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CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 6.836, DE 2017

(Do Sr. Jorge Solla)

DispOe sobre a Politica Nacional de Saude Bucal no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS) e altera a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, para incluir a saude bucal no campo de atuagcao do SUS.

DESPACHO:
AS COMISSOES DE:

SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA;

FINANCAS E TRIBUTACAO (ART. 54 RICD) E
CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54 RICD)

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 1

PUBLICACAO INICIAL
Art. 137, caput - RICD
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O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Fica criada a Politica Nacional de Saude Bucal, compreendida
como um conjunto de diretrizes que conforma um modelo de organizacdo e atuagéao,
preconizado para a atengdo a saude bucal no Pais, que se constitui como
instrumento para orientar as acdes direcionadas a producédo social da saude bucal e,
especificamente, as acdes odontolégicas em todos 0s niveis de atencédo a saude no
ambito do Sistema Unico de Salide — SUS.

Art. 2° Sao diretrizes da Politica Nacional de Saude Bucal:

| — estimular e promover a pratica da gestao participativa, assegurando
a atuacado das representacdes populares e o controle publico ou social, em todas as
esferas de governo, na formulacédo e discussao de estratégias de saude bucal;

Il — assegurar que toda e qualquer acdo seja regida pelos principios
universais da ética em saude;

[l — possibilitar o acesso universal, equanime e continuo a servicos de
saude bucal de qualidade e resolutivos, dando resolu¢cdo para toda demanda
manifesta, seja espontanea ou programada, e viabilizar a obtencéo e alocacdo dos
recursos destinados a eliminacdo da demanda reprimida na éarea;

IV — desenvolver acdes considerando o principio da integralidade em
saude, a qual deve ser compreendida como abrangendo tanto as ac6es do ambito
intersetorial quanto as dimens@es do individuo, do sistema de saude e do cuidado
em saude, garantindo-se o acolhimento e pressupondo que o servico de saude seja
organizado de forma usuario-centrado, realizado por equipe multiprofissional nos
atos de receber, escutar, orientar, atender, encaminhar e acompanhar;

V — efetivar relacbes de vinculo entre a equipe de saude bucal e a
populacao adstrita, garantindo-se que as acfes estejam voltadas para as diferentes
linhas do cuidado em saude;

VI — desenvolver politica de educacédo permanente em saude para 0s
trabalhadores em saude bucal, com o objetivo de implementar projetos de mudanca
na formacdo técnica, de graduacdo e pos-graduacdo para que atendam as
necessidades da populacao e aos principios do SUS;

VII — realizar avaliacdo e acompanhamento sistematico dos resultados
alcancados, como parte do processo de planejamento e programacao;
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VIII — organizar e manter acfes de vigilancia epidemiologica e sanitaria
em saude bucal, articuladas com o sistema de vigilancia em saude, incorporando
praticas continuas de avaliacdo e acompanhamento dos danos, riscos e
determinantes do processo saude-doenca, com atuacgdo intersetorial e acdes sobre
0 territorio;

IX — realizar, periodicamente, pesquisas nacionais de saude bucal,
notadamente os inquéritos populacionais epidemioldgicos, possibilitando ao Pais
dispor de dados atualizados sobre essa area e promover o desenvolvimento da
ciéncia e tecnologia nesse campo;

X — implantar e manter a¢des de vigilancia sanitaria da fluoretagéo das
aguas de abastecimento publico, obrigatoria por imposi¢cdo legal no Brasil onde
houver Estacdo de Tratamento de Agua, bem como ac¢bes complementares nos
locais em que se fizerem necessarias, assegurando ao Poder Publico controle sobre
essas acoes.

Art. 3° As acdes e servicos de saude bucal devem integrar as demais
politicas publicas de saude, de acordo com os principios e diretrizes do SUS, com
vistas a articulacdo de acbes e a concretizacdo de acbes integrais de saude que
viabilizem a intervencgao sobre fatores comuns de risco.

Paragrafo Unico. As acdes e servicos de que tratam o caput deste
artigo devem compor todas as redes de atencdo a saude, nos diversos niveis de
complexidade, com a finalidade de garantir a integralidade da atencéo a saude.

