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DATA: 22/2/2022

PROJETO DE LEI N°

Autoriza a instituicdo da Tabela de Pregos Municipal
referenciada pela Tabela SUS, para o credenciamento de
prestadores de servicos na drea de saude e dd outras
providéncias, conforme especifica.

Art. 1° Fica o Poder Executivo. i nicipal autorizado a instituir a Tabela de Pregos

Municipal referenciada..pela Tabs paga “I%emgneragao de exames especializados,
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Nacional, devendo os valores confratadss com tercelros serem preferenc1a1mente 0s
constantes na Tabela SUS Nacional.
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§7° Os valores da tabela terdio reajustes anualmente de acordo com o indice do IPCA
ou outro que venha a substitui-lo.

Art. 2° O credenciamento de prestadores de servios para realizarem OS
procedimentos, consultas e exames médicos especializados, sera realizado em conformidade a
Decreto Regulamentador.

Art. 3° Para a remuneragi » srocedimentos da Tabela de Pregos Municipal

[ Tta n.que for superior & Tabela SUS
fém regado recurso proprio do
de recursos federais ou estaduais

dever

orgamento vigente
para esta finalidade.
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JUSTIFICATIVA

Segue & apreciagdo dessa colenda Casa Legislativa, projeto de lei que visa instituir
tabela de prego complementar a0 SUS nacional no Municipio de Palmeira. Justifica-se a
criagio da tabela municipal para realizar 0 credenciamento de médicos para atender as
necessidades Municipais.
O Tribunal de Contas do Estad
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Salientamos que os valores determinados para compor a tabela municipal, passara
por apreciagdo do Conselho Municipal de Satde, sendo respeitado o minimo da Tabela SUS
Nacional e o méximo da Tabela da Associagio Médica Brasileira, ainda sera considerado o
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valor da remuneragdo dos profissionais efetivos € os valores pagos aos profissionais do
programa Mais Médicos, disposto na Resolugdo n° 6 de 20/ 12/2021.

Para fins de ciéncia, no caso de deferimento deste pedido, o calculo sugerido sera do
valor da CONSULTA realizado através da média ponderada entre o valor determinado pela
Tabela SUS Nacional e pela Tabela da Associagio Médica Brasileira, considerando peso
maior 4 Tabela SUS Nacional ficando desta forma:

consulta, ¢ gamos no Preg:
efetivos e pelos profissionar

5 profissiondis dg),,ﬂ’fiogg - M
+R$16.800,00 (dezesseis.1m

ana,de 30 horas s

rga ho

i

Considerando o.yaldt pago aos profissiopais efett o506 R$15.586,32 +3.117,26 de
adicional insalubridade, total-dg 1870 $8/més’ (r‘si‘ygal\taﬁ;ﬁb que 0S MESMos devolyem uma
quantia para ndo exceder o teto o subsidic do prefeito (em torno de R$2.500, sobrando
R$16.203,58);

Diante do exposto, declaramos que 0 valor proposto atenderd o interesse publico,

além de estar dentro da média praticada pelo municipio.
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elhorar a saude Palmeirense, garantir 0 amplo acesso

Posto isso, com intuito de mi
a saude, bem como visando honrar com as previsdes legais, através do contido projeto de lei,

o Executivo Municipal vem solicitar a esta egrégia Casa Legislativa a apreciagdo € aprovagao

da presente Lei, nos moldes supra descritos.
Contando com a apreciagdo € consequente
ar os votos de elevada estima € distinta consideragdo.

aprovagio do mesmo, aproveito 0 ensejo

para renov

ta. Estado &5§P?rmé, em 21 de fevereiro de

‘Belich »
de Paleira
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Usuario: publico
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Tabelas \ Procedimento: 03.01.01.007-2 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA :
Relatonos e e e s S

Grupo: 03 - Procedimentos clinicos

Sub-Grupo: 01 - Consultas / Atendimentos / Acorpanhamentos '.

