaria do Projeto Estruturador Saude em Casa devem,
obrigatoriamente, expor na face externa do imodvel a placa indicativa e em seu interior
identificagdo visual definida pela SES-MG.
Art. 23. Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagio.
Belo Horizonte, 11 de margo de 2009.
Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.
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ANEXO | DA RESOLUCAOQ SES N° 1794, DE 11 DE MARCO DE 20009.

CRITERIOS DE CLASSIFICACAO DOS MUNICIPIOS A SEREM BENEFICIADOS COM
RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUCAO DE UNIDADES BASICAS DE
SAUDE - TIPO 1

EQUIPES DE PSF PONTUACAO
Municipios com 03 (trés)

equipes de PSF 1.0 pts
Municipios com 04 (quatro)

equipes de PSF 2.0 pts
Municipios com 05 (cinco)

equipes de PSF 3,0 pts
PERCENTUAL DE | PONTUACAO
COBERTURA DO PSF

Municipios que tiverem até

25% de cobertura 1.Opts
Municipios que tiverem acima 2.0 pis

de 25% e até 50% de cobertura P
Municipios que tiverem acima 3.0 pts

de 50% e até 70% de cobertura

Municipios que tiverem acima
de 70% e at¢ 100% de | 4,0 pts

cobertura

FATOR DE ALOCACAO PONTUACAO
ls/éﬁ?gglg;oiso qucillig | estfverem 1.0 pts
dentro o 2 quart | 209
1(;?111?1*1(():15(1)0350 qucilig | estfverem 3.0 pts
g/i‘;?rlslg(l)ojo quiliz | estiverem 4.0 pts
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ANEXO 11 DA RESOLUCAQ SES N° 1794, DE 11 DE MARCO DE 20009.

CRITERIOS DE CLASSIFICACAO DOS MUNICIPIOS A SEREM BENEFICIADOS COM
RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUCAO DE UNIDADES BASICAS DE
SAUDE - TIPO 2

EQUIPES DE PSF PONTUACAO
Municipios com 06 (seis) ou 1.0 s

07 (sete) equipes de PSF VP
Municipios com 08 (oito) até 2.0 s

10 (dez) equipes de PSF - P
Municipios com 11 (onze) até 3.0 pis

16 (dezesseis) equipes de PSF | ™ P
PERCENTUAL DE | PONTUACAO
COBERTURA DO PSF

Municipios que tiverem até

25% de cobertura 1.Opts
Municipios que tiverem acima 2.0 pis

de 25% e até 50% de cobertura - P
Municipios que tiverem acima 3.0 pts

de 50% e até 70% de cobertura

Municipios que tiverem acima
de 70% e at¢ 100% de | 4,0 pts

cobertura

FATOR DE ALOCACAO PONTUACAO
g/i‘rllltlrlglgcl)olso quiliz | estiverem 1.0 pts
lc}ilrll?rlslg(l)o; qucglll;teﬂ estiverem 2.0 pts
zig?;§1g;o§0 qucg;; 1 estfverem 3.0 pis
z/é‘rll?rlglg(l)ojo qucglll;teﬂ estiverem 4.0 pts
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ANEXO 111 DA RESOLUCAOQ SES N° 1794, DE 11 DE MARCO DE 2009.

CRITERIOS DE CLASSIFICACAO DOS MUNICIPIOS A SEREM BENEFICIADOS COM
RECURSOS FINANCEIROS PARA CONSTRUCAO DE UNIDADES BASICAS DE
SAUDE — TIPO 3

EQUIPES DE PSF PONTUACAO
Municipios com 17

(dezessete) até 25 (vinte e | 1,0 pts

cinco) equipes de PSF

Municipios com 26 (vinte e
seis) até 40 (quarenta) equipes | 2,0 pts
de PSF

Municipios com 41 (quarenta
e uma) ou mais equipes de | 3,0 pts
PSF

PERCENTUAL DE | PONTUACAO
COBERTURA DO PSF

Municipios que tiverem até

25% de cobertura 10 pts

Municipios que tiverem acima

de 25% e até 50% de cobertura 2,0 pts

Municipios que tiverem acima

de 50% e até 70% de cobertura 3,0 pts

Municipios que tiverem acima
de 70% e at¢ 100% de | 4,0 pts

cobertura

FATOR DE ALOCACAO PONTUACAO
g/i‘;?rlslg(l)olso quglltﬁitl estiverem 1.0 pts
g/i‘;?rlslg(l)ozso quglltﬁitl estiverem 2.0 pts
g/i‘;?rlslg(l)o; qug;ltfl estiverem 3.0 pts
gi‘rllltlrlglgcl)ojo qugllt?l estiverem 4.0 pts
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*ANEXO IV DA RESOLUCAOQ SES N.° 1794 DE 11 DE MARCO DE 2009

CRONOGRAMA DE EXECUCAO

x DATA DE
ETAPAS | DESCRICAO EXECUCAO
1? Entrega do PMIAPS pelos municipios beneficiarios nos | 24/04/2009
termos do art. 2°
2° Andlise do PMIAPS pela GRS/SESMG até 15/05/2009
32 Andlise dos relatorios das GRS e dos critérios de | até 29/05/2009
contemplagdo e classificagdo dos municipios pela
SAS/SESMG
4* Publicagdo da Resolugdo SESMG contemplando os | 30/05/2009
municipios
5% Entrega pelos municipios contemplados do projeto | 29/06/2009
arquitetonico completo/ART-CREA e documentos
necessarios a0 monitoramento na GRS
6* Emissdo de Parecer Técnico para fins de liberagdo de alvara | 28/08/2009
sanitario pela SVS/SESMG
7 Repasse da 1? parcela do incentivo aos municipios 31/08/2009
8? Inicio das obras pelos municipios e do processo licitatorio | 02/09/2009
para aquisi¢ao de equipamentos
9 Fundacdo concluida 30/09/2009
10* Paredes erguidas 28/10/2009
11? Atesto de estagio 1 (fundagdo) pelo profissional responsavel | A partir  de
pelo monitoramento das obras 28/10/2009
12¢ Reboco concluido 11/11/2009
13? Laje ou telhado colocado 09/12/2009
14* Colocagao de portas e janelas 23/12/2009
15° Acabamento 13/01/2010
16* Repasse da 2* parcela do recurso financeiro (desde que | 1° trimestre de
recebido pela SESMG o atesto de estdgio 1 concluido) 2010
17% Pintura 27/01/2010
18 Conclusao das obras 27/01/2010
19* Emissdo de Alvard Sanitario e inauguragdo da(s) Unidades | 03/02/2010
Bésicas de Saude
20° Entrega da prestacdo de contas até set./2010
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RESOLUCAOQ SES N° 1797 DE 13 DE MARCO DE 2009

Dispde sobre o Programa Fisico das Unidades Bésicas de
Saude Tipo 01, 02, 03 e das Unidades Basicas de Satude de
Apoio/UBS-Apoio.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satde do Estado de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribuigdes que lhe confere o § 1°, do art. 93 da
Constitui¢ao Estadual, considerando:

- a Resolucdo RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002, expedida pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria — ANVISA, que dispde sobre o Regulamento Técnico para planejamento,
programacao, elaboragdo e avaliacdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de
saude;

- a Consulta Publica n® 005, de 10 de fevereiro de 2004;

- os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Projeto Estruturador
Satde em Casa, de melhoria da qualidade da Atencdo Primaria a Satde; e

- a necessidade de adequar a infra-estrutura fisica dos estabelecimentos de saude ao modelo de

aten¢do primaria a saude;

RESOLVE:

Art. 1° Ficam aprovados os critérios que definem a infra-estrutura fisica das Unidades
Basicas de Saude/UBS onde sao desenvolvidas as atividades da atencao primaria a satde, no
ambito do Estado de Minas Gerais, observando as seguintes modalidades.

I - UBS-Tipo 01:Unidades Basicas de Satude para 01 equipe de Saude da Familia, nos
termos do Anexo I;

IT - UBS-Tipo 02: Unidades Basicas de Saude para 02 equipes de Saude da Familia, nos
termos do Anexo II;

IIT - UBS-Tipo 03: Unidades Basicas de Saude para 03 equipes de Satide da Familia, nos
termos do Anexo III; e

IV - Unidade Bésica de Saude de Apoio/UBS-Apoio, que ndo sdo sede de equipes de

Saude da Familia, nos termos do Anexo IV.
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Paragrafo unico. O Programa Fisico das UBS-Tipo 01, UBS-Tipo 02, UBS-Tipo 03 e
UBS-Apoio, constante nos Anexos I, I, III e IV desta Resolug¢ao, visa garantir melhor
estruturacao da Atencdo Primaria a Satde no Estado de Minas Gerais, dentro da estratégia do
Programa Saude em Casa

Art. 2° O programa fisico das UBS-Tipo 01, UBS-Tipo 02 e UBS-Tipo 03 ¢ adequado
para o funcionamento da sede das equipes de Saude da Familia.

Art 3° As UBS-Apoio ndo podem ser sedes de equipes de Saude da Familia, devendo ser
instaladas nos territorios cobertos por equipes com sede em UBS-Tipo 01, UBS-Tipo 02 ou
UBS-Tipo 03, servindo apenas como ponto de apoio daquelas em areas rurais, distritos, areas
urbanas de dificil acesso ou que apresentem barreiras geograficas ao acesso da populagdo
residente a UBS sede.

Art. 4° As UBS-Tipo 01, UBS-Tipo 02, UBS-Tipo 03 e UBS-Apoio deverado ser
construidas com o propoésito de ampliar e qualificar a cobertura populacional pelas equipes de
Atencao Primaria nas areas de respectivas abrangéncias da populacdo a ser atendida, sendo
vedada sua construcao contigua ou nas adjacéncias de unidades basicas existentes;

Art. 5° A UBS, independentemente da tipologia, ndo podera ser localizada em unidades
hospitalares ou de pronto atendimento, nem dispor de ambientes administrativos pertencentes a
Secretaria Municipal de Satde ou que realizem atividades estranhas aos objetivos da Atengdo
Primaria a Saude.

Art. 6° Os projetos arquitetonicos das UBS-Tipo 01, UBS-Tipo 02, UBS-Tipo 03 e UBS-
Apoio serdo elaborados por engenheiros e arquitetos habilitados pelo CREA/CONFEA e
deverdo obedecer ao Programa Fisico constante nos Anexos I, II, III e IV desta Resolugdo e as
normas da Resolu¢do RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 2002, expedida pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria/ANVISA.

Art. 7° E vedada a construgio ou adequagdo de imoveis destinados a estabelecimentos de
satde sem prévia avaliacdo e aprovacao de seu projeto pela Coordenacao de Vigilancia
Sanitaria — CVS/GRS/SES-MG ou pela Geréncia de Infraestrutura Fisica da Superintendéncia
de Vigilancia Sanitaria/GIEF/SVS/SESMG.

Art. 8° O projeto basico de arquitetura devera ser encaminhado a SES-MG

acompanhando de Requerimento de Aprovagao de Projeto Arquitetonico/RAPA, protocolado
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na CVS/GRS/SESMGQ, a qual o municipio esta jurisdicionado, bem como dos documentos
mencionados no verso desse Requerimento, tais como:

I - ART do responsavel técnico pelo projeto;

IT - relatorio técnico contendo memorial do projeto de arquitetura;

IIT - listagem de atividades;

IV - especificagdo de materiais de acabamento de teto, pisos e paredes;

V - informacdes sobre o manuseio ¢ destinacao dos residuos soélidos e dos sistemas de
agua, esgoto e fornecimento de energia elétrica.

Art. 9° Sdo disposicdes gerais, aplicaveis ao programa fisico das UBS-Tipo 01, UBS-Tipo
02, UBS-Tipo 03 e UBS-Apoio:

I - A lavagem de roupas e a esterilizagdo de materiais poderdo ser terceirizadas, desde que
o(s) prestador(es) desses servigos seja(m) regularizado(s) na Vigilancia Sanitaria/VISA.

IT - Caso a equipe de saude bucal ainda nao esteja implantada na UBS, deverd ser prevista
area fisica para consultorio odontoldgico e escovario para futura ampliacao.

IIT - Deverao ser previstos pontos de logica, telefone, elétricos e especiais nos ambientes
de acordo com as suas especificidades e projetos complementares conforme as NBR’s da
ABNT e a RDC50/02, da ANVISA, em especial considerando a implantacdo de sistema
informatizado de gestdo da Atenc¢do Primaria a Saude.

IV- Afastamento minimo de 1,5 m das janelas da edificagdo em relagdo as divisas do
terreno.

V- O material de acabamento de tetos, pisos e paredes devera ser impermeavel, de facil
limpeza e resistente a processos de limpeza e de desinfec¢ao.

VI- Devera ser prevista acessibilidade interna e externa a edificacdo de acordo com a
NBR9050/04, da ABNT, assim como acesso coberto diferenciado de funcionarios.

VII- As circulagdes com comprimento superior a 11,0m deverdo ter largura minima de
2,0 m. A largura minima de circulagdes com comprimento inferior a 11,0 m podera ser de 1,2
m

VIII- Todas as salas com atendimento a usuarios deverao ser dotadas de provisao de

sabdo liquido degermante e recursos para secagem das maos proximos aos lavatorios.

116



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

IX- As portas da sala de cuidados basicos e da sala de observagao, esta ultima quando
prevista, deverdo ter largura minima de 1,1 m. As demais portas de acesso de pacientes,
inclusive de sanitarios, deverao dispor de largura minima de 0,8 m.

Art. 10 Seré disponibilizado na pagina eletronica da Secretaria de Estado de Saude de

Minas Gerais, www.saude.mg.gov.br, modelo padrao do Projeto Arquitetonico, sendo que

deverdo ser adequados ao terreno onde se dara a construcao, obedecendo as necessidades do
municipio.

Art. 11 Esta Resolucgao entra em vigor na data de sua publicagdo.

Art. 12 Fica revogada a Resolugdo SES n° 1186, de 18 de maio de 2007.

Belo Horizonte 13 de marco de 2009

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO | DA RESOLUCAO SES N° 1797 DE 13 DE MARCO DE 2009

ESTRUTURA FISICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE PARA
01 EQUIPE DE SAUDE DA FAMILIA / UBS-TIPO 01

Elemento

Destinacoes

Instrumentais, Mobiliario e
Equipamentos

Areas minimas/
Observacoes:

Sala de espera

Ambiente destinado a
espera de usudrios
para as diferentes
atividades da
unidade.

= ] Bebedouro com filtro;
= Assentos;
= | Quadro 0,40 x 2m;

20 m? de area 1til
para assentos,
descontando a area
de circulagdo

Recepcao /
Registro de
pacientes /

Ambiente destinado a
recepgao, registro de

= | Mesa tipo escritdrio com
gavetas;

= 4 Arquivos de aco p/pasta
suspensa;

administracio pacientqs, LI Cade,irgs; 9 m?
(anexa  sala de preenc%n‘mento de * ] Armario de ago fechado com 2
prontuarios. portas;
espera) . )
* ] Computador com impressora;
= | Mesa/computador e impressora
Ambiente destinado
aos agentes
comunitarios e de = Armarios;
Sala de agentes | controle de endemias | = 1 Mesa de reunido para 10 9 m?
para fechamento da cadeiras;
producao mensal e
receber orientagoes.
= 1 TV 29 polegadas;
= | Suporte ou mesa para TV;
* 1 DVD;
= ] Aparelho de som;
= | Projetor multimidia;
* ] Mesa pequena para projetor e
Ambiente destinado a | som;
realizacdo de = ] Tela de Projegao;
Sala de Reunio reunides da equipe, =] Quadr.o branco; N
de grupos operativos | ® 1 Maquina fotografica digital com | 30 m?

e Educacgdo

e de capacitagao de
profissionais e grupos
afins.

filmadora;

= ] Estantes p/ livros;

= | Computador com impressora;
= | Mesa p/ computador;

= | Cadeira p/ computador;

* 1 Ar Condicionado se necessario
(Opcional);

= 3 Ventiladores;

» 30 Cadeiras nao fixas com brago
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escamoteavel;

* ] Armario grande de aco (duas
portas);

= Acesso a internet com ponto de
rede.

Sanitarios para
pacientes/public
0

anexos a sala de
espera

Ambientes destinados
ao0s usuarios,
inclusive deficientes
fisicos, de acordo
com a NBR9050/04,
da ABNT

» Diferenciados por sexo, providos
de lavatorio, bacia sanitaria com
barras de apoio.

Area e dimensdo
minimas de 3,20
m?e 1,7m,
respectivamente, e
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0,8 m

Sala para
guarda de
medicamentos Area e dimensdo
(Dispensavel Destinado a guarda * Prateleiras e armario com chave; | minimas de 4 m?e
caso haja de medicamentos. = Lavatorio. 1,20m,
Farmacia de respectivamente
Minas préxima
a unidade)
= | Bancada com Pia
= 1 Bancada com pia de despejo
(Separada por divisoria ou afastada
da bancada com pia)
= 3 Cubas rim;
= 4 Cubas redondas;
. . . | * 2 Bacias inox 30 cm;
Ambiente destinado a R
o = 3 Cabos de bisturi;
realizagdo de
. . = 2 Tesouras pontas finas 10 cm; )
Sala de curativos, retirada de . N 9m? com
! = 12 Pingas anatomicas 16 cm; . ~
Curativos pontos € a . [ dimensao
. ~ = 12 Pingas hemostaticas 16 cm; .-
orientagdes . . ~ minima de 2,20m
= 6 Pingas dissec¢ao dente de rato
concernentes a esses
. 14 cm;
procedimentos.

= 3 Tesouras retas 14 cm (2 ponta
fina 1 ponta romba);

= 3 Tesouras curvas 14 cm (2 ponta
fina 1 romba);

= 2 Tambores médios;

= ] Mesa clinica;

= | Escada de 2 degraus;
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= | Carrinho de curativos;

= 3 Cadeiras;

» ] Mesa auxiliar com bandeja inox;
= ] Foco com haste flexivel;

* 1 Armario de aco com 2 portas;

= 1 Balde cilindricos com tampa e
pedal.

Destinado a

* ] Bancada com pia e armario;
* ] Mesa auxiliar
= | Cadeira;

Sala de coleta reahzagao de = | Bracadeira; 7?5 m° com
de materiais prO(Ee'dlmen‘Fos d,e . = ] Mesa clinica; dimensao minima
auxilio ao diagnostico | _ 1 Armari . de 2,20m
rmario com prateleiras;
= ] Balde com tampa e pedal.
= Bancada com pia com
comprimento minimo de 1,5m ;
= ] Refrigerador de 280 litros ou
Ambiente destinado | camara para vacina de 340 litros;
ao servico de = | termOmetro de registro de
imunizagdes temperatura maxima € minima
(esquema basico e (controle de temperatura de
vacinas especiais geladeira);
como anti-rabica e = 2 Caixas térmicas 12 litros;
outras) localizado = 2 Termdmetros com cabo
RN 12 m? com
Sala de préximo a sala de extensor; . ~ .
L . o dimensao minima
Vacinagao espera, com acesso = ] Mesa tipo escritorio com de 2.20m
externo obrigatorio, gavetas; ’
além da comunicagao | ® 3 Cadeiras;
interna a unidade. = ] Mesa clinica;
Devera ser prevista = 2 Armaérios de mesa (20 x 30 cm);
area de triagem * ] Fichario rotativo;
anterior a area de = | Balde cilindrico porta detrito
aplicagao. com pedal e tampa;
= ] Armario vitrine;
= 1 Arquivo tipo gaveta;
» ] Cadeira giratoria com bragos.
= 10 espéculos Collin n° 1;
Ambiente destinado a | = 8 espéculos Collin n° 2; Consultorio:
Consultério consultas na areade | = 2 espéculos Collin n° 3; 9 m? com dimensao
Ginecologico aten¢ao a mulher, = 20 Pingas Cheron 25 cm; minima de 2,80m.

com sanitario
anexo

realizadas por
médicos e
enfermeiros.

= 5 Pingas Pozzi ou Museaux 25
cm;

= | Fita métrica comum (inelastica);
= | Mesa tipo escritdrio com

Sanitario: com
area e dimensao
minimas de 1,6 m2
el1,2m,
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gavetas

= 2 Cadeiras;

= ] Mocho;

» ] Mesa ginecologica;

= ] Escada com dois degraus;

* 1 Biombo duplo;

= 2 Baldes cilindricos com pedal;
= ] Foco com haste flexivel;

» ] Mesa auxiliar com bandeja inox;
= ] Armario vitrine;

» ] Esfignomandmetro com
estetoscopio adulto;

= ] Estetoscopio de Pinard;

» ] Detector ultrassonico (fetal);
= ] Lanterna clinica;

» 1 Pinca (jacaré) p/ retirada de
DIU;

= 5 Histero6metros;

= 5 Tesouras (4 ponta fina e 1 ponta
romba);

= | Balanca adulto.

respectivamente,
dotado de lavatoério,
bacia sanitéria e
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0,80m.

02 salas de
atendimento

multiprofissiona
1

Ambiente destinado a
consultas médicas e
de enfermagem nas
diferentes areas de
aten¢do a saude.

= ] Lavatorio;

= ] Mesa tipo escritorio com
gavetas;

= 2 Cadeiras;

= ] Mesa clinica;

= ] Escada com dois degraus;

= ] Negatoscopio;

= ] Oftamoscopio e 1 otoscopio;
= ] Lanterna clinica;

= ] esfignomandmetro com
estetoscopio adulto;

* ] Esfignomandmetro com
estetoscopio infantil;

= 1 Kit de espéculos auriculares
para reposi¢ao;

= ] Toesa (régua antropométrica);
1 Balanga adulto

1 Balanga pediatrica

1 Computador com impressora
= ] Fita métrica

» [nstrumentos para avaliagdao
dermatoneurolégica.

7,5 m? cada com
dimensdo minima
de 2,20m

121




GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

» ] Bancada com pia e lavatodrio.
» Torneiras com acionamento
indireto

9m? com dimensao
minima de 3,0m
para cada cadeira

= 1 Aparelho fotopolimerizador odontologica
Consultorio * ] Amalgamador (prever a
Odontoloégico = 1 Compressor (com filtro de ar) possibilidade de
1 equipe * ] Cadeira odontoldgica expansao da area
odontologica - » 1 Equipo odontologico com mesa | fisica para
(1 cadeira auxiliar funcionamento
odontoldgica no » 1 Autoclave (no caso de ndo haver | futuro de equipes
caso de esterilizacao na unidade) modalidade IT)
Modalidade I = 2 Mochos
ou 2 Cadeiras = | Refletor Na instalacao das
odontologicas » ] Unidade auxiliar (cuspideira e cadeiras prever:
no caso de sugador) Afastamentos
modalidade IT) . \ * 1 Armario fechado de aco laterais: 1,0m,;
Destinado a consultas . o
. = | Mesa tipo escritorio com Afastamentos
e procedimentos )
odontologicos gavetas cabeceiras:
= 2 Cadeiras 0,80m;
= 2 Lixeiras com pedal Afastamentos entre
= 1 Dispensador de sabonete liquido | cadeiras
= ] Dispensador de papel toalha odontologicas: 2m;
* Se a equipe de Saude Bucal for Divisorias entre
Modalidade II incluir o equipamento | cadeiras
necessario ao trabalho do Técnico odontologicas com
em Saude Bucal: 2,20m de altura
* ] Cadeira odontoldgica minima;
* ] Equipo odontolégico com mesa
auxiliar
= 1 Mocho
= ] Refletor Area externa
* ] Unidade auxiliar coberta e ventilada
= LISTA DE INSTRUMENTAIS para compressor
NO ITEM 11 DA OBSERVACAO. | odontoldgico.
= 4 Boxes separados por meio de 6m?, com dimensao
divisdrias que proporcionem minima de 1,80 m,
privacidade aos usudrios, devendo Localizado fora da
Destinado a cada boxe ser provido de 1 espelho, | circulagdo e
. realizagao de 1 dispensador de sabonete liquido e | proximo ao
Escovario ; L -
procedimentos bancada com lavatorio. consultorio
relacionados a = 1 Dispensador de papel toalha odontolodgico
prevencao de doengas | ® 1 dos boxes devera ser adaptado (Consultar

bucais.

para portadores de deficiéncia ou
com mobilidade reduzida, com area
de aproximagdo frontal de 0,80m x
1,20m

publicagdo da SES
: Construindo o
escovario: Manual
Técnico para
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= ] Armario com chave
» ] Lixeira com tampa e pedal

projeto e
or¢amento)

Sala de
cuidados
basicos
/Urgéncia e
Emergéncia

Ambiente destinado a
procedimentos de
enfermagem, tais
como:
micronebulizagoes,
injecdes, etc.

» bancada com pia e lavatorio;
= 2 cubas rim;

* ] bandeja inox retangular;

* bacia inox com diametro de 30
cm;

* 1 mesa para exame clinico;

= ] escada — 2 degraus;

= ] suporte para soro;

» | bragadeira;

= ] armario vitrine;

= 2 cadeiras;

= 1 biombo duplo;

* ] mesa Mayo (auxiliar com
bandeja inox);

= ] nebulizadores com 3 saidas;
= ] micronebulizador;

= 2 espacadores;

= 1 balde cilindrico porta-detrito
c/pedal;

= ] foco com haste flexivel;

= ] glicosimetro

= | cadeira reclinavel

16m?
Porta com largura
minima de 1,1 m

Sala de
Lavagem e
Desinfecc¢ao de
materiais

Ambiente destinado a
lavagem e
desinfec¢ao de
material usado na
Unidade.

» Bancada com pia;

» Pia de despejo, com tubulagdo de
esgoto com didmetro minimo de 75
mm

4,8 m? e dimensao
minima de 1,5 m.
(Caso a
esterilizacao de
materiais seja
terceirizada, a area
minima da sala de
lavagem e
desinfeccao de
materiais podera ser
de 4m?)
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Sala de
Esterilizacao
(dispensavel
€aso 0 Servigo
de esterilizacao
seja realizado
em outro local
regularizado na
VISA)

Ambiente destinado
ao empacotamento,
esterilizacao,
armazenamento ¢
dispensac¢do de
material.

= [avatorio;

= Bancada seca;

= ] Autoclave horizontal.
= (75 litros)

4,8 m? e dimensao
minima de 1,5 m;
Esta sala devera ser
interligada por
guiché a sala de
lavagem e
desinfeccao de
materiais.

DML — Destinado a guarda . 1 ~
. .. . . 2 m? e dimensdo
Deposito de de materiais e » ] tanque e armario/prateleira .
: . minima de 1,0 m.
Material de produtos de limpeza.
Limpeza

Rouparia ou

Destinado a guarda
de roupa limpa

Armario o :
utilizada na unidade.
* ] bancada com pia;
. = | Geladeira para uso doméstico;
Destinada ao uso dos ~ ) . ~
S * 1 Fogdo 4 bocas; 4 m? com dimensao
Copa funcionarios da o L .
Unidade = | Botijao de gas; minima de 1,5 m
' = |1 Bancada dobréavel com
banquetas.
Ambientes destinados . . .
\ = Diferenciados por sexo, providos
. a troca de roupas, - . .
Banheiros/ uarda de pertences e de lavatorio, chuveiro e bacia
Vestiarios de guarda ce p sanitaria em boxes individualizados | 4,0 m?
L realizagdo de .
Funcionarios . . e escaninhos para guarda de
atividades de higiene
pertences.
pessoal
Ambiente destinado a
Almoxarifado guarda de materiais = Prateleiras 4,0 m?
de consumo
Ambiente externo 2 m? com dimensao
reservado para . . . | e pé-direito
. . p * Ponto de agua, ralo sifonado e vao Pe
Abrigo reduzido | armazenamento o minimos,
, . . de ventilagdo telado . s
de residuos semanal de lixo até = 3 Recibientes coletores para respectivamente, de
solidos (lixo) 700 litros. Para p P 1,2m e 2,20m.

volumes superiores
consultar a RDC

residuos dos grupos A, D e E.

Porta com abertura
no sentido de fuga.
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306/04, de
07/12/2004, da
ANVISA

Lavanderia
(dispensavel
€aso 0 Servigco
de lavagem de
roupas seja
realizado em
outro local
regularizado na
VISA)

Conjunto de
ambientes destinados
a lavagem,
desinfeccao e preparo
de roupas usadas na
Unidade, de acordo
com a RDC 50/02, da
ANVISA.

26 m?

Sala de
Observagao
(Opcional)

Destinada a
observagao de
pacientes.

= Lavatorio e bancada com pia.
= Banheiro dotado de chuveiro, vaso
sanitario e lavatorio.

= Minimo de 1 leito.

= Mesa

= Cadeira

* Suporte para soro

» Bracadeira

Cadeira reclinavel
Nebulizador

= Bala de O2 (com fluxometro e
valvula)

Sala: 8,5 m? por
leito e dimensdo
minima de 3,20m.
Banheiro: 3,6 m2 e
dimensdo minima
de 1,7 m, provido
de porta com
abertura no sentido
de fuga.

Sala de apoio
para agentes de
controle de
endemias

Destinada a guarda e
lavagem de material.

» Tanque, bancada seca e ducha
externos
* Armario com chave.

2m? + area externa
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ANEXO 11 DA RESOLUCAOQ SES N° 1797 DE 13 DE MARCO DE 2009

ESTRUTURA FISICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE PARA
02 EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA / UBS-TIPO 02

Elemento

Destinacoes

Instrumentais, Mobiliario e
Equipamentos

Areas minimas/
Observacoes:

Sala de espera

Ambiente destinado a
espera de usudrios
para as diferentes
atividades da
unidade.

= ] bebedouro com filtro;
= Assentos;
= ] quadro 0,40 x 2m;

30 m? de area 1til
para assentos,
descontando a area
de circulagdo

Recepgao /
Registro de
pacientes /

Ambiente destinado a
recepgao, registro de

= ] mesa tipo escritorio com
gavetas;

= 4 ou 6 arquivos de ago p/pasta
suspensa;

= 2 cadeiras;

1 2
administracao p?;fltclzfisr;len to de = ] armadrio de ago fechado com 2 om
(anexa a sala de p . portas;

prontuarios. .
espera) = 1 computador com impressora;
= |1 mesa/computador e impressora
= Armarios;
Ambiente destinado a | = 1 mesa tipo escritério com
Sala de gerente | geréncia do gavetas; 7,5 m?
estabelecimento = 3 cadeiras
Ambiente destinado
aos agentes [
. = armarios
comunitarios ¢ de = 2 mesas de reunido para 10
Sala de agentes | controle de endemias . p 18m?
cadeiras
para fechamento da
producao mensal e
receber orientagoes.
= 1 TV 29 polegadas
= | Suporte ou mesa para TV
= 1Mesa pequena para projetor e
Ambiente destinado a | som
realizagdo de =1 DVD
Sala de Reunido reunides da equipe, = 1 Aparelho de som 30 m?

e Educacao

de grupos operativos,
de capacitacao de
profissionais e grupos
afins.

1 Projetor multimidia

1 Tela de Projegao

1 Quadro branco

= 1 Maquina fotografica digital com
filmadora

= Estantes p/ livros

= 1 Computador com impressora
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= ] Mesa p/ computador

= ] Cadeira p/ computador

= 1 Ar Condicionado se necessario
(Opcional)

= 3 Ventiladores;

= 30 Cadeiras nao fixas com brago
escamoteavel;

* 1 Armario grande de ago duas
portas;

= Acesso a internet com ponto de
rede;

Sanitérios para
pacientes/public
0

anexos a sala de
espera

Ambientes destinados
aos usuarios,
inclusive deficientes
fisicos, de acordo
com a NBR9050/04,
da ABNT

= Diferenciados por sexo, providos
de lavatorio, bacia sanitaria com
barras de apoio

Area e dimenséo
minimas de 3,20
m?e 1,7m,
respectivamente;
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0.8m.

Sala para
guarda de
medicamentos Area e dimensao
(Dispensavel Destinado a guarda = Prateleiras e armario com chave; | minimas de 4 m? e
caso haja de medicamentos. = Lavatorio. 1,20m,
Farmacia de respectivamente
Minas proxima
a unidade)
= | Bancada com pia;
= 1 Bancada com pia de despejo
(Separada por divisoria ou afastada
da bancada com pia)
= 3 Cubas rim;
. . . | = 4 Cubas redondas;
Ambiente destinado a _ S
realizacio de = 2 Bacias inox 30 cm;
curativos, retirada de | 3 Cabos de bistur;
Sala de ontos e ::1 = 2 Tesouras pontas finas 10 cm; 9 m? com dimensao
Curativos po ~ = 12 Pingas anatémicas 16 cm; minima de 2,20m
orientagdes : p
= 12 Pingas hemostaticas 16 cm;
concernentes a esses . . ~
. = 6 Pingas disseccao dente de rato
procedimentos.

14 cm;

= 3 Tesouras retas 14 cm ( 2 ponta
fina 1 ponta romba);

= 3 Tesouras curvas 14 cm (2
ponta fina 1 romba);

= 2 Tambores médios;
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1 Mesa clinica;

1 Escada de 2 degraus;

1 Carrinho de curativo;

3 Cadeiras;

= ] Mesa auxiliar com bandeja
nox;

= ] Foco com haste flexivel;

= | Armario de ago com 2 portas;
= 2 Baldes cilindrico com tampa e
pedal.

Destinado a

= 1 Bancada com pia e armario;
= | mesa auxiliar;
= | cadeira;

realizagao de . 7,5 m? com
Sala de coleta ¢ = | bragadeira; : .
. procedimentos de .. dimensdo minima
de materiais o R = | mesa clinica;
auxilio ao diagndstico e . de 2,20m
* 1 Armario com prateleiras
= | balde com tampa e pedal
= Bancada com pia e armario;
= 2 Refrigeradores de 280 litros ou
camaras para vacinas de 340 litros;
Ambiente destinado = | termOmetro de registro de
ao servico de temperatura maxima e minima
imunizacdes (controle de temperatura de
(esquema basico e geladeira);
vacinas especiais = 2 Caixas térmicas 12 litros;
como anti-rabica e = 2 Termdmetros com cabo
Sala de outras) localizado extensor; 12 m? com
Vacinacio proximo a sala de = ] Mesa tipo escritorio com dimensio minima
¢ espera, com acesso gavetas; de 2.20m
b

externo obrigatorio,
além da comunicagao
interna a unidade.
Devera ser prevista
area de triagem
anterior a area de
aplicagdo.

= 3 Cadeiras;

= ] Mesa clinica;

= 2 Armarios de mesa (20 x 30 cm);
= 1 Fichario rotativo

= 1 Balde cilindrico porta detrito
com pedal e tampa

* 1 Armario vitrine

= 1 Arquivo tipo gaveta

= | Cadeira giratoria com bragos
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Consultorio
Ginecologico
com sanitario
anexo

Ambiente destinado a
consultas na area de
aten¢ao a mulher,
realizadas por
médicos e
enfermeiros.

= 10 espéculos Collin n° 1;

= 08 espéculos Collin n° 2;

= 02 espéculos Collin n° 3;

= 20 pingas Cheron 25 cm;

= 05 pingas Pozzi ou Museaux 25
cm;

= ] fita métrica comum (inelastica);
= ] mesa tipo escritdrio com
gavetas

= 2 cadeiras;

= | mocho;

* 1 mesa ginecoldgica;

= ] escada com dois degraus;

1 biombo duplo;

2 baldes cilindricos com pedal;
= | foco com haste flexivel;

* ] mesa auxiliar com bandeja
1noX;

= | armario vitrine;

= | esfignomanometro com
estetoscopio adulto;

= | estetoscopio de Pinard;

1 detector ultrassonico (fetal);
1 lanterna clinica;

1 otoscodpio.

1 pinga (jacaré) p/ retirada de
DIU;

= 5 Histerdmetros;

= 5 tesouras (4 ponta fina e 1 ponta
romba)

= Balanca adulto

Consultorio:

9 m? com dimensao
minima de 2,80m.
Sanitario: com

area e dimensao
minimas de 1,6 m2
el,2m,
respectivamente,
dotado de lavatoério,
bacia sanitaria e
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0,80m.

03 salas de
atendimento

multiprofissiona
1

Ambiente destinado a
consultas médicas e
de enfermagem nas
diferentes areas de
atenc¢ao a saude.

= | lavatério;

= ] mesa tipo escritdrio com
gavetas;

= 2 cadeiras;

= | mesa clinica;

= ] escada com dois degraus;

= | negatoscopio;

= ] oftamoscopio e 1 otoscopio;
1 lanterna clinica;

= ] esfignomandmetro com
estetoscopio adulto;

= ] esfignomandmetro com
estetoscopio infantil;

= ] kit de espéculos auriculares
para reposi¢ao;

7,5 m? cada com
dimensdo minima
de 2,20m
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1 Toesa (régua antropométrica);
1 balancga adulto

1 balanga pediatrica

= Computador com impressora

= Fita métrica

= Instrumentos para avaliacao
dermatoneuroldgica

Consultorio
Odontolégico
2 equipes
odontologicas
(2 a4 cadeiras
odontologicas,
dependendo da
modalidade das
mesmas)

Destinado a consultas
e procedimentos
odontologicos

= ] Bancada com pia e lavatoério.
= Torneiras com acionamento
indireto

= 1 Aparelho fotopolimerizador

= 1 Amalgamador

= 1 Compressor (com filtro de ar)
= 2 Cadeiras odontologicas

= 2 Equipo odontologico com mesa
auxiliar

= ] Autoclave (no caso de nao
haver esterilizacdo na unidade)

= 4 Mochos

= 2 Refletores

= 2 Unidades auxiliares (cuspideira
e sugador)

= |1 Armario fechado de aco

= ] Mesa tipo escritério com
gavetas

= 2 Cadeiras

= 2 Lixeiras com pedal

= |1 Dispensador de sabonete
liquido

= 1 Dispensador de papel toalha

= Para cada equipe de Satude Bucal
Modalidade II incluir o
equipamento necessario ao trabalho
do Técnico em Saude Bucal:

= ] Cadeira odontologica

= 1 Equipo odontolégico com mesa
auxiliar

= 1 Mocho

= | Refletor

= ] Unidade auxiliar

= LISTA DE INSTRUMENTAIS
NO {TEM 11 DA OBSERVACAO.

