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Legislacdes - GM
Seg, 12 de Novembro de 2012
PORTARIA N° 2.566, DE 9 DE NOVEMBRO DE 2012

Dispde sobre o repasse de recursos financeiros de custeio a Municipios para a
execucdo de ag¢Ges de implantac¢do, implementacdo, fortalecimento e/ou aperfeicoamento

de iniciativas prioritarias da Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude do Homem (PNAISH)
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

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

Considerando o disposto no art. 59, inciso Ill, da Lei n? 8.080, de 19 de setembro de
1990 (Lei Organica da Saude), que dispGe sobre a assisténcia as pessoas por intermédio de
acOes de promocdo, protecdo e recuperacao da saude, com a realizacdo integrada das acdes
assistenciais e das atividades preventivas como objetivo do Sistema Unico de Saude (SUS);

Considerando o disposto na Lei Complementar n2 141, de 13 de janeiro de 2012, que
regulamenta o § 32 do art. 198 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores minimos a
serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em acdes e
servicos publicos de saude; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias
para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas 3
(trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n2s 8.080, de 19 de setembro de 1990, e
8.689, de 27 de julho de 1993; e dd outras providéncias;

Considerando o Decreto n? 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei
Organica da Saude;

Considerando o Decreto n2 7.827, de 16 de outubro de 2012, que regulamenta a Lei
Complementar n? 141, de 2012;

Considerando a Portaria n? 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o
financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as agdes e os servigos de saude na
forma dos blocos de financiamento, com respectivo financiamento e controle;

Considerando a Portaria n? 1.944/GM/MS, de 27 de agosto de 2009, que institui no
ambito do SUS a Politica Nacional de Atencdo Integral a Sadde do Homem (PNAISH);

Considerando a Portaria n® 1.654/GM/MS, de 19 de julho de 2011, que institui o
Programa de Melhoria do Acesso e Qualidade da Atencdo Basica (PMAQ-AB) e o Incentivo



Financeiro do PMAQAB, denominado Componente de Qualidade do Piso de Ateng¢do Basica
Variavel; e

Considerando a necessidade de potencializar o desenvolvimento de ac¢des para o
publico masculino nos servicos publicos de saude, resolve:

Art. 19 Esta Portaria dispde sobre o repasse de recursos financeiros de custeio a
Municipios para a execu¢do de ac¢des de implantagdo, implementacdo, fortalecimento e/ou
aperfeicoamento de iniciativas para implantacdo e implementacao da Politica Nacional de
Atencdo Integral a Satide do Homem (PNAISH) no &mbito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 22 Para execucdo das a¢Oes de que trata esta Portaria, os Municipios deverdo
encaminhar projeto para avaliagdo pelo Ministério da Saude, cujo conteldo deve ser
direcionado ao publico masculino, na faixa etaria de 20 (vinte) a 59 (cinquenta e nove) anos,
devendo dispor sobre temas relativos as seguintes areas:

| - acesso e acolhimento do publico masculino nos servicos de saude;
Il - saude sexual e reprodutiva;
[l - paternidade e cuidado; e

IV - prevengdo de violéncias e acidentes.

Paragrafo Unico. Cada projeto pode versar sobre um ou vdrios temas de que tratam os
incisos | a IV do caput.

Art. 32 Para ser qualificado, o projeto de que trata o artigo anterior devera atender os
seguintes requisitos:

| - atender o regramento aplicavel as Redes de Atengdo a Saude;
Il - estar alinhado as diretrizes relacionadas a PNAISH; e

Il - ser baseado em um ou mais dos temas descritos no art. 29.