Art. 4° Os arts. 6°, 16, 17 e 18 da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, passam a vigorar com a seguinte redacao:
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§ 4° Entende-se por saude bucal o conjunto articulado de
acOes, em todos os niveis de complexidade, que visem a garantir
a promocéo, prevencao, recuperacao e reabilitacdo odontologica,
individual e coletiva, inseridas no contexto da integralidade da
atencdo.” (NR)

“Art. 16. A diregdo nacional do Sistema Unico de Saude
(SUS) compete:

XX — definir as diretrizes e normas para a estruturacao fisica
e organizacional dos servi¢os de saude bucal.

............................................................................... " (NR)
AL, A7 e
LV
c) de alimentacéo e nutricao;

e) de saude bucal.
............................................................................... " (NR)

“Art. 18. A direcdo municipal do Sistema Unico de Saude
(SUS) compete:
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f) de saude bucal.

Art. 5° Esta Lei entra em vigor noventa dias ap0s a data de sua
publicacao oficial.

JUSTIFICACAO

Em 2003, o Ministério da Saude (MS) lancou a Politica Nacional de
Saude Bucal — Programa Brasil Sorridente, que incluiu uma série de diretrizes e
medidas que visam a garantir acdes de promocao, prevencdo e recuperagdo da
saude bucal. O Programa Brasil Sorridente foi apresentado oficialmente como
expressdo de uma politica subsetorial consubstanciada no documento ‘Diretrizes da
Politica Nacional de Saude Bucal’, integrada ao ‘Plano Nacional de Saude: um pacto
pela salde no Brasil’, objeto da Portaria MS n° 2.607, de 10/12/2004. Nesse
documento, foi enfatizada a reorientagdo do modelo de atencdo em saude bucal,
sublinhada a busca de articulagdo com os setores da educacdo e da ciéncia e
tecnologia, e identificados os principios norteadores e as linhas de acéo previstas.

As ‘Diretrizes da Politica Nacional de Saude Bucal’ resultaram de um
longo processo de discussdes que envolveu amplos setores da sociedade brasileira
e fundamentou-se nas proposicbes geradas em congressos e encontros de
odontologia e de saude coletiva, bem como em consonancia com as deliberacdes
das Conferéncias Nacionais de Saude e da 12 e 22 Conferéncia Nacional de Saude
Bucal, realizadas em 1986 e 1993, respectivamente. O documento foi submetido ao
crivo dos 883 delegados a etapa nacional da 32 Conferéncia Nacional de Saude
Bucal, realizada em Brasilia, de 29/7 a 1/8 de 2004. Uma vez referendadas na 32
CNSB (nenhuma das 298 propostas aprovadas na conferéncia se referiu
negativamente a elas), as concepcdes, objetivos e metas contidas nas Diretrizes
foram incorporadas, enquanto linhas de acéo, no Plano Nacional de Saude aprovado
pela Portaria MS n° 2.607, de 10/12/2004. Entre as Diretrizes da Politica Nacional de
Saude Bucal para organizar a atencdo a saude bucal no SUS, em sua plenitude,
duas formas de insercdo transversal nos diferentes programas integrais de saude
foram enfatizadas: 1) insercdo por linhas de cuidado, reconhecendo as
especificidades préprias da idade (saude da crianca, do adolescente, do adulto e
idoso); e, 2) insergcdo por condigcdo de vida (envolvendo a saude da mulher, do
trabalhador, pessoas com deficiéncia, hipertensos, diabéticos, entre outros). Ou
seja, a Saltde bucal deveria estar incluida em TODAS AS POLITICAS para
intervencao governamental.
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A institucionalizacdo da Politica Nacional de Saude Bucal representou
um grande avanco no acesso da populacdo brasileira as acbes de promocao,
protecdo e recuperacdo da saude bucal, ao mesmo tempo em que se efetivava sua
inclusdo no SUS, consolidando-a como politica publica de salude no ambito do
Estado Federativo brasileiro, com o desenvolvimento de acdes em todos os entes
federativos e caracterizando-a como politica publica de abrangéncia efetivamente
nacional. Falta, porém, a esta Politica Publica amplamente reconhecida pela
cidadania e a institucionalidade nacional, ser alcada de forma permanente ao
patamar a que faz jus, no plano legal, como a Politica Publica de Estado, em que
inegavelmente se constitui no presente. Para isto apresentamos tal proposicao,
tendo a certeza de que sua aprovagao constitui justo reconhecimento ao esforgo
cotidiano que milhares de profissionais da saude, e mais especificamente da saude
bucal, realizam diariamente para assegurar aos brasileiros o exercicio pleno do
direito a saude, em toda sua plenitude, o que inclui decerto a saude bucal, e dara
também maior tranquilidade a todos os usuarios, cidadaos e cidadas brasileiras, aos
gestores da salde tanto em nivel federal, quanto estaduais e municipais. E de
ressaltar, ademais, que a presente iniciativa parlamentar além de expressar amplo
consenso suprapartiudario no legislativo brasileiro tem o apoio, unanime, dos érgaos
incumbidos da participacdo comunitaria em saude, conforme determina o artigo 198,
II, da Constituicdo de 1988, consubstanciados nos Conselhos de Saude, traduzidos
no denominado “Controle Social do SUS”. As alteracdes propostas a Lei Federal n°
8080/90 visam exclusivamente a incluir a Saude Bucal em toda sua dimens&o ao
SUS e sua configuracdo e descrigdo suscinta como politica publica de saude. Desse
modo, a aprovacdo deste Projeto de Lei prossibilitara o devido amparo legal as
acOes de promocéo, protecdo e recuperacdo da saude bucal segundo os principios
norteadores do SUS afastando, definitivamente a possibilidade de que o servico
publico odontologico padeca, em qualquer parte do territério patrio, do retorno ao
mais intoleravel, indigno e mutilador “tratamento” odontolégico que, por muito tempo,
foi oferecido quase que exclusivamente na rede publica: a extracdo dentaria. Esse
procedimento contribuiu, por décadas e décadas, para a manutencéo de altos niveis
de edentulismo na populacédo brasileira, deixou milhdes de brasileiros totalmente
desassistidos e sem acesso a tratamentos odontolégicos dignos, levando a que
muitos considerassem o Brasil como “o Pais dos banguelas”, imagem que estamos
superando gradativamente, para nossa satisfacéo e para felicidade dos brasileiros. E
justo, e o Brasil merece, que a alegria do Pais do Carnaval ganhe expressdo como
sendo também um Brasil Sorridente, um Pais que valoriza e promove a Saude Bucal
da sua gente.