9m? com dimensao
minima de 3,0m
para cada cadeira
odontologica
(prever a
possibilidade de
expansao da area
fisica para
funcionamento
futuro de equipes
modalidade II)

Na instalagao das
cadeiras prever:
Afastamentos
laterais: 1,0m;
Afastamentos
cabeceiras:

0,80m;
Afastamentos entre
cadeiras
odontologicas: 2m;
Divisoérias entre
cadeiras
odontoldgicas com
2,20m de altura
minima;

Area externa
coberta e ventilada
para compressor
odontologico.
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= 4 boxes separados por meio de
divisdrias que proporcionem
privacidade aos usudrios, devendo

6m?2, com dimensao
minima de 1,80 m,
Localizado fora da
circulacdo e

cada boxe ser provido de 1 espelho, | proximo ao
Destinado a 1 dispensador de sabonete liquido e | consultério
Escovério realizacdo de bancada com lavatorio. odontolégico
procedimentos = ] dispensador de papel toalha (Consultar
relacionados a = | dos boxes devera ser adaptado | publicagdo da SES
prevencao de doengas | para portadores de deficiéncia ou : Construindo o
bucais. com mobilidade reduzida, com area | escovario: Manual
de aproximacao frontal de 0,80m x | Técnico para
1,20m projeto e
= Armario com chave or¢amento)
= Lixeira com tampa e pedal
* bancada com pia e lavatorio;
= 2 cubas rim;
= ] bandeja inox retangular;
®* bacia inox com didmetro de 30
cm;
* ] mesa para exame clinico;
= ] escada — 2 degraus;
Ambiente destinado a : I'suporte para soro,
. 1 bragadeira;
Sala de procedimentos (.ie = | armario vitrine;
. enfermagem, tais . l16m?
cuidados ] = 2 cadeiras;
basicos/Urgénci como: = | biombo duplo; Porta com largura

a e Emergéncia

micronebulizagoes,
injecoes, testes
capilares, etc.

* 1 mesa Mayo (auxiliar com
bandeja inox);

= | nebulizador com 3 saidas;

= ] micronebulizador;

= 2 espacadores;

= ] balde cilindrico porta-detrito
c/pedal;

= | foco com haste flexivel;

= ] glicosimetro

= | cadeira reclinavel

minima de 1,1 m

Sala de
Lavagem e
Desinfec¢ao de
materiais

Ambiente destinado a
lavagem e
desinfeccao de
material usado na
Unidade.

= Bancada com pia;

= Pia de despejo, com tubulagado de
esgoto com didmetro minimo de 75
mm

4,8 m? e dimensao
minima de 1,5 m.
(Caso a
esterilizacao de
materiais seja
terceirizada, a area
minima da sala de
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lavagem e
desinfeccao de
materiais podera ser
de 4m?)

Sala de
Esterilizacao
(dispensavel
€aso 0 Servigco
de esterilizagdo
seja realizado
em outro local
regularizado na
VISA)

Ambiente destinado
ao empacotamento,
esterilizagao,
armazenamento e
dispensagdo de
material.

= [avatorio;

= Bancada seca;

= 1 Autoclave horizontal.
= (75 litros)

4,8 m? e dimensao
minima de 1,5 m
Esta sala devera ser
interligada por
guiché a sala de
lavagem e
desinfecgao de
materiais

DML — Destinado a guarda . 1 ~
. .. . . 2 m? e dimensdo
Deposito de de materiais e = | tanque e armario/prateleira .
: . minima de 1,0 m.
Material de produtos de limpeza.
Limpeza

Rouparia ou

Destinado a guarda
de roupa limpa

Armari . :
° utilizada na unidade.
» | bancada com pia;
. = ] Geladeira para uso doméstico;
Destinada ao uso dos ~ ) . ~
S = 1 Fogdo 4 bocas 4 m? com dimensao
Copa funciondrios da o . .
Unidade = 1 Botijao de gés; minima de 1,5 m
’ = 1 Bancada dobravel com
banquetas.
Ambientes destinados . . .
\ = Diferenciados por sexo, providos
. a troca de roupas, . . .
Banheiros/ uarda de pertences e de lavatorio, chuveiro e bacia
Vestiarios de guarda e p sanitaria em boxes individualizados | 4,0 m?
C realizacdo de .
Funcionarios . . e escaninhos para guarda de
atividades de higiene
pertences.
pessoal
Ambiente destinado a
Almoxarifado guarda de materiais = Prateleiras 4,0 m

de consumo

132




GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

Abrigo reduzido
de residuos
solidos (lixo)

Ambiente externo
reservado para
armazenamento
semanal de lixo até
700 litros. Para
volumes superiores
consultar a RDC
306/04, de
07/12/2004, da
ANVISA

= Ponto de 4gua, ralo sifonado e
vao de ventilacao telado;

= 3 Recipientes coletores para
residuos do grupo A,De E

2 m? com dimensao
e pé-direito
minimos de,
respectivamente,
1,2m e 2,20m.
Porta com abertura
no sentido de fuga.

Lavanderia
(dispensavel
€aso 0 Servico
de lavagem de
roupa seja
realizado em
outro local
regularizado na
VISA)

Conjunto de
ambientes destinados
a lavagem,
desinfeccao e preparo
de roupas usadas na
Unidade, de acordo
com a RDC 50/02, da
ANVISA.

26 m?

Sala de
Observacao
(Opcional)

Destinada a
observacao de
pacientes.

= Lavatdrio e bancada com pia.
= Banheiro dotado de chuveiro,
vaso sanitario e lavatério.

= Minimo de 1 leito.

= Mesa

= Cadeira

= Suporte para soro

= Bragadeira

= Cadeira reclinavel

= Nebulizador

= Bala de O2 (com fluxdmetro e
valvula)

Sala: 8,5 m? por
leito e dimensao
minima de 3,20m.
Banheiro: 3,6 m2 e
dimensdo minima
de 1,7 m, provido
de porta com
abertura no sentido
de fuga.

Sala de apoio
para agentes de
controle de
endemias

Destinada a guarda e
lavagem de material.

= Tanque, bancada seca e ducha
externos;
= Armario com chave.

2m? + area externa
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ANEXO 111 DA RESOLUCAO SES N° 1797 DE 13 DE MARCO DE 2009

ESTRUTURA FISICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE PARA
03 EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA / UBS-TIPO 03

Elemento

Destinacdes

Instrumentais, Mobiliario e
Equipamentos

Areas minimas/
Observacoes

Sala de espera

Ambiente destinado a
espera de usuarios
para as diferentes
atividades da
unidade.

= ] bebedouro com filtro;
= Assentos;
= [ quadro 0,40 x 2m;

40 m? de area 1til
para assentos,
descontando a area
de circulagao

Recepgao /
Registro de
pacientes /

Ambiente destinado a
recepcao, registro de

* ] mesa tipo escritorio com
gavetas;

» 4 arquivos de ago p/pasta
suspensa;

= 2 cadeiras;

- ~ ient A 9 m?
administracao pacientes, » ] armario de aco fechado com 2 m
(anexa a sala de preencllllmento de portas;

prontuarios. ’ .
espera) * ] computador com impressora;
* ] mesa/computador e impressora
= Armarios;
Ambiente destinado a | = 1 mesa tipo escritério com
Sala de Gerente | geréncia do gavetas; 7,5 m?
estabelecimento = 3 cadeiras
Ambiente destinado
aos agentes .
. " armarios
comunitarios ¢ de * 2 mesas de reunido para 10
Sala de agentes | controle de endemias . p 18m?
cadeiras
para fechamento da
producdo mensal e
receber orientagoes.
= 1TV 29 polegadas
= ] Suporte ou mesa para TV
. . "= 1M j
Ambiente destinado a €sa pequena para projetor ¢
realizacdo de som
reunides da equipe " 1DVD
Sala de Reunido quipe, * ] Aparelho de som )
de grupos operativos, 30 m

e Educagao

de capacitacao de
profissionais e grupos
afins.

* ] Projetor multimidia

= ] Tela de Proje¢do

* 1 Quadro branco

» ] Maquina fotografica digital com
filmadora

= FEstantes p/ livros
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* ] Computador com impressora
= | Mesa p/ computador

* ] Cadeira p/ computador

* 1 Ar Condicionado se necessario
(Opcional)

* 3 Ventiladores

= 30 Cadeiras nao fixas com brago
escamoteavel.

* 1 Armario grande de aco duas
portas

= Acesso a internet com ponto de
rede

Sanitarios para

Ambientes destinados
ao0s usuarios,

Area e dimensao
minimas de 3,6 m?
e 1,70m,

pacientes/public | . . . » Diferenciados por sexo, providos )
\ inclusive deficientes . ) o respectivamente e
0 anexos a sala s de lavatorio, bacia sanitaria com
de espera fisicos, de acordo barras de apoio porta com abertura
com a NBR9050/04, ' no sentido de fuga e
da ABNT largura minima de
0,8m.
Sala para
guarda de
medicamentos Area e dimensdo
(Dispensavel Destinado a guarda * Prateleiras e armario com chave; | minimas de 4 m? e
caso haja de medicamentos. = Lavatorio. 1,20m,

Farmacia de
Minas préxima

respectivamente

a unidade)
= | Bancada com pia;
= ] Bancada com pia de despejo
(Separada por divisoria ou afastada
Ambiente destinado a da bancada C.OH} pia)
realizagdo de " 3 Cubas rim;
. ) = 4 Cubas redondas;
curativos, retirada de L
ontos & 4 = 2 Bacias inox 30 cm;
PO . * 3 Cabos de bisturi; ) . ~
Sala de orientagdes 9 m? com dimensao
: = 2 Tesouras pontas finas 10 cm; , .
Curativos concernentes a esses minima de 2,20m

procedimentos, de
preferéncia, com
acesso obrigatorio
externo.

» 12 Pingas anatomicas 16 cm;

= 12 Pingas hemostaticas 16 cm;

= 6 Pingas dissec¢ao dente de rato
14 cm;

= 3 Tesouras retas 14 cm (2 ponta
fina 1 ponta romba);

= 3 Tesouras curvas 14 cm (2
ponta fina 1 romba);
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= 2 Tambores médios;

= ] Mesa clinica;

= 1 Escada de 2 degraus;

= ] Carrinho de curativo;

= 3 Cadeiras;

» | Mesa auxiliar com bandeja
1nox;

= ] Foco com haste flexivel;

* 1 Armario de aco com 2 portas;
= | Suporte para membros (tipo
pedicure);

= 2 Baldes cilindricos com tampa ¢
pedal.

Destinado a

* ] Bancada com pia e armario;
* ] mesa auxiliar
= ] cadeira;

Sala de coleta reahzagao de = | bracadeira; 735 m° com -
de materiais prO(Ee'dlmen‘Fos d,e . = | Mesa clinica; dimensdo minima
auxilio ao diagnostico | _ 1 bald ’ de 2,20m
alde com tampa e pedal
* 1 Armario com prateleiras
* Bancada com pia e armario;
= 2 Refrigeradores de 280 litros ou
camaras fria de vacinas de 340
Ambiente destinado litros;
ao servico de = | termOmetro de registro de
imunizagdes temperatura maxima e minima
(esquema basico e (controle de temperatura de
vacinas especiais geladeira);
como anti-rabica e = 2 Caixas térmicas 12 litros;
Sala de outras) localizado * 2 TermOmetros com cabo 12 172 com
Vacinagao proximo a sala de extensor; dimensio minima
espera, com acesso = | Mesa tipo escritério com de 2.20m
)

externo obrigatdrio,
além da comunicagao
interna a unidade.
Devera ser prevista
area de triagem
anterior a area de
aplicagdo.

gavetas;

= 3 Cadeiras;

= ] Mesa clinica;

= 2 Armarios de mesa (20 x 30 cm);
* Fichario rotativo

Balde cilindrico porta detrito com
pedal e tampa

= Armario vitrine

» Arquivo tipo gaveta

» (Cadeira giratéria com bragos
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02
Consultorios
Ginecologicos
com sanitarios
anexos

Ambiente destinado a
consultas na area de
aten¢ao a mulher,
realizadas por
médicos e
enfermeiros.

= 10 espéculos Collin n° 1;

= (8 espéculos Collin n° 2;

= 02 espéculos Collin n° 3;

= 20 pingas Cheron 25 cm;

= (5 pingas Pozzi ou Museaux 25
cm;

= | fita métrica comum (inelastica);
* | mesa tipo escritoério com
gavetas

= 2 cadeiras;

= ] mocho;

* ] mesa ginecologica;

= ] escada com dois degraus;

* | biombo duplo;

= 2 baldes cilindricos com pedal;
= ] foco com haste flexivel,;

* 1 mesa auxiliar com bandeja
nox;

= ] armario vitrine;

» ] esfignomandmetro com
estetoscopio adulto;

= | estetoscopio de Pinard;

1 detector ultrassonico (fetal);
1 lanterna clinica;

= ] otoscopio.

1 pinga (jacaré) p/ retirada de
DIU;

= 5 Hister6metros;

= 5 tesouras (1 ponta fina e 1 ponta
romba)

» Balanga adulto

Consultorio:

9 m? cada com
dimensdo minima
de 2,80m.
Sanitario: com

area e dimensao
minimas de 1,6 m2
el,2m,
respectivamente,
dotado de lavatorio,
bacia sanitaria e
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0,80m

04 salas de
atendimento

multiprofissiona
1

Ambiente destinado a
consultas médicas e
de enfermagem nas
diferentes areas de
atenc¢ao a saude.

= ] lavatorio;

* 1 mesa tipo escritoério com
gavetas;

= 2 cadeiras;

= | mesa clinica;

= ] escada com dois degraus;

= | negatoscopio;

= ] oftamoscdpio e 1 otoscopio;
= ] lanterna clinica;

= ] esfignomandémetro com
estetoscopio adulto;

= ] esfignomandémetro com
estetoscopio infantil;

= 1 kit de espéculos auriculares
para reposi¢ao;

7,5 m? cada com
dimensido minima
de 2,20m
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» 1 Toesa (régua antropométrica);
= | balanga adulto

* 1 balanga pediatrica

* Computador com impressora

= Fita métrica

» [nstrumentos para avaliagdo
dermatoneurolédgica

Consultoério
Odontologico

3 equipes
odontoldgicas
(3 a 6 cadeiras
odontoldgicas,
dependendo da
modalidade das
mesmas)

Destinado a consultas
e procedimentos
odontologicos

* ] Bancada com pia e lavatorio.
* Torneiras com acionamento
indireto

= | Aparelho fotopolimerizador

1 Amalgamador

1 Compressor (com filtro de ar)
3 Cadeiras odontologicas

= 3 Equipo odontologico com mesa
auxiliar

= | Autoclave (no caso de nao
haver esteriliza¢cdo na unidade)

= 6 Mochos

= 3 Refletores

» 3 Unidades auxiliares (cuspideira
e sugador)

» | Armario fechado de aco

= ] Mesa tipo escritorio com
gavetas

= 2 Cadeiras

= 2 Lixeiras com pedal

= 1 Dispensador de sabonete
liquido

= 1 Dispensador de papel toalha

» Para cada equipe de Saude Bucal
Modalidade II incluir o equipamento
necessario ao trabalho do Técnico
em Saude Bucal:

* ] Cadeira odontoldgica

* 1 Equipo odontologico com mesa
auxiliar

= | Mocho

= | Refletor

* | Unidade auxiliar

= LISTA DE INSTRUMENTAIS
NO ITEM 11 DA OBSERVACAO.

9m? com dimensao
minima de 3,0m
para cada cadeira
odontologica
(prever a
possibilidade de
expansao da area
fisica para
funcionamento
futuro de equipes
modalidade II)

Na instalacao das
cadeiras prever:
Afastamentos
laterais: 1,0m;
Afastamentos
cabeceiras:

0,80m;
Afastamentos entre
cadeiras
odontologicas: 2m;
Divisoérias entre
cadeiras
odontologicas com
2,20m de altura
minima;

Area externa
coberta e ventilada
para compressor
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= 4 boxes separados por meio de
divisdrias que proporcionem
privacidade aos usuarios, devendo
cada boxe ser provido de 1 espelho,

6m?2, com dimensao
minima de 1,80 m,
Localizado fora da
circulacdo e

Destinado a 1 dispensador de sabonete liquido e E;?:;Egr?s
L. realizacdo de bancada com lavatorio. .
Escovério ; . odontolédgico
procedimentos = | dispensador de papel toalha
relacionados a = 1 dos boxes devera ser adaptado (Consultar
prevengado de doengas | para portadores de deficiéncia ou ublicacio da SES
bucais. com mobilidade reduzida, com area p Cons tfuin 4o o
de aproximagdo frontal de 0,80m x ) .
1.20m escovario: Manual
’ . Técni
* Armadrio com chave re;rélt(;oepara
= Lixeira com tampa e pedal proj
or¢amento)
= bancada com pia e lavatorio;
= 2 cubas rim;
* ] bandeja inox retangular;
* bacia inox com didmetro de 30
cm;
* 1 mesa para exame clinico;
= ] escada — 2 degraus;
. . = ] rt ;
Ambiente destinado a SUPOTEC para SoTo;
. = | bracadeira;
Sala de procedimentos de S )
X . = ] armario vitrine; 16m
cuidados enfermagem, tais :
. A = 2 cadeiras; Porta com largura
basicos/Urgénci | como:

a ¢ Emergéncia

micronebulizagoes,
injegdes, etc.

= 1 biombo duplo;

* ] mesa Mayo (auxiliar com
bandeja inox);

= ] nebulizador com 3 saidas;

= ] micronebulizador;

= 2 espacadores;

1 balde cilindrico porta-detrito
c/pedal;

= ] foco com haste flexivel;

= ] glicosimetro

minima de 1,1 m

Sala de
Lavagem e
Desinfeccao de
materiais

Ambiente destinado a
lavagem e
desinfec¢ao de
material usado na
Unidade.

= Bancada com pia;

= Pia de despejo, com tubulagdo de
esgoto com didmetro minimo de 75
mm

4,8 m? e dimensao
minima de 1,5 m.
(Caso a
esterilizacao de
materiais seja
terceirizada, a area
minima da sala de
lavagem e
desinfeccao de
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materiais podera ser
de 4m?)

Sala de
Esterilizacao
(dispensavel
€aso 0 Servigco
de esterilizagdo
seja realizado
em outro local
regularizado na
VISA)

Ambiente destinado
ao empacotamento,
esterilizagao,
armazenamento e
dispensagdo de
material.

= Lavatorio;

= Bancada seca;

= ] Autoclave horizontal.
= (75 litros)

4,8 m? e dimensao
minima de 1,5 m;
Esta sala devera ser
interligada por
guiché a sala de
lavagem e
desinfecgao de
materiais

DML —
Deposito de
Material de
Limpeza

Destinado a guarda
de materiais e
produtos de limpeza.

* ] tanque e armario/prateleira

2 m? e dimensao
minima de 1,0 m.

Rouparia ou

Destinado a guarda
de roupa limpa

Armario . :
utilizada na unidade.
* | bancada com pia;
. * 1 Geladeira para uso doméstico;
Destinada ao uso dos ~ ) . ~
S = ] Fogdo 4 bocas; 4 m? com dimensao
Copa funciondrios da e \ , .
. = 1 Botijao de gas; minima de 1,5 m
Unidade. .
* ] Bancada dobravel com
banquetas.
Ambientes destinados . . .
\ » Diferenciados por sexo, providos )
. a troca de roupas, L . . 0,5 m? por
Banheiros/ de lavatorio, chuveiro e bacia .,
L guarda de pertences e N o . funcionario/turno,
Vestidrios de o sanitaria em boxes individualizados . .
S realizagao de . com area minima
Funcionarios . . e escaninhos para guarda de )
atividades de higiene de 4m
pertences.
pessoal
Ambiente destinado a
Almoxarifado guarda de materiais = Prateleiras 4,0 m?

de consumo
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Abrigo reduzido
de residuos
solidos (lixo)

Ambiente externo
reservado para
armazenamento
semanal de lixo até
700 litros. Para
volumes superiores
consultar a RDC
306/04, de
07/12/2004, da
ANVISA

= Ponto de agua, ralo sifonado e
vao de ventilagao telado .

= 3 Recipientes coletores para
residuos dos grupos A, De E

2 m? com dimensao
e pé-direito
minimos de 1,2m e
2,20m,
respectivamente
Porta com abertura
no sentido de fuga.

Lavanderia
(dispensavel
€aso 0 Servico
de lavagem de
roupas seja
realizado em
outro local
regularizado na
VISA)

Conjunto de
ambientes destinados
a lavagem,
desinfeccao e preparo
de roupas usadas na
Unidade, de acordo
com a RDC 50/02, da
ANVISA.

26 m?

Salas de
Observacao
(Opcional)

Destinada a
observacao de
pacientes.

= Lavatorio e bancada com pia.
= Banheiro dotado de chuveiro,
vaso sanitario e lavatorio.

= Minimo de 2 leitos.

= Mesa

= (Cadeira

= Suporte para soro

» Bracadeira

= (Cadeira reclinavel

= Nebulizador

= Bala de O2 (com fluxometro e
valvula)

Sala: 8,5 m? por
leito e dimensao
minima de 3,20m.
Banheiro: 3,6 m2 e
dimensdo minima
de 1,7 m, provido
de porta com
abertura no sentido
de fuga.

Sala de apoio
para agentes de
controle de
endemias

Destinada a guarda e
lavagem de material.

» Tanque, bancada seca e ducha
externos;
* Armadrio com chave.

2m? + area externa
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ANEXO 1V DA RESOLUCAOQ SES N° 1797 DE 13 DE MARCO DE 2009

ESTRUTURA FISICA E EQUIPAMENTOS DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE DE
APOIO / UBS-APOIO

Elemento

DestinacOes

Instrumentais e Equipamentos

Observacoes

Sala de espera

Ambiente destinado a
espera de usuarios
para as diferentes
atividades da
unidade.

= ] bebedouro com filtro;
= Assentos
* ] quadro 0,40 x 2m;

9 m? de area ttil
para assentos,
descontando a area
de circulagao

Recepgao /
Registro de
pacientes /
administragao
(anexa a sala de
espera)

Ambiente destinado a
recepgao, registro de
pacientes,
preenchimento de
prontuarios.

* ] mesa tipo escritdrio com
gavetas;

* 4 arquivos de ago p/pasta
suspensa;

= 2 cadeiras;

= | armario de ago fechado com 2
portas;

= ] computador com impressora;

* | mesa/computador e impressora

5,5 m?

Sanitario para
pacientes/public
0

anexo a sala de
espera

Ambiente destinado
aos usuarios,
inclusive deficientes
fisicos de acordo com
a NBR9050/04, da
ABNT

= Provido de lavatorio, bacia
sanitaria com barras de apoio.

Area e dimenséo
minimas de 3,20
m?e 1,7m,
respectivamente e
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0,8m.

Area para .
. . Localizada na
guarda de Destinado a guarda L ~ .
. . * Armario com chave recepcao/registro de
medicamentos | de medicamentos. .
pacientes
= ] Bancada com Pia;
» ] Bancada com pia de despejo
Ambiente destinado a | (Separada por diviséria ou afastada
realizacdo de da bancada com pia)
curativos, retirada de | = 3 Cubas rim;
pontos € a * 4 Cubas redondas;
Sala de orientagdes = 2 Bacias inox 30 cm; 9 m? com dimensao
Curativos concernentes a esses | ® 3 Cabos de bisturi; minima de 2,20m

procedimentos, de
preferéncia, com
acesso alternativo
externo.

= 2 Tesouras pontas finas 10 cm;
= ]2 Pingas anatdmicas 16 cm;

= 12 Pingas hemostaticas 16 cm;
= 6 Pingas disseccdo dente de rato
14 cm;

= 3 Tesouras retas 14 cm (1 ponta
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fina 1 ponta romba);

= 3 Tesouras curvas 14 cm (1 ponta
fina 1 romba);

= 2 Tambores médios;

= | Mesa Clinica;

= ] Escada de 2 degraus;

= ] Mesa tipo escritorio com
gavetas;

= 3 Cadeiras;

= ] Mesa auxiliar com bandeja
1nox;

= ] Foco com haste flexivel;

* ] Armadrio de ago com 2 portas;

= 2 Baldes cilindricos com tampa e
pedal.

Consultorio
com sanitario
anexo

Ambiente destinado a
consultas.

= 10 espéculos Collin n® 1;

= (08 espéculos Collin n° 2;

= 02 espéculos Collin n° 3;

= 20 pingas Cheron 25 cm;

= (05 pingas Pozzi ou Museaux 25
cm;

= ] fita métrica comum (inelastica);
= ] mesa tipo escritorio com
gavetas

= 2 cadeiras;

» ] banqueta giratoria cromada;

* | mesa ginecoldgica;

= ] escada com dois degraus;

= 1 biombo duplo;

= 2 baldes cilindricos com pedal;
= ] foco com haste flexivel;

* ] mesa auxiliar com bandeja
nox;

= ] armario vitrine;

* ] esfignomandmetro com
estetoscopio adulto;

= ] estetoscopio de Pinard;

1 detector ultrassonico (fetal);

= ] lanterna clinica;

= ] otoscopio.

= | pinga (jacaré) p/ retirada de
DIU;

= 5 HisteroOmetros;

= 5 tesouras (1 ponta fina e 1 ponta
romba)

Consultorio:

9 m? com dimensdo
minima de 2,80m.
Sanitario: com

area e dimensao
minimas de 1,6 m2
el1,2m,
respectivamente,
dotado de lavatoério,
bacia sanitaria e
porta com abertura
no sentido de fuga e
largura minima de
0,80m.
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* Consultorio portatil incluindo:

= Refletor retratil;

» Cadeira portatil para paciente;

= Equipo portatil contendo sugador,
seringa e motor de alta e baixa
rotacdo elétricos;

* Banqueta portatil;

» Mesa de apoio

* Bancada com pia

= 2 Boxes separados por meio de

Consultoério Destinado a consultas | .. = . ) . .
odontologico/ e procedimentos divisorias que proporcionem 9m?, com dimensao
Escovario odontoléicos privacidade aos usudrios, devendo minima de 2,20m
& cada boxe ser provido de 1 espelho,
1 dispensador de sabonete liquido e
bancada com lavatoério.
= 1 dos boxes devera ser adaptado
para portadores de deficiéncia ou
com mobilidade reduzida, com area
de aproximagdo frontal de 0,80m x
1,20m
= ] Armario com chave
» ] Lixeira com tampa e pedal
Ambiente destinado a . 4,0 m? e dimensao
lavagem e " Bancada com pia; minima de 1,5 m
Sala de . < * Pia de despejo, com tubulacao de e
o desinfec¢ao de . (A esterilizagdo de
utilidades . esgoto com didmetro minimo de 75 .. ,
material usado na mm materiais devera ser
Unidade. terceirizada).
DML — . .

o Destinado a guarda y 1 ~
Deposito de .. L. . 2 m? e dimensao
Material de de materiais e » ] tanque e armdrio/prateleira minima de 1.0 m

. produtos de limpeza. o
Limpeza
. Destinado a guarda

Rouparia/ . L
Armério de roupa limpa * Armario

utilizada na unidade.

= ] bancada com pia;
Destinada ao uso dos ! Gelaldelra pata uso domestl‘co; 2,6m? com
S = 1 Fogdo 2 bocas (tipo fogareiro); . -,

Copa funcionarios da = 1 Botido de gds: dimensao minima

Unidade. J £as, de 1,20m

= ] Bancada dobravel com
banquetas.
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Ambiente destinado a
troca de roupas,

= Provido de lavatoério, chuveiro e

Banheiro/ . NP
s guarda de pertences e | bacia sanitaria em boxes )
Vestiario de . T . . 4,0 m
C realizacdo de individualizados e escaninhos para
Funcionarios . .
atividades de higiene | guarda de pertences.
pessoal
. Ambiente destinado a
Almoxarifado/ .. L
L guarda de materiais Armario
armario
de consumo
Local para
guarda de Proximo ao acesso

residuos solidos
(lixo)

02 recipientes coletores

de servigo

OBSERVACOES: Disposicdes gerais para o Programa Fisico das UAPS 1, 2 e 3 e UAPS Rural

1) A UBS ndo podera ser localizada em unidades hospitalar e de pronto atendimento, nem dispor de
ambientes administrativos pertencentes a Secretaria Municipal de Saude ou que realizem atividades

estranhas aos objetivos da unidade;

2) A UBS e a UBS-R deverao ser construidas nas areas de respectivas abrangéncias da populagéo a ser

atendida, sendo vedada sua constru¢ao contigua ou nas adjacéncias de unidades basicas existentes;

3) Nenhum imovel destinado a estabelecimentos de satide deve ser construido ou adequado sem que seu
projeto tenha sido previamente avaliado e aprovado pela CVS/GRS ou pela Geréncia de Infraestrutura

Fisica da Superintendéncia de Vigilancia Sanitaria/GIEF/SVS/SES-MG;

4) O projeto basico de arquitetura devera ser encaminhado a GIEF acompanhando de Requerimento de
Aprovacdo de Projeto Arquitetonico/RAPA, protocolado na Coordenadoria de Vigilancia Sanitaria da
Geréncia Regional de Saude, a qual o municipio esta adstrito, bem como dos documentos mencionados
no verso desse Requerimento, tais como, ART do responsavel técnico pelo projeto, relatorio técnico

contendo memorial do projeto de arquitetura, listagem de atividades, especificagdo de materiais de
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acabamento de teto, pisos e¢ paredes, além de informagdes sobre o manuseio e destinagdo dos residuos

solidos e dos sistemas de agua, esgoto e fornecimento de energia elétrica;

5) Largura minima de 1,1 m da porta da sala de cuidados basicos e da sala de observagdo, esta ultima
quando prevista. As demais portas de acesso de pacientes, inclusive de sanitarios, deverdo dispor de

largura minima de 0,8 m;

6) As circulagdes com comprimento superior a 11,0m deverdo ter largura minima de 2,0 m.

A largura minima de circulagdes com comprimento inferior a 11,0 m podera ser de 1,2 m;

7) O material de acabamento de tetos, pisos e paredes devera ser impermeavel, de facil limpeza e

resistente a processos de limpeza e de desinfeccéo;

8) Acesso coberto diferenciado de funcionarios;

9) Afastamento minimo de 1,5 m das janelas da edificagdo em relagdo as divisas do terreno;

10) A lavagem de roupas e a esterilizacdo de materiais poderdo ser terceirizadas, desde que o(s)

prestador(es) desses servigos seja(m) regularizado(s) na VISA;

11) Instrumentais odontologicos: Abridor de boca, Cabo para espelho bucal, Espelho bucal, Pinga
clinica odontologica, Sonda exploradora dupla, Sonda periodontal milimetrada, Colher de dentina dupla,
Porta-hidréxido de Calcio, Saca broca, Seringa Carpule para anestesia, Extirpa nervos, Lima
endodontica tipo Kerr n°s 08 e 10, Esculpidor tipo Hollemback, Espatula para cimento, Placa de vidro,
Condensador para amalgama, Brunidor, Porta amalgama,Porta matriz em aco inoxidavel, Pote Dappen,
Espatula teflon, Condensador pléstico,Jogo de curetas para periodontia, Alavanca curva esquerda
adulto, Alavanca curva direita adulto, Alavanca reta adulto, Alavanca reta infantil, Cabo para bisturi n°
3, Cureta dupla de Lucas n° 85, Alveolotomo, Forceps adulto n°s 01, 18 L, 17, 18R, 69, 150 ¢ 151, Lima
para osso n° 12, Pinga Goiva, Porta agulha para sutura, Sindesmoétomo (Instrumento de Wallis n® 02),
Tesoura cirtrgica pequena, Forceps infantis. n°s 01, 17, 18L e 18R, Perfurador de Ainsworth para lengol
de borracha, Grampos para isolamento absoluto, Porta-grampos, Arco de Young, Gral de borracha para
manipulagdo de material de moldagem e gesso, Espatula para manipulacdo de material de moldagem,

Moldeiras totais, Medidores para alginato e gesso, Compasso de Willys, Lamparina, Pinga para
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instrumental, Porta algoddo, Prendedor de guardanapos, Tesoura inox.Estetoscopio e

Esfignomandmetro.

12)Mesmo se a equipe de saude bucal ainda ndo estiver implantada na unidade, devera ser prevista area

fisica para consultério odontologico e escovario como futura ampliagao.
13)Deverao ser previstos pontos de logica, telefone, elétricos e especiais nos ambientes de acordo com
as suas especificidades e projetos complementares de acordo com as NBR’s da ABNT e a RDC50/02,

da ANVISA.

14)Todas as salas com atendimento a pacientes deverdo ser dotadas de provisdo de sabdo liquido

degermante e recursos para secagem das maos proximo aos lavatorios;

15) Devera ser prevista acessibilidade interna e externa a edificagdo de acordo com a NBR9050/04, da

ABNT.
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RESOLUCAOQ SES N° 1803, DE 20 DE MARCO DE 2009

Prorroga a vigéncia dos Termos de Parceria/Termos de Compromisso, o
prazo para a conclusdo das obras e entrega da prestacdo de contas no
ambito do Projeto Estruturador Saude em Casa, para melhoria da
infraestrutura fisica do Sistema de Atencdo Primaria a Saude.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satde do Estado de
Minas Gerais — SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que lhe confere o § 1°, do art. 93 da
Constituicao Estadual, considerando:

- a Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005;

- a Resolucao SES n° 843, de 14 de margo de 2006;

- a Resolucao SES n® 1087, de 27 de dezembro de 2006;

- a Resolugdo SES n° 1237, de 10 de julho de 2007, com as alteragdes da Resolugdo SES n°
1451, de 02 de abril de 2008;

- a Resolugao SES n° 1342, de 04 de dezembro de 2007, com as altera¢des da Resolucdo SES
n° 1451 de 02 de abril de 2008; e n° 1523, de 02 de julho de 2008;

- a declaragdo da Geréncia de Atengdo Primaria a Saude da Superintendéncia de Atengdo a
Satde da Secretaria de Estado de Saude/GAPS/SAS/SES-MG de que alguns Municipios
apresentaram problemas na execuc¢do das obras das Unidades Basicas de Saude/UBS, o que
ocasionou atrasos no cumprimento dos prazos previstos no § 2° do art. 12 da Resolucao SES n°
760, de 06 de outubro de 2005, com redacdo dada pela Resolugdo SES n® 1047, de 20 de
novembro de 2006, pela Resolu¢ao SES n° 1253, de 24 de julho de 2007, e pela Resolugdo SES
n°® 1530, de 02 de julho de 2008; no art. 7° e no ANEXO II da Resolucdo SES n°® 1237, de 10 de
julho de 2007; e no art. 19 e ANEXO IV da Resolugdao SES n° 1248, de 20 de julho de 2007,
com as alteragdes da Resolugdo SES n°® 1293, de 21 de setembro de 2007.

- o interesse e necessidade publicos na realizacdo das obras de melhoria da infra-estrutura e
qualidade do Sistema de Atencdo Primaria & Satde dos Municipios retardatarios, que ficariam
prejudicados com a determinagdo de devolugdo dos recursos nao utilizados dentro dos prazos
estipulados;

RESOLVE:

Art. 1° Fica prorrogado até 30 de novembro de 2009 o prazo para conclusdo das obras de
melhoria da infra-estrutura fisica da ateng¢ao primaria no ambito do projeto estruturador “Saude
em Casa para os municipios contemplados nas seguintes Resolugdes:

I —Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005;

II —Resolucao SES n°® 843, de 14 de margo de 2006;

IIT —Resolugao SES n° 1087, de 27 de dezembro de 2006;

IV —Resolucao SES n° 1237, de 10 de julho de 2007, com as alteragdes da Resolucao SES n°
1451, de 02 de abril de 2008; ¢

V —Resolugao n® 1342, de 04 de dezembro de 2007, com as alteragdes da Resolucdo SES n°
1451, de 02 de abril de 2008; e n° 1523, de 02 de julho de 2008.

Art. 2° Fica prorrogado para 30 de dezembro de 2009 o prazo para apresentacdo de prestacdo de
contas pelos municipios dispostos no art. 1°.
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Pardgrafo tnico. A prestacdo de contas a ser encaminhada pelos municipios deverd ser
aprovada pelo Conselho Municipal de Satude e constar os valores que eventualmente ainda ndo
tenham sido utilizados.

Art. 3° Fica prorrogada até 31 de dezembro de 2009 a vigéncia dos Termos de Parceria/Termos
de Compromisso firmados entre a Secretaria de Estado da Saide/MG e os Municipios
contemplados pelas Resolucdes constantes no art. 1°, independente da celebragdao de Termos
Aditivos.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacdo retroagindo seus efeitos a 1° de
janeiro de 2009.

Belo Horizonte, 20 de marco de 2009.

Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAOQ SES N° 1846 DE 29 DE ABRIL 2009.

Dispde sobre a doacdo de veiculos para uso exclusivo das Equipes do
Programa Saude da Familia - PSF.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais no uso de suas atribuicdes legais que lhe confere o SS 1°, art. 93 da Constituicdo do
Estado de Minas Gerais e considerando:

- O Programa Saude em Casa, instituido pela Resolugao SES/N.° 661/05;

- A Resolugdo SES-MG n° 760 de 06 de outubro de 2005.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam definidos, nos termos do Anexo Unico desta Resolucdo, os Municipios
contemplados, no exercicio de 2009, para receber veiculo nos termos do art. 3° da Resolugdo
SES n° 760 de 2005 do Programa Satide em Casa.

Paragrafo unico. O quantitativo de veiculos a serem recebidos pelos municipios, conforme
Anexo Unico dessa Resolucio, observou os seguintes critérios:

I - a proporcao de 01 (um) veiculo para cada 05 (cinco) equipes ou fragdo de equipes de PSF
em funcionamento no dmbito municipal durante o més de margo de 2009;

I - a populagdo municipal residente menor que 100.000 (cem mil) habitantes; e

IIT - as distribuigdes anteriores de veiculos por meio do Programa Satde em Casa.

Art. 2° Os municipios contemplados devem entrar em contato com a respectiva Geréncia
Regional de Satde - GRS no prazo de até 30 (trinta) dias, a partir de 11 de maio de 2009.

Art. 3° Os veiculos doados através desta Resolucdo, obrigatoriamente, deverao ser utilizados
exclusivamente para apoio as equipes de PSF, devendo circular dentro da 4rea de abrangéncia
do municipio.

Art. 4° Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte, 29 de abril de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG.
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ANEXO |
RELACAO DOS MUNICIPIOS DE ACORDO A RESOLUCAO N° 1846 DE 29 DE ABRIL
DE 2009 E DO QUANTITATIVO DE VEICULOS A SEREM DOADOS PARA O
TRANSPORTE DAS EQUIPES DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA (DADOS
REFERENTES AO MES DE MARC0/2009).

