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MINISTERIO DA SAUDE
GABINETE DO MINISTRO

PORTARIA N° 2.821, DE 28 DE NOVEMBRO DE 2011

Dispde sobre o incentivo financeiro de custeio para 0 Componente Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24h) e o
conjunto de servi¢cos de urgéncia 24 horas da Rede de Atencao as Urgéncias, em conformidade com a Politica
Nacional de Atencgéo as Urgéncias.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso da atribuicéo que Ihe confere o inciso Il do paragrafo tnico do art. 87
da Constituicdo, e tendo em vista o disposto no art. 10 da Portaria n°® 2.648/GM/MS, de 7 de novembro de 2011,
resolve:

Art. 1° Esta Portaria dispde sobre o incentivo financeiro de custeio para o Componente Unidade de Pronto
Atendimento (UPA 24h) e o conjunto de servicos de urgéncia 24 horas da Rede de Atencdo as Urgéncias, em
conformidade com a Politica Nacional de Atengdo as Urgéncias.

Art. 2° O incentivo financeiro de custeio de que trata esta Portaria se divide em:

| - incentivo financeiro para reforma do conjunto de servi¢os de urgéncia; e

Il - incentivo financeiro para custeio mensal das UPA 24h reformadas (UPA Reformada), nos termos desta Portaria, e
das UPA 24h novas (UPA Nova) e ampliadas (UPA Ampliada) de que trata a Portaria n® 2.820/GM/MS, de 28 de
novembro de 2011.

CAPITULO |

DO INCENTIVO FINANCEIRO DE CUSTEIO PARA REFORMA DO CONJUNTO DE SERVICOS DE URGENCIA
Art. 3° O incentivo financeiro de custeio de que trata o inciso | do art. 2° se destina a reforma do conjunto de servicos
de urgéncia para fins de implantacéo de UPA 24h (UPA Reformada).

Paragrafo Unico. Para os fins do disposto neste artigo, considera-se reforma a realizagcdo de reparos, consertos,
revisdes, pinturas, reformas e adaptacdes de bens imoéveis sem que ocorra acréscimo de area ao imovel.

Art. 4° Os estabelecimentos de saude aptos a receberem o incentivo financeiro para reforma sao:

| - Policlinica;

Il - Pronto atendimento;

Il - Pronto socorro especializado;

IV - Pronto socorro geral; e

V - Unidades Mistas.

Paragrafo Unico. A analise do pedido levara em consideragéo a relevancia dos Servigos de Urgéncia na Rede de
Atencao as Urgéncias, a partir de suas responsabilidades assistenciais devidamente definidas e pactuadas com os
demais componentes da Rede e do porte populacional atendido, conforme o disposto na Portaria n® 2.648/GM/MS, de
7 de novembro de 2011.

Art. 5° O Municipio ou o Estado interessado no recebimento do incentivo financeiro de custeio para reforma devera
encaminhar proposta a Coordenacao-Geral de Urgéncia e Emergéncia (CGUE/DAE/SAS/MS) para analise e
aprovacao.

§ 1° A proposta referida no caput deste artigo devera conter e atender os seguintes documentos e requisitos:

| - projeto bésico de arquitetura, com memorial descritivo e cronograma fisico-financeiro da obra;

Il - compromisso formal do respectivo gestor de saude de prover a UPA 24h com equipe horizontal de gestao do
cuidado na unidade, sendo de responsabilidade dos gestores a defini¢do de estratégias que visem garantir
retaguarda médica, de enfermagem, de pessoal técnico e de apoio administrativo, nas 24 horas do dia, possibilitando-
se o0 primeiro atendimento/estabilizacdo a pacientes acometidos por qualquer tipo de urgéncia;

[l - quantitativo populacional a ser coberto pela UPA 24h, sendo que esse quantitativo deve ser compativel com os
respectivos Portes de UPA 24h estabelecidos na Portaria n® 2.648/GM/MS, de 2011,

IV - informacao sobre a existéncia, na area de cobertura da UPA 24h, de SAMU 192 habilitado e, na auséncia deste,
apresentagéo de termo de compromisso de sua implantacdo dentro do prazo de implantagéo da UPA 24h;

V - informagé&o sobre a cobertura da Atengdo Basica de, no minimo, 50% (cinquenta por cento) do Municipio sede da
UPA 24h;