Nunca é demais lembrar que ao longo de 13 anos de existéncia, foram
muitas as conquistas e 0s avangos obtidos com a Politica Nacional de Saude Bucal.
O fato mais importante foi, sem davida, tornar uma demanda social complexa e
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necessaria ao povo brasileiro numa politica publica cidada. Isto ocorreu, vale
reiterar, apos o esforco de realizar trés Conferéncias Nacionais de Saude Bucal e
sete Conferéncias Nacionais da Saude, além de diversos outros féruns da sociedade
civil e da categoria odontolégica que, havia muitas décadas, exigiam isto dos
diferentes governos. O momento exige avancos e ndo retrocessos em direitos
sociais.

Enfatizamos que a lacuna legislativa representada pela auséncia de
uma Lei da Saude Bucal pode e deve ser preenchida neste momento, vencendo-se
o desafio de sua definitiva institucionalizacdo também no plano legal e consolidando-
a como politica publica que viabiliza, protege, ampara e possibilita a ampliacdo do
acesso aos diferentes servicos odontologicos, em todos os niveis de atencdo a
saude e também com acdes intersetoriais como a manutencao da fluoretacdo das
adguas de abastecimento publico, a qual ja tem amparo legal no Pais, bem como
outras medidas ja em curso.

E de salientar, contudo, que o primeiro desafio é garantir a perenidade
dos servigos publicos odontoldgicos, e a garantia de acesso de todos os brasileiros e
brasileiras as acfes integrais, universais e gratuitas de saude bucal, em
conformidade com o que determina a Constituicdo Federal de 1988.

Assim, com a mais profunda conviccdo acerca dos beneficios da
presente proposi¢cdo, contamos com 0 apoio de nNossos pares para que ela seja
aprovada.

Sala das Sessoes, 7 de fevereiro de 2017

Deputado JORGE SOLLA

LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacédo de Organizacao da Informacao Legislativa - CELEG
Servigo de Tratamento da Informacao Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacao Citada - SELEC

CONSTITUICAO
DA
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
1988

PREAMBULO
Nos, representantes do povo brasileiro, reunidos em Assembléia Nacional

Constituinte para instituir um Estado democratico, destinado a assegurar 0 exercicio dos
direitos sociais e individuais, a liberdade, a seguranca, o bem-estar, o desenvolvimento, a
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igualdade e a justica como valores supremos de uma sociedade fraterna, pluralista e sem
preconceitos, fundada na harmonia social e comprometida, na ordem interna e internacional,
com a solugdo pacifica das controvérsias, promulgamos, sob a protecdo de Deus, a seguinte
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.