Art. 42 Além do disposto no art. 39, o projeto devera conter:

| - caracteriza¢cdo do Municipio, com os seguintes dados:



a) nome do Municipio, do Estado e cddigo de identificacdo do IBGE;
b) nome do gestor local de saude;
c) nome do Coordenador da Area Técnica de Satide do Homem ou cargo similar; e

d) identificacdo da equipe responsavel, com indicacdao dos nomes completos, telefones
e e-mails de contato dos envolvidos no desenvolvimento do projeto;

Il - caracterizacdo e diagndstico do Municipio, com os seguintes dados:
a) dados geograficos e demograficos do Municipio;

b) diagndstico epidemioldgico relativo a populacdo masculina de 20 (vinte) a 59
(cinquenta e nove) anos;

c) informacgdes sobre a morbimortalidade da respectiva populagao;

d) cobertura de Atencdo Basica;

e) oferta de média e alta complexidade;

f) explicitar se a oferta de a¢0es e servigos é prépria ou referenciada; e

g) analise apontando as potencialidades e dificuldades do sistema de salde local para
o desenvolvimento das atividades previstas no projeto para o periodo de execucdo;

I - justificativa, com descricdo que aponte a necessidade dos recursos financeiros para
a implementacdo e implantacdo das atividades da PNAISH, baseado nas informacdes
apresentadas na caracterizacdo e diagndstico do Municipio;

IV - objetivos geral e especificos;
V - atividades prioritarias, contendo:
a) diretrizes: identificar em qual diretriz da PNAISH as atividades se inserem, conforme

publicacdo disponivel no endereco eletronico
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/politica_nacional_

homem.pdf;
b) descricdo das atividades especificas a serem desenvolvidas;
c) estratégia de execucdo das atividades propostas;

d) meta, que consiste na descricdo do que se quer atingir com a atividade, valor
mensuravel, especifico, realista e alcancavel a ser monitorado e desenvolvido dentro do prazo



de execugdo do projeto;
e) periodo de execucdo das acdes; e
f) valor estimado a ser gasto para o desenvolvimento de cada uma das atividades;

VI - planilha de execugdo orgamentdria, contendo custo estimado a ser gasto para o
desenvolvimento de cada uma das atividades, nos termos do modelo constante do Anexo a
esta Portaria.

Art. 52 O projeto deverd ser enviado ao Ministério da Saude no prazo de 15 (quinze)
dias, contado da data de publicacdo desta Portaria, por cadastramento acessivel no sitio
eletrénico http://formsus/. datasus. gov. br/ site/ formulario. php? id_ aplicacao= 9250.

§ 12 No cadastro de que trata caput, devem ser incluidos:

| - dados de identificacdo do projeto, quais sejam nome e local em que serd
desenvolvido;

Il - dados de identificacdo do Secretdrio Municipal de Saude e do respectivo
Coordenador da Area Técnica de Satde do Homem, da Secretaria Municipal de Satude
ou cargo similar;

Il - dados de identificacdo do(a) Coordenador(a) do Projeto;
IV - versdo digitalizada do projeto; e

V - cépias de comprovantes de envio do projeto para conhecimento da Comissdo
Intergestores Bipartite (CIB) e do respectivo Conselho de Saude.

§ 22 Somente sera aceito um projeto por Municipio e, em caso de cadastro duplicado
ou duplo cadastro, sera considerado apenas o ultimo cadastro para todos os fins.

§ 32 O ente federativo interessado poderda encaminhar outros documentos que
entender necessarios para avaliacdo pelo Ministério da Saude.

§ 42 Novo prazo de apresentagdo de projetos poderd ser reaberto caso os recursos
financeiros disponibilizados para a execucdo do disposto nesta Portaria ndo sejam
integralmente utilizados.

Art. 62 A avaliagdo e a validagdo dos projetos serdo realizadas pelo Ministério da Saude
conforme disponibilidade orcamentaria para sua execugao.


http://formsus/

§ 12 Fica destinado o valor de RS 4.800.000,00 (quatro milhdes, oitocentos mil reais)
para execucdo do disposto nesta Portaria, a ser repassado em parcela Unica, na modalidade
fundo a fundo, do Fundo Nacional de Saude para o Fundo Municipal de Saude do beneficiario,
e disponibilizado de acordo com os critérios para alocacdao orgamentaria.

§ 22 O valor destinado para cada projeto é de RS 60.000,00 (sessenta mil reais).

Art. 72 Compete ao Departamento de AclGes Programaticas Estratégicas
(DAPES/SAS/MS) receber, qualificar e classificar os projetos de que trata esta Portaria.

