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NOVO pA‘SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

O Governo Federal anunciou para o eixo Saude um investimento de R$ 5,8 bilhdes
para novas obras de saude. Os Estados, Distrito Federal e Municipios poderao apresentar
propostas pelo sistema Transferegov.br que serao analisadas quanto a sua viabilidade,
com foco nos vazios assistenciais do pais.

O Novo PAC esta disponivel a todos os entes federados (Estados, Distrito Federal e
Municipios). No entanto, algumas modalidades de selecao apresentam elegibilidade
definidas com base no perfil da populacao em regides com vazios assistenciais.

No Ministério da Saude estao previstas para a segunda etapa do Novo PAC 8 (oito)
modalidades de selecao e habilitagao:

@ POLICLINICAS

Construcao de 45 novas Policlinicas. A estrutura inovadora expande a cobertura do
atendimento com médicos de diferentes especialidades, definidas com base no perfil
epidemiologico da populacao em regides com vazios assistenciais. Além disso, a
populacao sera atendida com a realizacao de exames graficos e de imagem com fins
diagnosticos e pequenos procedimentos.

AMBULANCIAS - SAMU 192 PARA EXPANSAO/AMPLIACAO DE FROTA

Expansao e ampliagcao da frota de ambulancias com 750 novos veiculos para
potencializar os servicos ja existentes do SAMU 192 e melhorar o atendimento
pré-hospitalar de urgéncia e emergéncia para a populagao.

AMBULANCIAS - SAMU 192 PARA RENOVAGAO DE FROTA

750 novos veiculos para substituir ambulancias que ja existem e se encontram com
elevado tempo de uso.

nﬁh UNIDADES BASICAS DE SAUDE (UBS)

Oferta de 800 Unidades Basicas de Saude (UBS) para municipios com vazios assistenciais
e maior vulnerabilidade social e econdmica.
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Oferta de aquisicao de 7 mil kits multimidia para estruturacao de salas de teleconsulta
assistida em Unidades Basicas de Saude - UBS de todo o pais. Seu uso no SUS estimula
a reducgao de barreiras geograficas e possibilita que profissionais da saude, que atuam
nos diversos niveis de atencao a saude no SUS, realizem consultas virtuais e facam
diagnosticos com apoio de profissionais.

Este Manual tem como objetivo oferecer aos gestores publicos as orientacoes
necessarias para participar da segunda etapa do processo de selecdo e habilitacao
de propostas nas modalidades ofertadas pelo Ministério da Saude no Programa de
Aceleracao de Crescimento - PAC.

UNIDADES ODONTOLOGICAS MOVEIS (UOM)
Ampliagao dos servicos de saude bucal com a aquisicao de 400 novas Unidades
Odontolégicas Moveis. Os veiculos sao equipados para fornecer atendimento
odontologico, prioritariamente em areas remotas ou de dificil acesso.

@ CENTROS DE ATENGAO PSICOSSOCIAL (CAPS)
Construcao de 100 novos Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), que oferecem
servicos de assisténcia a saude mental, em regides com vazios assistenciais e de baixa
cobertura. Os CAPS atendem pessoas de todas as faixas etarias com transtornos
mentais graves e persistentes, incluindo aqueles relacionados ao uso de alcool e
outras drogas, a partir de abordagem humanizada e inclusiva no tratamento.

[ﬁ] COMBO DE EQUIPAMENTOS PARA UBS
Serao 10 mil combos de equipamentos para modernizar e melhorar Unidades Basicas
de Saude - UBS de todo o Brasil. O combo € composto por equipamentos como
camara fria exclusiva para vacinas, retinégrafo telessaude e espirometro digital,
dentre outros.

KIT DE EQUIPAMENTOS PARA TELECONSULTA
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1.1 OBJETIVOS_
DAS SELECOES

As selecoes visam identificar os Municipios, 9
Estados e o Distrito Federal que tém interesse
em melhorar sua infraestrutura fisica para
execucao de politicas publicas de saude e,
adicionalmente, destinar os recursos federais
de investimentos para as regides e areas que
mais necessitam, isto €, com maiores vazios
assistenciais ou menor cobertura de servicos.

\ gl R
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1.2 DIRETRIZES GERAIS PARA
TODAS AS MODALIDADES

Para participagao em projetos especificos do eixo da Saude do Novo PAC, os
entes federados deverao inscrever proposta atraves do portal Transferegov.br,
manifestando interesse a uma ou mais modalidades ofertadas na Segunda Etapa
da Selecao Novo PAC no eixo Saude.

As analises e selecao das propostas serao realizadas pelas Secretarias Finalisticas
do Ministério da Saude, no ambito de suas competéncias, seguindo os critérios
estabelecidos nas regras da Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de
2025 e demais legislacoes aplicaveis a cada modalidade de selecao.

Apos a analise e publicacao do resultado do processo de selecao para participacao
em modalidades no eixo Saude do Programa de Aceleracao do Crescimento
(Novo PAC), serao iniciadas outras etapas de implementacao do processo e os
entes federados responsaveis pelas propostas de Carta-consulta selecionadas
poderao realizar o cadastro completo das propostas no sistema InvestSUS, no
Portal FNS (https://portalfns.saude.gov.br/), a fim de verificar outros requisitos
técnico-operacionais.