TITULO VIII
DA ORDEM SOCIAL

CAPITULO II
DA SEGURIDADE SOCIAL

Secéo Il
Da Saude

Art. 198. As acdes e servicos publicos de salde integram uma rede regionalizada
e hierarquizada e constituem um sistema Unico, organizado de acordo com as seguintes
diretrizes:

| - descentralizacdo, com direcdo Unica em cada esfera de governo;

Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem
prejuizo dos servigos assistenciais;

I11 - participagdo da comunidade.

8 1° O sistema Unico de salde sera financiado, nos termos do art. 195, com
recursos do orgamento da seguridade social, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, além de outras fontes. (Paragrafo unico transformado em § 1° pela Emenda
Constitucional n® 29, de 2000)

8 2° A Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios aplicardo,
anualmente, em acdes e servicos publicos de satde recursos minimos derivados da aplicacao
de percentuais calculados sobre: (Paragrafo acrescido pela Emenda Constitucional n® 29, de

2000)

I — no caso da Unido, a receita corrente liquida do respectivo exercicio financeiro,
ndo podendo ser inferior a 15% (quinze por cento); (Inciso acrescido pela Emenda
Constitucional n°® 29, de 2000, com redacdo dada pela Emenda Constitucional n® 86, de
2015, publicada no DOU de 18/3/2015, em vigor na data de publicacdo, produzindo efeitos a
partir da execucdo orcamentaria do exercicio de 2014) (Vide art. 2° da Emenda
Constitucional n° 86, de 2015)

Il — no caso dos Estados e do Distrito Federal, o produto da arrecadagdo dos
impostos a que se refere o art. 155 e dos recursos de que tratam os arts. 157 e 159, inciso I,
alinea a, e inciso Il, deduzidas as parcelas que forem transferidas aos respectivos Municipios;
(Inciso acrescido pela Emenda Constitucional n° 29, de 2000)

Il — no caso dos Municipios e do Distrito Federal, o produto da arrecadacdo dos
impostos a que se refere o art. 156 e dos recursos de que tratam os arts. 158 e 159, inciso |,
alinea b e 8§ 3°. (Inciso acrescido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000)
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8 3° Lei complementar, que sera reavaliada pelo menos a cada cinco anos,
estabelecera: (Paragrafo acrescido pela Emenda Constitucional n°® 29, de 2000)

| — os percentuais de que tratam os incisos Il e 111 do § 2° (Inciso acrescido pela
Emenda Constitucional n® 29, de 2000, com redacdo dada pela Emenda Constitucional n°
86, de 2015, publicada no DOU de 18/3/2015, em vigor na data de publica¢éo, produzindo
efeitos a partir da execucdo orcamentaria do exercicio de 2014)

I — os critérios de rateio dos recursos da Unido vinculados a satde destinados aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios, e dos Estados destinados a seus respectivos
Municipios, objetivando a progressiva reducdo das disparidades regionais; (Inciso acrescido
pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000)

Il — as normas de fiscalizacdo, avaliagdo e controle das despesas com salde nas
esferas federal, estadual, distrital e municipal; (Inciso acrescido pela Emenda Constitucional
n® 29, de 2000)

IV — (Inciso acrescido pela Emenda Constitucional n® 29, de 2000, e revogado
pela Emenda Constitucional n° 86, de 2015)

8 4° Os gestores locais do sistema Unico de saude poderdo admitir agentes
comunitarios de salde e agentes de combate as endemias por meio de processo seletivo
publico, de acordo com a natureza e complexidade de suas atribuicdes e requisitos especificos
para sua atuacdo. (Parégrafo acrescido pela Emenda Constitucional n® 51, de 2006)

8 5° Lei federal dispora sobre o regime juridico, o piso salarial profissional
nacional, as diretrizes para os Planos de Carreira e a regulamentacédo das atividades de agente
comunitario de salde e agente de combate as endemias, competindo a Unido, nos termos da
lei, prestar assisténcia financeira complementar aos Estados, ao Distrito Federal e aos
Municipios, para o cumprimento do referido piso salarial. (Paragrafo acrescido pela Emenda
Constitucional n® 51, de 2006) e (Paragrafo com nova redacdo dada pela Emenda
Constitucional n° 63, de 2010)

8 6° Além das hipdteses previstas no § 1° do art. 41 e no § 4° do art. 169 da
Constituicdo Federal, o servidor que exerca funcbes equivalentes as de agente comunitario de
salde ou de agente de combate as endemias poderd perder o cargo em caso de
descumprimento dos requisitos especificos, fixados em lei, para o seu exercicio. (Paragrafo
acrescido pela Emenda Constitucional n°® 51, de 2006)

Art. 199. A assisténcia a saude € livre a iniciativa privada.