Forma de Organizagao: 01 - Constiltas medicas/outros profissionais de nivel superiar
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§ Competéncia: 02/2022 [ JHistorico ¢ de alteracges
———— eSS

_,....—-_’_____,__,._————________________.’_____

e

Modalidade de Atendimento: Ambulatorial
Complexidade: Media Complexidade !
Financiamento: Media e Alta Complexidade (MAC) |
Sub-Tipo de Financiamento:
Instrumento de Registro: BPA (Consoliclado) BPA (lndividua!izado)
Sexo: Amhos :
Média de Permanéncia: :
Tempo de Permanéncia: |
Quantidade Maxima: :’
\dade Minima: 0 meses
l Idade Méxima 130 anos _
Pontos: :
Atributos Complementares: Exige CNS Exige idade no BPA (Consolidado)
r‘ Valores———————"""~ B —————TT T
! Servigo Ambulatorial: R$ 10,00 Servigo Hospitalar: R$ 0.00
: | Total Ambulatoria: R$ 10.00 Setigo Profissional: R$ 0,00 :
{ Total Hospitalar: RS 0.00

~~._,___._——_,____————
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(C()NSUI TA CLINICA DO PROFISSIONAL MEDICO NA ATENCAO ESPECIALIZADA
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Cédigo Procedimentos Porte

" CONSULTAS (1.01.01.004)

101 01012  Em consultério (no horario normal ou DIEESIADEIBEIAO) e 28
e S —— 3A

L DTON0BD  EM PIOMO SO0OID s 28

1.01.01.99-3 OBSERVAGOES:

1 - Aos atendimentos realizados em pronto socorro ser4 aplicado o que consta no ftem 2 das Instrugdes
Gerais.

2. Aconsulta de oftalmologia padréo inclul: anamnese, refragao, inspecéo das pupilas, acuidade visual,
refinoscopia e ceratometria, fundoscopia, biomicroscopia do segmento anterior, exame sumario da
mofilidade ocular e do senso cromético.

CONSULTA MEDICA - PRAZO DE VALIDADE - RECONSULTA

A consulta médica compreende a anamnese, o exame fisico, conclusdo diagnostica, prognéstico e

prescrigdo terapéutica caracterizando, assim, um ato médico completo (concluido ou n&o num Unico

perfodo de tempo).

¢ Quando houver necessidade de exames complementares que néo podem ser executados ¢ apreciados
nesse periodo de tempo, este ato médico ter4 continuidade e finalizagao quando 0 paciente retornar
com os exames solicitados, ndo devendo, portanto, neste caso, Ser considerado como uma nova
consulta.

+  Se, porventura, este retorno ocorrer quando existirem alteragdes de sinais ou sintomas que venham a
requerer a necessidade de nova anamnese, exame fisico completo, prognostico, conclusao diagnostica
gfou prescrigio terapéutica, 0 procedimento deve ser considerado como uma nova consuita e dessa
forma ser remunerada.

+  Nos casos de tratamentos prolongados, quando héa necessidade periodica de reavaliagio e até
modificagdes terapéuticas, as respectivas consuitas poderdo ser cobradas.

+  Exigir que se cumpraa lei 9.656/98 quando a mesma estabelece que nao pode haver limitagdo para
o nimero de consultas médicas em clinicas basicas ou especializadas.

e w
T

VISITAS (1.01.02.00-0)
10102019 Visita hospitalar a DACIENME TNHBMND .. S 2A

10102980 OBSERVAGAO:
- Para visita hospitalar, serd observado o que consta dos itens 31 ¢ 6 das Instrugbes Gerais.

RECEM-NASCIDO (1.01 03.00-N

101.03.01-5  Atendimento a0 TECBM-NASCIAD BN DBIGANIO corsrrrsrssssrssssmssssrsstsssssss s s 3C
4.01.03.03-1  Atendimento a0 recém-nascido em sala de parto (parto normal ou operatorio de alto FISCOY ceesnrvenser 5B
101.03.02-3  Atendimento a0 recém-nascido em sala de parto (parto normal ou operatério de baixo [[ol0) RO 4C

29 Classificagdo Brasileira Hierarquizada de Procedimentos Médicos - 2012
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COMUNICADO OFICIAL CBHPM

Em resposta as consultas advindas de inumeros
| associados da nossa entidade, a respeito da
I defasagem que a inflagao acarretou aos custos dos
servicos medicos, a Associacdo Médica Brasileira
encaminhou o assunto a Comissdo de Economia
Médica para que fosse realizada uma analise
| autdnoma da questéo, no periodo de outubro/2019-
setembro/2020.