Art. 82 Para avaliacdo e selecdo dos projetos, serdo utilizados os seguintes critérios,
com o respectivo peso da nota:

| - avaliacdo da qualidade do projeto, contemplando Anexo | - peso 4;

Il - integracdo das atividades propostas com outros drgdos e entidades publicas
municipais, distrital, estaduais e/ou federais - peso 1;

Il - proposta de continuidade das atividades ao fim da execucao do projeto - peso 2;

IV - ndo ter recebido recursos financeiros para execucdo da PNAISH anteriormente -
peso 1; e

V - proposta inovadora para execucao da PNAISH - peso 2.

§ 19 Para os fins do disposto no inciso V do caput, considera-se proposta inovadora
aquela que:

| - proponha mudangas qualitativa ou quantitativa em relagao a praticas anteriores;

Il - seja capaz de transformar, inovar ou causar algum tipo de impacto positivo na
qualidade de vida e saude integral do publico-alvo; e

Il - proporciona solugdes para melhoria das acGes e servicos de saude.

§ 22 Em caso de empate no resultado, serdo obedecidos os seguintes critérios de
prioridade:

| - maior cobertura da Atencdo Basica, conforme dados referentes a competéncia
agosto de 2012;

Il - adesdo ao Programa de Melhoria do Acesso e Qualidade da Atencdo Basica (PMAQ-
AB), conforme dados referentes a competéncia agosto de 2012;



Il - ndo ter recebido anteriormente recursos financeiros para execu¢dao da PNAISH.

Art. 92 A Secretaria de Atencdo a Saude (SAS/MS) editard Portaria especifica com a
relacdo dos projetos contemplados e definicdo do montante de recursos financeiros a serem
repassados ao respectivo ente federativo beneficidrio.

Paragrafo Unico. Caberd ao DAPES/SAS/MS o monitoramento da execugdo do projeto
contemplado, sem prejuizo da competéncia dos demais érgdos de controle interno,
especialmente do Sistema Nacional de Auditoria (SNA).

Art. 10. Os recursos financeiros repassados deverdo ser aplicados pelo Municipio
beneficiario no prazo maximo de 12 (doze) meses contados a partir da data do efetivo repasse
dos recursos pelo Ministério da Saude.

§ 12 O projeto devera ser iniciado pelo Municipio beneficidrio até 60 (sessenta) dias
apos o efetivo repasse dos recursos financeiros pelo Ministério da Saude, prazo que poderad ser
prorrogado por igual periodo, uma Unica vez, mediante solicitagdo ao DAPES/SAS/MS.

§ 22 Caso se manifeste favoravelmente ao pedido de que trata o § 19, o
DAPES/SAS/MS submeterda a matéria ao Secretdrio de Atencdo a Saude que, caso aprove,
providenciard a edicdo de Portaria especifica de prorrogacdo do prazo.

§ 32 Em caso de descumprimento dos prazos previstos neste artigo ou de inexecugao,
parcial ou total, do projeto contemplado, aplica-se o disposto na Lei Complementar n2 141, de
3 de janeiro de 2012, e no Decreto n2 7.827, de 16 de outubro de 2012.

Art. 11. Os recursos federais destinados ao incentivo financeiro de que trata esta
Portaria sdo oriundos das dotacGes orgcamentarias consignadas ao Ministério da Saude,
devendo onerar o Programa de Trabalho 10.302.2015.8752.0001 - Implementagdo de Politicas
de Atencdo a Saude do Homem.

Art. 12. O Ministério da Saude disponibilizara manual instrutivo sobre a aplicagdo do
disposto nesta Portaria, especialmente os critérios para elaboragdo dos projetos, acessivel no
endereco eletrénico www. saude. gov. br/ sas.


http://www.brasilsus.com.br/noticias/nacionais/101353-secretaria-de-atencao-a-saude-sas?q=%22secretaria+de+aten%C3%A7%C3%A3o+%C3%A0+sa%C3%BAde%22

Art. 13. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publica¢do.

ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA

ANEXO
Meses ou
S o Estratégiade Periodos de Valor estimado
Diretrizes |Atividades N Meta ~
Execucao Execucao das |RS

AcgOes