8 1° As instituicbes privadas poderdo participar de forma complementar do
sistema Unico de salde, segundo diretrizes deste, mediante contrato de direito pablico ou
convénio, tendo preferéncia as entidades filantrdpicas e as sem fins lucrativos.

§ 2° E vedada a destinacdo de recursos publicos para auxilios ou subvencdes as
instituices privadas com fins lucrativos.

§ 3° E vedada a participacdo direta ou indireta de empresas ou capitais
estrangeiros na assisténcia a saude no Pais, salvo nos casos previstos em lei.

8§ 4° A lei dispora sobre as condicGes e os requisitos que facilitem a remocéo de
Orgdos, tecidos e substancias humanas para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem
como a coleta, processamento e transfusdo de sangue e seus derivados, sendo vedado todo
tipo de comercializacéo.
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LEI N° 8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990

Dispde sobre as condigfes para promocéo,
protecdo e recuperacdo da saude, a
organizagdo e o funcionamento dos servigos
correspondentes e da outras providéncias.

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

TITULO I
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR

CAPITULO | )
DOS OBJETIVOS E ATRIBUICOES

Art. 6° Estdo incluidas ainda no campo de atuaco do Sistema Unico de Satde -

| - a execucdo de agdes:

a) de vigilancia sanitaria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

c) de saude do trabalhador; e

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica;

Il - a participacdo na formulacdo da politica e na execucdo de acdes de
saneamento basico;

I11 - a ordenacdo da formacdo de recursos humanos na area de saude;

IV - a vigilancia nutricional e a orientagéo alimentar;

V - a colaboracdo na protecdo do meio ambiente, nele compreendido o do
trabalho;

VI - a formulacdo da politica de medicamentos, equipamentos, imunobioldgicos e
outros insumos de interesse para a salde e a participacdo na sua producao;

VII - o controle e a fiscalizacdo de servigos, produtos e substancias de interesse
para a saude;

VIII - a fiscalizacdo e a inspecdo de alimentos, dgua e bebidas para consumo
humano;

IX - a participacdo no controle e na fiscalizacdo da producao, transporte, guarda e
utilizacdo de substancias e produtos psicoativos, toxicos e radioativos;

X - 0 incremento, em sua area de atuacdo, do desenvolvimento cientifico e
tecnoldgico;

X1 - a formulagéo e execucdo da politica de sangue e seus derivados.

8 1° Entende-se por vigilancia sanitaria um conjunto de agdes capaz de eliminar,
diminuir ou prevenir riscos a saude e de intervir nos problemas sanitarios decorrentes do meio
ambiente, da producdo e circulacdo de bens e da prestacdo de servicos de interesse da saude,
abrangendo:
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| - o controle de bens de consumo que, direta ou indiretamente, se relacionem com
a saude, compreendidas todas as etapas e processos, da producdo ao consumo; e

Il - o controle da prestagdo de servicos que se relacionam direta ou indiretamente
com a saude.

8 2° Entende-se por vigilancia epidemiolégica um conjunto de agdes que
proporcionam o conhecimento, a deteccdo ou prevencdo de qualquer mudanca nos fatores
determinantes e condicionantes de salde individual ou coletiva, com a finalidade de
recomendar e adotar as medidas de prevencao e controle das doengas ou agravos.