Serve o presente para comunicar que adquela
Comissao concluiu pela adogdo do INPC/IBGE do
periodo, que corresponde ao indice de 3,89%
associados aos devidos ajustes para a corregao da
curva de ascensdo (faixa 5) dos valores referenciais
| dos servigos meédicos, resultando em diferentes
percentuais de reajustes nos Portes de
Procedimentos .

Diante disso, tal percentual de reajuste pode ser
adotado como referencial, a partir de outubro de
2020, para a CBHPM em vigéncia.

Quanto a unidade de Custo Operacional fica
estabelecida 1 UCO = R$ 21,89.

S3o Paulo, 18 de outubro de 2020.

1A | R$ 24,37 5¢ | R$ 1.500,63 0B | R$ 3.358,00
Am ., R$ 67,32 ms. R$ 1.633,30 En R$ 3.490,67
3 96,43 R$ 1.765,97 o 3.623,34
2A 142,90 | mﬁ | R$ 1.898,64 3.756,00
2B | R$ 22490 7A | R$ 2.031,31 30 R$ 3.888,67
.mﬁ R$ 30661 78 | R$ 2.163,98 §> R$ 4.021,34
3A |R$ 43928 7¢ | RS 2.206,65 Sm R$ 4.154,01
w,m; R$ 57195 | 8A | R$ 242932 | 12C | R$ 4.286,68
wm R$ 704,62 BB | R$  2.561,98 3> R$ 4.419,35
. R$ 837,29 g | R$ 2.694,65 Amﬂ R$ 4.552,02
R$ 969,96 ,, @» , R$ 2.827,32 \&n R$ 4.684,69

H. 5 R$ 1.102,63 @m R$ 2.959,99 $> R$ 4.817,36
Im% R$ 1.235,29 Iw.wn | R$ 3.092,66 $m R$ 4.950,03
Imnﬁw R$ 1.367,96 10A | RS 3.225.33 Kn R$ 5.082,69

UCO =R$ 21,89
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DIARIO OFICIAL DA UNIAO

publicado em: 21/12/2021 | Edicao: 239 | Secdo: 1| Pagina, 759

Orgao: Ministério da Satde/Secretaria de Atengdo Priméaria & Saude
RESOLUGAO N° 6, DE 20 DE DEZEMBRO DE 2021

Dispde sobre a Estrutura de Plano de Cargos, Salédrios e
Beneficios para os profissionais médicos de famila e
comunidade e tutores médicos da atencdo primaria
participantes do Programa Médicos pelo Brasil e da outras
providéncias.

O CONSELHO DELIBERATIVO DA AGENCIA PARA O DESENVOLVIMENTO DA ATENGCAO
PRIMARIA A SAUDE - Adaps, no uso da competéncia que Lhe confere a Lei n° 13.958, de 18 de dezembro
de 20189, o artigo 3°, inciso | d) e f), do Decreto n® 10.283, de 20 de marco de 2020, e o Estatuto Social da
Agéncia, CONSIDERANDO:

| - a competéncia do Conselho Deliberativo da Adaps para aprovar o valor da remuneragdo os
profissionais médicos de familia e medicos tutores participantes do Programa Médicos pelo Brasil.

il - que a remuneragdo dos profissionais meédicos sera acrescida de incentivo financeiro
diferenciado e variavel, de modo a incentivar o provimento de medicos nos Municipios e localidades mais
distantes dos centros urbanos ou naquetes com maior vulnerabilidade;

lil - a proposta apresentada pela Diretoria-Executiva da ADAPS e a deliberagdo do colegiado
deste Conselho na reunido do dia 15 de dezembro de 2021;

- IV - os principios estabelecidos no attigo 37 da Constituicdo Federal, pelos quais este Conselho
Deliberativo pauta-se para consubstanciar suas decisoes;

V - que a publicagdo de informagdes promove a transparéncia da gestdo e constitui valioso
mecanismo de controle social, resolve:

Art. 1° Fica estabelecido que os empregados médicos integrantes dos cargos meédicos da Adaps
- Médico de Familia e Comunidade e Tutor Médico - serdo contratados e administrados sob o regime
estabelecido pela Consolidagéo das Leis do Trabalho, aprovada pelo Decreto-Lei n® 5452, de 1° de maio
de 1943, e com base no disposto em plano préprio de cargos e salarios.