VI - declaracdo de compromisso e programacgéo da implantagéo da classificagdo de risco no acolhimento dos
usuarios a unidade, de acordo com padrfes nacionais e/ou internacionais reconhecidos;

VIl - grades de referéncia e contrareferéncia pactuadas em nivel loco-regional com a Atengdo Béasica em Saude,
como também com os hospitais de retaguarda, o0 SAMU 192 e, quando houver, o transporte sanitario;

VIl - adesédo ao Pacto pela Saude ou a demonstragao do processo de adesdo em curso ou 0 que vier a substitui-lo;
IX - Resolucéo da Secretaria de Saude, estadual ou municipal, com a designacéo da Coordenacao da Rede de
Urgéncia, conforme a Portaria n® 2.048/GM/MS, de 5 de novembro de 2002;

X - declaragéo do gestor local de salde que verse sobre a aplicagdo dos recursos financeiros repassados pela Unido
exclusivamente para implantacdo da UPA 24h, com garantia da execugao desses recursos para este fim; e

Xl - Plano de Agdo Regional da Rede de Atengéo as Urgéncias ou, na auséncia deste, o Componente UPA 24h do
Plano de Acéo Regional conforme planilha disponivel no sitio eletrnico www.saude.gov.br/sas.

§ 2° A proposta para implantac@o da UPA 24h sera previamente submetida & analise e aprovacéo do Conselho de
Saulde do Municipio-sede da UPA 24h e pactuada na Comissao Intergestores Regional (CIR) e na Comissao
Intergestores Bipartite (CIB).

Art. 6° Uma vez aprovada a proposta apresentada, nos termos do art. 5° desta Portaria, a Secretaria de Atencdo a
Saude (SAS/MS) publicara portaria especifica de habilitagdo do Estado ou Municipio para o recebimento do recurso
financeiro definido no art. 3° desta Portaria.

Art. 7° A definicao do valor do incentivo financeiro de custeio para reforma considerari os ambientes a serem
reformados, tendo como base o projeto arquitetdnico minimo estabelecido para os 3 (irés) Portes das UPAS 24h,
conforme estabelecido na Portaria n° 2.643/GM/MS, de 2011.

Paragrafo Unico. O proponente devera relacionar os ambientes a serem reformados, respeitando a area fisica minima
definida para cada Porte de UPA, conforme a populagéo de abrangéncia da unidade fixada de acordo com o disposto
no Anexo da Portaria n® 2.648/GM/MS, de 2011.

Art. 8° O valor do incentivo financeiro de custeio previsto no art. 7° desta Portaria ndo ultrapassara o valor do
incentivo financeiro de investimento para construcdo de UPA Nova de mesmo Porte previsto no art. 2° da Portaria n°
2.820/GM/MS, de 28 de novembro de 2011.

Art. 9° Apés a publicagdo da portaria especifica de habilitagdo do Estado ou Municipio, nos termos do art. 6°, o
repasse do incentivo financeiro de custeio definido no art. 3° sera realizado, em parcela Unica, pelo Fundo Nacional
de Saude (FNS/SE/MS) aos Fundos de Saude estaduais e municipais.

Art. 10. Para fins de acompanhamento e controle da aplicagé&o dos recursos repassados pelo FNS/SE/MS, ficam
estabelecidos os seguintes prazos maximos a serem cumpridos pelos Estados e Municipios:

| - 18 (dezoito) meses, a contar da data da liberacéo do incentivo financeiro, para conclusédo da reforma aprovada; e
Il - 90 (noventa) dias apds a conclusao da reforma para que a UPA Reformada inicie efetivo funcionamento.
Paragrafo Unico. Caso seja descumprido qualquer dos prazos definidos neste artigo, o gestor de saude devera
restituir imediatamente os recursos financeiros repassados, acrescidos da corregdo monetaria prevista em lei,
resguardado o direito ao contraditério e a ampla defesa.

CAPITULO Il

DO INCENTIVO FINANCEIRO DE CUSTEIO MENSAL DAS UPA REFORMADA, DAS UPA NOVA E DAS UPA
AMPLIADA

Art. 11. O incentivo financeiro de custeio de que trata o inciso Il do art. 2° desta Portaria se destina ao custeio mensal
das UPA Reformada, nos termos desta Portaria, e das UPA Nova e UPA Ampliada de que trata a Portaria n°
2.820/GM/MS, de 28 de novembro de 2011.