POP.
N°DE , : .
0 , VEICULOS VEICULOS | VEICULOS A
N |[MUNICIPIO EQU;PSI;S bE (Port MS | NECESSARIOS DOADOS RECEBER
3.067/08)
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RESOLUCAO SES N° 1876 DE 20 DE MAIO DE 2009

Nomeia os membros da Comissdo de Habilitagdo a que se refere o art.
11 da Resolugdo SES n° 1794, de 11 de margo de 2009, que institui
incentivo financeiro para melhoria da infra estrutura da Atencéo
Primaria a Saude, no ambito do Projeto Estruturador Saude em Casa e
define critérios para sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o SS1°, do art. 93, da Constituicdo do
Estado e considerando:

- A Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- O Plano Diretor de Regionalizacao;

- A Deliberag¢dao CIB - SUS/MG n° 515, de 10 de marco de 2009

- A Resolucdo SES n° 1794, de 11 de marco de 2009, que institui incentivo financeiro para
melhoria da infra-estrutura da aten¢do primaria a saude, no ambito do Projeto Estruturador
Satde em Casa e define critérios para sua concessao.

- A Resolucao SES n°® 1797, de 13 de marco de 2009, que dispde sobre o Programa Fisico da
Unidade Basica de Saude Tipo 01 UBS-Tipo 01, da Unidade Basica de Saude Tipo 02 UBS-
Tipo 02, da Unidade Basica de Satde Tipo 03 UBS-Tipo 03 e da Unidade Bésica de Saude de
Apoio UBS-Apoio;

- O Projeto Estruturador Saude em Casa, instituido pela Resolu¢do SES n°® 661, de 22 de margo
de 2005;

- A visdo sistémica e estratégica do SUS estadual;

- A transparéncia e a parceria com gestores locais

RESOLVE:

Art. 1° A Comissao de Habilitacdo a que se refere o art. 11 da Resolucdo SES n° 1794, de 11 de
marg¢o de 2009 sera composta pelos seguintes membros, ficando sob a presidéncia do primeiro:
I - Fernando Antonio Gomes Leles - Assessor Chefe de Gestao Regional AGR/SES-MG;

IT - Renata Franga Leitdo de Almeida - Gerente de Infra-estrutura Fisica/Superintendéncia de
Vigilancia Sanitaria GIEF/SUS/SES-MG;

Il - Ariane Marques Leite - Geréncia de Aten¢do Primaria a Saude/Superintendéncia de
Atengdo a Saude GAPS/SAS/SES-MG;

IV - Dargo Santos Dias - Geréncia de Engenharia Clinica e Infraestrutura/Superintendéncia de
Gestdo SG/SES-MG;

V - Mauro Guimardes Junqueira - Presidente do Colegiado dos Secretarios Municipais de
Satude de Minas Gerais/COSEMS-MG;

VI - Paola Soares Motta - Colegiado dos Secretarios Municipais de Saiude de Minas
Gerais/COSEMS-MG;

Art. 2° Os membros da Comissdo de que trata esta Resolugdo exercerdo suas fungdes sem
receber qualquer tipo de remuneracdo adicional.

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 20 de maio de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude
e Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 1904 DE 16 DE JUNHO DE 2009

Divulga os municipios contemplados com recursos para melhoria da
infra-estrutura fisica da Atencdo Primaria a Satde / constru¢do de
Unidades Basicas Tipo 1, Tipo 2 e Tipo 3, no ambito do Projeto
Estruturador Saide em Casa observada a Resolugdo SES/MG ndeg.
1794 de 11 de margo de 2009.

O Secretario de Estado de Satde e Gestor do Sistema Unico de Saude, no uso de suas
atribui¢des legais e considerando:

- a Resolugao SES/N° 1794 de 11 de marco de 2009 e suas alteracoes;

- 0 Projeto Estruturador Saude em Casa, instituido pela Resolu¢ao SES N°. 661/2005;

- a visdo sistematica e estratégica do SUS estadual;

- a Resolugdo SES/N° 1794 de 13 de margo de 2009, que define o Programa Fisico das UBS
Tipo 1, Tipo 2 e Tipo 3;

- a transparéncia e a parceria com gestores locais.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam divulgados os municipios contemplados com recursos para melhoria da infra-
estrutura fisica da Atencdo Primdria a Satide / constru¢do de Unidades Bésicas Tipo 1, Tipo 2 e
Tipo 3, no ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa observada a Resolu¢do SES n.° 1794,
de 13 de marco de 2009, nos termos dos Anexos desta Resolugao.

§1° Os municipios constantes no Anexo I desta Resolugdo, foram contemplados com o
incentivo financeiro de R$ 270.000,00 (duzentos e setenta mil reais) para constru¢ao de uma
UBS Tipo 1 e aquisicdo de equipamentos, no limite minimo de 10% (dez por cento) do
incentivo destinado ao municipio;

§2° Os municipios constantes no Anexo II desta Resolugao, com R$ 345.000,00 para
constru¢cdo uma UBS Tipo 2 e aquisi¢do de equipamentos no limite minimo de 10% (dez por
cento) do incentivo destinado ao municipio;

§3° Os municipios constante no Anexo III desta Resolucdo, com R$ 840.000,00 para
constru¢do de duas UBS Tipo 3 e aquisicao de equipamentos no limite minimo de 10% (dez
por cento) do incentivo destinado ao municipio;

§4° O municipio constante no Anexo IV desta Resolu¢do, com R$ 765.000,00 para
constru¢do de uma UBS Tipo 3 e de uma UBS Tipo 2 e aquisicdo de equipamentos no limite
minimo de 10% (dez por cento) do incentivo destinado ao municipio;

§5° O municipio constante no Anexo V desta Resolucdo, com R$ 690.000,00 para a
constru¢do de duas UBS Tipo 2 e aquisi¢ao de equipamentos no limite minimo 10% (dez por
cento) do incentivo destinado ao municipio.

Art. 2° O recurso financeiro que dispde o art. 1deg. deverd ser utilizado conforme dispde a
Resolugdo SES ndeg. 1794/2009, respeitado o Programa Fisico das UBS, definido na
Resolugdo SES ndeg. 1797, de 20009.

Art. 3° Os municipios contemplados, nos termos do art. 1deg., terdo até o dia 16 de julho de
2009 para entregar os documentos constantes do art. 15 da Resolugdo 1794, de 2009 em sua
respectiva Geréncia Regional de Satide /GRS.

Art. 4° Fica alterado o art. 15 da Resolugdo 1794, de 2009 que passa a vigorar com a seguinte
redacao:
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"Art. 15 Os municipios contemplados devem obrigatoriamente entregar, na forma do SS4° do
art. 8°, até o dia 16 de julho de 2009, os seguintes documentos:

I - copia do termo de Posse do Prefeito e ato de designagdo do Secretario Municipal de Saude;
IT - copia do documento de identidade do Prefeito e do Secretario Municipal de Saude;

IIT - prova de inscricdo da Secretaria Municipal de Satde ou do Municipio no Cadastro
Nacional de Pessoa Juridica /CNPJ;

IV - declaracdo emitida pela agéncia bancéria (instituicdo financeira oficial), que comprove o
numero da conta bancdria especifica destinada a transferéncia de recursos financeiros por meio
desta Resolucao;

V - certiddo do registro do imovel, do cartério competente que comprove a sua propriedade
publica e municipal, ou certiddo de cessdo do imovel publico caso seja de propriedade estadual
ou federal;

VI - projeto arquitetonico completo das obras de constru¢do das Unidades Bésicas de Saude -
Tipo 01, 02 ou 03, conforme a contemplagao;

VII - ART-CREA de autoria do projeto arquitetonico;

VIII - levantamento topografico;

IX - planta de situagdo com amarragdo na esquina; e

X - copia da carteira de identidade profissional emitida pelo Conselho Regional de Engenharia
e Arquitetura/CREA, valida, do profissional responsavel por acompanhar a obra e alimentar o
Sistema de Monitoramento de Obras da SES-MG. (nr)"

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 16 de junho de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude
e Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAOQ SES N° 1935, DE 08 DE JULHO DE 2009.

Aprova as normas gerais de adesdo e execuc@o ao Projeto Estruturador
Satde em Casa.

O Secretéario de Estado de Saude — Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais, no uso
de suas atribuicoes legais que lhe confere o art. 93, § lo, da Constitui¢do Estadual e a Lei
Estadual n. ° 13.317, de 24 de setembro de 1999 e, considerando:

- A Lei Federal n. © 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- A Lei Estadual n.° 13.717/99;

- A visao sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- A transparéncia e parceria com gestores locais;

- O disposto na Norma Operacional de Assisténcia a Saide — NOAS/02 e normas
complementares emanadas pelo Ministério da Saude;

- Os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Projeto Estruturador
Saude em Casa;

- Os principios da eficiéncia, da transparéncia e da austeridade na Administra¢ao Publica;

- As resolucdes do Programa Saude em Casa; e

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 547, de 08 de julho de 2009.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam aprovadas as normas gerais de adesdao ao Projeto Estruturador Satide em Casa.

Art. 2° Para aderir ao Projeto Estruturador Saide em Casa os municipios deverdo firmar Termo
de Compromisso conforme Anexo Unico dessa resolugao

§1° O Termo de Compromisso de que trata o caput desse artigo serd o Unico instrumento de
adesdo ao Projeto Estruturador Saude em Casa, devendo ser celebrado por todos os municipios
que tenham interesse em participar do mesmo, inclusive aqueles ja participantes.

§2° A assinatura do Termo de Compromisso habilitard os municipios a gozar de todos os
beneficios disponibilizados pelo Projeto Estruturador Satide em Casa, desde que os mesmos se

enquadrem nos critérios especificos de concessao de cada incentivo.
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Art. 3° Fica estabelecido o prazo de até trinta dias a contar da publicacdo dessa resolugdo para
que os municipios manifestem a adesdo ao Termo de Compromisso sob pena de exclusdo do

Projeto Estruturador Saude em Casa.

Art. 4° O Termo de Compromisso de que trata essa resolucdo passara a vigorar a partir da

publicagdo desse.

Art. 5° Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte, 08 de julho de 2009.

MARCUS PESTANA
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E

ANEXO UNICO DA RESOLUCAO SES N° 1935 DE 08 DE JULHO DE 2009.

Termo de Compromisso

TERMO DE COMPROMISSO NOXXXXXXX QUE ENTRE SI CELEBRAM A
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO ESTADO DE MINAS GERAISE A
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE XXXXX

A Secretaria de Estado de Saude, inscrita no CNPJ n° 18.715.516/0001-88, com sede a Rua
Sapucai, 429 - 10° Andar, Floresta, Belo Horizonte, MG, representada por seu Secretario, Sr.
Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva, Carteira de Identidade n.° M 1.416.687 ¢ CPF n.°
381.943.506-97, doravante denominada PARCEIRO/ESTADUAL e a Secretaria Municipal
de Saude do Municipio - SMS de XXX inscrita no CNPJ n° XXXX, com sede a Rua xxxx,
MG, representada por seu Secretario(a), Sr. XxxX, Carteira de Identidade n.® M xxxxx e CPF n.°
xxxx,, doravante denominados PARCEIRO/MUNICIPAL ajustam entre si o presente
TERMO DE COMPROMISSO, para viabilizar a estratégia governamental do Sistema

Estadual de Satde, expressa no Plano Mineiro de Desenvolvimento Integrado — PMDI, por
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meio da concessdo dos incentivos e investimentos oriundos do Projeto Estruturador Saude em

Casa mediante as seguintes clausulas e condigdes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO E DA FINALIDADE

O presente Termo de Compromisso tem por objetivo a adesdo do Municipio XXX ao Projeto
Estruturador Saude em Casa de melhoria da qualidade da Atengdo Priméria a Saude,
habilitando-o a gozar de todos os beneficios disponibilizados pelo mesmo e se comprometendo
a executar as agoes conforme pactuagao de resultados e o cumprimento de metas especificas
para a Atengao Primaria a Satide — APS.

81° Para o alcance da finalidade assinalada, o presente instrumento pactua indicadores e metas
de desempenho; define as obrigagdes e as responsabilidades das partes, estabelece as condi¢des
para sua execugdo e concessdao dos incentivos e investimentos do Projeto Estruturador Saude
em Casa; os critérios para fiscalizagdo, a metodologia de acompanhamento e avaliagdo do

desempenho do municipio, com base em indicadores de eficiéncia, eficicia e efetividade.

CLAUSULA SEGUNDA - DA VINCULACAO AOS RESULTADOS FINALISTICOS
PARA A AREA DE RESULTADOS VIDA SAUDAVEL NO PLANO MINEIRO DE
DESENVOLVIMENTO INTEGRADO

O presente termo se deriva do Plano Mineiro de Desenvolvimento Integrado - PMDI; dos
desafios, objetivos e metas do Projeto Estruturador Saude em Casa, componente do Plano
Plurianual de Acdo Governamental do Estado de Minas Gerais — PPAG 2008-2011; aqui
concentrando os principais incentivos disponibilizados pelo Estado em sua fun¢do de fomento a
melhoria da qualidade da Atengdo Primdaria a Saude, e os principais resultados esperados nesse
ambito para Minas Gerais.

81° Os instrumentos a que se refere essa clausula estdo disponiveis em www.saude.mg.gov.br e

serdo disponibilizados para o COSEMS.
82° A Politica Publica Setorial explicitada pelo Projeto Estruturador Satide em Casa encontra-

se disponivel no Anexo I desse Termo de Compromisso.

CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DO MUNICIPIO
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O Municipio compromete-se a:

L.

II.

I1I.

IV.

VL

VIL

VIIL

Organizar o sistema municipal de saide de forma que a APS seja o contato preferencial
dos usuarios, prestando atencdo continua a todos os ciclos de vida, considerando o
cidadao como parte de uma familia e com enfoque comunitério, coordenando os demais
pontos de atencdo de acordo com as necessidades da populagdo, garantindo a populagdo
o acesso a uma APS resolutiva e responsavel por seus resultados sanitarios;

Garantir as condi¢des necessarias (estrutura fisica, equipamentos, transporte, material
de consumo, insumos, servigos de apoio e logisticos) as equipes de Atencdo Primaria
para que atendam a populacdo de acordo com os principios do SUS, de forma universal,
promovendo a equidade e garantindo a integralidade — de acordo com as competéncias
da APS, garantindo inclusive a referéncia para os demais niveis de atengado,
considerando a Programacdo Pactuada Integrada — PPI;

Fazer com que a APS exerca seu papel de coordenagao do cuidado da rede de atengao a
saude, em especial nas redes prioritarias “Viva Vida”, “Mais Vida” e “Hiperdia”;
Garantir a continuidade dos servicos de APS necessarios a populagdo, através da
manutenc¢do de pessoal em quantidade e qualificacdo parametrizadas pela SES/MG;
Garantir o funcionamento das Unidades Bésicas de Saude em horérios que atendam a
necessidade da populagdo, de acordo com as normas vigentes;

Pactuar e acompanhar o cumprimento da carga horaria de trabalho dos profissionais das
equipes de APS, promovendo a ampliagao do acesso da populagao, inclusive utilizando-
se de escalas com horarios diferenciados, de acordo com a politica de Recursos
Humanos Municipal;

Liberar os profissionais para participar das capacitagdes e educagdo permanente
promovidas pelo Saude em Casa, dentro de seu horario de trabalho, sem prejuizo da
prestacao dos servicos a populagdo;

Garantir o desenvolvimento das a¢des de APS de forma organizada:

a. Os servigos devem ser dimensionados de forma que a atengdo programada possa
ser prestada a todos os usuarios da area de atuagdo das equipes de APS,
conforme agenda elaborada previamente;

b. A demanda espontinea deve ser resolvida, preferencialmente, na Unidade

Bésica de Saude de referéncia, em seu horario de funcionamento integral.
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IX.

XI.

XIIL.

XIII.

XIV.

XV.

XVIL

XVIIL.
XVIIL
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Contudo, todo cidaddo que procure os servigos, deve ser atendido em seus
episodios de urgéncia e emergéncia, recebendo os servigos de competéncia da
APS, conforme a resolubilidade esperada para este nivel de atengao;
Observar o mais alto padrao de €tica na execucdo e acompanhamento desse contrato e
das politicas de satde vinculadas ao Saude em Casa, disponibilizando a SES/MG, ou a
seus parceiros devidamente identificados, todas as informacdes e documentos que
comprovem a plena e exata execugdo dos produtos;
Ser parceiro na estratégia da Secretaria de Estado de Satide de Minas Gerais,
representada pelo seu Mapa Estratégico, Anexo II desse instrumento;
O municipio se propde a atingir as metas contidas no Anexo III desse instrumento,
intitulado Quadro de Indicadores e Metas da Ateng¢ao Primaria a Satde, com o objetivo
de colaborar para a melhoria da qualidade da Atengao Primaria a satde;
Alimentar quaisquer sistemas ou base de dados informatizadas que, por indicagdo da
SES, seja necessario para o acompanhamento dos resultados pactuados;
Garantir a precisdo ¢ a veracidade das informagdes apresentadas, especialmente nos
relatorios de execucao;
Prestar as informagdes adicionais solicitadas pela Comissdo de Acompanhamento e
Avaliacdo a ser instituida na CIB Microrregional e disponibilizar documentos que
comprovem as mesmas;
Elaborar e encaminhar, dentro dos prazos definidos na cldusula nona desse termo, os
relatorios de execucdo do objeto pactuado, conforme o estabelecido no Anexo IV —
Sistematica de Acompanhamento e Avaliagao;
Os servicos de APS devem ser prestados a populacdo no territério municipal,
preferencialmente por meio da estratégia Satde da Familia, de forma continua e
universal. Os pontos de atencdo a saude sdo: as Unidades Bésicas de Saude, urbanas,
rurais e de apoio, sob a gestdo municipal, e os domicilios dos usuarios, considerando o
processo de territorializagdo e os principios de economia de escala;
Seguir as orientacdes e recomendagdes da SES-MG na execugao do Projeto;
Providenciar conta corrente especifica destinada ao recebimento de recursos financeiros

do Projeto Estruturador Saude em Casa para cada incentivo a ser percebido;

159



XIX.

XX.

XXI.
XXII.
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Utilizar os recursos financeiros disponibilizados pela SES-MG exclusivamente para
melhoria da Aten¢do Primaria observando o disposto na respectiva Resolucao;

Prestar contas dos recursos nos termos do Decreto Estadual n° 44.761, de 25 de margo
de 2008, regulamentado pela Resolugdo SES n°® 1516, de 24 de junho de 2008, que
dispde sobre a prestacdo de contas dos recursos transferidos do Fundo Estadual de
Saude/FES por meio de Resolugdes;

Devolver o recurso indevidamente utilizado;

Apresentar prestacdo de contas tempestivamente sob pena de bloqueio do Sistema
Integrado de Acompanhamento Financeiro/SIAFI, instauracdo da Tomada de Contas,
restitui¢do integral dos valores recebidos, monetariamente atualizados ao Fundo

Estadual de Satde.

CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGACOES DA SECRETARIA DE ESTADO DE
SAUDE DE MINAS GERAIS — SES/MG
A SES/MG compromete-se a:

L.

II.

I1I.

IV.

VL

VIL

VIIL

Formular, regular e fomentar as politicas de satide de Minas Gerais, de acordo com as
necessidades da populacdo, assegurando os principios do SUS;

Repassar os incentivos e investimentos do Projeto Estruturador Satde em Casa, de
acordo com os critérios técnicos estabelecidos, zelando os principios da legalidade,
impessoalidade, moralidade, publicidade e eficiéncia

Prover o assessoramento técnico necessario em suas Geréncias Regionais de Satde, e
em seu Nivel Central, de maneira complementar, aos planos de agdo necessarios para o
alcance das metas e produtos propostos nesse instrumento, quando necessario.

Zelar pela pertinéncia, alinhamento, desafio e realismo das metas pactuadas;
Supervisionar e monitorar a execugdo desse Termo de Compromisso Saude em Casa;
Coordenar por meio de seus Nucleos de Gestdo Microrregionais a Comissdo de
Acompanhamento e Avaliago a ser instituida na CIB Microrregional;

Garantir a presenga e participacdo de seus representantes nas Comissoes
SES/COSEMS/MG.

Pautar em reunides da CIB Microrregional o resultado da APS dos municipios da

microrregiao;
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IX. Promover a implantacdo das redes de atengdo a saude, de acordo com o Plano Diretor
de Regionalizacdo — PDR e com as diretrizes clinicas;
X. Disponibilizar aos municipios tecnologias de gestdo da clinica, educagdo permanente ¢
apoio financeiro;
XI. Disponibilizar, através da Escola de Saude Publica, educagdo permanente aos
profissionais, conforme descrito nos Anexos a este termo;
XII. Elaborar e disponibilizar normalizagdo de estrutura fisica da APS;

XIII. Colaborar no financiamento da APS, nos aspectos de sua estrutura fisica, equipamentos,
custeio e educacdo permanente, promovendo a equidade e o acesso;

XIV. Envidar esfor¢os para a ampliagdo da resolubilidade da APS, em especial com o uso de
tecnologias da informacgao, para a organizagdo dos servicos de APS e incentivando a
gestao municipal da APS por resultados;

XV. Reconhecer e dar publicidade a boas praticas e a experiéncias inovadoras de
organiza¢do de sistemas municipais de satde, a partir da APS;

XVI. Observar o mais alto padrao de ética no planejamento, execugdo, acompanhamento e

avaliacdo das politicas de saude vinculadas ao Satde em Casa.

CLAUSULA QUINTA - DO QUADRO DE INDICADORES E METAS

Os resultados pactuados neste instrumento sdo os dispostos no Quadro de Indicadores e Metas,
descritos no Anexo III, correspondendo ao conjunto de compromissos a serem executados pelo
municipio.

Paragrafo Unico Os indicadores e metas poderao ser revistos por meio de Termo Aditivo.

CLAUSULA SEXTA - DOS INCENTIVOS E INVESTIMENTOS DO PROJETO
ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

Com o objetivo de alcancar ou superar as metas fixadas, serd concedido ao
PARCEIRO/MUNICIPAL um conjunto de incentivos de acordo com os critérios contidos
nesse Termo de Compromisso e nas resolugdes especificas do Projeto Estruturador Satde em
Casa. Tais beneficios visam fomentar a universalizacdo a oferta da Atencdo Primadria para a
populacao SUS dependente e aprimorar a qualidade dos servigos de Atencao Primaria a Saude,

com énfase em agdes de promogao, prevengao e assisténcia a saude da familia.
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812 O Incentivo Financeiro Mensal as Equipes de Aten¢do Primaria do Saide em Casa sera repassado
proporcionalmente ao cumprimento das metas de acordo com os critérios do Anexo V, percebendo o municipio
conforme o seu desempenho, o valor do incentivo no quadrimestre posterior a cada avaliagdo.

8§20 O fator de alocagéo utilizado como base para pagamento do incentivo e os critérios para utilizagdo do mesmo
estdo descritos no Anexo V desse documento.

83° Para a utilizagdo de qualquer produto Satde em Casa, o municipio deve ser signatario desse
Termo de Compromisso.
84° Os produtos do Projeto Estruturador Satide em Casa, e seus regulamentos constam descritos
nos sitio www.saude.mg.gov.br:

a)  Anexo V — Incentivo Financeiro Mensal as Equipes de Aten¢do Priméria do Satide em

Casa;

b)  Prontuério Eletronico;

c) Plano Diretor da Atencao Primaria a Saude — PDAPS;

d) Programa de Educagdo Permanente — PEP;

e) Canal Minas Saude: Programa de Educacao Permanente a Distancia — PEP-D;

f)  Incentivo Financeiro para Melhoria da Infraestrutura da APS;

g) Saude Minas On Line: Servigos de Telessaude;

h)  Programa de melhoria da Qualidade da APS;

1)  Veiculos de apoio as equipes do PSF;

j)  Doagdo de Linhas-Guia de atencdo a saude;

k)  Prémio Dario Tavares;

CLAUSULA SETIMA - DOS RECURSOS ORGAMENTARIOS E FINANCEIROS

Os recursos or¢amentarios e financeiros necessarios para os incentivos e investimentos do
Projeto Estruturador Satde em Casa, programa 049 do PPAG, estdo na Lei Orcamentaria Anual
do Estado de Minas Gerais e terdo suas respectivas rubricas publicadas anualmente por meio de
Resolugao da SES/MG.

Paragrafo unico- Os recursos concernentes as clausulas desse instrumento sdo provenientes do
Tesouro Estadual, serdo disponibilizados pela SES/MG de forma varidvel, conforme a

disponibilizagdo e implantagdo dos produtos propostos e o alcance dos resultados pactuados.

CLAUSULA OITAVA - DO PAGAMENTO DO BONUS POR DESEMPENHO AS
EQUIPES
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O Bonus de desempenho tem o objetivo de reconhecer financeiramente o esforco empreendido pelos municipios
na melhoria da qualidade da Ateng@o Primaria.

81° O repasse do Bonus por desempenho fica condicionado a existéncia de saldo financeiro, na resolugdo que
estabelece o incentivo mensal as equipes de PSF, observados os critérios definidos pela SES/MG.

82° Os municipios que em periodos de avaliagdo multiplos de 3 (trés), cumprirem a meta de todos os indicadores,
componentes do Anexo III, perceberdo a parte descontada do incentivo mensal, caso exista, pelo resultado dos 2
(dois) ultimos periodos de avaliag@o.

83° O recurso descontado do incentivo mensal, dos municipios que ndo lograrem éxito nos periodos de avaliagdo
multiplos de 3 (trés), conforme paragrafo anterior, ira compor o Bonus por Desempenho, de que trata o $4° dessa
clausula.

84° Farao jus ao Bonus por Desempenho os municipios que:

a) Nos periodos de avaliagdo multiplos de 3 (trés) e também nos 2 periodos de avaliagdo
que o antecederem, cumprirem todos os indicadores vigentes.

b) Tenham em vigor, Contrato de Gestdo por Resultados entre a SMS e as equipes de APS,
conforme a metodologia do PDAPS, caso a mesma tenha sido disponibilizada para os
municipios de sua macrorregido.

c¢) Tenham implantado o Protocolo de Manchester, caso tenha sido ofertada a capacitacao
e fornecida a metodologia por parte de SES/MG.

§3° Os recursos provenientes do Bonus por Desempenho de que trata esta clausula deverdo ser

utilizados em agdes estratégicas coerentes com os projetos estruturadores da SES/MG

CLAUSULA NONA - DO ACOMPANHAMENTO E DA AVALIACAO DOS
RESULTADOS
O desempenho dos Municipios serd avaliado pela SES/MG e por suas Gerencias Regionais de
Saude, podendo haver o julgamento de recursos apresentados pelos municipios, por uma
Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo a ser instituida na instituida na CIB
Microrregional.

81° A Comissdo a que se refere o caput sera constituida por:

I. Um representante do Nucleo de Ateng¢do Primaria a Saude da Geréncia Regional de

Saide a que o municipio esté adstrito, a ser designado pela Geréncia Regional de Satde.

II. Um representante do Nucleo de Gestdo Microrregional responsavel pela microrregiao
de saude do municipio avaliado, a ser indicado por sua GRS;

III. Um representante do Colegiado de Secretdrios Municipais de Saude Regional, a ser

designado por este;
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IV. Um representante da Secretaria Municipal de Satde-SMS, do municipio em questdo, a
ser escolhido pelo Secretario Municipal de Satde

82° A indicagdo dos representantes devera ser formalizada na CIB Microrregional, em até 45
dias corridos da assinatura desse respectivo Termo de Compromisso Satde em Casa, sob pena
de perda da representacdo no primeiro periodo de avaliagdo.
83° O Primeiro periodo de avaliagdo desse Termo de Compromisso se iniciara na data de sua
publicagdo e terminard em 31/12/09. Os periodos de avaliagdo subseqiientes terdo inicio no
primeiro dia apds o encerramento do periodo anterior e terdo duragdao de quatro meses cada.
84° A avalia¢do dos resultados do Anexo III sera feita por meio de Relatorios de Execugdo
Quadrimestrais enviados pela SES/MG até o 15° dia do més subseqiiente aqueles avaliados.
85° Em caso de recurso impetrado em até 3 (trés) dias tteis apos o recebimento do relatério de
execugdo, a Comissao de Acompanhamento e Avaliacdo, devera se reunir em carater
deliberativo, acerca das notas de desempenho atribuidas aos municipio.
86° Havendo validag@o na aceitag@o das justificativas, posterior ao inicio do repasse do recurso
variavel para o quadrimestre seguinte, SES/MG devera efetuar a corre¢do, para mais ou para
menos, do valor retroativo na proxima transferéncia.
87° A SMS devera elaborar ¢ encaminhar o Relatério Circunstanciado considerando os
resultados de cada indicador pactuado e relatorio sobre a aplicacdo dos recursos repassados
pelo Projeto Estruturador Saude em Casa até o dia 31 de janeiro de acordo com as Resolugdes
SES-MG n° 1.019/2006, n° 1.331/2007 e Decreto 44.761 de 25 de margo de 2008.
88° A comissdo de avaliagdo de que trata essa clausula, podera formalizar ap6s a analise do
relatério circunstanciado pela SES/MG, proposta de revisdo dos indicadores e metas contidos
nesse termo.
89° A substituigdo de qualquer integrante devera ser justificada e encaminhada a Geréncia

Regional de Satde a qual o municipio esta adstrito.

CLAUSULA DECIMA- DA FRAUDE E CORRUPCAO
(Conforme estabelecido na a Resolugdo SEPLAG N°. 09, de 16 de fevereiro de 2009)
Os municipios deverdo observar os mais altos padrdes éticos durante a execucdo do objeto,

estando sujeita as sangdes previstas na legislacdo, neste contrato e conforme indicado a seguir:
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I — O municipio permitird a Secretaria de Estado de Saude a realizagdo de inspecdo em suas
contas, registros e quaisquer outros documentos relativos a apresentacdo de ofertas e ao
cumprimento do contrato, ¢ podera submeté-los a auditoria a ser realizada por pessoas
designadas pelo respectivo Orgao.

I - Para isso, o municipio devera:

a) manter todos os documentos e registros referentes ao objeto por um periodo de 3 (trés) anos
apos a conclusdo dos trabalhos contemplados no respectivo contrato;

b) entregar toda documentagdo necessaria a investigacao relativa a fraude e/ou corrupgao e
disponibilizar os funciondrios ou agentes que tenham conhecimento do objeto para responder a
indagagdes provenientes de investigador, agente, auditor ou consultor designado pela
Contratante para a revisao ou auditoria dos documentos.

IIT - Caso o municipio ndo cumpra as exigéncias firmadas ou crie a Secretaria de Estado de
Satde obstaculos para fiscalizacdo, revisdo ou auditoria dos documentos, podera esta,
discricionariamente, tomar medidas necessarias para tanto.

VI - Caso apds procedimento administrativo da Secretaria de Estado de Saude, ficar
comprovado que o funcionario do municipio ou quem atue em seu lugar, quando for o caso,
incorreu em praticas corruptas, essa Secretaria podera declarar inelegiveis o Municipio e/ou
seus empregados diretamente envolvidos nas praticas corruptas, tempordria ou

permanentemente, para participar de futuras Licitacdes ou Contratos.
V - Com os propositos dessa disposi¢cdo, sao considerados os seguintes termos:

a) "pratica corrupta" significa a oferta, a doagdo, o recebimento ou a solicitacdo de qualquer
coisa de valor para influenciar a agdo de um funciondrio publico no processo de aquisicdo ou

execucao do Contrato; e

b) "pratica fraudulenta" significa a deturpacao dos fatos a fim de influenciar um processo de
aquisi¢do ou a execu¢do de um Contrato em detrimento da Administragdo, e inclui pratica
conspiratdria entre os concorrentes (antes ou apds a apresentagdo da proposta) destinados a
estabelecer os precos das propostas a niveis artificiais ndo-competitivos e privar o 0rgao

licitante dos beneficios da competi¢do livre e aberta;
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c) "pratica conspiratoria" significa um esquema ou arranjos entre dois ou mais concorrentes,
com ou sem o conhecimento do 6rgao licitante, destinado a estabelecer os precos das propostas

a niveis artificiais ndo competitivos; e

d) '"pratica coercitiva" significa prejudicar ou ameacar prejudicar, diretamente ou
indiretamente, pessoas ou suas propriedade a fim de influenciar a participacdo delas no

processo de aquisicao ou afetar a execu¢dao de um contrato;
e) "préatica obstrutiva" significa:

- destruir, falsificar, alterar ou esconder intencionalmente provas materiais para investigacao ou
oferecer informacdes falsas aos investigadores com o objetivo de impedir uma investigacao do
Banco sobre alegacdes de corrupc¢do, fraude, coer¢do ou conspiracdo; significa ainda ameagar,
assediar ou intimidar qualquer parte envolvida com vistas a impedir a liberacdo de informagdes

ou conhecimentos que sejam relevantes para a investigagdo; ou

- agir intencionalmente com o objetivo de impedir o exercicio do direito da Administragao de

investigar e auditar.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA VIGENCIA, PRORROGACAO E REVISAO

O presente Termo de Compromisso Saude em Casa vigorara por 60 meses a partir da data de
sua assinatura, e podera ser revisto ou renovado havendo interesse de ambas as partes.
Paragrafo unico - A revisdo do Termo de Compromisso Satide em Casa sera formalizada por meio
de Termo Aditivo, celebrado pelos signatarios, apds aprovagdo da SES/MG. A revisdao dos
indicadores e metas desse Termo poderad ser celebrada anualmente, no momento de entrega do

respectivo Relatorio Circunstanciado do ano anterior.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA RESCISAO
O Termo de Compromisso Saude em Casa poderd ser rescindido por consenso entre as partes
ou por ato unilateral e escrito da Secretaria de Estado de Satde em caso de descumprimento

grave e injustificado, garantido a ampla defesa.
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81° Ao término da vigéncia desse Termo, ou sendo o mesmo rescindido, ficara
automaticamente cancelado o pagamento do Incentivo Financeiro Mensal as Equipes de

Atencdo Primaria do Satude Casa.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA - DA PUBLICIDADE

O presente Termo de Compromisso Satde em Casa, seus aditivos, relatdrios gerenciais de
execucdo e de avaliacdo serdo disponibilizados no sitio eletronico da SES/MG, em até vinte
dias uteis posteriores a data de sua assinatura, sem prejuizo da disponibilizagao dos mesmos no
sitio eletronico da Secretaria Municipal de Saude - SMS.

Paragrafo tnico. A SES/MG e a SMS providenciardo a ampla divulgacdo interna desse Termo

de Compromisso Saude em Casa e de seus Relatorios de Execugdo de Avaliagao.

Belo Horizonte, de junho de 2009.

MARCUS VINICIUS CAETANO PESTANA DA SILVA
Secretario de Estado de Saude de Minas Gerais
PARCEIRO ESTADUAL

PREFEITO DO MUNICIPIO DE
SECRETARIO DE SAUDE MUNICIPAL DO MUNICIPIO DE
PARCEIRO MUNICIPAL
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ANEXO | - O PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA (Texto extraido do
PLANO ESTADUAL DE SAUDE 2008-2011 e adequado)

O projeto Saude em Casa tem o foco na Atengdo Primaria a Satde. A Atengdo Primaria ¢ a
entrada de todas as necessidades e problemas no servico de satide. Fornece aten¢dao a pessoa
(ndo direcionada para a enfermidade) no decorrer do tempo; fornece atencdo a todas as
condi¢des, exceto as muito incomuns ou raras, € coordena ou integra a acao fornecida em
algum outro lugar ou por terceiros. (Starfield, 2004) Ou ainda, segundo Aleixo (2002) a
Atengdo ou os Cuidados Primdrios de Saude, como entendemos hoje, constituem um conjunto

integrado de acdes basicas, articulado a um sistema de promocgao e assisténcia integral a saude.

Embora, tanto no Brasil como no Estado, seja observado um aumento significativo do niimero
de Equipes de Satde da Familia (ESF), ainda existem problemas em relagdo a cobertura e,

sobretudo, uma grande necessidade de melhoria da qualidade em saude da populacao.

Neste aspecto o programa Satide em Casa surge para aprimorar a cobertura ¢ a qualidade da

Atencao Primaria a Saude no Estado.

No que se refere ao aspecto quantitativo a SES/MG, por meio do repasse de recursos do fundo
estadual para o fundo municipal, a titulo de incentivos de custeio e investimento, busca
possibilitar o aumento do numero de ESF e, conseqlientemente, a cobertura populacional. Esse

incentivo ¢ pago tendo por base o principio da eqiiidade.

No que tange ao aspecto qualitativo, estdo previstos investimentos que contemplam o repasse
de recursos mediante resolucdes para a realizacdo de intervengdes sobre a estrutura fisica e
aquisicdo de equipamentos. Assim, proporciona-se uma melhor estruturacdo das Unidades
qualificando-as para a atuagdo dos profissionais e a boa prestacdo de servicos ao cidaddo. O
Governo do Estado elaborou uma proposta minima de area fisica e equipamentos para

Unidades Basicas de Satude - UBS.

Outra iniciativa que visa aumentar a qualidade da Atengdo Primaria ¢ a realizagdo do Plano

Diretor de Atencao Primaria a Saude. Ao todo, sdo realizadas 10 oficinas microrregionais de
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capacitagdo dos facilitadores, que por sua vez sdo replicadas em cada municipio, atingindo aos

profissionais de todas as equipes de Aten¢do Primaria.

Buscando melhorar gestio do sistema, aprimorar a assisténcia e dar mais seguranca aos
usuarios e profissionais de saude, foram elaboradas Linhas-Guia de atencdo a condigdes

prioritarias.

Digno de destaque pelo carater inovador e o potencial impacto na qualidade das informagdes e
dos servigos de saude ¢ o prontudrio eletronico ou sistema integrado de gestdo da atengdo a
saude. Este sistema pode ser definido como o repositorio das diversas interacdes do paciente
com o sistema de saude, que gera informacdes codificadas e estruturadas, viabiliza sistemas de
apoio a decisdo, fornece ligacdes para bases bibliograficas e material de ensino, possibilita

integracdo com outros sistemas, além de estudos prospectivos e retrospectivos.

O Prontuério consiste na informatizagcdo do registro do paciente com cadastros referentes a
familia e ao cidadao, registros clinicos do paciente com acompanhamento do paciente de forma

integral, além de informagdes de diagndsticos, intervengdes e procedimentos executados.