Art. 2° Fica estabelecido que o profissional médico candidato ao cargo de meédico de familia e
comunidade da Adaps, ndo integra o quadro de pessoal efetivo da Adaps, por estar em cumprimento da
etapa eliminatdria e classificatéria com duragao de 02 (dois) anos, preliminar & efetivagdo de medicos de
familia e comunidade da Adaps, sendo médico bolsista cuja atuacdo sera regulamentada pelo
Regulamento do Estagio Experimental Remunerado dos Médicos de Familia e Comunidade vinculados ao
curso de formagao.

Art. 3° Fica estabelecido, na forma do Anexo |, o salario-base cotrespondente a cada nivel de
senioridade previsto no regime de progressao da carreira do profissional medico de familia e comunidade
da Adaps, efetivado apds aprovagdo na prova escrita da primeira etapa de selecdo, ha etapa de estagio
experimental remunerado, e na prova de titulo de especialista em medicina de familia e comunidade.

Art. 4° Fica estabelecido, na forma do Anexo |i, o salario-base correspondente a cada nivel de
senioridade previsto no regime de progressao da catreira do profissional tutor médico da Adaps, efetivado
apos aprovacio ha prova escrita de carater eliminatério e classificatdrio.

Art. 5° Fica estabelecida, na forma do Anexo lll, a bolsa-formagdo do profissional medico
candidato ao cargo de médico de familia e comunidade da Adaps, a qual fara jus enquanto vinculado ao
curso de formacao-estagio experimental remunerado- de duragao de 2 (dois) anos, e constituido enquanto
etapa eliminatoria e classificatéria preliminar ao ingresso do candidato medico ao cargo de médico de
familia e comunidade da Adaps.

https:/iwww.in.gov.brlen/web/dou/-/resolucao-n-6-de-20-de-dezembro-de-2021-368992134 113
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Art. 8° Fica estabelecido, a titulo de fomento ao provimento médico na Atengdo Primaria em
localidades enquadradas como Municipios rurais e remotos, segundo a tipologia de espagos rurais e
urbanos definida pela Fundagdo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), incentivo de
localidade remota no valor de R$ 3.000,00 (trés mil reais), constituido como incentivo em pectinia
condicionado a atuagao dos médicos da Adaps. por tempo minimo de 3 (trés) meses, em qualquer um dos
Municipios enquadrados como rurais ou remotos segundo a tipologia do IBGE.

Art. 7° Fica estabelecido, a titulo de fomento ao provimento médico na Atengdo Primaria nos
Distritos Sanitarios Indigenas, incentivo dos Distritos Sanitarios Indigenas no valor de até R$ 6.000,00 (seis
mil reais), constituido como incentivo em pecunia condicionado a atuacdo dos médicos da Adaps, por
tempo minimo de 3 (trés) meses, nos Distritos Sanitarios Indigenas. Os médicos atuantes em Municipios
sede dos DSEI, fardo jus a 50% do incentivo, percebendo o valor de R$ 3.000,00 (trés mil reais) nesses

casos.

Art. 8° Fica estabelecido, a titulo de valorizagao do alcance de resultados em saude, incentivo
de desempenho previsto na forma do Anexo IV, e constituido enquanto incentivo em pecunia vinculado ao
desempenho individual obtido nos ciclos de avaliagao de proficiéncia e resultados segundo cada nivel de
senioridade da carreira médica da Adaps.

Art. 9° Fica estabelecido, a titulo de valorizagao da atuagdo no processo de formagao de
médicos de familia e comunidade, incentivo de integragdo ensino e servigo previsto na forma do Anexo v,
e constituido enquanto incentivo em pecunia condicionado ao exercicio simultaneo de atividades
assistenciais e formativas na Adaps no cargo de tutor médico, e cotrespondente ao total de medicos
bolsistas acompanhados.

Art. 10 Fazem jus aos incentivos dos Artigos 6° e 7° dessa Resolugdo, além dos empregados
médicos da Adaps-médicos de familia e comunidade e tutores médicos-, os médicos citados no Artigo 2°
dessa Resolucdo, que se encontrem vinculados ao curso de formacdo constituido enquanto etapa de
selegdo para o cargo de medico de familia @ comunidade da Adaps, como forma de incentivo ao
provimento médico nas localidades remotas.