8 3° Entende-se por saude do trabalhador, para fins desta lei, um conjunto de
atividades que se destina, através das acOes de vigilancia epidemioldgica e vigilancia
sanitéria, a promog&o e protecdo da saude dos trabalhadores, assim como visa a recuperacgao e
reabilitacdo da saude dos trabalhadores submetidos aos riscos e agravos advindos das
condiges de trabalho, abrangendo:

| - assisténcia ao trabalhador vitima de acidentes de trabalho ou portador de
doenca profissional e do trabalho;

Il - participagdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico de Saude - SUS, em
estudos, pesquisas, avaliacdo e controle dos riscos e agravos potenciais a salde existentes no
processo de trabalho;

I - participagdo, no ambito de competéncia do Sistema Unico de Sadde - SUS,
da normatizacdo, fiscalizacdo e controle das condicdes de producdo, extragdo,
armazenamento, transporte, distribuicdo e manuseio de substancias, de produtos, de maquinas
e de equipamentos que apresentam riscos a saude do trabalhador;

IV - avaliacdo do impacto que as tecnologias provocam a salde;

V - informacéo ao trabalhador e a sua respectiva entidade sindical e as empresas
sobre os riscos de acidentes de trabalho, doenca profissional e do trabalho, bem como os
resultados de fiscalizacdes, avaliacdes ambientais e exames de saude, de admissdo, periodicos
e de demissdo, respeitados os preceitos da ética profissional;

VI - participacdo na normatizacdo, fiscalizacdo e controle dos servigos de salde
do trabalhador nas instituicfes e empresas publicas e privadas;

VII - revisdo periddica da listagem oficial de doencas originadas no processo de
trabalho, tendo na sua elaboracéo a colaboracéo das entidades sindicais; e

VIII - a garantia ao sindicato dos trabalhadores de requerer ao 6rgao competente a
interdicdo de maquina, de setor de servico ou de todo ambiente de trabalho, quando houver
exposicao a risco iminente para a vida ou salde dos trabalhadores.

CAPITULO II
DOS PRINCIPIOS E DIRETRIZES

Art. 7° As acdes e servicos publicos de salde e os servicos privados contratados
ou conveniados que integram o Sistema Unico de Salde - SUS, sdo desenvolvidos de acordo
com as diretrizes previstas no art. 198 da Constituicdo Federal, obedecendo ainda aos
seguintes principios:

| - universalidade de acesso aos servicos de saude em todos o0s niveis de
assisténcia;

Il - integralidade de assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo
das acOes e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso
em todos os niveis de complexidade do sistema;

Il - preservacdo da autonomia das pessoas na defesa de sua integridade fisica e
moral;

IV - igualdade da assisténcia a satde, sem preconceitos ou privilégios de qualquer
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espécie;

V - direito a informacéo, as pessoas assistidas, sobre sua saude;

VI - divulgacgdo de informagdes quanto ao potencial dos servigos de salde e a sua
utilizac&o pelo usuario;

VIl - utilizagdo da epidemiologia para o estabelecimento de prioridades, a
alocacdo de recursos e a orientagdo programatica;

VIII - participagdo da comunidade;

IX - descentralizacdo politico-administrativa, com direcdo Unica em cada esfera de
governo:

a) énfase na descentralizacdo dos servicos para 0s municipios;

b) regionalizacdo e hierarquizacao da rede de servicos de salde;

X - integracdo em nivel executivo das acdes de salde, meio ambiente e
saneamento basico;

XI - conjugacao dos recursos financeiros, tecnoldgicos, materiais e humanos da
Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios na prestacdo de servigos de
assisténcia a satde da populacéo;

XII - capacidade de resolucao dos servicos em todos os niveis de assisténcia; e

XIII - organizacdo dos servicos publicos de modo a evitar duplicidade de meios
para fins idénticos.

Secéo 11
Da Competéncia

Art. 16. A direcdo nacional do Sistema Unico da Satde - SUS compete:

| - formular, avaliar e apoiar politicas de alimentacéo e nutri¢do;

Il - participar na formulacdo e na implementacédo das politicas:

a) de controle das agressfes ao meio ambiente;

b) de saneamento bésico; e

c) relativas as condicOes e aos ambientes de trabalho;

I11 - definir e coordenar os sistemas:

a) de redes integradas de assisténcia de alta complexidade;

b) de rede de laboratorios de satde publica;

c) de vigilancia epidemioldgica; e

d) vigilancia sanitéria;

IV - participar da definicdo de normas e mecanismos de controle, com 6rgéo afins,
de agravo sobre 0 meio ambiente ou dele decorrentes, que tenham repercussao na saude
humana;

V - participar da definicdo de normas, critérios e padrGes para o controle das
condic@es e dos ambientes de trabalho e coordenar a politica de satde do trabalhador;

VI - coordenar e participar na execucdo das acdes de vigilancia epidemioldgica;