A grande vantagem nesse instrumento ¢ que todas estas informacdes estardo disponiveis em um
sO local (um data center) e poderdo ser acessadas de qualquer ponto do Estado. A SES/MG
pretende trazer para sua relacdo com os municipios, na Aten¢ao Primdria, o espirito da Gestao
por Resultados, rediscutindo e re-pactuando os Termos de Compromisso municipais e
disponibilizando a todos os municipios um instrumento de contratualizacdo de seus

profissionais, o Contrato de Gestdo das Equipes.

Outra agdo de grande envergadura e fundamental importancia ¢ o Programa de Educacao
Permanente (PEP). Inclui tutoria, troca de informagdes entre os profissionais, estudo dirigido
tendo como base as linhas guia e as necessidades em satide locais. Atualmente esse programa
limita-se somente aos médicos da Saude da Familia, mas devera ser expandido para outros

profissionais.

Atualmente em Minas Gerais 279 municipios utilizam a estrutura de Telessaude,

disponibilizada por meio da Secretaria de Estado de Satde e do Ministério de Saude.
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O Projeto consiste em integrar as ESF a centros universitarios de referéncia, responsaveis pelo
suporte as demandas dos municipios, difundindo conhecimentos e melhorando a qualidade do
atendimento, bem como facilitando o acesso da populagdo as consultas especializadas, evitando
assim o deslocamento do paciente para outras cidades. A proposta ¢ efetivada por meio de
atividades de tele-assisténcia/ tele-consultoria/ tele-educa¢do, onde é possivel conhecer uma
segunda opinido formativa sobre o caso, onde sdo consentidos laudos de exames de baixa,

média e alta complexidade.

A operacionalizagcdo do projeto se da por duas formas. A primeira conhecida como sincrona,
isto ¢, em tempo real. A segunda é conhecida como assincrona e sera utilizada quando se tratar

de situacdes que ndo requerem resposta imediata/urgente.

O projeto utiliza modernas tecnologias de informatica, eletronica e telecomunicagdo para
integrar as equipes de Satde da Familia com os centros universitarios. A SES/MG disponibiliza
para as Unidades Bésicas de Saude um kit composto por computador, webcam, impressora,
estabilizador, kit multimidia e eletrocardiografo, e essas ultimas complementam a estrutura

ofertando a conectividade.

Visando a consolidagdo do projeto no Estado serd firmada parceria com o Hospital das
Clinicas/ UFMG para implanta¢do do programa em mais 371 municipios € a manutengdo e
potencializacdo dos j& contemplados anteriormente, onde estardo cobertas 100% das

macrorregides assistenciais Norte e Jequitinhonha.

A Secretaria de Estado de Satide de Minas Gerais (SES) vem construindo seu planejamento
estratégico, tendo hoje bem definidas: visdo, missao negocio e valores. O Mapa Estratégico da
SES mostra claramente o caminho a ser percorrido para que Minas Gerais seja o Estado onde se
vive mais e melhor.

Sao muito claros os avancos ja alcancados em Minas Gerais na melhoria da Atengdo Primaria
ofertada aos mineiros. Em seus 4 anos de execu¢do, o Saude em Casa vem apoiando fortemente
os municipios na ampliacdo da cobertura da populagdo pelas equipes de APS, em especial do
Satde da Familia, no fortalecimento do parque de Unidades Basicas de Saude, sendo mais de

1800 equipes com obras de construgao ou reforma de suas UBS em execugdo, 90% das equipes
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tém a sua disposi¢cdo veiculos para acesso aos domicilios, promovendo a inclusdo daqueles
usudrios que tém maiores dificuldades de locomog¢do. Além disso, ja sdo quase 40 mil
profissionais participando do Plano Diretor da Atencdo Primaria a Saude — PDAPS, do
Programa de Educagdo Permanente — PEP e do Canal Minas Satde, que ja esta em
funcionamento com o Curso de Gestdo da Clinica, atingindo quase a totalidade das equipes de
APS.

Considerando os avancgos ja conquistados na melhoria da qualidade da APS e a necessidade de
aprimoramento das relagdes entre a SES/MG e os municipios mineiros participantes do Saude
em Casa, foi langada essa nova proposta contratual, que estabelece relagdes de parceria mais
claras e objetiva de forma mais orientada o alcance de resultados para a sociedade.

O que se pretende ¢ promover uma maior identificagdo e sinergia, reunindo em um Unico
instrumento todos os produtos ofertados pelo Saude em Casa para a melhoria da qualidade da
APS nos municipios.

As metas sdo variaveis de acordo com a natureza do indicador, a situacdo inicial e o cenario
desejado, além de levar em consideracdo fatores caracteristicos dos municipios, como o porte
populacional.

E, ainda, muito clara a intencdo de se promover a Gestdo por Resultados. Assim, estdo sendo
introduzidos: o pagamento variavel do incentivo mensal as equipes € o0 Bonus por Desempenho,
que sera pago pelo Governo do Estado de Minas Gerais aos municipios que atingirem elevado
grau de desempenho as metas pactuadas sendo possivel o repasse aos profissionais das equipes,

a titulo de Prémio de Produtividade.
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ANEXO Il — mapa estratégico da secretaria de Estado de satide de minas gerais
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

Ser instituic3o modelo de inovac3o da gestdo da salide plblica no Brasil, contribuindo para que Minas Gerais seja o Estado onde
se vive mais e melhor.
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ANEXO lIl - QUADRO DE INDICADORES E METAS PARA A ATENCAO PRIMARIA MUNICIPAL
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Indicador 1: Cobertura Populacional da Estratégia Saude da Familia

Descrigdo: O indicador ¢ utilizado no monitoramento do objetivo de universalizar a Ateng¢ao
Primaria a populagdo SUS dependente por intermédio do PSF. O indicador expressa o
percentual da populacdao atendida pelo Programa Saude da Familia (PSF) num determinado
espago geografico.

A populacdo atendida pelo PSF ¢ estimada a partir do nimero de Equipes de Satde da Familia
(ESF). Multiplica-se o numero de ESF por 3.450 que € o parametro adotado pelo Departamento
da Atencdo Basica do Ministério da Saude de pessoas atendidas por cada equipe. A populacao
considerada no calculo ¢ dada por meio de portaria do Ministério da Satde que considera a
estimativa da populagdo residente do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) para
o referidlo ano e na populacdo assentada, segundo informacdo do Ministério do
Desenvolvimento Agrario.

Férmula de Célculo:

ESF x 3450 o

CobPsF = 100

Em que, CobPSF = Percentual da populagido atendida pelo PSF; ESF = Numero de equipes de
saude da familia; e Pop = Populacao residente estimada.

Fonte e periodicidade: GAPS/SES- O indicador ¢ mensurado mensalmente com defasagem de
aproximadamente um més.

Unidade de Medida: %

Periodicidade de avaliagdo: quadrimestral

Polaridade: maior melhor

Atribuicdo de Metas: As metas para o referido indicador foram tragadas a partir de um
diagnodstico da situagdo local, o porte populacional de cada municipio conforme critérios

citados abaixo:
*  Municipios abaixo de 10.000 habitantes
— 100% de cobertura: MANTER
— Abaixo de 100%: atingir 100% até 2011
*  Municipios entre 10 mil e 100 mil habitantes
— Cobertura acima de 70%: MANTER

— Cobertura abaixo de 70% — atingir 70% até 2011
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*  Municipios acima de 100.000 habitantes
— Cobertura acima de 50%: MANTER
— Cobertura abaixo de 50%: atingir 50% até 2011

OBS: Para os municipios com a meta de manter o nimero de equipes atual, a redugdo de
equipes acarreta em nota 0 no periodo de avaliagdo, e em todos os periodos subseqiientes, até
que seja recuperado o ntimero inicial de equipes existentes no momento de assinatura desse

termo.

Atribuicéo de Nota de desempenho: A nota de desempenho do referido indicador se dara de

acordo com a grade abaixo:

Resultado Observado Nota Atribuida
Resultado >= meta 10
Resultado < Valor Anterior 0

Caso o Gestor Municipal comprove por meio de documentagdes especificas, impossibilidade

de se ampliar as ESF no periodo avaliado, esse indicador sera desconsiderado.

Indicador 2: % de recém nascidos com a cobertura de 7 ou mais consultas pré-natal
Descricao: A mortalidade infantil ¢ um dos principais indicadores de mortalidade que, tanto no
Brasil, como em Minas Gerais, vem apresentando continuo decréscimo.

Atualmente, o Estado, comparado ao pais, apresenta taxas um pouco menores. No ano de 2004,
o Brasil possuia uma taxa de mortalidade infantil em torno de 22,4 criangas por mil nascidos
vivos e Minas Gerais, 19,5 criangas por mil nascidos vivos (MS/Secretaria de Vigilancia em
Saude, 2006). No entanto, Minas ainda detém os mais altos indicadores em comparacdo com 0s
demais Estados do Sudesse e Sul do pais.

Dada a propria redugdo nas taxas de mortalidade infantil, a esperanca de vida ao nascer no
Estado experimentou processo continuo de elevagdo ao longo das tltimas décadas. Em Minas,
a melhoria das condi¢des habitacionais e a evolucao dos indicadores educacionais t€ém reduzido
a mortalidade infantil.

Para alcangar esse objetivo estratégico € necessario abordar, além das condi¢des sociais,
aspectos relativos a saiude, como acompanhamento médico das gravidas, acesso ao
acompanhamento pré-natal, acesso as maternidades, acompanhamento pediatrico, nutri¢do

adequada.

175



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

Este indicador expressa a propor¢do de nascidos vivos de maes que realizaram 7 ou mais
consultas de pré-natal. Pode ser utilizado para analisar a cobertura dos servigos de pré-natal,
detectando variagdes geograficas, temporais e entre grupos sociais. Subsidia o planejamento e
avaliacdo de politicas de saude voltadas para o atendimento pré-natal.

Tem como limitagdes ndo abranger o universo das gestantes, excluindo aquelas que tiveram
aborto ou como produto da gestacdo o nascido morto, e a implantagdo parcial do Sinasc em
alguns municipios.

Féormula de Célculo:

Nascidos vivos de mées com 7 ou mais consultas de pré-natal x 100

Total de nascidos vivos

Fonte e periodicidade: SINASC/SE/SES — média movel dos ultimos 12 meses. Defasagem
aproximada de 3 meses. Em janeiro de 2009 se avaliara o periodo de setembro/2008 a

outubro/2009.

Atribuicdo de Metas: As metas para o referido indicador foram tragadas a partir do pactuado
no Pacto pela Vida. Para os municipios que ndo pactuaram esse indicador no Pacto pela Vida,

a meta serd o acréscimo de 10% por ano, dividido entre seus quadrimestres.

Atribuicdo de Nota de desempenho: A nota de desempenho do referido indicador se dara de

acordo com a grade abaixo:

Resultado Observado Nota Atribuida
Resultado >= meta 10
Resultado < Valor anterior 0

Indicador 3: Cobertura vacinal por tetravalente em menores de 1 ano de idade
Descricao: Propor¢do de criangas menores de um ano de idade, vacinadas contra Difteria,
Tétano, Coqueluche e Infec¢des por hemofilo Influenza tipo B

Formula de Célculo: Numero de terceiras doses registradas da vacina DTP+Hib (tetravalente)
em criangas menores de um ano

N° de 3% doses registradas da vacina DTP+Hib em criancas menores de 1 ano x 100

Total de nascidos vivos

Fonte e periodicidade: SIAPI - IBGE
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Atribuic@o de Metas: As metas para o referido indicador foram tragadas a partir do pactuado
no Pacto pela Vida
Atribuicdo de Nota de desempenho: A nota de desempenho do referido indicador se dara de

acordo com a grade abaixo:

Resultado Observado Nota Atribuida
Resultado >= 95% 10
Resultado < 95% 0

Indicador 4: Razdo de exames citopatoldgico cérvico-vaginais na faixa etaria de 25 a 59
anos em relacdo a populagéo-alvo

Descricao Razao entre o nimero de exames citopatoldgicos cérvico-vaginais

realizados em mulheres de 25 a 59 anos e a populagdo feminina nesta faixa etaria.

Expressa a producdo de exames realizados a partir da capacidade instalada de oferecer exames
citopatologicos para a populagdo alvo (populagdo feminina de 25 a 59 anos). O indicador ¢
utilizado para informar ao gestor como esta sua producao de exames e relaciond-la tanto com a
capacidade instalada de servigos para coleta do

exame preventivo Papanicolaou quanto para avaliar a capacidade de captar mulheres de
primeira vez (neste ultimo caso, esta avaliagdo sO sera possivel se o preenchimento do

SISCOLO for feito corretamente).
Formula de Calculo:

N° exames citopatologico cérvico-vaginal, em mulheres na faixa etaria de 25 a 59 anos x 100

Populagao feminina na faixa etaria de 25 a 59 anos

Fonte e periodicidade: SISCOLO — IBGE. A cada periodo de avaliag@o sera avaliada a Média

movel dos tltimos 12 meses disponiveis com defasagem de aproximadamente 3 meses.

Atribuicéo de Metas: As metas para o referido indicador foram tragadas a partir do pactuado
no Pacto pela Vida. Para os municipios que nao pactuaram esse indicador no Pacto pela Vida,

a meta sera o acréscimo de 10% por ano, dividido entre seus quadrimestres.

Atribuicéo de Nota de desempenho: A nota de desempenho do referido indicador se dara de

acordo com a grade abaixo:
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Resultado Observado Nota Atribuida
Resultado >= meta 10
Resultado < Valor anterior 0

ANEXO IV — SISTEMATICA DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

Do processo e avaliacdo do TERMO DE COMPROMISSO SAUDE EM CASA

Do célculo da nota de desempenho do PARCEIRO/MUNICIPAL

Todos os calculos de notas serdo feitos com numeros até duas casas decimais e o
arredondamento devera obedecer as seguintes regras:

- se a terceira casa decimal estiver entre 0 e 4, a segunda casa decimal permanecerd como estd;
e

- se a terceira casa decimal estiver entre 5 e 9, a segunda casa decimal sera arredondada para o

nimero imediatamente posterior.

1.1 Calculo da nota de cada indicador
Ao final de cada periodo avaliatorio, os indicadores constantes do Anexo III serdo avaliados
conforme férmula de calculo de desempenho definida na descri¢do de cada indicador em particular.

Cada indicador recebera uma nota de 0 (zero) ou 10 (dez).

ANEXO V — INCENTIVO FINANCEIRO MENSAL AS EQUIPES DE ATENCAO
PRIMARIA DO SAUDE EM CASA

1-OBJETO:

1.1 O presente Anexo tem como objeto o Incentivo Financeiro as Equipes de Atenc¢dao Primaria
do Satde em Casa, de carater suplementar, aos municipios de Minas Gerais participantes;

1.2 O Incentivo de que trata este Anexo devera ser utilizado no custeio das acdes e servigos de
Atengdo Primaria a Satde inerentes ao Projeto Estruturador Satide em Casa, em especial:

1.2.1 na aquisi¢ao de equipamentos;

1.2.2 no custeio de material de consumo;

1.2.3 em obras para melhoria das areas fisicas das Unidades Basicas de Saude;
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1.2.4 na qualificacdo de pessoal das equipes; e

1.2.5 ndo serdo permitidos gastos com a contratagdo de pessoal.

1.3 Anualmente, a SES/MG publicard dotagdo orcamentaria dos recursos a serem destinados
pelo Tesouro Estadual aos municipios.

1.3.1 O valor global da referida dotagdo terd como base as séries historicas financeira e de
implantacdo de equipes no Estado de Minas Gerais.

1.4 Os recursos financeiros serdo repassados diretamente do Fundo Estadual de Saude — FES
aos Fundos Municipais de Satde — FMS, com base nos seguintes critérios:

1.4.1 Fator de Alocacao de Recursos Financeiros para Aten¢do a Saude;

1.4.2 Numero de equipes de Saude da Familia em funcionamento no més anterior;

1.4.3 Percentual de cumprimento das metas no quadrimestre anterior de acordo com o quadro:

abaixo:
Cumprimento de Metas
Fator de Alocagdo 4 3 2 1 0
RS 2.000,00 RS 2.000,00 RS 1.750,00 RS 1.500,00 RS 1.250,00 RS 1.000,00
RS 1.750,00 RS 1.750,00 RS 1.531,25 RS 1.312,50 RS 1.093,75 RS 875,00
RS 1.250,00 RS 1.250,00 RS 1.093,75 RS$ 937,50 RS 781,25 RS 625,00
RS 1.000,00 RS 1.000,00 RS 875,00 RS 750,00 RS 625,00 RS 500,00

1.5 O Fator de Alocagdo de Recursos Financeiros para Atencdo a Saude foi elaborado pela
Fundag¢ao Jodo Pinheiro e encontra-se disponivel em sua pagina eletronica www.fjp.mg.gov.br.
1.5.1 Os municipios, segundo cada categoria, receberdo o seguinte valor maximo, por equipe:
1.5.1.1 Municipios incluidos no Fator de Alocagao 1: até R$1.000,00 (um mil reais);

1.5.1.2 Municipios incluidos no Fator de Alocagdo 2: até R$1.250,00 (um mil duzentos e
cinqiienta reais);

1.5.1.3 Municipios incluidos no Fator de Alocagdo 3: até R$1.750,00 (um mil setecentos e
cinqiienta reais);

1.5.1.4 Municipios incluidos no Fator de Alocagao 4: até R$2.000,00 (dois mil reais);

1.6 O numero de equipes de Saude da Familia em funcionamento no més anterior ¢ apurado
pela Geréncia de Atengdo Primaria a Saude a partir dos AtEstados de Funcionamento enviados
pelas Geréncias Regionais de Saude — GRS.

1.7 O percentual de cumprimento das metas no quadrimestre serd apurado pela equipe do
Satde em Casa conforme os indicadores e valores pactuados pelas partes para o exercicio,

conforme a metodologia do Anexo III.
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2- COMPROMISSOS DO MUNICIPIO NA UTILIZACAO DO INCENTIVO:

2.1 Compromissos dos municipios:

2.1.1 Atender aos dispositivos do Termo de Compromissos assinado;

2.1.2 Assegurar que a introdu¢do do financiamento estadual ndo implicard na reducdo de
recursos municipais ja investidos na Atencao Primdria a Saude;

2.1.3 Cumprir as metas estabelecidas no Termo de Compromissos firmado;

2.1.3.1 Caso o municipio ndo tenha atingido os resultados esperados ao final da vigéncia desse
termo, ou de algum dos periodos de acompanhamento, deverd elaborar Plano de Ag¢do para
atingimento dos resultados e apresenta-lo para apreciagao da GRS de sua jurisdigao.

2.1.4 Utilizar os recursos financeiros disponibilizados pela SES-MG exclusivamente para
melhoria da Aten¢do Primaria observando o disposto na respectiva resolucao.

2.1.4.1 Prestar contas dos recursos nos termos do Decreto estadual n® 44.761, de 25 de marco
de 2008, regulamentado pela Resolugdo SES n° 1516, de 24 de junho de 2008, que dispde
sobre a prestagdo de contas dos recursos transferidos do Fundo Estadual de Saude/FES por
meio de resolugoes.

2.1.4.2 devolver para conta especifica do Programa no Fundo Municipal de Satde o recurso
utilizado indevidamente;

2.1.4.2.1 devolugdo do recurso para o Fundo Estadual de Satde dos recursos financeiros que
ndo forem utilizados pelo periodo de 06 (seis) meses, sem justificativa aceita pela SES-MG;
2.1.4.2.2 Se houver saldo financeiro o mesmo podera ser utilizada em competéncia posterior da
que tenha sido pactuado, devendo este fato constar na prestacio de contas das duas
competéncias.

2.1.4.3 apresentar prestacdo de contas sob pena de bloqueio do Sistema Integrado de
Acompanhamento Financeiro/SIAFI, instauragdo da tomada de contas, restitui¢ao integral dos
valores recebidos, monetariamente atualizados ao Fundo Estadual de Saude - FES.

2.2 Compromissos da SES/MG:

2.2.1 Repassar o Incentivo Financeiro nos termos desse Anexo;

2.2.2 - Acompanhar e supervisionar a melhoria da Aten¢do Primaria nos municipios, assim
como a implantagdo dos produtos disponibilizados pela SES/MG através das diversas a¢des do

Saude em Casa;
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2.2.2 Auxiliar o municipio que ndo tenha atingido os resultados esperados ao final da vigéncia
desse termo, ou de algum dos periodos de acompanhamento, na elaboragdo de Plano de A¢ao
para alcance dos resultados pactuados.

2.2.3 Acompanhar e supervisionar, por meio de suas GRS, a execu¢ao dos recursos financeiros

repassados aos FMS, bem como verificar a validade das informacdes repassadas pelas SMS.

3 - PRESTACAO DE CONTAS:

3.1 Os municipios deverdo prestar contas dos recursos no final da vigéncia da respectiva
Resolugdo que dispor sobre o incentivo financeiro ou quando solicitado pela SES-MG, nos
termos do Decreto Estadual n® 44.761, de 25 de margo de 2008, regulamentado pela Resolucao
SES n° 1516, de 24 de junho de 2008, que dispde sobre a prestagdo de contas dos recursos
transferidos do Fundo Estadual de Satude - FES por meio de Resolugdes.

3.2 Caso o municipio ndo apresente a prestacdo de contas nos termos desse Anexo, perderd o
direito a receber os recursos financeiros do Saude em Casa referente ao periodo de

inadimpléncia, até a regularizagdo de sua situagao perante a SES-MG.
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RESOLUCAOQ SES N° 2061 DE 16 DE OUTUBRO DE 2009

Altera os Anexos I, II e IV, da Resolugdo SES n°. 1904, de 16 de junho
de 2009, que divulga os municipios contemplados com recursos para
melhoria da infra-estrutura fisica da Aten¢do Primaria a Saude
construgdo de Unidades Basicas Tipo 1, Tipo 2 e Tipo 3, no ambito do
Projeto Estruturador Satde em Casa observada a Resolugdo SES/MG
ndeg.. 1794 de 11 de margo de 2009.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satude de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o SS1°, do art. 93, da Constitui¢do do
Estado e considerando:

- a Resolucdo SES n°. 1794, de 11 de marco de 2009;

- a Resolucdo SES n°. 1904, de 16 de junho de 2009.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam alterados os Anexos I, II e IV da Resolugcdo SES n°. 1904, de 16 de junho de
2009, nos termos do Anexo Unico desta Resolucéo.

Art. 2° Fica renumerada a ordem dos municipios constantes do Anexo I da Resolugdao 1904, de
2009 a partir do nimero 200 por ter saido com incorre¢@o na publicagdo.

Art. 3° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 16 de outubro de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude
e Gestor do SUS/MG
ANEXO UNICO, DA RESOLUCAO SES N°. 2061 DE 16 DE OUTUBRO DE 2009
"ANEXO I da Resolugao SES/MG n°. 1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE UMA
UBS TIPO 1 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS "
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Ndeg.. |[QTD |TIPO |Ndeg.. DE ESF |VALOR GLOBAL |ENDERECO

Ndeg..IMUNICIPIO - UBS |UBS |(contempl.) DO INCENTIVO  |(BAIRRO)

ANEXO II da Resolugdo SES/MG n°. 1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE UMA
UBS TIPO 2 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS "

Ndeg. |QTD |TIPO |[Ndeg. DE ESF |VALOR GLOBAL ENDERECO

Ndeg. MUNICIPIO|Eoc™ |igs |ues  |(contempl.) DO INCENTIVO  |(BAIRRO)

ANEXO IV da Resolugao SES/MG n°. 1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIO CONTEMPLADO COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE UMA UBS
TIPO 3 E DE UMA UBS TIPO 2 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS "

ENDERECO ENDERECO

Ndeg.. DE  |VALOR (BAIRRO)  |(BAIRRO)

ESF GLOBAL DO
(contempl.) [INCENTIVO

Ndeg.. |QTD |TIPO

Ndeg.. MUNICIPIO ESE UBS |UBS

1= UBS 22 UBS
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RESOLUCAOQ SES N° 2087 DE 13 DE NOVEMBRO DE 2009

Altera os Anexos I, II, III, IV ¢ V da Resolugao SES n°. 1904, de 16 de
junho de 2009, que divulga os municipios contemplados com recursos
para melhoria da infra-estrutura fisica da Aten¢do Primaria a Saude
constru¢do de Unidades Basicas Tipo 1, Tipo 2 e Tipo 3, no dmbito do
Projeto Estruturador Satide em Casa observada a Resolugdo SES/MG
ndeg.. 1794 de 11 de margo de 2009 e da outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o SS1°, do art. 93, da Constitui¢dao do
Estado e considerando:

- a Resolucdo SES n°. 1794, de 11 de marco de 2009;

- a Resolugdo SES n°. 1904, de 16 de junho de 2009.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam alterados os Anexos I, II, III, VI e V da Resolu¢do SES n°. 1904, de 16 de junho
de 2009, nos termos do Anexo Unico desta Resolugao.

Art. 2° Os municipios de Lagoa Formosa, Prata e Curvelo que optaram em alterar o Tipo de
UBS da Resolugdo SES n°. 1904, de 16 de junho de 2009, serdo responsdveis pela
complementacdo do recurso para conclusdo do novo objeto devendo obedecer aos critérios
definidos na Resolug@o SES n°. 1794/09 e formalizar Termo Aditivo nos respectivos Termos de
Compromisso.
Art. 3° Esta Resolugao entra em vigor na data de sua publicagdo.
Art. 4° Ficam revogadas as disposi¢des da Resolucao SES n°.2061 de 16 de outubro de 2009

Belo Horizonte, 13 de novembro de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude
e Gestor do SUS/MG

ANEXO UNICO
"ANEXO I da Resolugao SES/MG n°. 1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE UMA
UBS TIPO 1 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS "
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Ndeg. QTD TIPO Ndeg. DE ESF VALOR GLOBAL DO

Ndeg. MUNICIPIO ESF UBS UBS (contempl.) INCENTIVO

ANEXO II da Resolugdo SES/MG n°. 1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE UMA
UBS TIPO 2, OU DUAS UBS'S TIPO I E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS

Ndeg. QTD TIPO Ndeg. DE ESF VALOR GLOBAL DO

Ndeg MUNICIPIO|p o |Jps  |UBS  |(contempl) INCENTIVO

ANEXO III da Resolugdo SES/MG ndeg.1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE DUAS
UBS TIPO 3 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS

Ndeg. QTD TIPO Ndeg. DE ESF VALOR GLOBAL DO

Ndeg. MUNICIPIO o uBs  |uss (contempl.) INCENTIVO

ANEXO IV da Resolu¢ao SES/MG ndeg. 1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNICIPIO CONTEMPLADO COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE UMA UBS
TIPO 3 E DE UMA UBS TIPO 2 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS

Ndeg. QTD TIPO Ndeg. DE ESF VALOR GLOBAL DO

Ndeg. MUNICIPIO ESE UBS UBS (contempl.) INCENTIVO

ANEXO V da Resolucao SES/MG ndeg.1904 de 16 de Junho de 2009.

MUNIC{PIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO PARA CONSTRUCAO DE DUAS
UBS TIPO 2 E AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS

Ndeg. QTD TIPO Ndeg. DE ESF VALOR GLOBAL DO

Ndeg. MUNICIPIO ESF UBS UBS (contempl.) INCENTIVO

185



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

RESOLUCAOQ SES N°.2096 DE 13 DE NOVEMBRO DE 2009

Estabelece prazo e forma de apresentagdo do relatério circunstanciado
acerca da aplicagdo do Incentivo Financeiro Mensal - Saude em Casa de
que trata a Resolugdo SES n°. 661, de 22 de margo de 2005.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas
Gerais no uso da atribui¢ao prevista no inciso III, SS1°, art. 93, da Constitui¢ao do Estado de
Minas Gerais e considerando:

- a Resolucao SES n°. 661, de 22 de margo de 2005.

- a Resolucao SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006;

- a Resolucao SES n°1.331, de 22 de novembro de 2007

- 0 Decreto Estadual ndeg. 44.761, de 25 de marco de 2008;
- a Resolucao SES ndeg. 1.516, de 24 de junho de 2008;

- a Resolugao SES n°. 1.935, de 08 de junho de 2009.
RESOLVE:

Art. 1° Fica estabelecido que a prestacdo de contas por parte dos municipios participantes do
Projeto Estruturador Saude em Casa, relativa ao periodo compreendido entre 1° de Janeiro 2009
a 31 de agosto 2009, devera se dar por meio de Relatorio Circunstanciado nos termos da
Resolucdo SES N°1019, de 04 de outubro de 2006 e protocolizado na respectiva GRS até o dia
15 de dezembro de 2009.

Art. 2° Os municipios que ainda nao entregaram o Relatério Circunstanciado sobre o periodo
anterior a 01 de janeiro de 2009, deverdo protocoliza-lo em sua respectiva Geréncia Regional
de Saude/GRS até 01 de dezembro de 2009, nos termos da Resolugao SES N° 1019 de 04 de
outubro de 2006, Anexo de Metas, do Decreto Estadual n°. 44.761, de 25 de marco de 2008,
regulamentado pela Resolucdo SES n° 1516, de 24 de junho de 2008, que dispde sobre a
prestacdo de contas dos recursos transferidos do Fundo Estadual de Satde - FES por meio de
Resolugoes.

Art. 3° A prestagdo de contas correspondente ao periodo de 1° de Setembro a 31 de
Dezembro/2009, referente ao Termo de Compromisso do Projeto Estruturador Saude em Casa,
regulamentado pela Resolucdo SES/MG 1.935 de 8 de julho de 2009, devera ser apresentada
nos termos de novo modelo de relatdrio circunstanciado, a ser publicado pela SES-MG.

Art. 4° A ndo apresentacdo do Relatorio Circunstanciado nos prazos previstos nos artigos 1° e
2°, implicara na adogao das seguintes medidas por parte da SES-MG:

I - suspensdo de repasse do recurso contingenciado referente ao periodo de prestacdo de contas

nao apresentada nos termos do item 3.2 do Anexo V da Resolugao SES/MG 1.935 de 8 de julho
de 2009.
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II - bloqueio no SIAFI/MG, ficando o 6rgao ou entidade impedido de receber novos recursos
publicos até a completa regularizagao;

o

IT - instauragdo de Tomada de Contas Especial, nos termos do art. 47 da Lei Complementar n
102, de 17 de janeiro de 2008.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 13 de novembro de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAOQ SES N° 2118 DE 26 DE NOVEMBRO DE 2009

Dispde sobre a comprovagdo de propriedade ou ocupacdo regular de
imdvel para execucao de obra e/ou reforma por municipio contemplado
com recursos financeiros, mediante transferéncia Fundo a Fundo, de
Programas ou Projetos Estruturadores da Secretaria de Estado de
Saude/SES-MG

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o SS1°, do art. 93, da Constitui¢dao do
Estado e considerando:

-0 Decreto ndeg. 44.761 de 25de margo de 2008, que dispde sobre a prestacdo de contas dos
recursos transferidos do Fundo Estadual de Assisténcia Social/FEAS e do Fundo Estadual de
Saude/FES, por meio de Resolugdes;

- a necessidade de regularizar a situagdo dos municipios contemplados com recursos para
constru¢do de unidades de satide, mas que encontram entraves na apresentacdo da
documentacdo pertinente.

RESOLVE:

Art. 1° Fica definido o rol de documentos a serem apresentados para a comprovagdo de
propriedade ou ocupacdo regular de imdvel para execugdo de obra e/ou reforma por municipio
contemplado com recursos financeiros, mediante transferéncia Fundo a Fundo, de Programas
ou Projetos Estruturadores da Secretaria de Estado de Satide/SES-MG.

Art. 2° Para a comprovacao de propriedade de imovel o municipio devera apresentar certidao
de registro de imovel atualizada do cartoério competente, valida, que comprove a propriedade
publica e municipal do imdvel onde serd executada obra e/ou reforma com recursos financeiros
de Programas ou Projetos Estruturadores da SES-MG.

Paragrafo tnico. Podera ser apresentado alternativamente a certiddo de registro de imovel, por
interesse publico e social, os seguintes documentos:

I - comprovagao de ocupagdo regular de imével:

a) em area desapropriada por Estado, por Municipio ou pela Unido, com sentenca transitada em
julgado no processo de desapropriacao;

1. quando o processo de desapropriacdo nao estiver concluido, sera permitida a comprovacao
do exercicio pleno dos poderes inerentes a propriedade do imével via Termo de Imissdo
Provisoéria de Posse ou alvara do juizo da vara onde o processo estiver tramitando, admitindo-
se, ainda, caso esses documentos nao hajam sido emitidos, a apresentacdo de copia da
publicacdo, na Imprensa Oficial, do decreto de desapropriagio e do Registro Geral de
Imoéveis/RGI do imdvel, acompanhado do acordo extrajudicial firmado com o expropriado.

b) em area devoluta, autorizada ao ente municipal por meio de decreto do governador do
Estado ou documento formal do poder executivo federal.
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1. quando se tratar de terra devoluta do Estado de Minas Gerais sera aceito como comprovante,
caso o Decreto ainda ndo tenha sido assinado pelo Governador, cépia do extrato do Convénio
celebrado entre a prefeitura e o Instituto de Terras do Estado de Minas Gerais/Iter.

¢) recebido em doacao:

1. da Unido, do Estado, do Municipio, ja aprovada em lei, conforme o caso, e, se necessaria,
inclusive quando o processo de registro de titularidade do imoével ainda se encontrar em
tramite; e

2. de pessoa fisica ou juridica, inclusive quando o processo de registro de titularidade do
imovel ainda se encontrar em tramite, neste caso, com promessa formal de doagdo irretratavel e
irrevogavel;

d) que, embora ainda ndo haja sido devidamente consignado no cartério de registro de imoveis
competente, pertence a Estado que se instalou em decorréncia da transformagdo de Territorio
Federal, ou mesmo a qualquer de seus Municipios, por for¢a de mandamento constitucional ou
legal;

e) pertencente a outro ente publico que ndo o proponente, desde que a intervengdo esteja
autorizada pelo proprietario, por meio de ato do chefe do poder executivo ou titular do 6rgao
detentor de delegacao para tanto;

f) tombado pelo Instituto do Patriménio Histérico e Artistico Nacional/[PHAN, ou Instituto
Estadual do Patrimonio Historico e Artistico/IEPHA desde que haja aquiescéncia do Instituto;
IT - contrato ou compromisso irretratavel e irrevogavel de constitui¢do de direito real sobre o
imovel na forma de cessdo de uso, permissao de uso, comodato, concessao de direito real de
uso, concessao de uso especial pelo periodo minimo de 10 (dez) anos; ou

IIT - comprovagdo de ocupagao da area:

a) por comunidade remanescente de quilombos, certificadas nos termos do SS 4° do art. 3° do
Decreto Federal n® 4.887, de 20 de novembro de 2003, pelo seguinte documento:

1. ato administrativo que reconhega os limites da area ocupada pela comunidade remanescente
de quilombo, expedido pelo 6rgao do ente federativo responsavel pela sua titulacao; ou

2. declaracao de orgdo, de quaisquer dos entes federativos, responsavel pelo ordenamento
territorial ou regularizacdo fundiaria, de que a area objeto onde serd executada a obra e/ou
reforma ¢ ocupada por comunidade remanescente de quilombo, caso ndo tenha sido expedido o
ato de que trata a alinea anterior;

b) por comunidade indigena, mediante documento expedido pela Fundagdo Nacional do
ndio/Funai.

Art. 3° Fica revogado o inciso V do art. 15 da Resolugdao SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009,
alterado pelo art. 4° da Resolugao SES n°. 1904 de 16 de junho de 2009.

Art. 4° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 26 de novembro de 2009.
Marcus Pestana

Secretario de Estado de Saude
e Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 2149 DE 23 DE DEZEMBRO DE 2009

Prorroga o prazo para a conclusdo das obras e respectiva prestacdo de
contas no ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa - melhoria da
infraestrutura fisica da Atenc¢do Primaria a Saude.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satde do Estado de
Minas Gerais - SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que lhe confere o SS 1°, do art. 93 da
Constitui¢ao Estadual, considerando:

- a Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005;
- a Resolucao SES n° 843, de 14 de margo de 2006;
- a Resolucao SES ndeg. 1087, de 27 de dezembro de 2006;

- a Resolugao SES ndeg. 1237, de 10 de julho de 2007, com as alteragdes da Resolucao SES n°
1451, de 02 de abril de 2008;

- a Resolug@o SES n° 1342, de 04 de dezembro de 2007, alterada pelas Resolugdes SES ndeg.
1451 de 02 de abril de 2008; e n° 1523, de 02 de julho de 2008;

- a declaragdo emitida pela Geréncia de Atencdo Priméria a Satde da Superintendéncia de
Atencdo a Saude da Secretaria de Estado de Saude/GAPS/SAS/SES-MG de que alguns
Municipios apresentaram problemas na execucdo das obras das Unidades Bésicas de
Saude/UBS, gerando impasse ao cumprimento dos prazos previstos no SS 2° do art. 12 da
Resolucdo SES ndeg. 760, de 06 de outubro de 2005, com redacdo dada pelas Resolugdes SES
n°® 1047, de 20 de novembro de 2006, Resolucdo SES n°® 1253, de 24 de julho de 2007 e
Resolucdo SES n°® 1530, de 02 de julho de 2008, Resolucao SES n° 1237, de 10 de julho de
2007, Resolucao SES ndeg. 1248, de 20 de julho de 2007 e Resolucao SES n°® 1293, de 21 de
setembro de 2007;

- a mudanga de gestdo na maioria dos municipios contemplados;

- o interesse e necessidade publicos na conclusdo das obras de melhoria da infra-estrutura e
qualidade do Sistema de Atengdo Primaria a Saude por parte dos Municipios retardatarios, que
ficariam prejudicados com a determina¢do de devolucdo dos recursos ndo utilizados dentro dos
prazos estipulados.