Art. 11 Fica definido que a progresséo horizontal entre os niveis de senioridade da carreira

médica da Adaps sera orientada a partir de critérios de antiguidade e desempenho a serem disciplinados

. por regulamento especifico, ficando aprovado nessa Resolugéo gue o tempo minimo de intersticio para
progressao sera de 05 (cinco) anos.

Art. 12 Ficam definidos enquanto componentes da avaliagao de desempenho que vinculara o
pagamento do incentivo de desempenho do Artigo 8° dessa Resolugao, e a progressao horizontal prevista
no Artigo 11 dessa Resolugao, a avaliago de proficiéncia e de resultados em saude, a serem disciplinados
e regulamentados no Programa de Avaliacdo de Desempenho da Adaps.

Art. 13 O meédico em formagdo, o médico de familia e comunidade e o tutor médico,
enquadram-se como segurados obrigatérios do Regime Geral de Previdéncia Social. na condicdo de
contribuinte individual, na forma prevista ha Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

Art. 14 As disposicdes atinentes aos beneficios sociais e trabalhistas assegurados pelo regime
CLT. outros beneficios adicionais previstos, como o auxilio alimentagao, condigdes de movimentacdo e
outros aspectos da carreira de médicos da Adaps. estardo dispostos no Plano de Cargos, Carreira e
Salarios a ser publicizado pela Adaps.

Art. 15 Para todos os efeitos da Lei n® 13.958/2019 sobre o quadro de pessoal da Adaps,
considera-se a data de assinatura do contrato de gestdo como marco de instituicdo da Adaps.

Art. 16 A Secretaria de Atencdo Primaria podera instituir. como forma de incentivo, em ato
préprio, contrapartida de alimentacao e moradia aos profissionais bolsistas, que devera ser paga pelo
Municipio e pelos Disttitos Sanitarios Especiais indigenas que aderirem ao Programa Médicos pelo Brasil.

Art. 17. Esta Resolugdo entra em vigor nesta data.

RAPHAEL CAMARA MEDEIROS PARENTE
Presidente do Conselho
ANEXO |

hites www in gov brien/web/dou/-resolucao-n-6-de-20-de-dezembro-de-2021-368992134 21
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Salario-base do médico de familia e comunidade aprovado em todas as etapas de selegdo
FAIXA Salarial por nivel de senioridade (R$)

Cargo Nivell . [Nivelll  [Nivelll |NivellV
Médico de Familia e Comunidade 12.600,00 |14790,00 16.800,00 |18400.00 |

ANEXOH

Né‘olsa-formagéo do proﬁssional no periodo do curso de Formagéo
VINCULAC}Z\O FAIXA SALARIAL (R$)

Médico Bolsista em formacao/estagio experimental remunerado |12.000,00

ANEXO I

Bolsa-formagao do profissional no periodo do curso de Formacao
VINCULAGAO FAIXA SALARIAL (R$)

 Médico Bolsista em formagao/estagio experimental remunerado |12.000,00

ANEXO IV
Niveld lidad Distrito
ivel de 2 : : Localidade | Sanitario
Cargo | genioridade Integragdo Ensino e Servico remota Especial Desempenho
Indigena
Tutor | nive | R$ 142.85hpcar médigo bolsista RS R R
Pt ivel acompanhado, senao previsto o minimo R$ 6.000,00 |R$ 140000
Médico de 5 6 0 maximo de 10 3.000.00
Nivel i R$ 2.210,00
Nivel il R$ 3.200.00
Nivel IV R$ 4.600,00
Nivel de Localidade Distrito Sanitario Especial
Fargciﬂ Senioridade remota Indigena P Desempenho
o Nivel | R$ 3.000,00 R$ 6.000,00 R$ 1400,00
Nivel i R$ 2.210.00
Nivel Il R$ 3.200,00
Nivel IV R$ 4.600,00

Este conteudo ndo substitui o publicado na verséo certificada.

oy m de Amonmmbrea da_2021-2RRGAG7T34 ar3
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Conselho Nacional de Secretarias Municipals de Satide

PR coussens

NOTA CONASEMS

pagamento de complementacgao aos valores da Tabela SUS

1. Organizagio da rede de atengio a salide no Sistema Unico de Satde

No ambito do SUS, a rede de atencio a salde & organizada a partir de um
conjunto de acgdes e servicos de saude para atender as necessidades de saude da
populagdo. As responsabilidades dos entes federativos sao estabelecidas a partir de
critérios, parametros € limites financeiros que serdo a base para uma programacao
pactuada integrada nas instancias colegiadas do SUS (Comissdes Intergestores
Regionais e Comissdo Intergestores Bipartite) para a populagdo prdpria e referenciada

de outros municipios.