Paragrafo tnico. O recebimento e o valor do incentivo financeiro de que trata este artigo ficardo condicionados a
habilitacdo e a qualificagdo da UPA 24h interessada, nos termos definidos neste Capitulo.

Art. 12. As despesas de custeio mensal da UPA 24h s&o de responsabilidade compartilhada, de forma tripartite, entre
a Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios.

Paragrafo tnico. A complementacao dos recursos financeiros repassados pelo Ministério da Saude para o custeio
mensal da UPA 24h é de responsabilidade conjunta dos Estados e dos Municipios, em conformidade com a
pactuacao estabelecida na respectiva CIB.

Secéo |

Do Incentivo Financeiro de Custeio Mensal para UPA Nova Art. 13. Para custeio mensal de UPA Nova, o Ministério
da Saulde repassaréa o valor mensal a seguir discriminado:

| - Para UPA Nova habilitada, o custeio sera de:

a) R$ 100.000,00 (cem mil reais) para UPA Porte I;

b) R$ 175.000,00 (cento e setenta e cinco mil reais) para UPA Porte I,

¢) R$ 250.000,00 (duzentos e cinquenta mil reais) para UPA Porte III;

Il - Para UPA Nova habilitada e qualificada, o custeio sera de:

a) R$ 170.000,00 (cento e setenta mil reais) para UPA Porte |;



b) R$ 300.000,00 (trezentos mil reais) para UPA Porte II; e
¢) R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais) para UPA Porte lIl.

Secdao Il

Do Incentivo Financeiro de Custeio Mensal para UPA Ampliada e Reformada

Art. 14. Para custeio mensal das UPA Ampliada e Reformada, habilitadas e qualificadas, o Ministério da Salde
repassara o valor mensal a seguir discriminado:

| - R$ 100.000,00 (cem mil reais) para UPA Porte I;

Il - R$ 175.000,00 (cento e setenta e cinco mil reais) para UPA Porte Il; e

Il - R$ 300.00,00 (trezentos mil reais) para UPA Porte .

Secéo Il

Da Habilitagéo

Art. 15. O recebimento do incentivo financeiro de que trata este Capitulo ficarda condicionado & demonstracao, pelo
gestor de salde, do funcionamento da UPA 24h, por meio da apresentagdo dos seguintes documentos:

| - declaracgao de funcionamento da UPA 24h;

Il - declaracéo de equipamentos instalados na UPA 24h nos termos da Portaria n® 2.648/GM/MS, de 2011,

Il - relacé&o nominal de recursos humanos em atuagdo na UPA 24h; e

IV - alvara expedido pelo érgéo de vigilancia sanitaria local.

Paragrafo Gnico. Uma vez analisada e aprovada a documentacao de que trata este artigo, a SAS/MS publicara
portaria especifica de habilitagcdo da UPA 24h para fins de torna-la apta ao recebimento do respectivo incentivo
financeiro de custeio mensal.

Secéao IV

Da Qualificagéo

Art. 16. A UPA 24h habilitada sera considerada qualificada quando atender os seguintes requisitos:

| - insercdo da unidade nas Centrais de Regulagéo que garanta o atendimento de urgéncia, além da retaguarda de
leitos, de consultas especializadas, de cirurgias, procedimentos;

Il - comprovacgédo da cobertura do SAMU 192 através da portaria de habilitacdo publicada no Diario Oficial da Unido
(Douvy);

Il - comprovacgéao de desenvolvimento de atividades de educacdo permanente por iniciativa prépria ou por meio de
cooperacao;

IV - comprovacao da cobertura da Atengdo Bésica em Saude do Municipio sede da UPA 24h, subscrito pelo gestor
municipal, que ndo devera ser menor do que o informado na data de habilitagdo da unidade;

V - apresentacdo de relatério(s) de visita(s) técnica(s) realizada(s) pelo Ministério da Saude que ateste(m):

a) a padronizacao visual da unidade;

b) o cumprimento dos compromissos assumidos com relagdo ao componente UPA 24h e o conjunto de Servicos de
Urgéncia 24 horas no Plano de A¢do Regional da Rede de Atencgdo as Urgéncias;

¢) a implementacgéo da classificacdo de risco com horizontalizagdo da gestédo do cuidado;

d) o efetivo funcionamento da grade de referéncia e contrarreferéncia instituida nas Centrais de Regulacao; e

e) o estabelecimento e a implantacdo de protocolos de atendimento clinico, de classificacéo de risco e de
procedimentos administrativos.

