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NOTA TECNICA 14 ] 2013

Programa Nacional Telessaude
Brasil Redes - Proposta de
repasse de recursos financeiros

do Ministério da Saude.

(Proposta apresentada para pactuacao na CIT de abril de 2013)
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1. ANTECEDENTES

Em janeiro de 2007, foi instituido, no ambito do Ministério da Saude o
Programa Nacional de Telessaude, com o objetivo de desenvolver acdes de apoio a
assisténcia a saude e, sobretudo, de educacdo permanente de Saude da Familia,
visando a educacdo para o trabalho e, na perspectiva de mudancas de praticas de
trabalho, que resultem na qualidade do atendimento da Atencdo Primaria do SUS
(Portaria GM/MS n. 35, de 4 de janeiro de 2007), além de integrar as equipes de
Saude da Familia das diversas regifes do pais com 0s centros universitarios de
referéncia, para melhorar a qualidade dos servigos prestados em Atencdo Priméaria,
diminuindo o custo de salude através da qualificacdo profissional, reducdo da
quantidade de deslocamentos desnecessarios de pacientes e por meio do aumento
de atividades de prevencado de doencas.

Em maio de 2009, a avaliacdo do programa apontou nove Ndcleos de
Telessaude constituidos e em funcionamento, 735 pontos em funcionamento, 641
municipios e 2.474 equipes de Saude da Familia atendidas e 4.537 segundas
opinides formativas emitidas.

Em fevereiro de 2010, foi instituido, em &ambito nacional, o Programa
Telessaude Brasil com o objetivo de qualificar e ampliar a resolubilidade e fortalecer
a Estratégia de Saude da Familia, a partir da oferta da denominada “Segunda
Opinido Formativa” e outras ac¢des educacionais dirigidas aos diversos profissionais
dessas equipes (Portaria GM/MS n. 402, de 24 de fevereiro de 2010). A portaria
definiu ainda que, no ambito estadual, o Programa Telessaude Brasil é gerido pelo
Comité Estadual de Coordenacdo do Telessaude Brasil, a ser instituido pela
Comisséo Intergestores Bipartite (CIB) de cada UF.

Em 2011 a Portaria n® 2.546/GM/MS, redefiniu e ampliou o Programa
Telessaude Brasil, que passou a ser denominado Programa Nacional Telessaude
Brasil Redes. E PORTARIA N° 2.554, de 28 de outubro de 2011 institui, no
Programa de Requalificacdo de Unidades Basicas de Saude, o Componente de
Informatizacdo e Telessaude Brasil Redes na Atencdo Bésica, integrado ao
Programa Nacional Telessaude Brasil Redes que em seu Art. 20 definiu a
modalidade e os valores para o financiamento de Projetos de Informatizacdo e

Telessaude Brasil Redes na Atencéo Basica.
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2. PROPOSTA

A proposta a ser pactuada na Tripartite de 25/04/2013 dispbe sobre o repasse de

recursos financeiros do Ministério da Saude, na modalidade fundo a fundo, para o

Telessaude Brasil Redes a partir da elaboracdo de um Projeto para implementacéo
do Programa no respectivo estado, contendo Plano de Trabalho pactuado na
Comisséo Intergestores Bipartite (CIB), mantendo-se inalterada a estrutura geral do

Programa.

3. OBSERVACAO

A proposta define a modalidade do repasse dos recursos, porém nao define valores,
sendo importante solicitar ao Ministério da Saude a apresentacdo de proposta

relativa ao custeio e investimento dos projetos.
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ANEXO |

MINUTA (17/04/13)
PORTARIA N2

Dispde sobre o repasse de recursos
financeiros do Ministério da Saulde, na
modalidade Fundo a Fundo, para o
Programa Nacional Telessalude Brasil
Redes, e da outras providéncias.

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

Considerando o Decreto n? 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n®
8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre a organizacdo do Sistema Unico de Salde
(SUS), o planejamento da saulde, a assisténcia a salde e a articulacao interfederativa, e da outras
providéncias;

Considerando a Portaria n? 1.996/GM/MS, de 20 de agosto de 2007, que dispbe
sobre as diretrizes para a implementacéo da Politica Nacional de Educacédo Permanente em Saude;

Considerando a Portaria Interministerial n2 2.087/MS/MEC, de 12 de setembro de
2011, que institui o Programa de Valorizac&o do Profissional da Atencao Basica;

Considerando a Portaria n 2.546/GM/MS, de 27 de outubro de 2011, que redefine e
amplia o Programa Telessaude Brasil, que passa a ser denominado Programa Nacional Telessalde
Brasil Redes;

Considerando a necessidade de incentivar o uso das ferramentas ofertadas pelo
Programa Nacional Telessalde Brasil Redes, visando a qualificacdo dos profissionais da area da
salide em todos os niveis de atencdo para atendimento as demandas e necessidades prioritarias
estabelecidas pelas Redes de Atencao a Saude; e

Considerando a importancia de aperfeicoar a qualidade e aumentar a participacdo por
meio do suporte a decisdo profissional das Equipes de Saude da Familia, com base nas evidéncias
cientificas disponiveis e nos principios da Politica Nacional das Redes de Atencdo a Saude com
énfase na Atencao Primaria, resolve:

Art.1° Esta Portaria disp8e sobre o repasse de recursos financeiros do Ministério da
Saude, na modalidade Fundo a Fundo, para o Programa Nacional Telessaude Brasil Redes.

Art. 2¢ Fica definido que a conducéo estadual do Programa Nacional do Telessaude
Brasil Redes se dara por meio do Comité Gestor Estadual, nos termos da Portaria 2546/GM/MS, de
27 de outubro de 2011, que devera elaborar um Projeto para implementacdo do Programa no
respectivo Estado, contendo Plano de Trabalho que devera ser pactuado na Comissao Intergestores
Bipartite (CIB).

812 Para fins de monitoramento e acompanhamento das a¢des, a Coordenacao
Nacional do Telessaude Brasil Redes fard a analise e as readequacdes técnicas necessarias do
projeto, de acordo com as diretrizes nacionais do Programa.

822 Para repasse de Recursos de Custeio ndo serd necessdria a apresentagéo de
projeto, bastando o estado/municipio enviar uma solicitacdo por meio de Oficio e 0os recursos serao
repassados pelo Ministério da Saude na modalidade Fundo a Fundo.

832 Para repasse de Recursos de Capital para fins de Investimentos, além do pedido
por Oficio, para receber o incentivo e preenchimento dos requisitos para habilitacdo, o estado devera
fazé-lo por meio da elaboragdo de projeto. Caso o Ministério aprove o projeto, serd publicada a
Portaria de habilitacdo do Estado/Municipio para que receba os recursos na modalidade Fundo a
Fundo, conforme os prazos definidos no programa, de forma automatica ou a depender de aprovacéo
das atividades realizadas pelo Estado/Municipio.
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842 O relatério anual das atividades devera demonstrar o alcance das metas

estabelecidas no Plano Operativo e, em caso de ndo alcance, a justificativa e as medidas de
saneamento que foram adotadas.

Art.32 Os recursos financeiros de que trata esta Portaria apoiardo as ac¢bes
pactuadas na CIB, de acordo com as diretrizes constantes da Portaria n? 2.546/2011.

Art. Os recursos financeiros para a execuc¢ao das atividades de que trata esta Portaria
sdo oriundos do orcamento do Ministério da Saude, devendo onerar a Funcional Programatica
10.128.2015.20YD.0001 - Educacao e Formacao em Salde — PTRES 065129 — P.O. 004.

Art. 5¢ Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA
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