Nesse sentido, a Portaria GM/MS n? 1.097, de 22 de maio de 2006, resolveu:

“Art. 12 Definir que @ Programagéo Pactuada e Integrada da Assisténcia
em Satde seja um processo instituido no émbito do Sistema Unico de
Saude (SUS) onde, em consondncia com 0 processo de planejamento,
sdéo definidas e quantificadas as acbes de saude para @ populagiio
residente em cada territéorio, bem como efetuados 0s pactos
intergestores para garantia de acesso da populagdio aos servigos de
satide.

pardgrafo dnico. A Programagéio Pactuada e Integrada da Assisténcia
em Satde tem por objetivo organizar o rede de servigos, dando
transparéncia aos fluxos estabelecidos, e definir, a partir de critérios e
pardmetros pactuados, os limites financeiros destinados @ assisténcia
da populagéio prdpria e das referéncias recebidas de outros

municipios.” (grifo nosso)

Em respeito ao fluxo acima descrito e no intuito de garantir o acesso de sua

populagdo e das referéncias de outros municipios, 0 municipio de referéncia precisa
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efetuar a contratagdo de servigos necessarios por meio de procedimento préprio.
porém, diante da defasagem dos valores fixados na Tabela SUS somado 3 diversidade
na relacdo de oferta de servigos existente no pais, via de regra, 0s servicos sao
contratados por valores superiores aos contidos na tabela de referéncia nacional.

Ocorre que 0s recurses federais do Componente Limite Financeiro da Média e
Alta Complexidade Ambulatorial € Hospitalar (MAC) s6 podem ser utilizados para
pagamento de agbes e servigos no valor fixado na Tabela Nacional.

No entanto, O municipio de referéncia efetua a contratacdo para todos 0s
municipios da regiao, considerando 0s parametros pactuados na PPI, em valores
geralmente superiores aos especificados na Tabela SUS, mas s6 recebe pela PPI, por
meio do Bloco MAC, 0s valores constantes da Tabela.

Em face da divergéncia entre 0S5 valores alocados pelos municipios
encaminhadores € valores contratados pelo municipio referéncia, tem sido recorrente
a cobranga de pagamento complementar, sob pena de ndo ser prestado 0 servico ao
usuario. Isto porque 0O municipio referéncia consegue arcar com o pagamento dos
valores complementares necessarios ao atendimento de sua populacdo prépria com
recursos proprios, mas tem dificuldade de fazer a complementagao relativa aos

usuarios dos demais municipios aos quais atende.

Ora, ndo tendo 0 municipio encaminhador participado diretamente do
processo de contratacdo e ndo possuindo tabela complementar, fica em situacdo de
inseguranca juridica quando tem queé arcar diretamente com pagamento de valores

complementares a instituicbes sediadas no municipio de referéncia.
2. Tabela SUSe Tabela Complementar

A Lei ne 8.080/90 especifica em seu artigo 26 a quem cabe estabelecer
critérios e valores para @ remuneragdo de servicos, bem como 05 parametros de

cobertura assistencial no ambito do Sistema Unico de Saude - SuSs, verbis:

“Art. 26. Os critérios e valores para d remuneragdo de servicos € 0s

pardmetros de cobertura assistencial ser8o estabelecidos pela diregdo
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nacional do Sistema Unico de Saide (SUS), aprovados no Conselho

Nacional de satide.” (grifo nosso)

Ocorre que, cada esfera de governo é autdbnoma e soberana em suas decisdes
e atividades, respeitados 0s principios geraise a participagao da sociedade.

Assim, considerada a autonomia dos entes & as peculiaridades de suas
caracteristicas proprias decorrentes dos aspectos econdmicos e sociais, 0S parametros
referidos no artigo supra n3o visam uniformizar os valores em todas as regides do pais,
mas sim estabelecer normas gerais, as quais podem sef complementadas em
conformidade com @ realidade local, sendo a Tabela SUS a referéncia adotada pelo SUS
Nacional para seus repasses aos Estados & municipios.

Embora a Tabela SUS seja importante padrdo de referéncia para pagamento
dos servicos prestados por estabelecimentos conveniados € filantropicos que atendem
a rede publica de saide, a caréncia de atualizacdo dos valores nela especificados é
uma realidade que tem gerado, em nivel nacional, dificuldade dos municipios em
efetivar contratagao em conformidade com a mesma.

Acerca da adogdo da tabela nacional de valores, cabivel observar gue 2
propria Norma Operacional Basica do SUs, publicada no DOU de 06 de novembro de
1996, ao tratar do papel do gestor federal apontava a necessidade de integragao no
que se refere 3s estratégias, mecanismos € instrumentos de articulagdo com 0s demais
niveis de gestao, tendo destacado, entre outros, a “adogdo, como referéncia minima,
dos tabelas nacionais de valores do SUS, bem assim a flexibilizagdio do seu uso
diferenciado pelos gestores estaduais e municipais, segundo prioridades locais e ou
regionais”.

A mesma norma, ao tratar de municipios de gestao plena do sistema
municipal apontava como prerrogativa destes a “normalizagdo complementar
relativa ao pagamento de prestadores de servigos assistenciais em seu territorio,
inclusive quanto @ alteragéio de valores de procedimentos, tendo o tabela nacional
como referéncia minima, desde que aprovadd pelo CMS e pela CiB”.

Por sua vez, a Portaria GM/MS ne 1606, de 11 de setembro de 2001, que éa
normativa vigente a regulamentar essa matéria, destaca a possibilidade de os

municipios adotarem tabela diferenciada para remuneracio de servicos assistenciais

S
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Ass

“Art. 12 Definir que 05 estados, Distrito Federal e municipios que adotarem
tabela diferenciada para remuneragdo de servi¢os assistenciais de saude
deverdo, para efeito de complementagdo financeira, empregar recursos
proprios estaduals efou municipais, sendo vedada a utilizagdo de recursos
federais para esta finalidade.

Art. 29 Definir que @ utilizagdo de tabela diferenciada para remuneragtio
de servigos de satide ndo poderd acarretar, sob nenhuma circunstéincia,
em discriminagdo no acesso ou no atendimento dos usudrios referenciados
por outros municipios ou estados no processo de Programagdo Pactuada
Integrada/PPI.

Pardgrafo tnico. Para evitar que o Tesouro Municipal seja onerado pelos
servigos prestados a cidaddos de outros municipios, os gestores municipais
que decidirem por complementar 0s valores da tabela nacional de
procedimentos deverio buscar, em articulaglio com os gestores dos
municipios que utilizem sua rede assistencial, @ implementagdo de

mecanismos de cooperagiio para @ provisdo dos servigos.” (grifo nosso)

im, ndo se verifica qualquer vedagdo legal que impega 0 municiplo de

efetuar a complementagao de valores relativos a0s procedimentos alocados em PPI

por meio d

e recursos proprios, desde que se demonstre que tal complemento é

efetivamente necessario, considerando a razoabilidade dos valores efetivamente

praticados e @ necessidade de prestagdo ao servi¢o de saude a0 usuario.

A fi

m de que seja dada legitimidade a decisdo de pagamento complementar

de valores, o tema deve ser discutido e pactuado no ambito do Conselho Municipal de

saude, j& que este atua na formulagdo de estratégias € no controle da execugdo da

politica de salide e que a referida complementagdo tem impacto financeiro. Nesse

sentido, vejamos o queé preceitua o § 2° do art. 12 da Lei n® 8.142/90:
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“prt. 1° O Sistema Unico de Saude (SUS), de que trata @ Lei n° 8.080, de

19 de setembro de 1990, contard, em cada esfera de governo, sem
prejuizo das fungdes do Poder Legislativo, com as seguintes insténcias

colegiadas:
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§ 2° O Conselho de Saude, em cardter permanente € deliberati

colegiado composto por represe

servigo, profissionais de satide e usudrios, atua nd formulagdo de
estratégias e no controle da execugiio da politica de saiide no
correspondente, Inclusive nos aspectos econémicos e financeiros, cujas

decisées serdo homologadas pelo chefe do poder legalmente

constituido em cada esfera do governo. » (grifo nosso)

No mesmo sentido, a Lei ne 8.080/90 aponta:

“Art. 33. Os recursos financeiros do sistema Unico de Satide (SUS) seréio

depositados em conta especial, em cada esfera de sua atud

movimentados sob fiscalizagéio dos respectivos Conselhos de Satde.”