Paragrafo Unico. Para recebimento do incentivo financeiro de custeio mensal, definido de que trata este Capitulo, as
UPA Ampliada e Reformada devem obrigatoriamente estar previamente habilitadas e qualificadas, sendo facultativa a
qualificagcdo apenas para as UPA Nova.

Art. 17. O processo de qualificacdo obedecera ao seguinte fluxo:

| - 0 gestor de salde devera inserir as informacgdes referentes ao cumprimento dos requisitos definidos no art. 16 no
sitio eletrénico do FNS/SE/MS, com utilizagdo do Sistema de Proposta de Projetos Fundo a Fundo;

I - verificagdo do cumprimento dos requisitos pela CGUE/DAE/SAS/MS, com emissao de parecer técnico conclusivo;
e

Il - publicagdo de portaria especifica da SAS/MS para qualificacdo do estabelecimento de saude.

Paragrafo Unico. A qualificacdo sera valida por 2 (dois) anos, podendo ser renovada mediante novo processo de
avaliacao.

Secdo V

Das Disposi¢des Gerais

Art. 18. Apés a habilitacdo e/ou qualificagdo da UPA 24h, cabera ao FNS/SE/MS repassar o incentivo financeiro de
custeio mensal aos respectivos Fundos de Saulde estaduais ou municipais.

Paragrafo Unico. O incentivo financeiro de custeio de que trata este Capitulo devera compor o Bloco de
Financiamento da Atencao de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar.

Art. 19. O descumprimento dos requisitos obrigatérios previstos nos art. 16, a qualquer momento, enseja a suspensao
do repasse do incentivo financeiro de custeio para unidades qualificadas.

Paragrafo Unico. No caso das UPA Nova, a suspenséo do repasse do incentivo financeiro de custeio para mensal das
unidades qualificadas ndo afasta o recebimento dos valores destinados as unidades apenas habilitadas.



Art. 20. Aos gestores de salde que pleitearem somente o custeio mensal de UPA 24h sera necessaria, além da
apresentagéo dos documentos previstos nos incisos | a IV do art. 15, a apresentagéo dos documentos exigidos pelo
art. 5° desta Portaria.

Paragrafo Gnico. Para os fins do disposto no caput, o valor do custeio mensal a ser repassado sera o previsto no art.
13.

CAPITULO Il

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 21. E obrigatéria a inscricdo da UPA 24h no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde
(SCNES) e a alimentagéo do Sistema de Informagéo Ambulatorial (SIA/SUS) com os dados de producgéo de servigos
das unidades habilitadas, mesmo que néo-geradores de pagamento de procedimentos por produgéo.

Paragrafo Unico. A ndo-alimentag&o dos bancos de dados nacionais por 3 (trés) meses consecutivos implicara a
suspensao do repasse de recursos de incentivo financeiro para custeio de que trata esta Portaria, de acordo com a
Portaria n® 3.462/GM/MS, de 11 de novembro de 2010.

Art. 22. Os recursos financeiros para a execucao das atividades de que trata esta Portaria sédo oriundos do orgamento
do Ministério da Saude, devendo onerar o Programa de Trabalho 1220 - Assisténcia Ambulatorial e Hospitalar
Especializada, nas seguintes agbes:

| - 10.302.1220.8933 - Servico de Atengédo as Urgéncias e Emergéncias na Rede Hospitalar;

Il - 10.302.1220.8585 - Atencdo a Saude da Populagdo para Procedimentos de Média e Alta Complexidade; e

Il - 10.302.1220.8535 - Estruturagdo de Unidades de Atencdo Especializada em Saude.

Art. 23. A aplicagcdo dos recursos financeiros previstos nesta Portaria pelos Estados e Municipios, além do
cumprimento dos compromissos firmados com o Ministério da Saude, fica sujeita ao acompanhamento,
monitoramento e avaliacao dos 6rgaos de controle interno e externo.

Paragrafo Unico. Em caso de irregularidades constatadas pelos 6rgéos definidos no caput deste artigo, 0s recursos
serdo restituidos ao FNS/SE/MS, acrescidos de correcdo monetaria prevista em lei.

Art. 24. Para os fins do disposto nesta Portaria, ao Distrito Federal competem os direitos e obrigagdes reservados aos
Estados e aos Municipios.

Art. 25. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.
ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA



