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NOTA TECNICA - DAPES/SISPE

Brasilia, 09 de fevereiro de 2015.

ASSUNTO: Orienta sobre a utilizagio dos recursos
referentes ao Incentivo Financeiro para Servigos de Atengéio
a Saude das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema
Prisional,

O Plano Nacional de Satide no Sistema Penitenciario (PNSSP) foi instituido pela portaria
n°1777, de 9 de setembro de 2003, com a intengéio de aproximar a satide no sistema penitencidrio
do SUS. Em dez anos, todos os estados e o distrito federal aderiram ao PNSSP, recebendo o
incentivo para o desenvolvimento desta finalidade.

A Politica Nacional de Atengfio Integral 4 Satide das Pessoas Privadas de Liberdade no
Sistema Prisional (PNAISP), instituida pela Portaria Interministerial n° 1, de 2 de janeiro de
2014, tem como objetivo garantir o acesso das pessoas privadas de liberdade ao cuidado integral
no dmbito do SUS e, para que isso ocorra, cada unidade prisional devera ter servigos de saiide
estruturados, constituidos por equipes de atengdo basica prisional que atuarfio como ordenadoras
e portas de entrada das Redes de Atengéio a Saude.

Os estados ou municipios que aderirem & PNAISP serdo elegiveis para receber um
Incentivo Financeiro para Servigos de Atengfo 4 Saide das Pessoas Privadas de Liberdade no
Sistema Prisional que ocorrera apds o cadastramento dessas Equipes no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Satde - CNES, conforme Portaria 482, de 1° de abril de 2014 - ¢ a
habilitagfio no Sistema de Apoio & Implementag#o de Politicas Pdblicas em Satde - SAIPS.

A - Os referidos incentivos tém natureza de despesas discricionarias do Grupo “Outras Despesas
Correntes” (GND - 3), podendo ser executados a luz da seguinte legislagéo:

a. Portaria Interministerial n® 1, de 2 de janeiro de 2014, que institui a Politica
Nacional de Atencfio Integral 4 Saide das Pessoas Privadas de Liberdade no
Sistema Prisional (PNAISP) no 4mbito do Sistema Unico de Satde (SUS);

b. Portaria n® 94, de 14 de janeiro de 2014, que institui o servigo de avaliagfo e
acompanhamento de medidas terapéuticas aplicdveis a4 pessoa com transtorno
mental em conflito com a Lei, no 4mbito do Sistema Unico de Satde (SUS);

c¢. Portaria n°® 95, de 14 de janeiro de 2014, que dispde sobre o financiamento do
servigo de avaliagio e acompanhamento as medidas terap@uticas aplicaveis ao
paciente judicidrio, no dmbito do Sistema Unico de Satide (SUS);



h.

Portaria 482, de 1° de abril de 2014, que institui normas para a operacionalizagio
da Politica Nacional de Afengfio Integral & Satde das Pessoas Privadas de
Liberdade no Sistema Prisional (PNAISP) no 4mbito do Sistema Unico de Satde
(SUS);

Portaria n® 2.488/GM/MS, de 21 de outubro de 2011, que aprova a Politica
Nacional de Atengdio Bésica e dispde como responsabilidade do Ministério da
Satide a garantia de recursos financeiros para compor o financiamento da atengfio
basica;

Portaria n® 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o
financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as agles € 0s servigos
de sande, na forma de blocos de financiamento, com o respectivo monitoramento
¢ controle;

A Portaria Interministerial STN/SOF n° 163/2001, ao estabelecer normas gerais
de consolidagdo das contas publicas no Ambito da Unido, Estados, Distrito
Federal ¢ Municipios, em seu anexo III, discrimina as naturezas de despesas
referentes a OUTRAS DESPESAS CORRENTES;

A Lei de Responsabilidade Fiscal, de 4 de maio de 2000, estabelece normas de
finangas publicas voltadas para a responsabilidade na gestdo fiscal;

Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2014, que estabelece, dentre outros
assuntos, as normas de fiscalizagéo, avaliagio ¢ controle das despesas com satde
nas 3 (trés) esferas de governo.

B - A GND - 3 permite o uso dos recursos do incentivo nas seguintes agdes:

a.