(grifo nosso)

Além do mais, € cabivel que, verificada a necessidade de realizagao de

pagamento complementar, seja realizada deliberagdo e pactuacdo també

meio de Resolucdo, a fim de que seja dada maior legitimidade e legalidade a despesa.
3. pagamento de Complementagdo e Instrumentos de Contratagao

| De inicio, é importante destacar que ndo sendo 0 municipio encaminhador o
contratante direto do prestador, ndo ha que se falar em pagamento direto ao mesmo,
seja pelo fato de n3o ter sido estabelecido vinculo direto entre as partes, seja pelo fato
de que a totalidade do pagamento sers realizada por meios de recursos decorrentes
de fontes diversas (recurso federal e recurso préprio). Assim, o pagamento direto

poderia gerar a compreensdo equivocada de pagamento em duplicidad

amplamente a prestagdo de contas a ser realizada pelo gestor municipal.

portanto, ndo € adequada 2a compreensdo de que deveria o municipio
encaminhador efetuar o pagamento da complementagao diretamente ao prestador
com base em dispensa de licitagdo fundamentada no art. 24, inciso Il, da Lei n®

8666/93 (licitagdo para servicos, compras e alienagdes, até o limite de RS 8.000,00).
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Assim, demonstra-se como escolha mais acertada para a viabilizagdo da
complementacdo de valores o estabelecimento de forma legal de cooperativismo que
permita o remanejamento de recursos entre 0s municipios envolvidos.

No que toca a modalidade de contratacdo, considerando a necessidade de
repasses a serem firmados entre municipios para viabilizar o atendimento dos
cidaddos encaminhados ao municipio de referéncia, deve-se observar o que preceitua

o artigo 21 da Lei Complementar n? 141, que aponta:

“art. 21, Os Estados e os Municipios que estabelecerem consércios ou
outras formas legais de cooperativismo, para d execugéio conjunta de
agdes e servigos de saiide e cumprimento da diretriz constitucional de
regionalizagdo e hierarquizagdo da rede de servios, poderéo remanejar
entre si parcelas dos recursos dos Fundos de Saude derivadas tanto de
receitas préprias como de transferéncias obrigatérias, que serfio

odministradas segundo modalidade gerencial pactuada_pelos_entes

envolvidos.

Pardgrafo Unico. A modalidade gerencial referida no caput deverd
estar em consondncia com OS preceitos do Direito Administrativo

Publico, com os principios inscritos na Lei n2 8.080, de 19 de setembro de

1990, na Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, e na Lei n° 11,107, de

6 de abril de 2005, e com as normas do SUS pactuadas na comisséo
intergestores tripartite e aprovadas pelo Conselho Nacional de Satide.”

(grifo nosso)

Portanto, tratando-se de repasses entre municipios existe a possibilidade de
ser realizado consorcio ou outras formas legais de cooperativismo, devendo ©
instrumento normalizador ser escolhido pelo grupo de municipios envolvidos na
pactuagdo, de modo que tanto O municipio referéncia quanto 0s municipios
encaminhadores estardao, em comum acordo, viabilizando o atendimento de seus

usudrios, respeitadas as instancias de pactuagdo.
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4. Conclusdo

Em sintese, a discussdo acerca da viabilidade da complementagdo de valores
deve ser realizada previamente no ambito do CMS e na CIB, apos deliberacdo e
pactuagdo, deve-se firmar um instrumento no qual reste justificada a motivagdo de sua
confecgdo, as deliberagbes que o originaram, 0 fluxo dos atendimentos, além de seu
objeto, valores, prazo, forma de pagamento e prestagdo de contas, atribuigbes de cada
envolvido e a especificacdo de que, tratando-se de complementacdes, 0s pagamentos

serdo efetuados com o emprego de recursos proprios.
Brasilia, 15 de agosto de 2017.

Assessoria Juridica do Conasems
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