RESOLVE:

Art. ldeg. Fica prorrogado até 30 de junho de 2010 o prazo para conclusdo das obras de
melhoria da infra-estrutura fisica da atengdo primaria a saude no ambito do projeto estruturador
"Satide em Casa" por parte dos municipios contemplados com recursos financeiros por meio
das seguinte resolugdes:

I - Resolucao SES n°. 796, de 16 de dezembro de 2005;

II - Resolugdo SES n°. 843, de 14 de marco de 20006;
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III - Resolugao SES n°. 1087, de 27 de dezembro de 2006;

IV - Resolugdo SES n°. 1237, de 10 de julho de 2007, alterada pela Resolugcdo SES n°. 1451, de
02 de abril de 2008; e

V - Resolug¢ao SES n° 1342, de 04 de dezembro de 2007, alterada pelas Resolugdes SES n°.
1451, de 02 de abril de 2008 e n°. 1523, de 02 de junho de 2008.

Art. 2° Fica prorrogado até 30 de agosto de 2010 o prazo para apresentacdo de prestagdo de
contas pelos municipios de que trata o art. 1°, desta resolugao.

Pardgrafo unico. A prestacdo de contas a ser encaminhada pelos municipios deverd ser
aprovada pelo Conselho Municipal de Saude e constar os valores que eventualmente ainda nao
tenham sido utilizados devendo serem observadas estritamente as disposicdes do Decreto
Estadual 44.761 de 25 de marco de 2008 e Resolu¢ao SES n°. 1516 de 24 de junho de 2008.

Art. 3° Fica prorrogada até 30 de junho de 2010 a vigéncia dos Termos de Parceria/Termos de
Compromisso firmados entre a Secretaria de Estado da Saude/MG e os Municipios
contemplados com incentivo financeiro visando a melhoria da infra-estrutura fisica da atencao

primaria a saide no ambito do projeto estruturador "Satde em Casa".

Art. 4° Esta Resolugdo ndo se aplica aos municipios que assinaram o Termo de Ajustes e
Obrigacdes, devendo estes seguirem os prazos estabelecidos no mesmo.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 23 de dezembro de 2009.

Marcus Pestana
Secretario de Estado de Saude
e Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 2169 DE 13 DE JANEIRO DE 2010

Altera o Art. 1° da Resolugao SES n°. 2096 de 13 de novembro de 2009
e publica o modelo de Relatério Circunstanciado de que trata o Art. 3°
da mesma Resolugao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas
Gerais no uso da atribui¢ao prevista no inciso III, SS1°, art. 93, da Constitui¢ao do Estado de
Minas Gerais e considerando:

- a Resolucao SES n°. 661, de 22 de margo de 2005.

- a Resolucao SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006;

- a Resolucao SES n°1.331, de 22 de novembro de 2007

- 0 Decreto Estadual ndeg. 44.761, de 25 de marco de 2008;
- a Resolucao SES ndeg. 1.516, de 24 de junho de 2008;

- a Resolucao SES n°. 1.935, de 08 de junho de 2009;

- a Resolucao SES n°. 2096 de 13 de novembro de 2009.
RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o art. 1° da Resolucao Ses n°. 2096/09 que passa a vigorar com a seguinte
redacao:

"Art. 1° Fica estabelecido que a prestacdao de contas por parte dos municipios participantes do
Projeto Estruturador Saude em Casa, relativa ao periodo compreendido entre 1° de Janeiro de
2009 a 31 de agosto 2009, devera se dar por meio de Relatério Circunstanciado nos termos da
Resolucdo SES N°1019, de 04 de outubro de 2006 e protocolizado na respectiva GRS até o dia
31 de janeiro de 2010." nr

Art. 2° Fica publicado o modelo de Relatorio Circunstanciado, correspondente ao periodo de 1°
de setembro a 31 de D§zembr0/2009, de que trata o art. 3° da Resolugao SES n°. 2096 de 2009,
nos termos do Anexo Unico desta Resolugao.

Art. 3° O Relatorio Circunstanciado deverd ser apreciado pelo Nucleo de Atengdo Primaria a
Satde da GRS no que tange a analise do Demonstrativo de Metas, e pelo Nucleo de Financgas e
Prestacdo de Contas no que tange a analise do Demonstrativo Financeiro, devendo ser
consolidado na Geréncia Regional de Satide e encaminhado a Geréncia de Atencdo Priméria a
Satde da Superintendéncia de Atengdo a Saude/GAPS/SAS/SES-MG, parecer sobre aprovagao
ou rejeicao do relatorio, sendo arquivada uma copia do mesmo na respectiva Geréncia Regional
juntamente com o relatorio circunstanciado.

Art. 4° Os modelos pertinentes ao relatorio circunstanciado encontram-se disponibilizados na
pagina eletronica da Secretaria de Estado de Saude de Minas Gerais www.saude.mg.gov.br.
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Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.
Belo Horizonte, 13 de janeiro e 2010.
Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG

Anexo Unico

RELATORIO CIRCUNSTANCIADO DO PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA
(Resolugdo SES n° 1935, de 08 de julho de 2009)

ANEXO I - DEMONSTRATIVO DA EXECUGCAO DAS METAS
I - IDENTIFICAGAO DO GESTOR MUNICIPAL DE SAUDE

Municipio: CNPJ (da Secret. Mn. Satide ou Prefeitura)
Enderego: CEP
e-mail: Telefone/Fax:

Nome do Secretdrio Municipal de Satude:

Profissdo: RG: CPF: Telefone/Fax:

Ne. do Termo de Compromisso: Periodo:

IT - CONSECUGCAO DAS METAS

Cobertura Populacional da Estratégia Saude da Familia

Ob]etl?’c? Ampliar e Melhorar a Atencdo Priméria a Saude
Estratégico:

Valores de Referéncia (histdrico) Periodo Atual | 12\QUAD 2¢ QUAD 32 QUAD
Periodo 2006 2007 2008 Metas XX XX XX
Valor XX XX XX Resultados XX XX XX
Fonte: SES/MG

Informagédo sobre execugdo:

0 Breve comentdrio, em linguagem direcionada a sociedade, sobre o resultado conquistado, informando, de forma qualitativa,
seu desempenho, traduzindo a relevancia desse resultado sob a dtica do cidaddo. Caso o desempenho tenha sido inferior a
meta, justificar, ao cidadédo e ao acordante, esse desempenho.
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% de recém nascidos com a cobertura de 7 ou mais consultas pré-natal

Ob]etl?’(? Ampliar e melhorar a APS; Reduzir a Mortalidade Infantil
Estratégico:

Valores de Referéncia (histérico) Periodo Atual | 1°QUAD 2° QUAD 32 QUAD
Periodo 2006 2007 2008 Metas XX XX XX
Valor XX XX XX Resultados XX XX XX
Fonte: SINASC

Informagédo sobre execugdo:

0 Breve comentdrio, em linguagem direcionada a sociedade, sobre o resultado conquistado, informando, de forma qualitativa,
seu desempenho, traduzindo a relevancia desse resultado sob a dtica do cidaddo. Caso o desempenho tenha sido inferior a
meta, justificar, ao cidaddo e ao acordante, esse desempenho.

Cobertura vacinal por tetravalente em menores de 1 ano de idade

Ob]e“,v‘? Ter exceléncia na Vigilancia dos fatores de risco; Reduzir a Mortalidade Infantil
Estratégico:

Valores de Referéncia (histérico) Periodo Atual | 1°QUAD 2¢ QUAD 32 QUAD
Periodo 2006 2007 2008 Metas XX XX XX
Valor XX XX XX Resultados XX XX XX
Fonte: PNI/SINASC

Informagédo sobre execugdo:

0 Breve comentdrio, em linguagem direcionada a sociedade, sobre o resultado conquistado, informando, de forma qualitativa,
seu desempenho, traduzindo a relevincia desse resultado sob a ética do cidaddo. Caso o desempenho tenha sido inferior a

meta, justificar, ao cidaddo e ao acordante, esse desempenho.

Razao de exames citopatoldgico cérvico-vaginais na faixa etaria de 25 a 59 anos em relagcdo a populacdo-alvo

Ob]etm? Rede Viva Vida
Estratégico:

Valores de Referéncia (histdrico) Periodo Atual | 12\QUAD 2¢ QUAD 32 QUAD
Periodo 2006 2007 2008 Metas XX XX XX
Valor XX XX XX Resultados XX XX XX
Fonte: SISCAM / SISCOLO

Informagédo sobre execugdo:

0 Breve comentdrio, em linguagem direcionada a sociedade, sobre o resultado conquistado, informando, de forma qualitativa,
seu desempenho, traduzindo a relevancia desse resultado sob a dtica do cidaddo. Caso o desempenho tenha sido inferior a

meta, justificar, ao cidadédo e ao acordante, esse desempenho.

Declaro que as informagdes acima correspondem a verdade.

Assinatura e carimbo do Secretdrio Municipal de Satde

III - ANALISE TECNICA SIMPLIFICADA

(Analise reservada a Secretaria de Estado de Satide de Minas Gerais)

Metas alcangadas de acordo com a Resolugdo SES n2 1935/2009 e com justificativa aceita pela Comissdo de

Acompanhamento e Avaliagdo
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Cumprimento de Metas

Periodo de Avalia¢d
eriodo de Avaliagdo ) 3 5 2 0

1° Quadrimestre

2° Quadrimestre

3° Quadrimestre

Caso haja recomendagdes aprovadas pela Comissio de Acompanhamento e Avaliagio sobre a repactuagio de
metas, anexar ao relatério.

Assinatura e MASP do Responsavel pela andlise técnica na GRS

De acordo.

Assinatura do Gerente Regional de Satude
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RESOLUCAOQ SES N° 2177 DE 19 DE JANEIRO DE 2010

Dispde sobre a comprovagdo de propriedade ou ocupagdo
regular de imével para execugdo de obra e/ou reforma por
municipio contemplado com recursos financeiros,
mediante transferéncia Fundo a Fundo, de Programas ou
Projetos da Secretaria de Estado de Satde/SES-MG

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o §1°, do art. 93, da Constituigdo do
Estado e considerando:

-0 Decreto n°® 44.761 de 25de marco de 2008, que dispde sobre a prestagdo de contas dos
recursos transferidos do Fundo Estadual de Assisténcia Social/FEAS e do Fundo Estadual de
Saude/FES, por meio de Resolugdes;

- a necessidade de regularizar a situacdo dos municipios contemplados com recursos para
constru¢do de unidades de saide, mas que encontram entraves na apresentacdo da
documentac¢do pertinente.

RESOLVE:

Art. 1° Fica definido o rol de documentos a serem apresentados para a comprovacdo de
propriedade ou ocupagao regular de imdvel para execugdo de obra e/ou reforma por municipio
contemplado com recursos financeiros, mediante transferéncia Fundo a Fundo, de Programas
ou Projetos da Secretaria de Estado de Saude/SES-MG.

Art. 2° Para a comprovacao de propriedade de imovel o municipio devera apresentar certiddo
de registro de imével do cartoério competente, emitida nos tltimos 12 (doze) meses, valida, que
comprove a propriedade publica e municipal do imdvel onde sera executada obra e/ou reforma
com recursos financeiros de Programas ou Projetos da SES-MG.

§ 1° Poderdo ser apresentados alternativamente a certiddo de registro de imével, por interesse
publico e social, os seguintes documentos:

I — comprovagdo de posse através de escritura publica de doacdo, compra e venda, concessao
de direito real de uso pelo periodo minimo de 10(dez) anos, desapropriagdo mediante acordo
extrajudicial, lavrada em Cartorio, com cldusula de imissdo imediata na posse.

IT - comprovagdo de ocupagdo regular de imével:

a) em area desapropriada por Estado, por Municipio ou pela Unido, com sentenca transitada em
julgado no processo de desapropriacao;

1. quando o processo de desapropriacdo ndo estiver concluido, sera permitida a comprovagao
do exercicio pleno dos poderes inerentes a propriedade do imével via Termo de Imissdo
Provisoria de Posse ou alvard do juizo da vara onde o processo estiver tramitando, admitindo-
se, ainda, caso esses documentos ndo hajam sido emitidos, a apresentacdo de copia da
publicacdo, na Imprensa Oficial, do decreto de desapropriacio e do Registro Geral de
Imoéveis/RGI do imdvel, acompanhado do acordo extrajudicial firmado com o expropriado.
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b) em 4rea devoluta, autorizada ao ente municipal por meio de decreto do governador do
Estado ou documento formal do poder executivo federal.

1. quando se tratar de terra devoluta do Estado de Minas Gerais sera aceito como comprovante,
caso o Decreto ainda ndo tenha sido assinado pelo Governador, copia do extrato do Convénio
celebrado entre a prefeitura e o Instituto de Terras do Estado de Minas Gerais/ITER.

c) recebido em doagao:

1. termo de doagdo, ou instrumento equivalente, da Unido, do Estado, do Municipio, ja
aprovado em lei, conforme o caso, e, se necessaria, inclusive quando o processo de registro de
titularidade do imével ainda se encontrar em tramite; e

2. promessa formal de doagdo irretratavel e irrevogavel, registrado em cartério de pessoa fisica
ou juridica, inclusive quando o processo de registro de titularidade do imovel ainda se
encontrar em tramite;

d) que, embora ainda ndo haja sido devidamente consignado no cartdrio de registro de imdveis
competente, pertence a Estado que se instalou em decorréncia da transformagdo de Territorio
Federal, ou mesmo a qualquer de seus Municipios, por for¢ca de mandamento constitucional ou
legal;

e) pertencente a outro ente publico que ndo o proponente, desde que a intervengdo esteja
autorizada pelo proprietario;

f) tombado pelo Instituto do Patrimoénio Histérico e Artistico Nacional/I[PHAN, ou Instituto
Estadual do Patrimdnio Historico e Artistico/I[EPHA desde que haja aquiescéncia do Instituto;

III - contrato ou compromisso irretratavel e irrevogavel de constitui¢do de direito real sobre o
imovel na forma de cessdo de uso, permissdo de uso, comodato, concessao de uso, concessiao
de uso especial pelo periodo minimo de 10 (dez) anos; ou

IV - comprovagdo de ocupagdo da area:

a) por comunidade remanescente de quilombos, certificadas nos termos do § 4° do art. 3° do
Decreto Federal n® 4.887, de 20 de novembro de 2003, pelo seguinte documento:

1. ato administrativo que reconhecga os limites da area ocupada pela comunidade remanescente
de quilombo, expedido pelo 6rgao do ente federativo responsavel pela sua titulagdo; ou

2. declaracdo de orgdo, de quaisquer dos entes federativos, responsavel pelo ordenamento
territorial ou regularizacdo fundidria, de que a area objeto onde sera executada a obra e/ou
reforma ¢ ocupada por comunidade remanescente de quilombo, caso ndo tenha sido expedido o
ato de que trata a alinea anterior;

b) por comunidade indigena, mediante documento expedido pela Fundagdo Nacional do
Indio/Funai.

§ 2° Os documentos que tratam os incisos I e III deverdo vir acompanhados do registro do
imoével emitido nos ultimos 12 (doze) meses.
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Art. 3° A apresentacdo dos documentos constantes nos inciso I, item 1, a, II, itens 1 e 2, c, II
devera vir acompanhado de Declaragdo do Prefeito na qual se comprometera a regularizar a
documentacao do imovel.

§ 1° Durante o periodo de execucdo da obra e/ou reforma, a SES-MG poderéd avaliar se a
documentagao de que trata o caput deste artigo foi regularizada.

§ 2° O recurso devera ser devolvido, corrigido monetariamente, caso ndo se comprove a
regularizacdo da documentag¢do do imovel até o final da vigéncia do Termo de Compromisso
ou instrumento congénere, sob pena de incorrer as sanc¢des legais cabiveis.

Art. 4° Fica revogado o inciso V do art. 15 da Resolucao SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009,
alterado pelo art. 4° da Resolugdo SES n°. 1904 de 16 de junho de 2009, e a Resolugdo 2118 de
26 de novembro de 2009.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 19 de janeiro de 2010.
Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS-MG
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RESOLUCAO SES N° 2186, DE 26 DE JANEIRO DE 2010.

Altera o inciso II dos artigos 5°, 6° ¢ 7°, bem como o Anexo IV da
Resolucao SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009, que institui incentivo
financeiro para melhoria da infraestrutura da aten¢do primaria a saude,
no ambito do Projeto Estruturador Saude em Casa e define critérios para
sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais no uso da atribui¢do prevista no inciso III, SS1°, art. 93, da Constituicdo do Estado de
Minas Gerais e considerando:

- a Resolucao SES n°. 1794, de 11 de margo de 2009.
- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 619, de 26 de janeiro de 2010.
RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o inciso II dos artigos 5°, 6° e 7°, da Resolucao SES n°. 1794/2009, que
passa a vigorar com a seguinte redagao:

" Art. 5%...)

IT - 2% (segunda) parcela correspondente a R$ 180.000,00 (cento e oitenta mil reais), apos o
envio de atesto de conclusdo da fundagao pelo profissional responsavel por alimentar o sistema
de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolugdo.(...)

ATt.6° (..))

I - 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 230.000.000,00 (duzentos e trinta mil reais), apds
o envio de atesto de conclusdo da fundagdo pelo profissional responsavel por alimentar o
sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolugdo.(...)

Art. 7°(...)

IT - 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 560.000,00 (quinhentos e sessenta mil reais),
apos o envio de atesto de conclusdo da fundagdo pelo profissional responsavel por alimentar o
sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolugdo.(...)" nr.

Art. 2° Fica alterado o Anexo IV da Resolucdao SES n°. 1794, de 11 de margo de 2009, nos
termos do Anexo Unico desta Resolugao.

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.
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Belo Horizonte, 26 de janeiro de 2010.
Marcus Vinicius Caetano Pestana da Silva

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG

Anexo Unico da Resolugdo SES n° 2186, de 26 de janeiro de 2010.

"Anexo IV da Resolugdao SES N°. 1794 de 11 de margo de 2009

Cronograma de Execugdo

ETAPAS DESCRICAO DATA LIMITE DE EXECUCAO
() (...) (...)
a Repasse da 1" parcela do incentivo aos A partir da entrega da docurpen‘fagao
7 municipios correta e  projeto  arquitetonico
P aprovado na VISA
8? Licita¢do da obra 01/03/2010
o Apresentagao de 20 dias apds assinatura do contrato
com a empreitera
cronograma da obra
a Execugdo da obra ( ‘de acordo  como 180 dias apos assinatura do contrato
10 cronograma apresentado por cada :
.o com a empreitera
municipio/construtora)
11 Repasse da segunda A partir da comprovagdo da conclusao
) ) . da fundagao
parcela do incentivo aos municipios
122 Conclusdo das obras 06/09/2010
Emissdo de Alvara
13* Sanitério e inauguragdo da (s) Unidades 06/10/2010
Bésicas de Saude
Entrega da prestacao
14? 08/11/2010

de contas
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RESOLUCAO SES N° 2200, DE 12 DE FEVEREIRO DE 2010

Define o valor do incentivo financeiro do Programa Satde em Casa
para o exercicio financeiro de 2010.

O SECRETARIO DE ESTADO DA SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais - SUS/MG, no uso de suas atribui¢cdes, com fulcro no art. 93, SS1°, da Constitui¢ao
Estadual e, ainda, considerando:

- a atribui¢do do SUS Estadual de prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios, conferida
pela Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,

- a visao sistémica e estratégica do SUS Estadual;
- a transparéncia e a parceria com gestores locais;

- os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Programa Satide em
Casa, previstos no Plano Plurianual de A¢ao Governamental -2008-2011; e

- a Resolug@o SES n° 661, de 22 de margo de 2005, que dispde sobre o apoio financeiro, de
carater suplementar aos municipios do Estado de Minas Gerais, a titulo de incentivo, destinado
as agdes de Atencdo Basica a Saude inerentes ao Programa Saude em Casa, regida pela
Resolucdo SES/MG n°. 1935 de 08 de julho de 2009.

RESOLVE:

Art. 1° Fica definido o valor do incentivo financeiro do Programa Saude em Casa, criado pela
Resolugdo SES n°® 661, de 2005, para o exercicio financeiro de 2010,

Art. 2° O valor global dos recursos financeiros para o exercicio de 2010 sera no montante de R$
61.000.000,00 (sessenta e um milhdes de reais) e correrdo a conta da dotagdo or¢amentaria
numero n°. 4291 10 301 049 1116 0001 334041 10-1.

Art. 3° Os Municipios comprovardo a execucao dos recursos transferidos através de Relatorio
Circunstanciado, segundo as disposicdes do Decreto 44.761 de 25 de margo de 2008 da
Resolugao n°. 1516 de 24 de junho de 2008, alterada pela de n°. 1543 de 30 de julho de 2008, e
de acordo com o modelo aprovado pela Resolucao SES n°. 2169 de 13 de janeiro de 2010.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 12 de fevereiro de 2010.

Antbnio Jorge de Souza Marques
Secretario de Estado de Sautde e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAOQ SES N° 2201 DE 12 DE FEVEREIRO DE 2010

Dispde sobre a doacdao de veiculos para uso exclusivo das Equipes do
Programa Saude em Casa/PSF.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o SS 1°, art. 93 da Constituicdo do

Estado de Minas Gerais e considerando:

- 0 Programa Satde em Casa, instituido pela Resolu¢do SES/MG n.° 661 de 22 de marco de
2005, regido pela Resolugao SES/MG n°. 1935/09; e

- a Resolucao SES/MG n°. 760 de 06 de outubro de 2005.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam definidos os Municipios contemplados no exercicio de 2010, para receber veiculo
nos termos do art. 3° da Resolucdo SES n°. 760 de 2005 do Programa Satde em Casa, nos

termos do Anexo Unico desta Resolucéo.

Paragrafo unico. O quantitativo de veiculos a serem recebidos pelos municipios, conforme
Anexo Unico dessa Resolugao, observou os seguintes critérios:

I - a proporcao de 01 (um) veiculo para cada 05 (cinco) equipes ou fragdo de equipes de PSF
em funcionamento no dmbito municipal durante o més de dezembro de 2009;

II - a populagao municipal residente menor que 100.000 (cem mil) habitantes; e

III - as distribui¢des anteriores de veiculos por meio do Programa Satide em Casa.

Art. 2° Os municipios contemplados deverdo entrar em contato com a Assessoria de Gestdo do
Consumo/SES - MG pelo telefone (31) 3247-4507 / 4508 / 4510 no prazo de até 30 (trinta)
dias, a partir da data de publicag¢do dessa resolucao.

Art. 3° Os veiculos doados através desta Resolucdo, obrigatoriamente, deverdo ser utilizados
exclusivamente para apoio as equipes do Programa Satide em Casa/PSF, devendo circular

dentro da extensao territorial do municipio.

Art. 4° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 12 de fevereiro de 2010.

Antbnio Jorge de Souza Marques
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO UNICO

RELACAO DOS MUNIC{PIOS DE ACORDO A RESOLUCAO SES/MG N° 2201 DE 12 DE
FEVEREIRO DE 2010 E DO QUANTITATIVO DE VEICULOS A SEREM DOADOS PARA
O TRANSPORTE DAS EQUIPES DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA (DADOS
REFERENTES AO MES DE DEZEMBRO/2009).

= - - - =
DE PSF ) RECEBER

1 Muzambinho |3 20.458 1 0 1
2 Congonhas 11 48.066 3 2 1
3 Juatuba 6 20.567 2 1 1
4 Ouro Preto 19 69.251 4 3 1
5 Timo6teo 14 79.100 3 2 1
6 Serro 6 21.494 2 1 1
7 Tarumirim 6 14.588 2 1 1
8 Itacarambi 7 18.200 2 1 1
9 Montalvania |6 16.265 2 1 1
10 Simonésia 6 17.849 2 1 1
11 Ilzzci)?r%?)sa 6 17.069 2 1 1
12 Vazante 6 19.954 2 1 1
13 Curvelo 11 74.409 3 2 1
14 Carai 6 22.278 2 1 1
15 Padre Paraiso |7 18.774 2 1 1
16 Sacramento |6 22.965 2 1 1
17 Douradoquara|l 1.912 1 0 1
18 Patrocinio 16 85.293 4 3 1
TOTAL|TOTAL 18
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RESOLUCAO SES N° 2.211 DE 24 DE FEVEREIRO DE 2010.
Aprova a revisdo das metas para o biénio 2010/2011 do Projeto
Estruturador Satde em Casa nos termos da Resolugdo SES n.° 1935 de 08 de
julho de 2009.

O Secretario de Estado de Saude — Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas Gerais, no uso
de suas atribui¢des legais que lhe confere o art. 93, § lo, da Constituicdo Estadual e a Lei
Estadual n. ° 13.317, de 24 de setembro de 1999 e, considerando:

- a Lei Federal n. ° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- a Lei Estadual n.° 13.717/99;

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 547, de 08 de julho de 2009;

- a Resolucao SES n° 1935, de 08 de julho de 2009;

- a necessidade de revisar o Anexo III - Quadro de Indicadores e Metas do Termo de
Compromisso assinados pelos municipios participantes do Projeto Estruturador Saide em
Casa;

- 0 monitoramento da atenc¢do primaria a saude dos municipios do Estado de Minas Gerais;

-a Nota Técnica elaborada pela Geréncia Executiva do Projeto Estruturador Saude em Casa; e

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 630, de 24 de fevereiro de 2010.

RESOLVE:

Art. 1° Fica aprovada a revisdo das metas para o biénio 2010/2011 do Projeto Estruturador
Saude em Casa nos termos desta Resolugao.

Art. 2° A revisdo das metas para o biénio 2010/2011 do Projeto Estruturador Saude em Casa
devera ser realizada no periodo de 1° a 31 de mar¢o de 2010 pelas CIBs Microrregionais, em
reunido especifica, para discussdo das metas do biénio 2010/2011 do Pacto pela Vida.

Art. 3° A revisdo das metas para o biénio 2010/2011 do Projeto Estruturador Satide em Casa
devera ser formalizada por meio de Termo Aditivo ao Termo de Compromisso celebrado entre
a SES-MG e os municipios participantes do Projeto Estruturador Satide em Casa.

Art. 4° Excepcionalmente, para o exercicio de 2010, o resultado da segunda avaliacdo do
Termo de Compromisso do Projeto Estruturador Satde em Casa, referente ao 1° quadrimestre
2010, sera adotado para o repasse do incentivo financeiro por equipe aos municipios que

cumprirem mais indicadores do que cumpriram no primeiro periodo de avaliagao.

Paragrafo Unico. A diferenca entre os valores do incentivo financeiro por equipe repassado
com base na primeira avalia¢do e na segunda avaliagdo sera transferida em parcela tnica.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.
Belo Horizonte, 24 de fevereiro de 2010.
ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, E
GESTOR DO SUS/MG

204



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

RESOLUCAOQ SES N° 2254 DE 17 DE MARCO DE 2010.

Altera o caput e § 2° do art. 4° o caput e 0 § 1° do art. 7°, bem como o
anexo IV da Resolugdo SES n° 1794 de 11 de margo de 2009, que
institui incentivo financeiro para melhoria da infraestrutura da Atengéo
Primaria a Saude, no ambito do Projeto Estruturador Saude em Casa e
define critérios para sua concessdo, e dispde sobre o incentivo
financeiro para o exercicio de 2010.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais no uso da atribuicdo prevista no inciso III, §1°, art. 93, da Constituicdo do Estado de
Minas Gerais e considerando:

- a Resolugdo SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009, que institui incentivo financeiro para
melhoria da infraestrutura da Aten¢do Primaria a Saiude, no ambito do Projeto Estruturador
Satde em Casa e define critérios para sua concessdo, alterada pela Resolucdo SES n°. 2186 de
26 de janeiro de 2010;

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 643, de 17 de margo de 2010.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam alterados o caput € o § 2° do art. 4°, o caput e 0 § 1° do art. 7°, da Resolugdo SES
n®. 1794 de 11 de margo de 2009, que institui incentivo financeiro para melhoria da
infraestrutura da Atenc¢do Primdria a Satde, no &mbito do Projeto Estruturador Saide em Casa

e define critérios para sua concessao, que passa a vigorar com a seguinte redacgao:

“Art. 4° O valor total do incentivo financeiro, destinado melhoria da infraestrutura da Atengao
Primaria a Saude, no ambito do Projeto Estruturador Saude em Casa ¢ de RS 118.335.000,00
(cento e dezoito milhdes trezentos e trinta e cinco mil reais).

(..)

§2° Para o exercicio de 2010 serdo destinados R$ 77. 700.000,00 (setenta e sete milhdes e
setecentos mil reais) que correrdo a conta de dotagcdo orgamentdria especifica, a ser publicada
tempestivamente.

Art. 7° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios contemplados com 02
(duas) Unidades Basicas de Satde - Tipo 03 é de R$ 840.000,00 (oitocentos ¢ quarenta mil
reais), sendo R$ 420.000,00 (quatrocentos e vinte mil reais) para cada unidade, por municipio
contemplado, até o limite de 17 (dezessete) municipios.

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros se dara para cada Unidade Basica de Satude
recebida, em 02 (duas) parcelas diretamente do Fundo Estadual de Satide ao Fundo Municipal

de Saude, em conta corrente aberta especificamente para este fim, nos seguintes termos:

I — 1* (primeira) parcela correspondente a um terco do valor da unidade e seré repassada, desde
que aprovado o respectivo projeto arquitetonico de construgdo pela Superintendéncia de
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Vigilancia Sanitaria/SVS da SES/MG e entregue a documentagdo de posse/propriedade do
imovel; e

IT — 2% (segunda) parcela correspondente a até dois tergos restantes do valor de cada unidade e
sera transferida apds o envio de atesto de conclusdo da respectiva fundagdo pelo profissional
responsavel por alimentar o sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16
desta Resolugdo. (...)" nr.

Art. 2° Fica alterado o Anexo IV da Resolugao SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009, nos
termos do Anexo Unico Desta Resolugdo.

Art. 3° Fica definido, para o exercicio de 2010, o valor do recurso financeiro para melhoria de
infra-estrutura da ateng@o primadria a saide no ambito do Projeto Estruturador Saude em Casa,
num total de R$ 77.700.000,00 (setecentos e setenta e sete milhdes e setecentos mil reais), que
correra por conta da Dotacdo Orgamentéaria n°. 4291 10 301 049 1127 0001 444042 10.1
Tesouro Estadual.nos termos do § 2° do art. 4° da Resolugao SES n°. 1794 de 11 de margo de
2009.
Art. 4° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicagao.
Belo Horizonte, 17 de marco de 2010
Antbnio Jorge de Souza Marques
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
Anexo Unico da Resolugio SES n° 2254 de 17 de margo de 2010.
“Anexo IV da Resolugao SES N°. 1794 de 11 de margo de 2009

Cronograma de Execugao

ETAPAS DESCRICAO DATA LIMITE DE
EXECUCAO
(...) (...) (...)
8* Inicio da licitacao da obra 15/04/2010
(...) (...) (...)
11? Conclusao das obras 19/10//2010
122 Emissao de Alvara 18/11/2010

Sanitario e inauguragao
da(s) Unidades Basicas de
Saude

13? Entrega da prestacao de 18/12/2010
contas
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RESOLUCAO SES N° 2255, DE 17 DE MARCO DE 2010.

Altera o prazo para entrega de Relatorio Circunstanciado por parte dos
municipios participantes do Projeto Estruturador Satde em Casa
referente ao periodo de Janeiro a Dezembro de 2009 e da outras
providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas

Gerais no uso da atribuicdo prevista no inciso III, §1°, art. 93, da Constituicdo do Estado de
Minas Gerais e considerando:

- a Resolucao SES n°. 661, de 22 de margo de 2005.

- a Resolucao SES n° 1.019, de 04 de outubro de 2006;

- a Resolucdo SES n°1.331, de 22 de novembro de 2007

- 0 Decreto Estadual n® 44.761, de 25 de marcgo de 2008;

- a Resolucao SES n° 1.516, de 24 de junho de 2008;

- a Resolucao SES n°. 1.935, de 08 de junho de 2009;

- a Resolugao SES n°. 2096 de 13 de novembro de 2009; e

- a Resolucdo SES n°. 2169 de 13 de janeiro de 2010.

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 644 de 17 de margo de 2010

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado, excepcionalmente para o ano de 2010, o prazo para entrega da prestacao
de contas por parte dos municipios participantes do Projeto Estruturador Satde em Casa,
relativa ao periodo compreendido entre 1° de Janeiro de 2009 a 31 de dezembro 2009, que
devera ser feita até 31 de margo de 2010.

Paragrafo unico. A prestacdo de contas de que trata o caput deste art. devera se dar por meio de
Relatorio Circunstanciado nos termos das Resolugdes SES N°1019, de 04 de outubro de 2006 ¢
2169 de 13 de janeiro de 2010.

Art. 2° Fica publicado o modelo de check-list, contendo os documentos que instruirdo o
Relatorio Circunstanciado, correspondente ao periodo de 1° de setembro a 31 de Dezembro de
2009, nos termos do Anexo Unico desta Resolugao.

Art. 3° O Relatorio Circunstanciado deverd ser entregue no Nucleo de Atengdo Primaria a
Saude da GRS, onde serdo conferidos os itens obrigatorios de encaminhamento conforme

check-list, Anexo Unico desta resolucdo, devendo posteriormente ser protocolados e
registrados no sistema SIPRO.
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Art. 4° Apenas continuardo recebendo o incentivo mensal os municipios que apresentarem o
relatério circunstanciado completo, conforme documentacao a ser conferida conforme check-
list, Anexo unico desta resolugao.

Art. 5° Os modelos pertinentes ao relatorio circunstanciado encontram-se disponibilizados no
sitio da Secretaria de Estado de Satide de Minas Gerais www.saude.mg.gov.br.

Art. 6° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

Belo Horizonte, 17 de margo de 2010

Antbnio Jorge de Souza Marques
Secretario de Estado de Salde e
Gestor do SUS-MG
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ANEXO UNICO DA RESOLUCAO SES/MG N° 2255, DE 17 DE MARCO DE 2010.

CHECK LIST

ENTREGA DE RELATORIO CIRCUNSTANCIADO DO

PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

MUNICIPIO:

NO

DOCUMENTOS
EXIGIDOS CONFORME
RESOLUCAO SES/MG N°

1516/2008

DATA DA
ENTREGA

APRESENTACAO
DO DOCUMENTO

OBSERVACAO

Oficio de encaminhamento para a
GRS

() SIM
( )NAO

Demonstrativo Fisico-Financeiro,
contendo resumo dos recursos
recebidos e detalhamento das

despesas efetuadas, assim como
dos recursos recebidos e ainda
nao utilizados, nos termos do
Anexo I desta Resolugdo e
Anexo II do Decreto Estadual n.°
44,761, de 25 de marco de 2008

( )SIM
( )NAO

Relatorio de Cumprimento de
Metas, conforme definido em
Resolucdo especifica

( )SIM
( )NAO

Extrato bancario da conta
especifica utilizada para
movimentagao dos recursos
financeiros recebidos por meio
do Projeto Estruturador Saude em
Casa

( )SIM
( )NAO

Parecer do Conselho Municipal
de Saude aprovando ou ndo a
prestacao de contas dos recursos
financeiros gastos e das metas
alcangadas, bem como as
justificativas das metas nao
alcangadas

() SIM
( )NAO

Aprovacao da Vigilancia
Sanitaria quando da execucao de
obras de construcado, reforma e
ampliacao

( )SIM
( )NAO

GRS:

Local

Assinatura e MASP do Responsavel

pelo recebimento da documentag@o na GRS

Data: /

Assinatura do Responsavel
pela entrega da documentacdo na GRS
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GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

RESOLUCAO SES N° 2287 DE 22 DE ABRIL DE 2010

Altera o art. 3° da Resolugdo 1904 de 16 de junho de 2009.
O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satde de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o SS 1°, do art. 93 da Constituicao
Estadual e considerando:
- 0 Projeto Estruturador Satide em Casa, instituido pela Resolugao SES N°. 661, de 2005;
- a Resolugao SES/N° 1794 de 11 de margo de 2009 e suas alteragdes;e

- a Resolucao SES/N°. 1904 de 16 de junho de 2009.

RESOLVE:

Art. 1° Fica alterado o art. 3° da Resolucao SES n.° 1904, de 16 de junho de 2009 que passa a
vigorar com a seguinte redagao:

"Art. 3° Os municipios contemplados, nos termos do art. 1deg., terdo até o dia 05 de maio de
2010 para entregar os documentos constantes do art. 15 da Resolucdo 1794, de 2009 em sua

respectiva Geréncia Regional de Saude /GRS."(nr).

Art. 2° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Belo Horizonte, 22 de abril de 2010.

Antbnio Jorge de Souza Marques
Secretario de Estado de Sautde e
Gestor do SUS/MG.
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DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 672, DE 19 DE MAIO DE 2010.

Aprova o Regimento Interno da Comissdo de Acompanhamento e
Avaliag@o dos Resultados do Projeto Estruturador Satde em Casa.

A Comissio Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Saude do Estado de Minas Gerais
CIB-SUS/MG, no uso de suas atribuicoes e considerando:

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 547, de 08 de julho de 2009, que aprova as normas gerais de
adesdo e execu¢ao do Projeto Estruturador Saude em Casa;

- a Resolugdo SES n° 1935 de 08 de julho de 2009; e

- a aprovagao da CIB-SUS/MG em sua 158 * Reunido Ordinaria, ocorrida em 19 de maio de
2010.

Delibera:

Art. 1° Fica aprovado o Regimento Interno da Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo dos
Resultados dos Indicadores do Projeto Estruturador Saude em Casa, de que trata o Anexo III da
Resolucdo SES N° 1935 de 08 de julho de 2009, nos termos do Anexo I desta Deliberagao.

Art. 2° Fica aprovado o Modelo de Relatorio da Comissdao de Acompanhamento e Avaliagdo do

Projeto Estruturador Saude em Casa, nos termos do Anexo II desta Deliberacao.

Art. 3° Esta deliberacao entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 19 de maio de 2010.

ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG
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ANEXO | DA DELIBERACAO CIB-SUS/MG N°672, DE 19 DE MAIO DE 2010.

REGIMENTO INTERNO DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO DOS
RESULTADOS DOS INDICADORES DO PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA.

CAPITULO I
Da Natureza e Finalidade

Art. 1° A Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo dos Resultados dos Indicadores do
Projeto Estruturador Saude em Casa, instancia colegiada instituida na CIB Microrregional,
conforme previsto na Deliberagdo CIB-SUS/MG n° 547, de 08 de julho de 2009, constitui foro
de decisdo quanto ao cumprimento das metas dos indicadores do Projeto Estruturador Saude

em Casa.