VII - estabelecer normas e executar a vigilancia sanitaria de portos, aeroportos e
fronteiras, podendo a execugdo ser complementada pelos Estados, Distrito Federal e
Municipios;

VIII - estabelecer critérios, parametros e métodos para o controle da qualidade
sanitaria de produtos, substancias e servi¢os de consumo e uso humano;

IX - promover articulagio com os 6rgdos educacionais e de fiscalizacdo do
exercicio profissional, bem como com entidades representativas de formacdo de recursos
humanos na area de salde;
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X - formular, avaliar, elaborar normas e participar na execucdo da politica
nacional e producédo de insumos e equipamentos para a saude, em articulagdo com os demais
0rgdos governamentais;

XI - identificar os servicos estaduais e municipais de referéncia nacional para o
estabelecimento de padr&es técnicos de assisténcia a salde;

XII - controlar e fiscalizar procedimentos, produtos e substancias de interesse para
a salde;

XIII - prestar cooperacgdo técnica e financeira aos Estados, ao Distrito Federal e
aos Municipios para o aperfeicoamento da sua atuacao institucional;

XIV - elaborar normas para regular as relacdes entre o Sistema Unico de Satde -
SUS e os servigos privados contratados de assisténcia a saude;

XV - promover a descentralizacdo para as Unidades Federadas e para oS
Municipios, dos servicos e acdes de salde, respectivamente, de abrangéncia estadual e
municipal;

XVI - normatizar e coordenar nacionalmente o Sistema Nacional de Sangue,
Componentes e Derivados;

XVII - acompanhar, controlar e avaliar as acGes e 0s servigos de salde,
respeitadas as competéncias estaduais e municipais;

XVIII - elaborar o Planejamento Estratégico Nacional no &mbito do SUS, em
cooperacdo técnica com os Estados, Municipios e Distrito Federal,

XIX - estabelecer o Sistema Nacional de Auditoria e coordenar a avaliacdo
técnica e financeira do SUS em todo o Territério Nacional em cooperacdo técnica com 0s
Estados, Municipios e Distrito Federal.

Paragrafo Unico. A Unido podera executar acdes de vigilancia epidemioldgica e
sanitaria em circunstancias especiais, como na ocorréncia de agravos inusitados a salde, que
possam escapar do controle da direcdo estadual do Sistema Unico de Saude - SUS ou que
representem risco de disseminagdo nacional.

Art. 17. A direco estadual do Sistema Unico de Satde - SUS compete:

| - promover a descentralizacdo para os Municipios dos servicos e das acdes de
saude;

Il - acompanhar, controlar e avaliar as redes hierarquizadas do Sistema Unico de
Saude - SUS;

Il - prestar apoio técnico e financeiro aos Municipios e executar supletivamente
ac0es e servicos de saude;

IV - coordenar e, em carater complementar, executar acdes e Servicos:

a) de vigilancia epidemioldgica;

b) de vigilancia sanitaria;

¢) de alimentacéo e nutricdo; e

d) de saude do trabalhador;

V - participar, junto com os 6rgdos afins, do controle dos agravos do meio
ambiente que tenham repercussdo na saude humana;

VI - participar da formulacdo da politica e da execu¢do de a¢des de saneamento
bésico;

VII - participar das acOes de controle e avaliagdo das condi¢Oes e dos ambientes
de trabalho;

VIII - em caréater suplementar, formular, executar, acompanhar e avaliar a politica
de insumos e equipamentos para a salde;

IX - identificar estabelecimentos hospitalares de referéncia e gerir sistemas
publicos de alta complexidade, de referéncia estadual e regional;
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X - coordenar a rede estadual de laboratorios de satde publica e hemocentros, e
gerir as unidades que permanecam em sua organizacdo administrativa;

XI - estabelecer normas, em caréter suplementar, para o controle e avaliacdo das
acoes e servicos de saude;

XIl - formular normas e estabelecer padrbes, em carater suplementar, de
procedimentos de controle de qualidade para produtos e substancias de consumo humano;
XII - colaborar com a Unido na execugdo da vigilancia sanitaria de portos,

aeroportos e fronteiras;

XIV - 0 acompanhamento, a avaliagéo e divulgacéo dos indicadores de morbidade
e mortalidade no ambito da unidade federada.

Art. 18. A direcdo municipal do Sistema de Salde - SUS compete:

| - planejar, organizar, controlar e avaliar as acdes e 0s servicos de saude e gerir e
executar os servicos publicos de saude;

Il - participar do planejamento, programacéo e organizacdo da rede regionalizada
e hierarquizada do Sistema Unico de Satde - SUS, em articulagio com sua direcdo estadual;

I11 - participar da execucdo, controle e avaliacdo das acdes referentes as condigdes
e aos ambientes de trabalho;

IV - executar servicos:

a) de vigilancia epidemioldgica;

b) vigilancia sanitaria;

¢) de alimentacéo e nutricao;

d) de saneamento basico; e

e) de saude do trabalhador;

V - dar execuc¢do, no ambito municipal, a politica de insumos e equipamentos para
a salde;

VI - colaborar na fiscalizacdo das agressfes ao meio ambiente que tenham
repercussdo sobre a salde humana e atuar, junto aos 6rgdos municipais, estaduais e federais
competentes, para controla-las;

VII - formar consoércios administrativos intermunicipais;

VIII - gerir laboratdrios publicos de satde e hemocentros;

IX - colaborar com a Unido e os Estados na execucdo da vigilancia sanitéaria de
portos, aeroportos e fronteiras;

X - observado o disposto no art. 26 desta Lei, celebrar contratos e convénios com
entidades prestadoras de servicos privados de salde, bem como controlar e avaliar sua
execucao;

XI - controlar e fiscalizar os procedimentos dos servi¢os privados de salde;

XII - normatizar complementarmente as acGes e servicos publicos de salde no seu
ambito de atuacdo.

Art. 19. Ao Distrito Federal competem as atribuicdes reservadas aos Estados e aos
Municipios.

PORTARIA N° 2.607/GM DE 10 DE DEZEMBRO DE 2004.

Aprova o Plano Nacional de Satide/PNS — Um
Pacto pela Saude no Brasil.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso de suas atribuicdes, e
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Considerando os dispositivos da Lei n° 8.080/90, relativos a planejamento, entre
0s quais o art. 15 que, em seu inciso VIII, estabelece como atribuigdes comuns das trés esferas
de gestdo do Sistema Unico de Salde — SUS a elaboracio e atualizacdo periddica do Plano de
Saude;

Considerando a necessidade de se dispor do Plano Nacional de Saide — PNS
como instrumento de referéncia indispensavel a atuacao das esferas de dire¢do do SUS;

Considerando a contribuicdo do PNS na reducdo das desigualdades em saude,
mediante a pactuacdo de metas estratégicas para a melhoria das condi¢fes de saude da
populacéo e para a resolubilidade do SUS;

Considerando a importancia do PNS para a participagdo e o controle social das
acOes e dos servicos de saude desenvolvidas no Pais;

Considerando o processo empreendido na construgdo do PNS, que mobilizou
diferentes areas do setor e segmentos da sociedade, possibilitando a elaboracdo de um Plano
Nacional com capacidade para responder a demandas e necessidades prioritarias de saide no
Pais; e

Considerando a aprovacdo do PNS pelo Conselho Nacional de Salde, em sua
reunido do dia 4 de agosto de 2004,

RESOLVE:

Art. 1° Aprovar o Plano Nacional de Saude/PNS — Um Pacto pela Saude no
Brasil, na forma do Anexo desta Portaria.

8 1° O PNS sera objeto de revisdo sistematica, na conformidade das necessidades
indicadas pelo respectivo processo de monitoramento e avaliagéo.

8 2° A integra do PNS estara disponivel na pagina do Ministério da Saude/MS na
internet, endereco www.saude.gov.br.

Art. 2° Atribuir & Secretaria-Executiva, do Ministério da Salde, a
responsabilidade pelo processo de gestdo, monitoramento e avaliacdo do PNS.

Paragrafo (nico. A Secretaria-Executiva promoverd a identificacdo e a
implementacdo de mecanismos e estratégias necessarios ao cumprimento da responsabilidade
de que trata este artigo, contando, para tanto, com a participagdo dos 6rgaos e das entidades
do Ministério.

Art. 3° Estabelecer que os 6rgéos e entidades do MS procedam, no que couber e
segundo os prazos legais estabelecidos, a elaboracdo e/ou a readequacdo de seus programas,
atividades e projetos, segundo 0s objetivos, as diretrizes e as metas estabelecidas no PNS.

Art. 4° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

HUMBERTO COSTA

FIM DO DOCUMENTO
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