Contratagdo de recursos humanos, nos termos da Portaria GM/MS 204, de 29 de
janeiro de 2007 e da Lei Complementar n. 141, de 13 de janeiro de 2014 ¢
portarias da PNAISP;

Aquisigfio de material de consumo e insumos para desenvolvimento das acOes da
Equipe de Atengéio Basica Prisional (EABP) multiprofissional ¢ das equipes de
atengfo 4 satde mental (EAP);

Contratagiio de servigos especializados, de consultoria ou de manutencio,
remunerados mediante apresentagdo de Recibo de Pagamento Autdnomo (RPA)
referente 4 satide das pessoas privadas de liberdade;

Elaboragfio, publicagio ¢ distribuigio de material educativo efou informativo
referente 4 satide das pessoas privadas de liberdade, priorizando o cuidado e a
assisténcia direta, além das agdes de promogiio e prevengo;

Ages de educagdo permanente em temas de satde para os profissionais que
ofertam atengfio a salide para as pessoas privadas de liberdade, agentes
penitencidrios ou congéneres, voluntarios e familiares dos privados de liberdade;
Pagamento de reformas e adequagdio de iméveis ja existentes, utilizados para a
realizagio de ag¢des e/ou servigos de sande, conforme Portaria GM/MS 204, de 29
de janeiro de 2007,

Contratagiio de pessoa fisica ou juridica para consultoria no desenvolvimento de
atividades que visem & implantagdo e/ou implementagéo das ag¢Oes de saide no
sistema prisional. Ressalte-se que para esta agio também & aconselhavel consultar
0s oOrglos estaduais de controle, pois nem todas as procuradorias estaduais e
tribunais de contas autorizam a contratagio direta de pessoa fisica mediante
consultorias ou de pessoa juridica, segundo os objetivos da contratacfo. Tais
contratagdes também devem articular-se com o cumprimento das metas ja
definidas nos respectivos Planos de Acéio Estaduais ou dos Municipios.



C-D - O Acérddo 6610/2012 1* Camara disciplina que o uso dos recursos do PAB-Variavel
para aquisi¢do de medicamentos ocorrera nas seguintes circunstancias:

a. quando a utilizagéio dos recursos nfio comprometer as despesas necessarias as
estratégias aos quais estavam destinados; e

b. quando exista efetiva comprovagiio da insuficiéncia de recursos oriundos de
outras transferéncias, como Assisténcia Farmacéutica e PAB-Fixo.

Por exemplo, néo se pode deixar de criar equipes ou manté-las, deixar de contratar/remunerar

dentistas para Satide Bucal ou Equipe de Saude Prisional, para reverter tais recursos para a

assisténcia farmacéutica. Ou seja, se estiverem “sobrando” recursos do PAB-Variavel e faltando

nos outros blocos, ha razéo justificavel para a se utilizar o recurso do PAB-Varidvel. No caso
ndo ¢ permitido alterar a destinagfio dos recursos para a assisténcia farmacéutica em prejuizo
das agdes em que deveriam ser aplicados originalmente.

D - N#o estdo incluidas no Grupo de Natureza de Despesa “Outras Despesas Correntes” (GND
3) a aquisigéo, construgéio e ampliagéio de area fisica e a aquisi¢do de equipamentos/materiais
permanentes, ou seja, tais agdes ndo podem ser executadas com esse recurso.

E - A Portaria 482, de 1° de abril de 2014, que institui normas para a operacionalizago da
Politica Nacional de Atengdo Integral a Satide das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema
Prisional (PNAISP) no dmbito do Sistema Unico de Saude (SUS), nos seus Art. 10 a 13,
acrescenta informagdes sobre alguns possiveis cenarios que poderdo ocorrer quando da
utilizagdo desses recursos, a saber:

a. Havendo execug¢fo integral do objeto originalmente pactuado e verificada sobra
de recursos financeiros, o ente federativo podera efetuar o remanejamento dos
recursos € a sua aplicagdo nos termos das Portarias n® 204/GM/MS, de 29 de
janeiro de 2007, e n°® 3.134/GM/MS, de 17 de dezembro de 2013.

b. Nos casos em que for verificada nfio execugfio do objeto originalmente pactuado e
o represamento de recursos financeiros repassados pelo Fundo Nacional de Satde
para os fundos de saude estaduais, distrital € municipais, o ente federativo estara
sujeito a devolugéio dos recursos financeiros transferidos e nfdo executados,
acrescidos da corregfio monetdria prevista em lei, observado o regular processo
administrativo.

¢. Nos casos em que for verificado que os recursos financeiros transferidos pelo
Fundo Nacional de Saude foram executados, total ou parcialmente, em objeto
distinto ao originalmente pactuado, aplicar-se-4 o regramento disposto na Lei
Complementar n° 141, de 3 de janeiro de 2012, e no Decreto n° 7.827, de 16 de
outubro de 2012.
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