CAPITULO II
Da Composigao

Art. 2° A Comissao de Acompanhamento e Avaliacao dos Resultados dos Indicadores do
Projeto Estruturador Satde em Casa sera composta de modo paritario por membros titulares
representantes dos 6rgdos apontados abaixo, sob a coordenacdo do primeiro:
V. Um representante do Nucleo de Atencdo Primaria a Saude/NAPRIS da Geréncia
Regional de Saude /GRS a que o municipio esta adstrito, a ser designado pela GRS.
VI. Um representante do Nucleo de Gestdo Microrregional responsavel pela microrregidao
de satde respectiva, a ser indicado por sua GRS.
VII. Um representante do Colegiado de Secretdrios Municipais de Saude Regional, a ser
designado por este; e
VIII. Um representante da Secretaria Municipal de Saude - SMS respectiva, a ser escolhido
pelo Secretario Municipal de Satude.
§1° Deverdo ser nomeados suplentes para cada um dos membros titulares definidos no caput
deste artigo.
§2° A indicagdo dos titulares e suplentes devera ser formalizada em CIB Microrregional,
podendo sua aprovacdo se dar ad referendum, na hipétese da mesma ndo ser feita em tempo

habil a realiza¢do da Reunido Ordinaria da CIB Microrregional.
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§3° O membro representante do Colegiado de Secretdrios Municipais de Saude Regional ndo
podera ser o mesmo do municipio avaliado pela comissdo, devendo nesse caso, ser substituido

pelo suplente, desde que este também nao o seja.

CAPITULO 111
Das Competéncias

Art. 3° A Comissio de Acompanhamento e Avaliagdo dos Resultados dos Indicadores do
Projeto Estruturador Saude em Casa Compete:

I — analisar e julgar os eventuais recursos, interpostos pelos municipios participantes do
programa apos comunicac¢ao formal dos resultados da avaliagao;

II - encaminhar a decisdo da Comissdo de Acompanhamento e Avaliacdo dos Resultados dos
Indicadores do Projeto Estruturador Saude em Casa, através de Relatorio, conforme modelo
constante do Anexo Unico deste regimento, que devera ser elaborado em 3 vias, sendo uma
encaminhada para o municipio; uma para o NAPRIS, e uma para a Geréncia de Atengdo
Primaria a Saude/SES;

IIT — a documentacao analisada pela Comissao devera permanecer na respectiva Geréncia
Regional de Satide/GRS;

IV — para cada municipio solicitante, devera ocorrer uma reunido especifica.

V — apos a realizacdo das avaliagdes deverdo ser pautados na CIB Microrregional os resultados

finais de todos os municipios e da Microrregido.

CAPITULO IV
Do Funcionamento e Organizacéo

Art. 4° A Comissdo de Acompanhamento e Avaliacdo dos Resultados dos Indicadores do
Projeto Estruturador Satude reunir-se-a impreterivelmente, quando solicitada, entre o 15° dia do
més em que se dara a avaliagao e o 15 dia do més subseqiiente.

Paragrafo Unico - Os membros que ndo puderem comparecer serio representados por seus

suplentes formalmente indicados.

Art. 5° A reunido tera inicio com a presenca dos titulares ou respectivos suplentes da Comissao
na razao de metade dos membros mais um.
§1° Caso ndo seja possivel a presenca de algum dos representantes da SES, deverd ser

convocado, pelo Diretor da respectiva GRS, seu suplente imediatamente.
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§2° Caso ndo seja possivel a presenca do representante do Municipio sem a devida justificativa
em tempo habil, visando a realizagdo de outra reunido, serdo considerados os resultados dos

sistemas de informacao oficiais para o pagamento do incentivo mensal desse municipio.

Art. 6° As decisdes da Comissdo serdo sempre tomadas por consenso dos membros presentes.

Art. 7° Sempre que necessario a Comissdo podera convidar técnico da GRS para atender a

interesses da pauta da reunido.

Art. 8° O Local, data, horario e pauta da Reunido da Comissdo deverdo ser definidos pela GRS

respectiva, que posteriormente informara aos membros da Comissao.

Art. 9° Este regimento entra em vigor na data de sua aprovagao.

ANEXO Il DA DELIBERACAO CIB-SUS/IMG N° ,DE DE MAIO DE 2010.

MODELO DE RELATORIO DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

(O Formulario do Relatorio e este modelo estdo disponiveis em http://www.saude.mg.gov.br/politicas_de_saude/programa-saude-em-casa)

I - IDENTIFICACAO DO MUNICIPIO

Municipio: CNPJ (da Secret. Mn. Saude)
Enderego da SMS: CEP

e-mail: Telefone/Fax:

N°. do Termo de Compromisso (Res. SES/MG n° 1.935/09): Data de Avaliacao:

11 - IDENTIFICACAO DA COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E AVALIACAO

Representante do Nucleo de Atengdo Primaria a Satde da GRS: CPF
Representante do Nucleo de Gestdo Microrregional: CPF
Representante do Colegiado de Secretarios Municipais de Satde: CPF:
Representante da Secretaria Municipal de Satde: CPF:
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111 - DESEMPENHO DO MUNICIPIO

Valor anterior

Execucao no periodo

Objetivo Estratégico Indicador Fonte 5 9 Quadrimestre 20
Valor | Periodo -
Meta Realizado
Cobertura Populacional
Ampliar e Melhorar a da Estratégia Saude da
g r o o SES/MG
Atenc¢ao Primaria a Saude Familia
0, A 1
Ampliar e melhorar a APS; fciigﬁfj?; 2{25? Iggsnfgir;]
Reduzir a Mortalidade . SINASC
. consultas pré-natal
Infantil
Ter exceléncia na Cobertura vacinal por
Vigilancia dos fatores de | tetravalente em menores |PNY
risco; Reduzir a de 1 ano de idade SINASC
Mortalidade Infantil
Raz&o de exames
citopatoldgico cérvico-
. . vaginais na faixa etaria de | SISCAM /
Rede Viva Vida SISCOLO

25 a 59 anos em relagdo a
populacéo-alvo

VI - JUSTIFICATIVA DO MUNICIPIO

Justificativa sobre a execucao
(Justificativa no caso de ndo cumprimento de meta)

Cobertura
Populacional da
Estratégia Satude da
Familia

() Deferido
() Indeferido

% de recém nascidos
com a cobertura de 7
ou mais consultas
pré-natal

() Deferido
() Indeferido

Cobertura vacinal
por tetravalente em
menores de 1 ano de
idade

() Deferido
() Indeferido

Razdo de exames
citopatologico
cérvico-vaginais na
faixa etaria de 25 a
59 anos em relagdo a
populagdo-alvo

() Deferido
() Indeferido
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V — AVALIACAO DA COMISSAO SOBRE O DEFERIMENTO OU NAO DAS JUSTIFICATIVAS
APRESENTADAS

Avaliacdo do conjunto de indicadores

VI - RECOMENDACOES DA COMISSAO

Recomendacdes

DN (W[N] —

VIl - PARECER FINAL - NUMERO DE INDICADORES CUMPRIDOS E/OU COM JUSTIFICATIVAS
ACEITASPELACAA

( )o ( )1 ()2 ()3 ( )4

De acordo,

Representante do Nucleo de Atengdo Primaria a Saude da GRS Representante do Nucleo de Gestdo Microrregional
Representante do Colegiado de Secretarios Municipais de Satde Representante da Secretaria Municipal de Satde
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DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 673, DE 19 DE MAIO DE 2010.
Aprova prazo para assinatura de Termo Aditivo ao Termo de
Compromisso e prorroga o prazo da 2* avaliagdo quadrimestral do
Projeto Estruturador Satde em Casa.

A Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Satide do Estado de Minas Gerais -
CIB-SUS/MG, no uso de suas atribui¢des e considerando:
- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 547 de 08 de julho de 2009;

- a Resolugdao SES n° 1.935 de 08 de julho de 2009, que aprova as normas gerais de adesao e
execucao ao Projeto Estruturador Satde em Casa.

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 630, de 24 de fevereiro de 2010.

- as atas das CIBs Microrregionais pactuando as novas metas para os indicadores 2 e 4 do
Projeto Estruturador Saude em Casa; e

- a aprovacgao da CIB-SUS/MG em sua 158 Reunido Ordindria, ocorrida em 19 de maio de
2010.
Delibera:

Art. 1° Fica aprovado como data limite para assinatura do I Termo Aditivo ao Termo de
Compromisso do Projeto Estruturador Satide em Casa até o dia 04 de junho de 2010.

Art. 2° O I Termo Aditivo ao Termo de Compromisso do Projeto Estruturador Satide em Casa
tem por objetivo revisar as metas dos indicadores 2 - % de recém nascidos com a cobertura de
7 ou mais consultas pré-natal e 4 - Razao de exames citopatoldgico cérvico-vaginais na faixa
etaria de 25 a 59 anos em relacdo a populagdo-alvo, conforme pactuacao em CIBs
Microrregionais.

Art. 3° Devido a revisdo das metas e do prazo para formalizagdo do I Termo Aditivo os
resultados dos indicadores, referente ao primeiro quadrimestre de 2010, serao disponibilizados
para avaliacdo no dia 15 de junho de 2010.

Paréagrafo unico. A fonte e periodicidade dos resultados para a avaliagdao serdo marco de 2009 a
fevereiro de 2010.

Art. 4° Os municipios que ndo assinarem os termos aditivos até o prazo determinado no art. 1°
serdo avaliados pelas metas componentes do Termo de Compromisso assinado em 31 de agosto
de 2009, antes da revisao.

Art. 5° O pagamento do incentivo mensal nos meses de maio e junho serd pelo valor da 1*
avaliacdo do Termo de Compromisso do Projeto Estruturador Satide em Casa.

Paragrafo Unico. Havendo validagdo na aceitagdo das justificativas, posterior ao inicio do
repasse do recurso varidvel para o quadrimestre seguinte, SES-MG devera efetuar a correcao,
para mais ou para menos, do valor retroativo na proxima transferéncia.

Art. 6° Esta deliberagdo entra em vigor na data de sua publicacgdo.

Belo Horizonte, 19 de maio de 2010.

ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG
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DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 678, DE 15 DE JUNHO DE 2010.

Estabelece as normas de execu¢do do Programa de Educagdo
Permanente/PEP para médicos de familia do municipio de Belo
Horizonte.

A Comissio Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Saude do Estado de Minas Gerais-
CIBSUS/MG, no uso de suas atribui¢des e considerando:

- a Resolug@o SES n° 1.935, de 08 de julho de 2009, que aprova as normas gerais de adesdo e
execucao do Projeto Estruturador Saude em Casa;

- 0 Plano Estadual de Educagao Permanente em Saude;

- a estratégia governamental do Sistema Estadual de Saude, expressa no Plano Mineiro de
Desenvolvimento Integrado/PMDI,;

- a necessidade de se organizar a Atencdo Primaria a Saude /APS no Estado de Minas Gerais e
as peculiaridades de sua capital;

- 0 elevado niumero de médicos de saude da familia no municipio de Belo Horizonte;

- os incentivos e investimentos do Projeto Estruturador Satide em Casa;

- a Nota Técnica elaborada pela Coordenacao Estadual do PEP;

- a apreciagdo da Camara Técnica da CIB-SUS/MG, realizada no dia 09 de junho de 2010;

- 0 Oficio n°® 89/2010, de 11 de junho de 2010 do Colegiado de Secretarios Municipais de
Satde de Minas Gerais (COSEMS/MG); e

- aprovagdo Ad Referendum da CIB-SUS/MG, conforme disposto no artigo 5°, paragrafo 1°, do
seu regimento.

Delibera:
Art. 1° Ficam instituidas as normas de execu¢do do Programa de Educagdo Permanente para
médicos de familia - PEP do municipio de Belo Horizonte nos termos do Anexo Unico desta

Deliberagao.

Art. 2° Esta Deliberacdo entra em vigor na data de sua publicagao.
Belo Horizonte, 15 de junho de 2010.

ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 2352, DE 15 DE JUNHO DE 2010.

Permanente/PEP para Estabelece as normas gerais de execucgdo do
Programa de Educacdo médicos de familia do municipio de Belo
Horizonte.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE ¢ Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais, no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o art. 93, SS 1o, da Constitui¢ao
Estadual e a Lei Estadual n. ° 13.317, de 24 de setembro de 1999 e, considerando:

- a Lei Federal n. ° 8.080, de 19 de setembro de 1990;

- a Lei Estadual n.° 13.717/99;

- a Resolugdo SES n° 1.935, de 08 de julho de 2009, que aprova as normas gerais de adesao e
execucao do Projeto Estruturador Saude em Casa;

- a visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;
- 0 Plano Estadual de Educacdo Permanente em Saude;

- a estratégia governamental do Sistema Estadual de Satude, expressa no Plano Mineiro de
Desenvolvimento Integrado/PMDI;

- a necessidade de se organizar a Atencao Primdaria a Saude /APS no Estado de Minas Gerais e
as peculiaridades de sua capital;

- 0 elevado nimero de médicos de saude da familia no municipio de Belo Horizonte;
- os incentivos e investimentos do Projeto Estruturador Satide em Casa;

- a Nota Técnica elaborada pela Coordenagao Estadual do PEP

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 678, de 15 de junho de 2010.

RESOLVE:

Art. 1° Ficam aprovadas as normas gerais de execugdo do Programa de Educacao
Permanente/PEP para médicos de familia do municipio de Belo Horizonte.

Art. 2° A execugdo do Programa de Educacdo Permanente/ PEP para médicos de familia do
municipio de Belo Horizonte se dara em 15 (quinze) meses por meio da implantagdo e
manuten¢do de 75 Grupos de Aperfeicoamento da Pratica/GAP e implantagdo de 9 (nove) salas
de Educacao Permanente, a partir do més de outubro de 2010.

Art. 3° Fica definido o incentivo financeiro para a execu¢do do PEP no Municipio de Belo
Horizonte no valor total de R$ 2.444.350,00 (dois milhdes quatrocentos e quarenta e quatro
mil, trezentos e cinqiienta reais) que correrdo a conta da dotacdo orcamentdria de n.° 4291 10
301 049 1122 0001 334041 10.1

219



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

SS 1° O recurso financeiro de que trata o caput s6 podera ser utilizado em despesas de custeio e
sera transferido do Fundo Estadual de Saude para o Fundo Municipal de Satde de Belo
Horizonte, em conta especifica destinada exclusivamente a este fim, conforme cronograma de
desembolso previsto no Anexo I desta Resolugao.

SS 2° O municipio de Belo Horizonte somente fara jus ao incentivo financeiro de que trata esta
Resolugdo apds a assinatura do Termo de Compromisso constante no Anexo II desta
Resolugao.

Art. 4° O municipio de Belo Horizonte devera prestar contas dos recursos de que trata esta
Resolucdo nos termos do Decreto Estadual ndeg. 44.761, de 25 de margo de 2008,
regulamentado pela Resolu¢do SES ndeg. 1516, de 24 de junho de 2008, que dispde sobre a
prestagdo de contas dos recursos transferidos do Fundo Estadual de Saude/FES por meio de
Resolugdes, até 31 de janeiro de 2012.

Paragrafo tnico. O Relatorio de Cumprimento de Metas de que trata o Decreto Estadual ndeg.
44.761, de 2008, sera o constante no Anexo III desta Resolugao.

Art. 5° Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicagdo.
Belo Horizonte, 15 de junho 2010.
Antbnio Jorge de Souza Marques

Secretario de Estado de Sautde e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO | DA RESOLUCAO SES N° 2352, DE 15 DE JUNHO DE 2010.
CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO FINANCEIRO

O repasse de recursos se dard conforme o seguinte cronograma de desembolso financeiro

Jan|Fev|Mar AbriMai|Jun JullAgo|Set Out/Nov dez
R$
2.0101- |- |- ) ) N 977.470,00
5 011 R$ _ R$ | |R$ _ _
’ 448.870,00 488.870,00 488.870,00

ANEXO Il DA RESOLUCAO SES N° 2352, DE 15 DE JUNHO DE 2010.

TERMO DE COMPROMISSO N° XXX/2010 QUE ENTRE SI CELEBRAM O ESTADO
DE MINAS GERAIS, POR INTERMEDIO DA Secretaria de Estado de satde, ORGAO
GESTOR DO SISTEMA UNICO DE SAUDE E O MUNICIPIO DE Belo Horizonte, POR
INTERMEDIO DE SUA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

O Estado de Minas Gerais, por intermédio da Secretaria de Estado de Satde, inscrita no CNPJ
n°® 18.715.516/0001-88, com sede a Rua Sapucai, 429 - 10° Andar, Floresta, Belo Horizonte,
MG, representada por seu Secretario, Antonio Jorge de Souza Marques, Carteira de Identidade
n.° MG - 17.121.674, SSP/MG e CPF n.° 334.405.656-53, doravante denominada
PARCEIRO/ESTADUAL e o Municipio de Belo Horizonte, inscrito no CNPJ sob o n°
18.715.383/0001-40, representado por sua Secretaria Municipal de Saude, neste ato
representada por seu Secretario(a), Marcelo Gouvea Teixeira, portador da Carteira de
Identidade n.°® M-6.685.606 - SSP/MG e inscrito no CPF sob o n.°741.352.106-78, doravante
denominados PARCEIROS/MUNICIPAIS ajustam entre si o presente TERMO DE
COMPROMISSO, para execu¢do do Programa de Educacdo Permanente para médicos da
familia - PEP, um dos produtos do Projeto Estruturador Satide em Casa, na forma prevista na
Lei Federal n® 8.142, de 28/12/1990 e Lei Federal n® 8.080, de 19/09/1990, Lei 11.983 de
14/11/1995, mediante as seguintes clausulas e condic¢des:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO E DA FINALIDADE

O presente Termo de Compromisso tem por objetivo a viabilizagdo do Programa de Educagao
Permanente/PEP, no municipio de Belo Horizonte durante 15 (quinze) meses por meio da
implantacdo e manutenc¢do de 75 Grupos de Aperfeicoamento da Pratica/GAP e implantagdo de
9 (nove) salas de Educagdo Permanente, pela Secretaria Municipal de Saude do municipio de
Belo Horizonte, a partir do més de outubro de 2010.

Paragrafo tinico - Cada médico integrante do GAP dedicara 16 horas mensais as atividades
educacionais do programa, durante a jornada de trabalho, em horério protegido para esse fim.

CLAUSULA SEGUNDA - DAS OBRIGACOES
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O Municipio compromete-se a:

I. cumprir os compromissos assumidos pelo municipio no Termo de Compromisso assinado na
adesdo ao Projeto Estruturador Saude em Casa.

II. garantir a liberagdo dos médicos para participag¢@o nas atividades do Programa de Educagao
Permanente.

III. viabilizar a manutencdo das Salas de Educagdo Permanente ¢ a realizagdo dos encontros
mensais dos Grupos de Aperfeicoamento da Pratica

IV. encaminhar até o 5° dia util de cada més a Coordenacdo Estadual do PEP, o quantitativo de
médicos freqlientes nas reunides de GAP no més anterior.

V. apresentar os produtos implantados conforme Anexo IIII - Relatério de Metas da Resolugao
SES n.°

V1. emitir relatério final de execugdo do Programa de Educacao Permanente.

VII utilizar os recursos financeiros disponibilizados pela SES-MG exclusivamente para a
implantacdo e manutenciao do PEP, observando o disposto na respectiva resolugao.

VIII prestar contas dos recursos nos termos do Decreto estadual ndeg. 44.761, de 25 de marco
de 2008, regulamentado pela Resolugdo SES ndeg. 1516, de 24 de junho de 2008, que dispde
sobre a prestacdo de contas dos recursos transferidos do Fundo Estadual de Saude/FES por

meio de resolugdes.

IX devolugdo do recurso para o Fundo Estadual de Saude dos recursos financeiros que ndo
forem utilizados pelo periodo de 06 (seis) meses, sem justificativa aceita pela SES-MG;

A Secretaria de Estado de Satde de Minas Gerais/SES-MG compromete-se a:
I. supervisionar e monitorar a execug¢ao desse Termo de Compromisso;
II. garantir o cumprimento do Cronograma de Desembolso Financeiro.

III. disponibilizar ao Municipio o apoio metodoldgico para a implantacio e manutencao do
PEP.

CLAUSULA TERCEIRA -DO INCENTIVO FINANCEIRO

A SES-MG repassara ao Municipio de Belo Horizonte o valor total de R$ 2.444.350,00 (dois
milhdes quatrocentos e quarenta e quatro mil, trezentos e cinqiienta reais) para a execu¢ao do
objeto deste Termo de Compromisso, que correrd a conta da dotagdo orgamentaria n.° .

Paréagrafo tinico. O recurso financeiro de que trata esta Cldusula somente podera ser utilizado
em despesas de custeio e seré transferido do Fundo Estadual de Saude para o Fundo Municipal
de Saude de Belo Horizonte, em conta especifica destinada exclusivamente a este fim,
conforme cronograma de desembolso previsto no Anexo I da Resolu¢do SES n.°.
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CLAUSULA QUARTA - DA PRESTACAO DE CONTAS

O Municipio de Belo Horizonte devera elaborar Prestacdo de Contas do recurso financeiros de
que trata este Termo de Compromisso a até o dia 31 de janeiro de 2012, de acordo com as com
o Decreto 44.761 de 25 de margo de 2008 e Resolugao SESN. © 1516 de 24 de junho de 2008.

Paréagrafo unico. O Relatério de Cumprimento de Metas de que trata o Decreto Estadual ndeg.
44,761, de 2008, sera o constante no Anexo III da Resolugdo SES n.°, de 2010.

CLAUSULA QUINTA- DA FRAUDE E CORRUPCAO
(Conforme estabelecido na a Resolugdo SEPLAG N°. 09, de 16 de fevereiro de 2009)

O municipio devera observar os mais altos padrdes éticos durante a execucdo do objeto,
estando sujeita as sangoes previstas na legislagdo, neste contrato e conforme indicado a seguir:

I - O municipio permitird a Secretaria de Estado de Saude a realizacdo de inspeg¢do em suas
contas, registros e quaisquer outros documentos relativos a apresentagdo de ofertas e ao
cumprimento do contrato, e poderd submeté-los a auditoria a ser realizada por pessoas
designadas pelo respectivo Orgao.

II - Para isso, 0 municipio devera:

a) manter todos os documentos e registros referentes ao objeto por um periodo de 3 (trés) anos
apos a conclusdo dos trabalhos contemplados no respectivo contrato;

b) entregar toda documentacdo necessaria a investigacao relativa a fraude e/ou corrupgdo e
disponibilizar os funciondrios ou agentes que tenham conhecimento do objeto para responder a
indagagdes provenientes de investigador, agente, auditor ou consultor designado pela
Contratante para a revisao ou auditoria dos documentos.

IIT - Caso o municipio ndo cumpra as exigéncias firmadas ou crie a Secretaria de Estado de
Satde obstaculos para fiscalizacdo, revisdo ou auditoria dos documentos, podera esta,
discricionariamente, tomar medidas necessarias para tanto.

VI - Caso apos procedimento administrativo da Secretaria de Estado de Saude, ficar
comprovado que o funcionario do municipio ou quem atue em seu lugar, quando for o caso,
incorreu em praticas corruptas, essa Secretaria podera declarar inelegiveis o Municipio e/ou
seus empregados diretamente envolvidos nas praticas corruptas, temporaria ou
permanentemente, para participar de futuras Licitacdes ou Contratos.

V - Com os propositos dessa disposi¢ao, sao considerados os seguintes termos:
a) "pratica corrupta" significa a oferta, a doagdo, o recebimento ou a solicitagdo de qualquer
coisa de valor para influenciar a agdo de um funcionario publico no processo de aquisi¢ao ou

execucao do Contrato; e

b) "pratica fraudulenta" significa a deturpagdo dos fatos a fim de influenciar um processo de
aquisi¢do ou a execu¢do de um Contrato em detrimento da Administragdo, e inclui pratica
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conspiratéria entre os concorrentes (antes ou apds a apresentagdo da proposta) destinados a
estabelecer os precos das propostas a niveis artificiais ndo-competitivos e privar o 6rgao
licitante dos beneficios da competigdo livre e aberta;

c) "pratica conspiratoria" significa um esquema ou arranjos entre dois ou mais concorrentes,
com ou sem o conhecimento do 6rgao licitante, destinado a estabelecer os precos das propostas
a niveis artificiais ndo competitivos; e

d) "pratica coercitiva" significa prejudicar ou ameagar prejudicar, diretamente ou
indiretamente, pessoas ou suas propriedade a fim de influenciar a participacdo delas no
processo de aquisicao ou afetar a execu¢dao de um contrato;

e) "pratica obstrutiva" significa:

- destruir, falsificar, alterar ou esconder intencionalmente provas materiais para investigacao ou
oferecer informacdes falsas aos investigadores com o objetivo de impedir uma investiga¢do do
Banco sobre alegacdes de corrupcao, fraude, coer¢do ou conspiragdo; significa ainda ameacar,
assediar ou intimidar qualquer parte envolvida com vistas a impedir a liberagdo de informagdes

ou conhecimentos que sejam relevantes para a investigacao; ou

- agir intencionalmente com o objetivo de impedir o exercicio do direito da Administra¢do de
investigar e auditar.

CLAUSULA SEXTA - DA VIGENCIA,

O presente Termo de Compromisso vigorard a partir da data de sua assinatura, até 31 de
dezembro de 2011.

CLAUSULA SETIMA - DA RESCISAO

O Termo de Compromisso Saude em Casa podera ser rescindido por consenso entre as partes
ou por ato unilateral e escrito da Secretaria de Estado de Satde em caso de descumprimento
grave e injustificado, garantido a ampla defesa.

CLAUSULA OITAVA - DA PUBLICIDADE

Fica a cargo e responsabilidade da SES/MG promover a publicagdo deste termo e quaisquer
atos dele decorrentes no Diario Oficial do Estado de Minas Gerais

Fica eleito o foro da comarca de Belo Horizonte para dirimir quaisquer duvidas suscitadas na
execugao desse Termo.

E por estarem justos e contratados, de pleno acordo com as clausulas e condi¢gdes ora fixadas,
firmou-se o presente termo em 2 vias de igual teor e forma.

Belo Horizonte, 15 de Junho de 2010.
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ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE E GESTOR DO SUS-MG/FES
PARCEIRO ESTADUAL

MARCELO GOUVEA TEIXEIRA
SECRETARIO MUNICIPAL DE SAUDE DO MUNICIPIO DE BELO
HORIZONTE
PARCEIRO MUNICIPAL

ANEXO 111 DA RESOLUCAO SES N° 2352 DE 15 DE JUNHO DE 2010.
RELATORIO DE CUMPRIMENTO DE METAS
O municipio de Belo Horizonte deverd comprovar:

I - Implantagdo e manutencdo de 75 Grupos de Aperfeicoamento da Pratica - GAP para
médicos entre outubro de 2010 e 31 de dezembro de 2011.

II - Garantir a participac¢do de pelo menos 65% dos médicos de PSF nas reunides presenciais de
GAP entre os meses de outubro de 2010 e 31 de dezembro de 2011.
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DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 682, DE 15 DE JUNHO DE 2010.
Altera o Anexo Unico da Deliberacio CIB-SUS/MG n° 603, de 09 de
dezembro de 2009.

A Comissio Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Satide do Estado de Minas Gerais -
CIB-SUS/MG, no uso de suas atribuicoes e considerando:

-a Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990;
-aLei 11.983 de 14 de novembro de 1995, que institui o Fundo Estadual de Saude;

- a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde sobre a participacao
dacomunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude/SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude;

- a Portaria GM/MS n° 373, de 27 de fevereiro de 2002, que aprova a Norma Operacional da
Assisténcia a Saude/NOAS-SUS 01/2002;

- a Portaria GM/MS n° 2.048, de 05 de novembro de 2002, que aprova o Regulamento Técnico
dos Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

- a Portaria GM/MS n° 1.863, de 29 de setembro de 2003 institui a politica nacional de atencao
as urgéncias, a ser implantada em todas as unidades federadas, respeitadas as competéncias das
trés esferas de gestao;

- os incisos Il e IV § 1° do art. 2° da Portaria GM/MS n° 1.020, de 13 de maio de 2009, que
estabelece diretrizes para a implantacdo do componente pré-hospitalar fixo para a organizagdo
de redes locorregionais de atencdo integral as urgéncias em conformidade com a Politica
Nacional de Ateng¢do as Urgéncias;

- a Resolugdo SES n° 1935, de 08 de julho de 2009. Aprova as normas gerais de adesdo e
execugdo ao Projeto Estruturador Satde em Casa,;

- a ata da Reunido do Comité Gestor do Sistema Estadual de Atencao as Urgéncias do Estado
de Minas Gerais — aos 21 de margo de 2007. Validagao interna do Protocolo de Classificagao
de Risco mais adequado — Sistema Manchester;

- 0 Plano Diretor de Regionalizacao do Estado de Minas Gerais;

- a visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- a transparéncia e parceria com gestores locais;

- a necessidade de reforcar e desenvolver o Sistema Unico de Saude no Estado de Minas Gerais;

- 0 Oficio n° 91/2010, de 14 de junho de 2010 do Colegiado de Secretarios Municipais de Saude de
Minas Gerais (COSEMS/MG); e

- aprovacao Ad Referendum da CIB-SUS/MG, conforme disposto no artigo 5°, paragrafo 1°, do seu
regimento.
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Delibera:
Art. 1° Fica alterado o Anexo Unico da Deliberacdo CIB-SUS/MG n° 603, de 09 de dezembro de 2009.
Art. 2° Esta Deliberacao entra em vigor na data de sua publicacao.
Belo Horizonte, 15 de junho de 2010.
ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 2353, DE 15 DE JUNHO DE 2010

Altera o art. 1° da Resolugdo SES N° 2132 de 09 de dezembro de 2009.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas
Gerais, no uso de suas atribuigdes legais que lhe confere o art. 93 da Constitui¢ao Estadual, e
considerando:

--aLei 8.080 de 19 de setembro de 1990;

-a Lei 11.983 de 14 de novembro de 1995, que institui o Fundo Estadual de Saude;

- a Lei Federal n® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, dispde sobre a participagdo da
comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude/SUS e sobre as transferéncias

intergovernamentais de recursos financeiros na area da satde;

- a Portaria GM/MS n° 373, de 27 de fevereiro de 2002, que aprova a Norma Operacional da
Assisténcia a Saude/NOAS-SUS 01/2002;

- a Portaria GM/MS n° 2.048, de 05 de novembro de 2002, que aprova o Regulamento Técnico
dos Sistemas Estaduais de Urgéncia e Emergéncia;

- a Portaria GM/MS n° 1.863, de 29 de setembro de 2003 institui a politica nacional de ateng¢ao
as urgéncias, a ser implantada em todas as unidades federadas, respeitadas as competéncias das

trés esferas de gestao;

- os incisos III e IV § 1° do art. 2° da Portaria GM/MS n° 1.020, de 13 de maio de 2009, que
estabelece diretrizes para a implantacdo do componente pré-hospitalar fixo para a organizagao
de redes locorregionais de atengdo integral as urgéncias em conformidade com a Politica
Nacional de Atengao as Urgéncias;

- a Resolugao SES n° 1935, de 08 de julho de 2009. Aprova as normas gerais de adesdo e
execucao ao Projeto Estruturador Satde em Casa,;

- a ata da Reunido do Comité Gestor do Sistema Estadual de Aten¢ao as Urgéncias do Estado
de Minas Gerais — aos 21 de mar¢o de 2007. Validacao interna do Protocolo de Classificacao
de Risco mais adequado — Sistema Manchester;

- 0 Plano Diretor de Regionaliza¢do do Estado de Minas Gerais;

- a visdo sistémica e estratégica do SUS Estadual;

- a transparéncia e parceria com gestores locais;

- a necessidade de reforgar e desenvolver o Sistema Unico de Saude no Estado de Minas Gerais;

- a Deliberacao CIB-SUS/MG n° 682, de 15 de junho de 2010.
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Art. 1° Fica alterado o art. 4° da Resolugdo SES n°® 2132, de 09 de dezembro de 2009, que passa a
vigorar com a seguinte redagao:

“Art. 4° As entidades descritas no § 1° do art. 2° deverdo aderir, at¢ 21 de junho de 2010, a
implantacdo e implementacdo do Protocolo de Classificagdo de Risco no Servigo de Urgéncia e
Emergéncia — Sistema Manchester mediante Termo de Adesdo nos termos do Anexo I desta
Resolugao”.

Art. 2° Fica revogado o art. 1° da Resolugdo SES n.° 2319 de 19 de maio de 2010.

Art. 3° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

Belo Horizonte, 15 de junho de 2010.
ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE,
GESTOR DO SUS/MG
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DELIBERACAOQ CIB-SUS/MG N° 709, DE 18 DE AGOSTO DE 2010.

Altera o Anexo Unico da Deliberagdo CIB-SUS/MG n° 515 de 10 de
marco de 2009, que institui incentivo financeiro para melhoria da infra-
estrutura primaria a satide, no dmbito do Projeto Estruturador Satide em
Casa e define critérios para sua concessao.

A Comissao Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Satide do Estado de Minas Gerais - CIB-
SUS/MG, no uso de suas atribuigdes e considerando:

- a Deliberagdao CIB-SUS/MG n° 643, de 17 de margo de 2010, que altera o Anexo Unico da
Deliberagao CIB-SUS/MG n° 515, de 10 de marco de 2009, que institui incentivo financeiro para
melhoria da infra-estrutura primaria a saude, no ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa e
define critérios para sua concessao;

- a Resolucdo SES n°. 1794 de 11 de margo de 2009, que institui incentivo financeiro para melhoria
da infraestrutura da Aten¢ao Primaria a Satde, no ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa e
define critérios para sua concessao, alterada pela Resolucdo SES n°. 2186 de 26 de janeiro de 2010;

- a Resolucao SES n° 2254, de 17 de margo de 2010, que altera o caput e SS 2° do art. 4° o caput € 0
SS 1° do art. 7°, bem como o anexo IV da Resolugdo SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009, que
institui incentivo financeiro para melhoria da infraestrutura da Aten¢@o Primaria a Saude, no
ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa e define critérios para sua concessdo, e dispoe sobre
o incentivo financeiro para o exercicio de 2010;

- a importancia da conclusdo dessas obras para a melhoria da infraestrutura da ateng@o primaria a
saude;

- 0 equilibrio or¢amentario e a boa utilizagdo dos recursos publicos; e
- a aprovagdo da CIB-SUS/MG em sua 161? Reunido Ordindria, ocorrida em 18 de agosto de 2010.
Delibera:
Art. 1* Fica alterado o Anexo Unico da Deliberagio CIB-SUS/MG n° 515, de 10 de margo de 2009,
que institui incentivo financeiro para melhoria da infra-estrutura Primaria a Saude, no ambito do
Projeto Estruturador Satide em Casa e define critérios para sua concessdo, nos termos do Anexo
Unico desta Deliberacgao.
Art. 2° Esta Deliberagdo entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 18 de agosto de 2010.

ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG

ANEXO UNICO DA DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 709, DE 18 DE AGOSTO DE 2010.
(disponivel no sitio eletronico www.saude.mg.gov.br/cib)
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RESOLUCAOQ SES N° 2473, DE 18 DE AGOSTO DE 2010.
Altera o § 1° do art. 5°, 0 § 1° do art. 6°, 0 § 1° do art. 7°, bem como o
anexo IV da Resolugdo SES n°. 1794 de 11 de margo de 2009, que
institui incentivo financeiro para melhoria da infraestrutura da Atengao
Primaria a Satde, no ambito do Projeto Estruturador Saide em Casa e
define critérios para sua concessdo, e¢ dispde sobre o incentivo
financeiro para o exercicio de 2010 e 2011.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Saiude de Minas Gerais
no uso da atribuig@o prevista no inciso III, §1°, art. 93, da Constitui¢ao do Estado de Minas Gerais ¢
considerando:

- a Deliberagio CIB-SUS/MG n° 643, de 17 de marco de 2010, que altera o Anexo Unico da
Deliberagao CIBSUS/MG n° 515, de 10 de marco de 2009, que institui incentivo financeiro para
melhoria da infra-estrutura primaria a saude, no ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa e
define critérios para sua concessao;

- a Resolucdo SES n°. 1794 de 11 de margo de 2009, que institui incentivo financeiro para melhoria
dainfraestrutura da Atengdo Primaria a Satude, no &mbito do Projeto Estruturador Satde em Casa e
definecritérios para sua concessao, alterada pela Resolugdo SES n°. 2186 de 26 de janeiro de 2010;

- a Resolucdo SES n°® 2254, de 17 de margo de 2010, que altera o caput e § 2° do art. 4° o caput € o
§ 1°do art. 7°, bem como o anexo IV da Resolugdo SES n°. 1794 de 11 de margo de 2009, que
institui incentivo financeiro para melhoria da infraestrutura da Ateng@o Primaria a Saude, no
ambito do Projeto Estruturador Satide em Casa e define critérios para sua concessao, € dispde sobre
o incentivo financeiro para o exercicio de 2010;

- 0 atraso no repasse da primeira parcela das unidades dessa Resolugdo, em motivo das adequagdes
técnicas acerca da documentagdo necessaria para o inicio da obra;

- a importancia da conclusdo dessas obras para a melhoria da infraestrutura da atengao primaria a
saude;

- 0 equilibrio orcamentario e a boa utilizagao dos recursos publicos; e
- a Deliberagdao CIB-SUS/MG n° 709, de 18 de agosto de 2010.
RESOLVE:

Art. 1° Ficam alterados o caput e o § 1° do art. 5°, o caput e 0 § 1° do art. 6°, o caput e o § 1° do art.
7° da Resolugao SES n°. 1794 de 11 de margo de 2009 que passa a vigorar com a seguinte redagao:

Art. 5° (...) § 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 03 (trés) parcelas diretamente
do Fundo Estadual de Saide ao Fundo Municipal de Saude, em conta corrente aberta
especificamente para este fim, nos seguintes termos:

1-(.)

IT — 27 (segunda) parcela correspondente a R§ 90.000,00 (noventa mil reais), apos o envio de atesto
de conclusao da fundagao pelo profissional responsavel por alimentar o sistema de monitoramento
da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolugao.
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III — 3? (terceira) parcela correspondente a R$ 90.000,00 (noventa mil reais), apds o envio de atesto
de conclusdao da fase de acabamento pelo profissional responsavel por alimentar o sistema de
monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolugao.

Art. 6° (...)

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em 03 (trés) parcelas diretamente do Fundo
Estadual de Satde ao Fundo Municipal de Saude, em conta corrente aberta especificamente para
este fim, nos seguintes termos:

1-(.)

IT — 2% (segunda) parcela correspondente a R$ 115.000,00 (cento e quinze mil reais), apos o envio
de atesto de conclusdo da fundagdo pelo profissional responsavel por alimentar o sistema de
monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolucao.

III — 3% (terceira) parcela correspondente a R$ 115.000,00 (cento e quinze mil reais), apds o envio
de atesto de conclusdo da fase de acabamento pelo profissional responséavel por alimentar o sistema
de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta Resolugao.

Art. 7°(...)

§ 1° O desembolso dos recursos financeiros se dara para cada Unidade Bésica de Saude recebida,
em 03 (trés) parcelas diretamente do Fundo Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Satude, em
conta corrente aberta especificamente para este fim, nos seguintes termos:

1-(.)

IT — 2* (segunda) parcela correspondente a R$ 140.000,00 (cento e quarenta mil reais) para cada
unidade, apos o envio de atesto de conclusdo da respectiva fundacdo pelo profissional responsavel
por alimentar o sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta
Resolugao.

III — 3% (terceira) parcela correspondente a R$ 140.000,00 (cento e quarenta mil reais) para cada
unidade, apo6s o envio de atesto de conclusdo da fase de acabamento pelo profissional responsavel
por alimentar o sistema de monitoramento da obra, na forma do disposto no art. 16 desta
Resolugdo. " nr.

Art. 2° As alteragdes no quantitativo e no valor das parcelas nao se aplicam aos municipios que ja
receberam 100% (cem por cento) do recurso de que trata a resolugdo 1.794 de 11 de margo de
2009.

Art. 3° Ficq alterado o Anexo IV da Resolugdo SES n°. 1794 de 11 de margo de 2009, nos termos
do Anexo Unico desta Resolucdo.

o

Art. 4° Fica revogado as disposi¢des em contrario em especial o Anexo Unico da Resolugdo SES n
2254 de 17 de margo de 2010

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.
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Belo Horizonte, 18 de agosto de 2010.

Antbnio Jorge de Souza Margues
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG

ANEXO UNICO DA RESOLUGCAO SES N° 2473, DE 18 DE AGOSTO DE 2010.

“Anexo Unico da Resolucdo SES n°. 1794 de 11 de marco de 2009

Cronograma de Execucgado

Etapas Descricdo Data limite de execuc¢ao
(..) (...) (..)
82 Conclusédo da licitagdo da obra 30/11/2010
92 Fundacgéo Concluida 31/12/2010
108 Conclusdo das obras 31/7/2011
112 | Emisséo de Alvara Sanitario e inauguracéo da (s) Unidades Basicas de Saude 31/8/2011
122 Entrega de Prestacdo de Contas 30/9/2011
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RESOLUCAO SES N°2537 DE 04 DE OUTUBRO DE 2010
Prorroga o prazo para a conclusdo das obras e respectiva
prestacdo de contas no ambito do Projeto Estruturador Satde
em Casa - melhoria da infraestrutura fisica da Atencdo
Primaria a Saude.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, Gestor do Sistema Unico de Saude do Estado de
Minas Gerais - SES/SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que lhe confere o SS 1°, do art. 93 da
Constitui¢ao Estadual, considerando:

- a Resolucao SES n° 796, de 16 de dezembro de 2005;

- a Resolucdo SES n° 843, de 14 de margo de 2006;

- a Resolucdo SES ndeg. 1087, de 27 de dezembro de 2006;

- a Resolucao SES ndeg. 1237, de 10 de julho de 2007, com as alteragdes da Resolucdo SES n°
1451, de 02 de abril de 2008;

- a Resolucdo SES n° 1342, de 04 de dezembro de 2007, alterada pelas Resolucdes SES ndeg. 1451
de 02 de abril de 2008; e n® 1523, de 02 de julho de 2008;

- a Resolucdo SES n°. 2149 de 23 de dezembro de 2009;

- a declaragdo emitida pela Geréncia de Aten¢do Primaria a Saude da Superintendéncia de Atengao
a Saude da Secretaria de Estado de Saude/GAPS/SAS/SES-MG de que alguns Municipios
apresentaram problemas na execug¢do das obras das Unidades Basicas de Saude/UBS;

- a mudanga de gestdo por parte de alguns municipios contemplados;

- 0 interesse e necessidade publicos na conclusdo das obras de melhoria da infra-estrutura e
qualidade do Sistema de Atenc¢ao Primaria a Satde por parte dos Municipios retardatarios, que
ficariam prejudicados com a determina¢do de devolucao dos recursos ndo utilizados dentro dos
prazos estipulados.

RESOLVE:

Art. 1deg. Fica prorrogado até 31 de julho de 2011 o prazo para conclusdo das obras de melhoria da
infra-estrutura fisica da atencao primaria a saide no ambito do projeto estruturador "Satide em
Casa" por parte dos municipios contemplados com recursos financeiros por meio das seguinte
resolucgdes:

I - Resolucdo SES n°. 796, de 16 de dezembro de 2005;

II - Resolugdo SES n°. 843, de 14 de marco de 2006;

III - Resolugdo SES n°. 1087, de 27 de dezembro de 2006;

IV - Resolucdo SES n°. 1237, de 10 de julho de 2007, alterada pela Resolu¢do SES n°. 1451, de 02
de abril de 2008; e

234



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

V - Resolugao SES n°. 1342, de 04 de dezembro de 2007, alterada pelas Resolugdes SES n°. 1451,
de 02 de abril de 2008 e n°. 1523, de 02 de junho de 2008;

VI - Resolugao SES n°. 2149 de 23 de dezembro de 2009.

Art. 2° Fica prorrogado até 30 de setembro de 2011 o prazo para apresentacdo de prestacao de
contas pelos municipios de que trata o art. 1°, desta resolugao.

Paragrafo tinico. A prestagdo de contas a ser encaminhada pelos municipios devera ser aprovada
pelo Conselho Municipal de Saude e constar os valores que eventualmente ainda nao tenham sido
utilizados devendo serem observadas estritamente as disposi¢des do Decreto Estadual 44.761 de 25
de margo de 2008 e Resolugao SES n°. 1516 de 24 de junho de 2008.

Art. 3° Fica prorrogada até 01 de outubro de 2011 a vigéncia dos Termos de Parceria/Termos de
Compromisso firmados entre a Secretaria de Estado da Satide/MG e os Municipios contemplados
com incentivo financeiro visando a melhoria da infra-estrutura fisica da ateng¢do primaria a satde
no ambito do projeto estruturador "Satde em Casa".

Paragrafo tinico. A prestacdo de contas se dara de acordo com as normas vigentes.

Art. 4° Esta Resolucao se aplica aos municipios que assinaram o Termo de Ajustes e Obrigagoes,
devendo estes seguirem os prazos estabelecidos no mesmo.

Art. 5° Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicagdo, retroagindo seus efeitos a data de
01 de julho de 2010.

Belo Horizonte, 04 de outubro de 2010.

Antbnio Jorge de Souza Margues
Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 2568, DE 13 DE OUTUBRO DE 2010.
Regulamenta o Decreto Estadual 45.468 de 13 de setembro de
2010 e estabelece outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de Satide de Minas
Gerais, no uso das suas atribuigdes, que lhe confere o SS 1° do art. 93 da Constituicdo Estadual,
e considerando:

- a secdo II, Capitulo II, do Titulo VIII da Constituicdo Federal de 1988, que dispde sobre o
Sistema Unico de Saude - SUS;

- a Lei Federal n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condigdes para
promocao, prote¢ao e recuperacao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes;

- a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a participagao da
comunidade na gestio do Sistema Unico de Saude/SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude;

- 0 Decreto Estadual 45.468, 13 de setembro de 2010;

- 0 Plano Diretor de Regionaliza¢ao (PDR);

- a necessidade de organizar e implementar o processo de acompanhamento e a avaliagdo dos
Termos de Compromissos e/ou de Metas no ambito dos Programas Estaduais e em carater
complementar no ambito Federal; e

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 724, de 13 de outubro de 2010.

RESOLVE:

Art. 1° Fica regulamentado, nos termos desta Resolu¢ao, as regras de transi¢ao e de aplicacao
do Decreto Estadual 45.468 de 2010.

TITULO I

DAS DISPOSICOES REGULAMENTARES

CAPITULOI

DO ACOMPANHAMENTO, CONTROLE E AVALIACAO
Secao I

REGRAS GERAIS

Art. 2° Ficam estabelecidas as normas gerais e regras para o processo de acompanhamento,
controle e avaliagdo dos Termos de Compromissos e/ou de Metas.

Art. 3° O processo de Acompanhamento, controle e avaliagdo sera realizado por meio de
processo digital no Sistema Gerenciador de Indicadores, Compromissos e Metas - GEICOM.

Paragrafo Unico. Para acesso ao sistema o beneficiario e o Gestor deverdo possuir assinatura
digital.
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Art. 4° O processo de acompanhamento se iniciard a partir da assinatura digital do Termo de
Compromisso e/ou de Metas.

Art. 5° Para o processo de acompanhamento da execugdo do instrumento serd constituida uma
Comissdo de Avaliagdo e 28 (vinte e oito) Comissdes de Acompanhamento dos Termos.

Art. 6° A Comissdo de Acompanhamento dos Termos sera composta pelos seguintes
representantes designados, formalmente, pelo Diretor Regional de Saude:

I - trés membros da Geréncia Regional de Saude - GRS;
IT - dois membros do Colegiado de Secretarios Municipais de Saude Regional.

IIT - o Gestor Municipal da entidade onde for localizada a entidade que firmar o Termo de
Metas.

SS1° Cada representante terd suplente que o substituira nas auséncias e impedimentos.

SS2° O representante do COSEMS, na reunido da Comissdo que tenha como pauta a analise do
Termo de Compromisso do seu municipio, devera ser substituido pelo seu suplente.

SS3° A Comissdo atuara como Camara Técnica das Comissdes Intergestores Bipartite
equivalentes.

SS 4° Os entes e entidades beneficiadas deverdo participar das reunides da Comissdo de
Acompanhamento, foro competente para apresentagdo de documentos comprobatorios,
conhecimento e manifestacdo em relacdo ao processo de acompanhamento, controle e
avalia¢do dos Termos.

SS5° Competira ao Nucleo de Atengdo a Saude/NAS da respectiva GRS o recebimento e
conferéncia no Sistema Gerenciador de Indicadores Compromissos e Metas - GEICOM - de
todos os documentos comprobatorios e relatorios enviados pelos Entes e Entidades
beneficiadas, bem como o agendamento da reunido da Comissdo de Acompanhamento, com 1
(um) més de antecedéncia a realizacao desta.

SS6° A Geréncia Regional de Saude devera cadastrar no sistema, os membros da Comissao
determinados no art. 5°, em até 20 (vinte) dias ap6s a publicacao dos Termos.

SS7° A Comissdao de Acompanhamento se reunird quadrimestralmente, nos meses de margo,
julho e novembro, para a verificacdo e validagdo do cumprimento das metas quantitativas e
qualitativas pactuadas nos Termos, emitindo um Relatério de Acompanhamento via sistema
GEICOM.

SS 8° O Relatorio de Acompanhamento devera ser preenchido no Sistema Gerenciador de
Indicadores, Compromissos ¢ Metas - GEICOM e assinado digitalmente por no minimo 2
(dois) membros da Comissdo de Acompanhamento, sendo 1 (um) da Geréncia Regional de
Saude, 1 (um) do COSEMS Regional, e pela Entidade Beneficiada.

237



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

SS9° Competird ao NAS/GRS o envio do Relatério de Acompanhamento, para conhecimento
da CIB Microrregional com uma semana de antecedéncia, a data de realizagdo desta, conforme
calendario anual de CIBs.

SS10 Cabera ao Gerente Regional de Saude a convocagdo dos membros da Comissdo de
Acompanhamento, para a realizagdo das reunides quadrimestrais.

Art. 7° A Comissdo de Avaliagdo sera composta pelos seguintes membros titulares com direito
a indicacao de um suplente, cujos membros serao designados, formalmente, pelo Subsecretario
de Politicas e Agoes de Saude:

I - Subsecretario de Politicas e Agoes de Satde/SUBPAS/SES-MG,

II - um membro da ACA/SUBSPAS,

III - um membro representante dos Programas contemplados no Termo;

IV - um membro da Assessoria de Melhoria da Qualidade/SAS/SES-MG;

V - um membro da Geréncia de Informagao dos Sistemas Assistenciais da Superintendéncia de
Regulacao/GISA/SR/SES-MG;

VI - um membro da Geréncia de Auditoria Assistencial/ GAA/SR/SES-MG;

VII - um membro da Geréncia de Politicas Hospitalares/SAS/SES-MG;

VIII - um membro da Superintendéncia de Epidemiologia/SE/SES-MG;

IX - um membro de cada Comissdo de Acompanhamento; e

X - dois membros efetivos do Colegiado dos Secretarios Municipais de Satide/COSEMS;

SS1° A Comissao de Avaliagdo se reunira anualmente no més de maio para avaliar os desvios
ocorridos em relagdo as quantidades assistenciais estabelecidas e os indicadores de qualidade
pactuados, objetivando a revisdo e repactuagdo anual dos anexos.

SS2° A Comissao de Avaliagdo emitira, anualmente, Relatorio Conclusivo de Avaliagao,
observado os Relatorios de Acompanhamento, conforme o modelo padronizado pela SES-MG
e disponivel no GEICOM, com a avaliacdo do desempenho do(s) Ente(s) e da(s) entidade(s)
beneficiada(s).

SS 3° O Relatorio Conclusivo de Avaliagdo poderéd aprovar as metas e indicadores, ainda que
ndo atingidos nos termos pactuados, desde que sejam apontados os esforgos para alcance dos
mesmos e justificados os problemas que dificultaram atingir o objetivo.

SS4° O Relatorio Conclusivo de Avaliagdo devera ser inserido no GEICOM e assinado

digitalmente por no minimo 2 (dois) membros da Comissdo de Avaliagdo, sendo 1 (um) da
Secretaria de Estado de Saude, 1 (um) do COSEMS.
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SS5° Da analise podera resultar a repactuacdo das quantidades assistenciais estabelecidas e seu
correspondente reflexo econdmico-financeiro, que serd efetivada por meio de Termo Aditivo
assinado digitalmente acordado entre as partes, para ajuste anual do Instrumento.

SS6° A analise de que trata o paragrafo anterior ndo anula a possibilidade de firmar Termos
Aditivos, a qualquer momento, se condi¢des e/ou ocorréncias excepcionais incidirem de forma
intensa sobre as atividades da instituicdo, inviabilizando e/ou prejudicando a assisténcia
prestada.

SS7° Para viabilizar a alteracdo disposta no paradgrafo anterior deste artigo, serd convocada
reunido extraordinaria da Comissao de Avaliacao.

Art. 8° Mensalmente, deverao ser executadas as seguintes acoes no GEICOM:
I - pela Entidade Beneficiada:

a) consolidar os dados referentes ao quantitativo e qualitativo dos servigos assistenciais
prestados no més, de acordo com anexos especificos;

b) encaminhar o relatério de execugdo financeira do termo, assinado digitalmente pelo
representante legal da instituigdo;

I - pela Secretaria Municipal de Satde/SMS:

a) encaminhar o relatério de execucdo financeira do termo, assinado digitalmente pelo
representante legal da institui¢do;

b) validar os dados provenientes das Institui¢des,
c) verificar o adequado preenchimento das informacdes e relatorios ;
d) monitorizar o recebimento dos dados ¢ relatorios recebidos das institui¢oes.

IIT - pelas Coordenagdes Técnicas dos Programas/Superintendéncia de Atengdo em
Saude/SAS/SES-MG:

a) monitorizar o recebimento dos dados e relatorios recebidos das instituigdes;
b) atualizar banco de dados.

IV - pelo Nucleo de Atencao a Saude/NAS/GRS

a) monitorizar o recebimento dos dados e relatdrios recebidos das instituigdes.

V - pelo Nucleo de Monitoramento, Acompanhamento e Custos da Assessoria de Contratos
Assistenciais/ NUMAC/ACA/SUBSPAS;

a) monitorizar o recebimento dos relatorios contabeis-financeiros advindos das instituigdes;
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Art. 9° Quadrimestralmente deverdo ser informadas no GEICOM, as seguintes agdes para o
acompanhamento do desempenho quantitativo e qualitativo da(s) Entidade(s) Beneficiada(s)
que repercutird em ajustes nos valores financeiros pactuados no Termo:

I - pela Entidade Beneficiada:

a) alimentar o Sistema GEICOM com o relatério sobre o cumprimento das metas qualitativas e
quantitativas;

I - pela Secretaria Municipal de Saude/SMS:

a) alimentar o Sistema GEICOM com os dados que fizerem necessarios para a elaboracdo do
Relatorio de Acompanhamento;

III - Pela Comissao de Acompanhamento;

a) Preencher e validar o Relatério de Acompanhamento disponivel no GEICOM, com a
emissdo de parecer técnico aprovando os possiveis ajustes, qualitativos e quantitativos no valor
financeiro do Termo para o proximo quadrimestre.

IV - pelo Nucleo de Atencdo a Satide/NAS/GRS:

a) encaminhar para conhecimento da CIB Microrregional na reunido subsequente, o Relatorio
de Acompanhamento emitidos pela Comissdo de Acompanhamento:

V - pelo/NUMAC/ACA/SUBSPAS:

a) acompanhar e orientar a formalizagdo do Relatério de Acompanhamento da reunido da
Comissao de Acompanhamento;

b) monitorar o recebimento e analisar os dados e relatdrios recebidos das institui¢des;

c) calcular, a partir de banco de dados externos, o cumprimento de indicadores numéricos
pactuados pelos programas e comunica-los as Comissdes de Acompanhamento no més anterior
as suas reunioes;

VI - pelas Coordenagdes Técnicas;

a) validar e enviar o Relatorio de Acompanhamento recebido do Nucleo de Atencao a Saude,
para a GISA/SR.

VII - pela GISA/SR, no caso dos municipios sob Gestao Estadual:

a) analisar o cumprimento das metas quantitativas do Programa de Contratualizacao e
Reestruturagdo dos Hospitais Filantropicos e de Ensino;

b) disponibilizar a GRS as informagdes e dados da producdo apresentada e aprovada das

entidades participantes do Programa de Contratualizacdo e Reestruturacdo dos Hospitais
Filantrépicos e de Ensino, para a elaboragdo do Relatério de Acompanhamento;
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c) solicitar empenho a SPF até o 5° (quinto) dia util do més, referente ao valor a ser repassado
no quadrimestre de referéncia, para os Termos de Metas, quanto a contratualizagao;

d) em relagdo ao Programa de Contratualizagdo e Reestruturagao dos Hospitais Filantropicos
no SUS, enviar comando a Superintendéncia de Planejamento e Finangas/SPF para pagamento
ao Municipio e/ou Entidade(s) Beneficiada(s), até o dia 30 (trinta) de cada més.

Art. 10 Na hipétese do Termo ndo possuir um tempo minimo de 4 (quatro) meses em vigor, a
primeira reunido da Comissao de Acompanhamento deverd ser realizada no quadrimestre

posterior, contemplando todo o periodo.

Art. 11 Anualmente, deverdo ser executadas as seguintes acdes para a avaliacdo do Termo e a
repactuagdo dos anexos:

I - pela ACA/SUBSPAS:
a) convocar reunido da Comissao de Avalia¢ao, com 01 (um) més de antecedéncia;

b) atualizar, formalizar e publicar possiveis alteracdes ocorridas nos Anexos dos Termos,
decorrentes do Relatoério de Avaliagao.

I - pelas Coordenagdes Técnicas dos Programas/Superintendéncia de Atencdo em
Saude/SAS/SES-MG:

a) elaborar os Anexos;

b) elaborar o Plano de Gerenciamento do Programa;

¢) alimentar o sistema com os Anexos a ACA/SUBSPAS.

IIT - Pela Entidade Beneficiada:

a) prestar as informacdes no processo eletronico para acompanhamento, controle e avaliacdo.
Art. 12 Anualmente, nos casos em que for necessdria a revisdo das metas pactuadas,
decorrentes do acompanhamento quadrimestral, as Coordenacdes Técnicas do Programa
providenciardo a formalizagdo de novos Anexos, enviando-os a ACA/SUBSPAS que os
submetera a aprovagdo da Comissdo de Avaliagdo.

Art. 13 O nao encaminhamento das informacgdes solicitadas, dentro dos prazos estabelecidos,
acarretara em primeira instancia a notificagdo do Ente e da Entidade Beneficiada e, em caso de
reincidéncias, a suspensdo dos repasses financeiros relativos ao Programa, referentes as
informagdes ndo enviadas, até a regularizacao destas.

SS1° Caso a instituicdo ndo envie as informagdes necessarias dentro do prazo estabelecido, a
Coordenacdo Técnica do Programa devera encaminhar ao Ente ou Entidade uma notificacao

solicitando a regularizacdo de pendéncias sob pena de no més subseqiiente, ser aplicado o
disposto no caput deste art.
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SS2° Tao logo a situagdo esteja regularizada havera a normalizagdo do repasse.

Art. 14 Anualmente, ap6és o término de vigéncia dos Anexos, os Entes e Entidades
Beneficiadas, deverdo prestar as informag¢des referente ao processo digital de
acompanhamento, na forma prevista no Decreto Estadual 45.468 de 2010.

Paréagrafo tinico. A verificagdo da adequada aplicagdao dos recursos ao fim que se destina sera
realizada mediante a anélise do atendimento das metas fisicas e dos indicadores estabelecidos
no Termo de Compromisso ou de Metas.

Art. 15 Quando a transferéncia ao fundo de saude for destinada ao ressarcimento de servigos
prestados, a comprovagdo ocorrera por meio do GEICOM, informando os dados referentes ao
pagamento a institui¢do, tais como: data, institui¢do prestadora de servigo e agéncia e conta
bancéria.

Paragrafo tinico. Os dados de pagamento deverdo ficar arquivados na Secretaria Municipal de
Saude para eventual verificagdo in loco.

Sec¢ao II
Das regras especificas de acompanhamento, controle e avaliagdo
para o Programa Satde em Casa

Art. 16 As prestacdoes de contas dos produtos do Programa Saude em Casa obedecerdao ao
disposto no Decreto Estadual 45.468 de 13 de setembro de 2010 e nesta Se¢ao.

SS1° A prestagdo de contas do incentivo mensal para as equipes de Programa Satide da Familia
- PSF transferido, a partir do exercicio de 2010, dar-se-a por meio dos relatorios das Comissdes
de Acompanhamento e Avaliagdo do Termo de Compromisso do Projeto Estruturador Saude
em Casa:

I - A Comissdo de Acompanhamento e Avaliacdo do Termo de Compromisso do Projeto
Estruturador Satde em Casa devera, na avaliagdo do primeiro quadrimestre de cada exercicio,
emitir parecer sobre a aprovagdo acerca do cumprimento das metas, da utilizagdo dos recursos
do projeto de acordo com a finalidade do Programa Saude em Casa e do cumprimento dos
compromissos de cada municipio no ambito deste Programa.

II - O relatdrio podera ser aprovado, ainda que ndo for atingida a meta ou indicador, desde que
apontados os esfor¢os para alcance dos mesmos e justificados os problemas que dificultaram
atingir o objetivo.

IIT - Apods a disponibilizacio do sistema informatizado Gerenciador de Indicadores,
Compromissos e Metas - GEICOM, a avaliagdo dos resultados, de que se trata o inciso anterior,
se dard eletronicamente.

SS2° A prestacdo de contas a ser apresentada pelos municipios contemplados com Unidades

Basicas de Satde, por meio das Resolugdes do Programa Saiude em Casa, dar-se-a por meio de
avalia¢do do cumprimento de metas.
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I - A analise de metas se daré pelo sistema informatizado GEICOM,;

IT - A avaliacdo do cumprimento de metas - de construcdo, reforma ou ampliagdo das Unidades
Basicas de Saude - devera ser efetuada eletronicamente, pela Comissdo de Acompanhamento e
Avaliagdo do Termo de Compromisso do Projeto Estruturador Satide em Casa.

IIT - A meta a ser considerada para a avaliagdo do Termo sera a obtengdo, para a unidade
disposta na resolucdo, de alvard sanitario ou outro documento expedido pela Vigilancia
Sanitaria responsavel pela inspecdo, que ateste o cumprimento dos requisitos exigidos pela
legislag@o sanitaria, de acordo com o tipo preconizado para a construcdo e, em conformidade
com seu respectivo projeto arquitetonico;

SS3° A Comissdao de Acompanhamento ¢ Avaliacdo do Termo de Compromisso substituira,
para todos os fins, a Comissdo de Acompanhamento e a Comissdo de Avaliagao.

Art. 17 As normas de utiliza¢do do incentivo mensal para as equipes de PSF, serdo publicadas
em resolucdo, e posteriormente incluidas no sitio virtual da Secretaria de Estado de Satude e no
Sistema GEICOM

Paréagrafo tunico. Os municipios deverdo alimentar o GEICOM, mensalmente, com informagdes
sobre as despesas realizadas com incentivo mensal para as equipes de PSF, a fim de subsidiar a
andlise das Comissdes de Acompanhamento e Avaliagdo do Programa Saude em Casa.

Art. 18 As metas assistenciais definidas pelos Termos de Compromisso do Projeto Estruturador
Satde em Casa e seus respectivos termos aditivos, assim como a metodologia de avaliagdo
preconizada na Resolugdo SES n° 1.935, de 2010, serdo mantidas e transpassadas para o
sistema GEICOM.

Subsecao |
Disposig¢des transitorias do Programa Satde em Casa

Art. 19 Fica prorrogado, de oficio, até 01 de outubro de 2011, o prazo de vigéncia dos Termos
de Compromisso firmados entre a Secretaria de Estado da Saide/MG e os Municipios
contemplados com incentivo financeiro para a melhoria da infra-estrutura fisica da atengdo
priméria a saide no ambito do projeto estruturador "Saude em Casa".

Art. 20 Fica mantido, em relacdo a Resolucdo SES/MG n° 1.904, de 16 de junho de 2009, o
cronograma disposto no anexo tnico da Resolu¢do SES/MG n° 2.473, de 18 de agosto de 2010,
devendo ser alimentado no GEICOM as fases conclusio da fundagdo e conclusdao do
acabamento, assim que o sistema estiver disponivel, para a libera¢do do recurso da segunda e
terceira parcela do recurso.

Art. 21 Revogam-se os dispositivos anteriores referentes a prestacao de contas das Resolugdes
do Projeto Estruturador Sauide em Casa, a saber:

I - Art. 16 da Resolugdo SES/MG n° 760, de 6 de outubro de 2005, que regula as Resolugdes

SES/MG n°® 796, de 16 de dezembro de 2005, Resolu¢do SES/MG n°® 843, de 14 margo de
2006, Resolucdo SES/MG n° 1087, de 27 de dezembro de 2006.
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IT - art. 7°, 8° ¢ 10 da Resolugdo SES/MG n° 1237, de 10 de julho de 2007.

III - art. 19, 20 e 22 da Resolugdo SES/MG n° 1248, de 20 de julho de 2007.

IV - Pardgrafo nico do art. Resolugdo SES/MG n° 2149, de 23 de dezembro de 2009.
V -art. 17, 18 ¢ 20 da Resolugao SES/MG n° 1794, de 11 de marco de 2009.

VI - Clausula Terceira, XX, XII, Clausula Nona, SS 7° ¢ 8° do Anexo Unico e item 3.1 do
Anexo V do Anexo Unico da Resolugcdo SES/MG n° 1935, de 8 de julho de 2009.

Art. 22 Os municipios deverao incluir em sua Programac¢do Anual de Satde e em seu Relatorio
Anual de Gestdo, informagdes acerca da execu¢do dos produtos do Projeto Estruturador Saude
em Casa.

Secao 111
Prestacao de contas dos termos firmados antes desta Resolucao

Art. 23 A prestagdo de contas dos termos firmados até a publicacdo desta resolucdo, observara
o disposto nesta secdao, nos termos do SS1° do art. 21, do art. 32 e do art. 34 do Decreto
Estadual 45.468 de 2010.

Subsecao |
Do Programa Saude em Casa

Art. 24 Sera considerado como indicador para aprovacao das prestacdes de contas do incentivo
mensal para as equipes de PSF, transferidos por meio das Resolugdes SES/MG n° 661, de 22 de
marco de 2005 e SES/MG n° 1.935, de 08 de julho de 2009, a ata de aprovagao, dos resultados
assistenciais e da utilizacdo do recurso financeiro, do Conselho Municipal de Saude para o
respectivo periodo, encaminhadas as GRS.

Art. 25 A meta a ser considerada para a avaliagdo dos Termos firmados até a publicacdo desta
Resolugdo, que tenham como objeto a construgdo, reforma ou ampliagdo de Unidades Bésicas
de Satde - UBS sera a obtencdo, para a respectiva UBS, de alvara sanitario ou outro
documento expedido pela Vigilancia Sanitaria responsavel pela inspegdo, que ateste o
cumprimento dos requisitos exigidos pela legislagdo sanitaria, de acordo com o tipo
preconizado para a construcdo e, em conformidade com seu respectivo projeto arquitetonico;

Paragrafo unico. Fica prorrogado, de oficio, at¢ 30 de setembro de 2011, o prazo para a
obtencdo do documento a que faz mencdo o caput desse artigo e, consequentemente,
apresentacdo a Comissdao de Acompanhamento e Avaliagdo do Termo de Compromisso.

Subsecao II

Do Programa Viva Vida
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Art. 26 Sera considerado como indicador, para aprovagao das prestagdes de contas do incentivo
mensal de custeio dos Centros Viva Vida, transferidos por meio da Resolugdo SES/MG n°
1.150, de 19 de abril de 2007, e suas alteracdes, a ata da Camara Técnica, constituida pela
Comissao Intergestores Bipartite Microrregional, incluindo as metas propostas para os Centros
Viva Vida.

Subsecao III
Do Programa de Fortalecimento e Melhoria da Qualidade dos Hospitais do SUS/MG
- PRO HOSP

Art. 27 Sera considerado como indicador, para aprovagdo das prestacdes de contas dos recursos
financeiros repassados as instituicdes contempladas pelo Programa, transferidos por meio das
Resolugdes SES que implantaram as respectivas Competéncias do PROHOSP, a entrega dos
Relatorios dos Semindrios de Avaliagdo que ocorrem ao final de cada Competéncia do
Programa.

Paragrafo unico. O Semindrio de Avaliagdo do Programa conta com a participag¢ao dos gestores
municipais das macro e microrregides de origem, GRS, hospitais contemplados, ministério
publico, dos Conselhos Municipais de Saude, do Conselho Estadual de Saude e de todos os
atores que interagem com o Programa na macrorregido e microrregiao.

Secao IV

Das disposicdes finais

Art. 28 As fungdes gerenciais fiscalizadoras e de auditoria serdo exercidas pela SES, por meio
da Auditoria Assistencial, pela Auditoria Setorial e da Geréncia de Prestacdo de Contas da
Superintendéncia de Planejamento e Finangas, sem prejuizo do exercicio de controle externo.
Art. 29 Fica assegurado a Auditoria Assistencial, a Auditoria Setorial, a Geréncia de Prestagdo
de Contas da Superintendéncia de Planejamento e Finangas e aos 6rgaos de controle externo da
Administragdo Publica o pleno acesso aos documentos originados em decorréncia da aplicagdo
do Decreto Estadual 45.468 de 2010.

Art. 30 Mensalmente, nas reunides ordinarias da Comissdo Intergestores Bipartite - CIB-
SUS/MG serao sorteados 05 (cinco) municipios/entidades cujos processos de execucao do
recurso serdo analisados fisicamente, pela Geréncia de Prestagdo de Contas da
Superintendéncia de Planejamento e Finangas.

CAPITULO I

DA TRANSFERENCIA DE RECUSOS E EXECUCAO FINANCEIRA

Secao I

Da transferéncia de recursos para o Fundo de Satde
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Art. 31 As transferéncias financeiras realizadas pela SES/MG, por intermédio de Termo de
compromisso, sdo decorrentes da descentralizacdo da execucdo das agdes de saude, cujos
valores serdo definidos com base nos seguintes critérios:

I - valor per capita;

IT - grupo de acdes e/ou procedimentos de satde;

III - perfil demografico da regido;

IV - perfil epidemiologico da populagdo a ser coberta;

V - caracteristicas quantitativas e qualitativas da rede de saude na area;

VI - desempenho técnico, econdmico e financeiro no periodo anterior;

VII - ressarcimento do atendimento a servigos prestados; e

VIII - equidade local e regional.

Paragrafo unico. Outro critério podera ser utilizado desde que devidamente justificado e
aprovado pelo Titular da SES, admitida a delega¢do de competéncia.

Art. 32 A transferéncia financeira dos recursos ao Fundo Municipal de Saude somente podera
ocorrer apds a assinatura digital do respectivo Termo Compromisso, pela autoridade
competente e pelo Secretario Municipal de Saude, quando nao forem a mesma pessoa.

SS1° O Temo de Compromisso devera, quando for o caso, indicar o/os responsavel (eis) por
alimentar as informagdes no sistema GEICOM.

SS 2° Quando a transferéncia ao fundo de satde for destinada ao ressarcimento de servigos
prestados a comprovagao, ¢ dispensada a assinatura do Termo de Compromisso.

Subsecao |
DISPOSICOES TRANSITORIAS

Art. 33 A partir da competéncia janeiro de 2011, os recursos serdo transferidos e deverdo ser
movimentados em conta bancaria especifica vinculada ao Cadastro Nacional de Pessoa Juridica
- CNPJ do Fundo Municipal de Satde.

Art. 34 Para receber os recursos nos termos do art. 33, o municipio devera cadastrar o CNPJ do
Fundo Municipal de Saude no Cadastro Geral de Convenentes - CAGEC, conforme disposto no
inciso I do art. 3° do Decreto Estadual ndeg. 45.468 de 2010, assinar termo aditivo ao Termo de
Compromisso vigente, bem como validagdo digital de acesso ao Sistema GEICOM.

SS1° O municipio devera informar a Secretaria de Estado de Saude, até o final do més de

novembro, a realizacdo do cadastro e o numero do CNPJ do Fundo Municipal de Saude, bem
como atender as solicitacdes necessarias para abertura da nova conta bancéria, pela SES.
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SS2° Para fins de validacdo digital do acesso, a SES/MG disponibilizara até 3 (trés) tokens de
assinatura digital de pessoa fisica, por Fundo Municipal de Saide, e até 2 (dois) para Entidade
Beneficiada, até 30 de novembro de 2010;

Art. 35 Para atender o disposto no SS2° do artigo anterior, os municipios e entidades
beneficiadas deverao:

I - Cadastrar os dados necessarios a certificagdo Digital, através do endereco eletronico:
http://portalgeicom.saude.mg.gov.br até 21 de novembro de 2010;

IT - Indicar, obrigatoriamente, como um dos portadores do certificado, o Gestor Municipal no
caso de Municipio;

II1-Seguir as regras disponibilizadas em http://portalgeicom.saude.mg.gov.br, de deslocamento
para respectiva GRS e apresentagdo de documentacao, para validagdo presencial e emissao do
certificado.

Art. 36 Se houver saldo financeiro na conta anteriormente utilizada para execugao do programa

o mesmo devera ser transferido, até a competéncia de janeiro de 2011, para a conta bancaria
aberta pela SES/MG, vinculada do Fundo Municipal de Saude.

Secao 11
Da transferéncia de recursos para entidade privada

Art. 37 Os recursos serdo transferidos e deverdo ser movimentados em conta bancaria
especifica.

Art. 38 Para firmar o Termo de Metas e receber recursos do Fundo Estadual de Satde a
entidade filantropica ou sem fins lucrativos devera ser cadastrada no Cadastro Geral de
Convenentes - CAGEC, conforme disposto no inciso II do art. 3° do Decreto Estadual 45.468
de 2010.

Art. 39 A partir da competéncia dezembro de 2010, para receber os recursos do Termo de
Metas a entidade deverd ter regulamento préprio de licitagdo devidamente aprovado pelo seu
6rgdo maximo.

Secao 111

Da utilizagao do recurso

Art. 40 Os recursos devem ser utilizados em conta especifica destinada exclusivamente para o
programa de saude objeto do repasse.

SS1° Os pagamentos deverao ocorrer por meio da conta especifica, do termo, por emissao de

cheque nominativo, ordem de pagamento ao credor ou outro meio que comprove o destino do
recurso, para quitagdo de despesa devidamente comprovada por respectivo documento fiscal.
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SS2deg. Todos os documentos de despesas realizadas deverdo ser emitidos em nome da
entidade, devendo estar corretamente preenchidos e sem rasuras, constando, inclusive, o
nimero do Termo que acobertou tais despesas.

Art. 41 Quando o recurso for proveniente de Termo de Compromisso, 0 mesmo devera ser
executado por meio do Fundo Municipal Saude, constando do processo licitatdrio,
independente do 6rgdo municipal que o realize, a dotacdo orgamentéria especifica do fundo que
arcara com as despesas.

Paragrafo unico. Todos os documentos de despesas realizadas deverdo ser emitidos em nome
do Ente Municipal e/ou do Fundo de Saude, devendo estar corretamente preenchidos e sem
rasuras, constando, inclusive, o nimero do Termo de Compromisso que acobertou tais
despesas.

Art. 42 Toda despesa realizada com recursos transferidos por meio de Termo de Compromisso
ou de Metas devera ser precedida, respectivamente, do adequado processo administrativo,
licitatorio ou do procedimento andlogo ao licitatorio, em conformidade com o regulamento
proprio de compra da instituicdo, com vistas a selecdo da proposta mais vantajosa, respeitados
os principios juridicos insertos no art. 37 da Constituicdo Federal, assim como os da igualdade,
vinculacdo ao instrumento convocatorio e julgamento objetivo.

Paréagrafo unico. As contratagdes poderao ser realizadas mediante adesdao a Atas de Registro de
Precos de 6rgdos publicos nos termos estabelecidos pelo Decreto n° 44.787, de 18 de abril de
2008, apods solicitacdo e aprovagdo do gestor responsavel pela ata, ficando, nesse caso,
dispensadas da realiza¢do de procedimento licitatorio proprio.

Art. 43 Para fins do disposto no Decreto Estadual 45.468 de 2010, e nesta Resolugdo a
institui¢do filantropica e/ou sem fins lucrativos beneficidria dos programas estaduais de satde
devera formalizar regulamento proprio de licitagdo devidamente aprovado pelo 6rgdo méaximo
da entidade até o més de novembro.

Art. 44 Os recursos utilizados por meio dos Termos de Metas deverdo ser individualizados e
segregados nas demonstracdes contabeis das entidades envolvidas, de acordo com as normas do
Conselho Federal de Contabilidade para entidades sem fins lucrativos.

Subsecao |
Da classificag@o no or¢amento municipal

Art. 45 Os Entes Municipais deverdo incluir os valores referentes a transferéncia
intergovernamental, para o Sistema Unico de Satde, em seus orcamentos, através de créditos
adicionais ou previsdo, na época da elaboracdo da proposta orcamentaria, onde o valor
transferido serd classificado como receita or¢amentaria e o respectivo gasto, como despesa
or¢amentaria.

Art. 46 A execucdao do recurso transferido devera observar o Plano de Saude, o Plano

Plurianual - PPA, a Lei de Diretrizes Or¢amentdrias - LDO e a Lei Or¢camentaria Anual - LOA
do municipio.
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Art. 47 As transferéncias intergovernamentais fundo a fundo para o SUS destinam-se a
programas especiais € ndo serd objeto de irregularidade quando, transferidas como despesas
correntes, forem executadas conforme or¢amento municipal, no atendimento das metas e
indicadores estabelecidos nos termos de compromissos, independente da classificagdo da
despesa.

SS1° As transferéncias quando realizadas como despesa de capital deverdo, obrigatoriamente,
ser apropriada e executada no orcamento municipal como despesa de capital.

SS2° Aplica-se o disposto neste artigo as transferéncias realizadas anteriormente a publicagdo
desta resolucao.

Subsecao |

Disposicdes gerais

Art. 48 Durante a vigéncia do Termo de Metas e Termo de Compromisso, qualquer que seja
seu valor ou objeto, o beneficiario devera manter, em local visivel e de facil acesso a toda
comunidade, as seguintes informagoes:

I - o nimero do Termo de Metas;

II - o valor;

III - o objeto, metas e indicadores pactuados;

IV - a data de assinatura; e

V - o periodo de vigéncia.

Paragrafo tnico. Entende-se como local visivel e de facial acesso as salas de recepgao, portaria
da unidade beneficiada, bem como, as paginas eletronicas das entidades, quando a informacgao
constar da pagina inicial.

Art. 49 Observado o art. 22 do Decreto Estadual 45.468 de 2010, o Diretor Regional de Satde
devera designar, em ato formal com copia devidamente entregue a institui¢do, um supervisor
para participar, com poder de veto, de decisdes da entidade relativas ao termo de metas.
CAPITULO I

DISPOSICOES FINAIS

Art. 50 Ficam aprovadas as minutas de Termos de Compromissos e/ou de Metas no ambito do
Sistema Unico de Saude de Minas Gerais disponiveis para consulta no sitio eletronico:
www.saude.mg.gov.br.

SS1° Para as Entidades Beneficiadas com Programas Estaduais em Municipios sob Gestao

Plena do Sistema/GPSM e para as Entidades publicas sob Gestdo Estadual, sera formalizado
Termo de Compromisso, observando o disposto nesta resolugao.

249



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

SS2° Para as Entidades Beneficiadas de natureza juridica privada sem fins lucrativos ou
filantropicas, autarquias ou fundagdes sob Gestao Estadual serd formalizado Termo de Metas.

Art. 51 Os Termos de Compromissos e/ou de Metas de que tratam esta Resolugdo terdo
vigéncia de 60 (sessenta) meses, sendo que seus anexos serdo revistos e repactuados
anualmente, conforme fluxo de acompanhamento e avaliacao definidos nesta Resolucgao.

Art.52 Fica altera a Resolugdo SES/MG n° 1.150, de 19 de abril de 2007, que regulamenta o
incentivo financeiro complementar para custeio dos Centros Viva Vida, e estabelece outras
providéncias.

SS1° O art. 2° passa a viger com a seguinte redagao:

"Art.2° A entidade beneficiaria fard jus ao recebimento do incentivo previsto no art. 1° apds a
assinatura digital do Termo de Compromisso ou de Metas, conforme o caso, conforme o
Decreto Estadual 45.468, de 13 de setembro de 2010.

SS 1° O recurso sera transferido de forma regular e automatica do Fundo Estadual de Saude
para o Fundo Municipal de Saude do municipio onde estiver implantado o Centro Viva Vida,
se Termo de Compromisso, ou para a entidade beneficiaria se Termo de Metas.

SS2°...

SS 3° (revogado)".

SS 2° O Art. 3° passa a viger com a seguinte redagao:

Art. 3° ...

SS 1° O incentivo financeiro ¢ constituido de uma parte fixa e de uma variavel, nos termos do
respectivo Termo.

SS2° ..
SS 3° O incentivo financeiro sera transferido conforme cronograma estabelecido no Termo.

SS 4° A prestacao de contas do recurso financeiro obedecera o disposto no Decreto Estadual
45.468 de 13 de setembro de 2010."

Art. 53 Fica alterada a Resolugdo SES/MG n°1583, de 19 de setembro de 2008, que institui e
estabelece as normas gerais do Programa Mais Vida - Rede de Atencdo a Satide do Idoso de
Minas Gerais, e d4 outras providéncias.

SS1° O Art. 11°, 11, SS2° passa a viger com a seguinte redagao:

"SS2° Para formalizagdo do repasse de que trata este artigo, sera assinado:

I - Termo de Compromisso, no caso do inciso I do paragrafo anterior, que sera firmado entre a
SES/MG e o municipio sede da institui¢do credenciada como Centro Mais Vida;

250



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

II - Termo de Metas, no caso do inciso II do paragrafo anterior, que serd firmado entre a SES-
MG e a institui¢ao credenciada como Centro Mais Vida."

SS 2° fica criado ao art. 14a. com a seguinte redagao:

"Art. 14a. Nao serdo realizados descontos referentes ao ndo cumprimento das metas
estabelecidas no instrumento contratual no primeiro ano de vigéncia do Centro Mais Vida".

Art. 54 Fica alterada a Resolugdo SES/MG 2000, de 19 de agosto de 2009, que aprova as
normas gerais sobre o Procedimento de Fortalecimento das Portas de Urgéncia e
Emergéncia/PRO-URGE, com o objetivo de organizar a rede de resposta as urgéncias, no
ambito do Estado de Minas Gerais competéncia 2009-2010.

SS 1° O Art. 2° SS 2 inciso III, passa a viger com a seguinte redacao:

"Art. 2°. ...

SS2°. ...

IIT - A entidade ou ente beneficidrio fard jus ao recebimento do incentivo previsto no art. 1°
apos a assinatura digital do Termo de Compromisso ou de Metas, conforme o caso, conforme
dispde o Decreto Estadual 45.468, de 13 de setembro de 2010.

SS2deg. Fica revogado o art. 11.

Art. 55 Para fins do disposto no inciso I do SS1 do art. 34 do Decreto Estadual 45.468, de
2010, considera-se Registro o valor constante do SIGCON.

Paragrafo inico. Quando ndo houver valor registrado no SIGCON sera considerado registro o
valor constante da respectiva Resolu¢do que instituiu o programa.

Art.56 Os entes e entidades beneficiarias que estiverem inadimplentes com a prestacdo de
contas devem encaminhar, até 28 de fevereiro de 2011, a Secretaria de Estado de Saude, por
meio do GEICOM, as respectivas prestacoes de contas sob pena de tomada de contas especial,
sem prejuizo das demais sanc¢des pertinentes.

Art. 57 As prestagdes de contas normatizadas em Resolucdes especificas passam a ser regida
pelo Decreto Estadual 45.468, de 2010, e por esta Resolugdo sendo revogadas as disposicoes
em contrario.
Art. 58 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.
Belo Horizonte, 13 de outubro de 2010.
Antbnio Jorge de Souza Marques

Secretario de Estado de Saude,
Gestor do SUS/MG e do Fundo Estadual de Satde
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DELIBERACAOQ CIB-SUS/MG N° 724, DE 13 DE OUTUBRO DE 2010.
Aprova a regulamentacdo do Decreto Estadual 45.468 de 13 de
setembro de 2010 e estabelece outras providéncias.

A Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Saude do Estado de Minas Gerais -
CIB-SUS/MG, no uso de suas atribuigdes legais e considerando:

- a sec¢ao II, Capitulo II, do Titulo VIII da Constitui¢do Federal de 1988, que dispde sobre o
Sistema Unico de Saude - SUS;

- a Lei Federal n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢des para
promogdo, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo ¢ o funcionamento dos servicos
correspondentes;

- a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a participagao da
comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude/SUS e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude;

- 0 Decreto Estadual 45.468, de 13 de setembro de 2010;

- 0 Plano Diretor de Regionaliza¢ao (PDR);

- a necessidade de organizar e implementar o processo de acompanhamento e a avaliacdo dos
Termos de Compromissos e/ou de Metas no ambito dos Programas Estaduais e em carater

complementar no ambito Federal; e

- a aprovagdo da CIB-SUS/MG em sua 163* Reunido Ordinaria, ocorrida em 13 de outubro de
2010.

Delibera:

Art. 1° Fica aprovada a regulamentagdo do Decreto Estadual 45.468, de 13 de setembro de
2010 e estabelece outras providéncias, nos termos do Anexo Unico desta Deliberagao.

Art. 2° Esta Deliberagao entra em vigor na data de sua publicagao.

Belo Horizonte, 13 de outubro de 2010.
ANTONIO JORGE DE SOUZA MARQUES

SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG
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RESOLUCAO SES N° 2571, DE 17 DE NOVEMBRO DE 2010.
Institui incentivo financeiro complementar para os municipios
habilitados pelo Ministério da Saude a receber recursos
referentes ao Plano Nacional de Implantacdo de Unidades
Basicas de Saude para Equipes de Satde da Familia e define
critérios para sua concessao.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE ¢ Gestor do Sistema Unico de Saude de Minas
Gerais no uso de suas atribui¢des legais que lhe confere o § 1°, art. 93 da Constitui¢ao do
Estado de Minas Gerais e considerando:

- a Lei Federal n° 8.080 de 19 de setembro de 1990;
- 0 Plano Diretor de Regionalizacao;

- a Resolugdo SES n° 1794, de 11 de margo de 2009, que institui incentivo financeiro para
melhoria da infraestrutura da atengdo primaria a saide, no ambito do Projeto Estruturador
Satde em Casa e define critérios para sua concessao.

- a Resolugdo SES n° 1797, de 13 de margo de 2009, que dispde sobre o Programa Fisico das
Unidades Basicas de Satde Tipo 01/UBS-Tipo 01, das Unidades Basicas de Satude Tipo
02/UBS-Tipo 02 e das Unidades Basicas de Saude Tipo 03/UBS-Tipo 03 e Unidades Basicas
de Saude de Apoio/UBS-Apoio;

- a Portaria GM/MS n° 3160, de 18 de dezembro de 2009, que habilita os municipios do Estado
de Minas Gerais a receber recursos referentes ao plano Nacional de Implantacao de Unidades
Basicas de Saude para Equipes de Satde da Familia;

- a Portaria GM/MS n° 3293, de 23 de dezembro de 2009, que habilita os municipios do Estado
de Minas Gerais a receber recursos referentes ao plano Nacional de Implantacdo de Unidades
Bésicas de Satde para Equipes de Satde da Familia;

- a Portaria GM/MS n° 3315, de 29 de dezembro de 2009, que habilita os municipios do Estado
de Minas Gerais a receber recursos referentes ao plano Nacional de Implantacdo de Unidades
Bésicas de Satde para Equipes de Satde da Familia;

- a Portaria GM/MS n° 1417, de 4 de junho de 2010, que habilita os municipios do Estado de
Minas Gerais a receber recursos referentes ao plano Nacional de Implantagdo de Unidades
Bésicas de Satde para Equipes de Satde da Familia;

- a Portaria GM/MS n° 1707, de 1 de julho de 2010, que habilita os municipios do Estado de
Minas Gerais a receber recursos referentes ao plano Nacional de Implantagdo de Unidades
Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia;

- a Portaria GM/MS n° 1713, de 1 de julho de 2010, que habilita os municipios do Estado de

Minas Gerais a receber recursos referentes ao plano Nacional de Implantacdao de Unidades
Basicas de Saude para Equipes de Satde da Familia;
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- a Deliberagcdo CIB-SUS/MG n° 590, de 21 de outubro de 2009, que aprova os Planos de
Implantagao de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Satde da Familia;

- os principios norteadores do Governo do Estado de Minas Gerais para o Projeto Estruturador
Satde em Casa, de melhoria da qualidade da Atencao Primaria a Satde;

- a necessidade de adequar a infraestrutura fisica dos estabelecimentos de satide ao modelo de
aten¢do primaria a saude; e

- a Deliberagdao CIB-SUS/MG n° 728, de 17 de novembro de 2010.
RESOLVE:

Art. 1° Fica instituido incentivo financeiro complementar para os municipios do Estado de
Minas Gerais habilitados pelo Ministério da Saude a receber recursos referentes ao Plano
Nacional de Implantagdo de Unidades Basicas de Saude para Equipes de Saude da Familia e
define critérios para sua concessao.

Art. 2° Os municipios citados na Deliberagao CIB/SUS/MG n° 590, de 21 de outubro de 2009,
em seu art. 2° ¢ no Anexo Unico e que foram habilitados pelo Ministério da Satde para
aimplantacdo da UBS, s6 terdo direito a complementacdo de recurso pela SES/MG apos
apresentacao e aprovacao do documento com justificativa para ser analisada pela Comissao
paritaria SES/COSEMS nos termos do art. 3° da Deliberacdo acima citada.

Art. 3° O incentivo financeiro disposto nesta Resolucdo serd destinado a melhoria da
infraestrutura fisica das Unidades Basicas de Saude, com base no porte das UBS definido no
art. 2° da Portaria GM/MS n° 2226/2009.

§ 1° Entende-se por UBS Porte I aquela destinada e apta a abrigar 01 (uma) Equipe de Saude da
Familia.

§ 2° Entende-se por UBS Porte II aquela destinada e apta a abrigar, no minimo, 03 (trés)
Equipes de Saude da Familia.

§ 3° Ressalta-se os municipios de Santa Luzia e Pogos de Caldas, que conforme portarias
GM/MS n° 3293/2009 e n°® 1713/2010 respectivamente, irdo construir UBS para acolher 02
(duas) Equipes de Saiude da Familia no mesmo imével.

Art. 4° O valor total do incentivo financeiro, destinado para complementa¢cdo do recurso do
Ministério da Saude, é de R$ 9.966.666,66 (nove milhdes, novecentos e sessenta ¢ seis mil,
seiscentos € sessenta e seis reais € sessenta e seis centavos), que serdo transferidos no exercicio
de 2011, e correrdo a conta de dotagdo orcamentaria especifica, a ser publicada.
Paragrafo unico. Os valores de complementagdo foram calculados com base na Resolugdo
SES n° 1794/2009, respeitando o numero de equipes que cada UBS ira abrigar.

§ 1° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios contemplados com

Unidades Basicas de Saude - Porte I ¢ de R$ 70.000,00 (setenta mil reais) por unidade
construida.
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§ 2° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios contemplados com
Unidades Basicas de Saude - Porte II ¢ de R$ 20.000,00 (vinte mil reais) por unidade
construida.

§ 3° O valor do incentivo financeiro a ser destinado aos municipios de Santa Luiza e Pogos de
Caldas, por nao se enquadrarem em nenhum dos portes mencionados, sera de R$ 78.333,33
(setenta e oito mil reais, trezentos e trinta reais e trinta e trés centavos) por unidade construida.

Art. 5° O desembolso dos recursos financeiros ocorrera em parcela unica diretamente do
Fundo Estadual de Saude ao Fundo Municipal de Saiude, em conta corrente aberta
especificamente para este fim, apds o envio dos seguintes documentos:

I — declaracdo emitida pela agéncia bancaria (institui¢do financeira oficial), que comprove o
nimero da conta bancaria especifica destinada a transferéncia de recursos financeiros por meio
desta Resolugdo;

IT — parecer técnico emitido pela SVS/SES-MG por meio de sua Geréncia de Infraestrutura
Fisica/GIEF, aprovando o projeto arquitetonico completo da obra;

III — atesto de conclusdo da fase de instalagdes (quinta fase) emitido pelo profissional
responsavel pela construg@o da obra, inclusive com anexo das fotos para comprovagao.

IV — solicitacdo de liberagdo do recurso financeiro enderegada a Secretaria, assinada pelo
Prefeito ou seu representante;

V — Assinatura digital do Termo de Compromisso, at¢ 30 de dezembro de 2010,
comprometendo-se a concluir a obra de acordo com os moldes definidos na Resolugdo
SES/MG n° 1797, e apresentagdo do alvara de funcionamento.

Art. 6° O repasse do incentivo financeiro de que trata esta Resolugdo observara o Decreto n°
45.468, de 13 de setembro de 2010, que dispde sobre as normas de transferéncia, controle e
avaliacdo das contas de recursos financeiros repassados pelo Fundo Estadual de Satde, bem

como sua regulamentacdo, conforme instrumento firmado.

Art. 7° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

Belo Horizonte, 17 de novembro de 2010.
Antbnio Jorge de Souza Marques

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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RESOLUCAO SES-MG N° 2.602, DE 7 DE DEZEMBRO DE 2010.
Divulga os municipios aptos ao recebimento do Bonus de
Desempenho, nos termos da Resolucdo 1.935 de 8 de julho de
2009.

O SECRTARIO DE ESTADO DE SAUDE E GESTOR DO Sistema Unico de Satde do
Estado de Minas Gerais/SUS-MG, no uso de suas atribui¢oes e considerando:

- a Resolugdo SES/MG n°. 1.935, de 08 de junho de 2009, que aprova as normas gerais de
adesdo e execu¢ao ao Projeto Estruturador Saude em Casa;

- 0 Decreto n°. 45.468, de 13 de setembro de 2010, que dispde sobre as normas de
transferéncia, controle e avaliacdo das contas de recursos financeiros repassados pelo Fundo
Estadual de Saude;

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 547, de 08 de julho de 2009;

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 630, de 24 de fevereiro de 2010, Aprova a revisdo das metas
para o biénio 2010/2011 do Projeto Estruturador Satde em Casa;

- a Deliberagao CIB-SUS/MG n° 672, de 19 de maio de 2010, Aprova o Regimento Interno da
Comissdo de Acompanhamento e Avaliagdo dos Resultados do Projeto Estruturador Satide em
Casa; e

- a Delibera¢ao CIB-SUS/MG n° 736, de 7 de dezembro de 2010.
RESOLVE:

Art. 1° Ficam divulgados os municipios aptos ao recebimento do Bonus de desempenho do
Programa Satide em Casa, nos termos do Anexo I desta Resolucao.

§1° O Bonus de Desempenho do Programa Saude de que trata a presente Resolugdo foi
estabelecido pela Resolucao SES n.° 1.935 de 8 de julho de 2009 e foi definido a partir do
recurso descontando e ndo recuperado no exercicio financeiro de 2010 pelos municipios
participantes do Projeto Estruturador Saude em Casa.

§1° Os municipios que estavam inadimplentes com o projeto até o més de setembro de 2010,
quando se iniciou a terceira avaliagdo, perceberdo o bonus de maneira proporcional ao tempo
de adimpléncia.

§2° Os municipios que encontram-se descritos no Anexo II que ndo protocolizaram o relatorio
circunstanciado até setembro de 2010, ndo perceberdo bonus de desempenho.

Art. 2° O valor do recurso financeiro destinado para Bonus de Desempenho relativo ao
exercicio de 2010, sera no montante de R$ 6.000.000,00 (seis milhdes de reais) e correrdo a
conta da dotagdo or¢camentaria do incentivo mensal as equipes no or¢gamento de 2011.
Paragrafo unico A SES-MG transferird o recurso relativo ao bonus de desempenho de 2010, no
primeiro quadrimestre de 2011 para a conta especifica do Programa Saude em Casa.

Art. 3° O Bonus de Desempenho podera ser utilizado para:

256



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

I — aquisi¢do de material permanente para as Unidades Basicas de Satude/UBS;
IT — construgdo. reforma e/ou ampliagdo de Unidades Bésicas de Saude em imovel publico;
III — agdes educacionais;

IV —aquisi¢do de veiculos para transporte exclusivo das Equipes de Satide da Familia/ESF;

V - pagamento de prémio por desempenho as Equipes de PSF, no valor maximo de 50%
(cingiienta por cento) do montante percebido pelo municipio como Bénus de Desempenho do
Programa Saude em Casa.

Art. 4° Os municipios que nao constam do anexo I e que possam comprovar a execucao dos
critérios necessarios para o recebimento do bonus por desempenho de acordo com a Resolucao
SES/MG n° 1.935, de 08 de junho de 2009, devem apresentar tal justificativa num prazo de 10
(dez) dias tuteis da data de realizagdo da CIB do més de Dezembro/10 para a SES/SAS/Saude
em Casa.

Art. 5° Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

Belo Horizonte, 7 de dezembro de 2010.
Antbnio Jorge de Souza Marques

Secretario de Estado de Saude e
Gestor do SUS/MG
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ANEXO | DA RESOLUCAO SES N° 2602 DE 7 DEZEMBRO DE 2010.
MUNICIPIOS QUE PERCEBERAO BONUS DE DESEMPENHO

Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
o Bonus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
N I (A) (A)X(B)
= & & (B)
Abaeté
1 4 4 | 4 100% 5120.282,85
Abre Campo
2 4 4 | 4 100% 5120.282,85
Acaiaca
3 4 4 | 4 100% 2|8.113,14
Aguas Vermelhas
4 4 4 | 4 100% 4116.226,28
Aimorés
5 4 4 | 4 100% 7128.395,99
Aiuruoca
6 4 4 | 4 100% 2|8.113,14
Alagoa
7 4 4 | 4 100% 1]4.056,57
Alpindpolis
8 4 4 | 4 100% 5120.282,85
Alterosa
9 4 4 | 4 100% 4116.226,28
Alto Caparad
10 4 4 | 4 100% 2|8.113,14
Alto Jequitiba
11 4 4 | 4 100% 3112.169,71
Alto Rio Doce
12 4 4 | 4 100% 5120.282,85
Alvinopolis
13 4 4 | 4 100% 7128.395,99
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= & & (®)
Amparo do Serra
14 4 4 | 4 2 100% 28.113,14
Andrelandia
15 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Aracitaba
16 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Arantina
17 4 4 | 4 1 33% 0,33|1.428,19
Araponga
18 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
19 | Arapua 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Araxa
20 4 4 | 4 10 100% 10 {40.565,70
Aricanduva
21 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Astolfo Dutra
22 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Ataléia
23 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Baldim
24 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Bambui
25 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
Barao de Monte Alto
26 4 4 | 4 3 75% 2,2519.127,28
Barra Longa
27 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Belo Oriente
28 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
29 | Berizal 4 4 | 4 1 100% 1
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= & & (®)
4.056,57
Bicas
30 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Boa Esperancga
31 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Bocaitva
32 4 4 | 4 13 100% 13]52.735,41
Bom Despacho
33 4 4 | 4 10 100% 10 40.565,70
Bom Jardim de Minas
34 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Bom Jesus do Galho
35 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Bom Sucesso
36 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Botelhos
37 4 4 | 4 1 50% 0,5(2.028,29
Botumirim
38 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Bras Pires
39 4 4 | 4 2 75% 1,5]6.084,86
Bugre
40 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Caetanopolis
41 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Caiana
42 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Cajuri
43 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
44 | Camacho 4 4 | 4 1 100% 1
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= A& & (®)
4.056,57
Campanario
45 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Campestre
46 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Campo Belo
47 4 4 | 4 14 100% 14156.791,98
Canaa
48 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Candeias
49 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Cantagalo
50 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Caparad
51 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Capelinha
52 4 4 | 4 9 100% 9136.509,13
Capinopolis
53 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Capitao Enéas
54 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Capitolio
55 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Caranaiba
56 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Carandai
57 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Carangola
58 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
59 | Caratinga 4 4 | 4 12 100% 12

261




GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= & & (®)
48.678,84
Carbonita
60 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Carmo de Minas
61 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Carmo do Rio Claro
62 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Carneirinho
63 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Casa Grande
64 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Cascalho Rico
65 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Cataguases
66 4 4 | 4 17 100% 17]68.961,69
Catuji
67 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Centralina
68 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Claraval
69 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Claro dos Pogdes
70 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Claudio
71 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Coluna
72 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Conceicao de Ipanema
73 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
74 | Conceigao do Para 4 4 4 2 100% 2
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= A& & (®)
8.113,14
Conego Marinho
75 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Congonhas
76 4 4 | 4 11 100% 11)44.622,27
Consolagdo
77 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Coqueiral
78 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Coracdo de Jesus
79 4 4 | 4 9 100% 9136.509,13
Coroaci
80 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Coronel Pacheco
81 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Corrego Danta
82 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Corrego do Bom Jesus
83 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Crisolita
84 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Cristalia
85 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Cruzeiro da Fortaleza
86 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Cuparaque
87 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Curral de Dentro
88 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
89 | Datas 4 4 | 4 2 75% 1,5
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= A& & (®)
6.084,86
Desterro do Melo
90 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Diogo de Vasconcelos
91 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Dionisio
92 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Divino
93 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Dom Silvério
94 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Doresopolis
95 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Durandé
96 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Engenheiro Navarro
97 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Entre Folhas
98 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Entre Rios de Minas
99 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Ervalia
100 4 4 | 4 8 75% 6124.339,42
Espera Feliz
101 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
Espinosa
102 4 4 | 4 10 100% 1040.565,70
Espirito Santo do
103 | Dourado 4 4 | 4 1 75% 0,7513.042,43
104 | Estrela do Sul 4 4 4 2 100% 2
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= A& & (®)
8.113,14
Ewbank da Camara
105 4 4 4 2 100% 218.113,14
Fama
106 4 4 4 1 100% 1{4.056,57
Faria Lemos
107 4 4 4 1 100% 1{4.056,57
Felicio dos Santos
108 4 4 4 2 100% 218.113,14
Felixlandia
109 4 4 4 4 100% 4116.226,28
Fervedouro
110 4 4 4 3 100% 3112.169,71
Fortaleza de Minas
111 4 4 4 1 100% 1(4.056,57
Fortuna de Minas
112 4 4 4 1 100% 1(4.056,57
Francisco Badaro
113 4 4 4 3 100% 3112.169,71
Francisco Dumont
114 4 4 4 2 100% 218.113,14
Francisco Sa
115 4 4 4 7 100% 7128.395,99
Franciscopolis
116 4 4 4 2 100% 218.113,14
Frei Inocéncio
117 4 4 4 4 100% 4116.226,28
Frei Lagonegro
118 4 4 4 1 100% 114.056,57
119 | Fronteira 4 4 4 3 100% 3
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= & & (®)
12.169,71
Fronteira dos Vales
120 4 4 | 4 2 67% 1,335.395,24
Fruta de Leite
121 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Gameleiras
122 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Glaucilandia
123 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Gouveia
124 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Grao Mogol
125 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Grupiara
126 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Guapé
127 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Guaraciaba
128 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Guaraciama
129 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Guaranésia
130 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Guarani
131 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Guaxupé
132 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Guimarania
133 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
134 | Heliodora 4 4 4 1 75% 0,75
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Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | & | & : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= A& & (®)
3.042,43
Tapu
135 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Ibertioga
136 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Ibiai
137 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Ibiracatu
138 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Ibitiira de Minas
139 4 4 | 4 1 75% 0,7513.042,43
Ibituruna
140 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Indaiabira
141 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Inhapim
142 4 4 | 4 10 100% 1040.565,70
Ipaba
143 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Ipanema
144 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Ipatinga
145 4 4 | 4 37 75% 27,751112.569,82
Ipuitina
146 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Itacambira
147 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Itacarambi
148 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
149 | Itaipé 4 4 | 4 5 100% 5
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20.282,85
Itamarandiba
150 4 4 | 4 8 100% 8132.452,56
Itamarati de Minas
151 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Itamogi
152 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Itanhandu
153 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Itati de Minas
154 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Itinga
155 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Iturama
156 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
Itutinga
157 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Jaboticatubas
158 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Jacinto
159 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Jaiba
160 4 4 | 4 12 100% 12148.678,84
Janatuba
161 4 4 | 4 20 100% 20| 81.131,40
Japaraiba
162 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Japonvar
163 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
164 | Jequeri 4 4 | 4 5 100% 5
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20.282,85
Jequitai
165 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Jequitiba
166 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Joaima
167 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Joaquim Felicio
168 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
José Gongalves de Minas
169 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Josenodpolis
170 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Juruaia
171 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Ladainha
172 4 4 | 4 5 67% 3,33(13.508,38
Lagoa da Prata
173 4 4 | 4 9 75% 6,75(27.381,85
Lagoa dos Patos
174 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Lagoa Dourada
175 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Lagoa Formosa
176 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
Lagoa Grande
177 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Lajinha
178 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
179 | Lamim 4 4 | 4 1 100% 1
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4.056,57
Laranjal
180 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Lassance
181 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Leme do Prado
182 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Lima Duarte
183 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Limeira do Oeste
184 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Luisburgo
185 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Luz
186 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Machacalis
187 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Mamonas
188 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Manhuacgu
189 4 4 | 4 16 100% 16 | 64.905,12
Manhumirim
190 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
Mantena
191 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
Marliéria
192 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Martinho Campos
193 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
194 | Martins Soares 4 4 4 2 100% 2
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8.113,14
Materlandia
195 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Matias Barbosa
196 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Matias Cardoso
197 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Matipo
198 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
Mato Verde
199 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Matozinhos
200 4 4 | 4 10 100% 10 40.565,70
Medeiros
201 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Miradouro
202 4 4 | 4 4 75% 3112.169,71
Monjolos
203 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Monte Alegre de Minas
204 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Monte Azul
205 4 4 | 4 8 100% 8132.452,56
Monte Belo
206 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Monte Santo de Minas
207 4 4 | 4 8 100% 8132.452,56
Monte Sido
208 4 4 | 4 4 75% 3112.169,71
209 | Montes Claros 4 4 4 54 100% 54
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219.054,78
Montezuma
210 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Muriaé
211 4 4 | 4 24 75% 18 (73.018,26
Mutum
212 4 4 | 4 10 100% 10 {40.565,70
Nanuque
213 4 4 | 4 8 100% 8132.452,56
Nepomuceno
214 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Ninheira
215 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Nova Belém
216 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Olaria
217 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Olimpio Noronha
218 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Oliveira Fortes
219 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Oratorios
220 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Pai Pedro
221 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Paineiras
222 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Pains
223 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
224 | Palma 4 4 4 3 100% 3
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12.169,71
Para de Minas
225 4 4 4 12 100% 12 [48.678,84
Paraguacgu
226 4 4 4 5 100% 5120.282,85
Passa Quatro
227 4 4 4 6 100% 6(24.339,42
Passa-Vinte
228 4 4 4 1 75% 0,7513.042,43
Passos
229 4 4 4 17 100% 17| 68.961,69
Patos de Minas
230 4 4 4 27 100% 271109.527,39
Patrocinio
231 4 4 4 16 100% 16 | 64.905,12
Patrocinio do Muriaé
232 4 4 4 2 100% 2(8.113,14
Paula Candido
233 4 4 4 4 100% 4116.226,28
Pedra Bonita
234 4 4 4 3 100% 3112.169,71
Pedra do Anta
235 4 4 4 2 100% 2(8.113,14
Pedra Dourada
236 4 4 4 1 100% 1]4.056,57
Pedro Teixeira
237 4 4 4 1 100% 1]4.056,57
Perddes
238 4 4 4 5 100% 5120.282,85
239 | Pescador 4 4 4 1 67% 0,66
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2.677,34
Piau
240 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Piedade de Caratinga
241 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Piedade de Ponte Nova
242 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Pimenta
243 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Pingo-D'agua
244 4 4 | 4 2 50% 1]4.056,57
Pirajuba
245 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Piranga
246 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
Pirapetinga
247 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Pitangui
248 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Piumhi
249 4 4 | 4 10 100% 10|40.565,70
Planura
250 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Pogo Fundo
251 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Pogos de Caldas
252 4 4 | 4 23 100% 23193.301,11
Pocrane
253 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
254 | Ponte Nova 4 4 4 13 100% 13
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52.735,41
Ponto Chique
255 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Ponto dos Volantes
256 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Porteirinha
257 4 4 | 4 13 100% 13]52.735,41
Porto Firme
258 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Poté
259 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Presidente Juscelino
260 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Presidente Olegario
261 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Queluzito
262 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Recreio
263 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Riacho dos Machados
264 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Rio do Prado
265 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Rio Doce
266 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Rio Espera
267 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Rio Pardo de Minas
268 4 4 | 4 10 100% 10]40.565,70
269 | Rio Pomba 4 4 | 4 3 100% 3
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12.169,71
Rio Preto
270 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Rosario da Limeira
271 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Rubelita
272 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Sacramento
273 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
Salinas
274 4 4 | 4 10 100% 10 {40.565,70
Santa Barbara
275 4 4 | 4 8 100% 8132.452,56
Santa Cruz do Escalvado
276 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Santa Helena de Minas
277 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Santa Margarida
278 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Santa Vitoria
279 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Santana da Vargem
280 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Santana de Cataguases
281 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Santana de Pirapama
282 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Santana do Garambéu
283 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
284 | Santana do Manhuagu 4 4 4 3 75% 2,25

276




GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
PROJETO ESTRUTURADOR SAUDE EM CASA

Numero de
Indicadores Ponderacoes
Cumpridos
- Bo6nus
Ne Municipio % do ano
L Equipes : Ponderagio em R$
g | &8 | g : adimplente com
= = | F Beneficiadas : de Bonus
> > > o Projeto
S I s (A) (A)X(B)
= A& & (®)
9.127,28
Santana do Paraiso
285 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Santo Antdnio do
286 | Amparo 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Santo Antdnio do
287 | Aventureiro 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Santo Antdnio do Grama
288 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Santo Antdnio do Itambé
289 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Santo Antdnio do Jacinto
290 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Santo Anténio do Monte
291 4 4 | 4 7 100% 7128.395,99
Santo Anténio do Retiro
292 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Sao Bras do Suagui
293 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Sao Domingos das Dores
294 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Sao Domingos do Prata
295 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Sao Francisco de Sales
296 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Sado Gongalo do Para
297 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Sdo Gongalo do Rio
298 | Abaixo 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
299 | Sdo Gongalo do Rio 4 4 4 1 100% 1
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Preto 4.056,57
Sao Gotardo
300 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Sao Jodo Batista do
301 | Gléria 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Sdo Jodo da Lagoa
302 4 4 | 4 2 100% 218.113,14
Sdo Jodo da Mata
303 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Sdo Jodo da Ponte
304 4 4 | 4 11 100% 11)44.622,27
Sao Jodao do Manhuagu
305 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Sdo Jodao do Manteninha
306 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Sdo Jodo do Oriente
307 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Sdo Jodo do Pacui
308 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Sdo Jodo do Paraiso
309 4 4 | 4 9 100% 9136.509,13
Sdo José da Barra
310 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Sao José do Goiabal
311 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Sdo José do Mantimento
312 4 4 | 4 1 75% 0,75]3.042,43
Sao Pedro da Unido
313 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
314 | Sao Pedro dos Ferros 4 4 4 3 100% 3
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Sdo Sebastido do Anta
315 4 4 4 2 100% 218.113,14
Sdo Sebastido do Oeste
316 4 4 4 2 75% 1,5]6.084,86
Sdo Sebastido do Paraiso
317 4 4 4 17 100% 17| 68.961,69
Sdo Sebastido do Rio
318 | Verde 4 4 4 1 100% 1]4.056,57
Sdo Thomé das Letras
319 4 4 4 2 100% 218.113,14
Sdo Tiago
320 4 4 4 3 100% 3112.169,71
Sao Tomas de Aquino
321 4 4 4 2 100% 218.113,14
Sardoa
322 4 4 4 1 100% 1]4.056,57
Sem-Peixe
323 4 4 4 1 100% 1]4.056,57
Senhora dos Remédios
324 4 4 4 3 100% 3112.169,71
Sericita
325 4 4 4 3 100% 3112.169,71
Serra da Saudade
326 4 4 4 1 100% 1]4.056,57
Serra do Salitre
327 4 4 4 2 100% 218.113,14
Serranos
328 4 4 4 1 75% 0,75|3.042,43
329 | Simao Pereira 4 4 4 1 100% 1
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4.056,57
Simonésia
330 4 4 | 4 6 100% 6124.339,42
Taiobeiras
331 4 4 | 4 10 100% 10 40.565,70
Taparuba
332 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Tapira
333 4 4 | 4 1 75% 0,7513.042,43
Tapirai
334 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Teixeiras
335 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Tiros
336 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Toledo
337 4 4 | 4 2 75% 1,5]6.084,86
Tombos
338 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Turmalina
339 4 4 | 4 5 100% 5120.282,85
Ubaporanga
340 4 4 | 4 4 67% 2,66|10.790,48
Uberaba
341 4 4 | 4 50 100% 50(202.828,50
Umburatiba
342 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Unido de Minas
343 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
344 | Urucania 4 4 | 4 4 100% 4
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16.226,28
Vargem Alegre
345 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Vargem Bonita
346 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Vargem Grande do Rio
347 | Pardo 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Vazante
348 4 4 | 4 6 100% 6(24.339,42
Verdelandia
349 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Veredinha
350 4 4 | 4 1 100% 1]4.056,57
Vermelho Novo
351 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Virgem da Lapa
352 4 4 | 4 4 100% 4116.226,28
Virginia
353 4 4 | 4 3 100% 3112.169,71
Virgolandia
354 4 4 | 4 2 100% 2(8.113,14
Total 1512 6.000.000,00
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ANEXO Il DA RESOLUGAO SES N° 2602 DE 7 DEZEMBRO DE 2010.
MUNICIPIOS INADIMPLENTES ATE SETEMBRO E DEIXARAO DE RECEBER O BONUS DE
DESEMPENHO

1 | Reduto 4 4 4 1 0% 0| RS -
2| Pavdo 4 4 4 3 0% 0| RS -
3 | Rio Acima 4 4 4 2 0% 0| RS -
4 | Santa Juliana 4 4 4 3 0% 0| RS -
5 | Serra Azul de Minas 4 4 4 2 0% 0| RS -
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