A proposta de Carta-consulta selecionada significa

direito ao recebimento dos recursos?

Nao. A proposta de Carta-consulta selecionada nao significa direito ao recebimento
dos recursos e nao garante compromisso financeiro pela Uniao. A etapa de
formalizacao da parceria selecionada esta condicionada a apresentagao de
novos documentos e cumprimento de outras etapas e, além disso, depende
também da disponibilidade orgamentaria e financeira para a agao.

10
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1.3 INSCRIGCOES DA PROPOSTA DE
CARTA-CONSULTA NO PORTAL
TRANSFEREGOV.BR

As inscricdes serao feitas pelo sistema Transferegov.br, entre 08h00 do dia 24
de fevereiro de 2025 e 23h59 do dia 31 de margo de 2025, que pode ser acessado
pelo link: https:/Z/www.gov.br/transferegov/pt-br. Os requisitos, critérios e
condicoes para participar de cada modalidade observam o disposto na Portaria
GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025 e nas demais normas aplicaveis
a cada modalidade de selecao.

Ainscricao se dara com o preenchimento da Carta-consulta no Transferegov.br
e envio de documentos no referido sistema, conforme exigéncia do Programa
por modalidade de selecao. A carta consulta € a ficha de inscricao da proposta,
com perguntas e campos que incluem as seguintes informacoes:

> Perguntas iniciais: identificam o tipo de proposta em submissao e
asseguram pleno conhecimento das regras da selecao.

> Perguntas especificas: referem-se a modalidade da selecao
em submissao.

> Declaracoes de Ciéncia: sao requisitos obrigatorios da Carta-consulta.

> Anexos: documentos OBRIGATORIOS a serem apresentados pelo ente,
de acordo com exigéncias de cada modalidade.

A apresentacao das propostas na forma de Carta-consulta sera de responsabilidade
exclusiva do chefe do Poder Executivo dos Estados, dos municipios e do Distrito
Federal, ou representante legal.

11
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Os gestores sao responsaveis pelas informagodes inseridas no cadastramento e deverao
atualiza-las sempre que houver modificagao ou solicitagao do proprio sistema.

Conhecendo os programas no Transferegov.br

Acesse o Portal Transferegov.br para conhecer os programas no modulo “Transferéncias
Discricionarias e Legais" e verifique se o beneficiario esta vinculado ao programa. Entre
na aba PROGRAMAS no icone Consultar Programa, onde consultara o programa
equivalente a modalidade do NOVO PAC desejada - conforme codigos apresentados
neste Manual. Consulte os Tutoriais no Link abaixo:

https: /77 www.gov.br/ transferegov/pt-br/manuais/ transferegov/selecao-novo-pac .

— 12
ATENCAO:
Somente é possivel configurar o CNPJ principal de Estados, Distrito Federal e Municipios.

Apresentando uma proposta de Carta-consulta no Transferegov.br

Para realizar a inclusao da proposta de Carta-consulta o usuario deve estar cadastrado
e possuir um dos perfis: Cadastrador de Proposta, Representante Proponente e Gestor
de Instrumento do Convenente, no moédulo Transferéncias Discricionarias e Legais
do Transferegov.br.

ATENCAO
> Somente pode configurar o CNPJ principal de Estados, Distrito Federal e Municipios.

> No campo “valor global”, basta inserir o valor R$ 0,00. Nao é necessario inserir valor
na etapa do preenchimento da proposta da carta-consulta no Transferegov.br.
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Consulte os Tutoriais no Link a seguir: https://www.gov.br/transferegov/pt-br/
manuais/ transferegov/selecao-novo-pac

Caodigo de Programas no Transferegov.br por modalidade de selecao

Conheca as modalidades e os Programas da Segunda Etapa da Selecao do Novo PAC,
eixo Saude disponiveis no Portal do Transferegov.br, no link: https://www.gov.br/
transferegov/pt-br

CODIGOS DOS PROGRAMAS MOPALIDADES DE _
NO TRANSFEREGOV.BR SELECAO E HABILITACAO
3600020250001 Kit Telessaude
3600020250002 Unidades Basicas de Saude - UBS

Novas Ambulancias - SAMU 192

3600020250003 (Renovagao de frota)

3600020250004 &%/Zfi :grgsg ILEéxrécaiizé_oSc/iAerLrjog)z
3600020250005 Unidades Odontologicas Moéveis - UOM
3600020250006 Policlinicas

3600020250007 Combo de Equipamentos para UBS
3600020250008 Centros de Atencao Psicossocial - CAPS

Fonte: Transferegov.br
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1.4 SELECAOE
RESULTADOS

As Secretarias Finalisticas do Ministério da
Saude, no ambito de suas competéncias, sao
responsaveis pela habilitacao e selecao das
propostas, seguindo os critérios estabelecidos
nas regras estabelecidas na Portaria GM/MS
n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025 e demais
legislacoes aplicaveis a cada modalidade
de selecao.

Apos a publicacao do resultado do processo
de selecao, os entes federados responsaveis
pelas propostas selecionadas terao prazo
determinado para realizar o cadastro completo
das propostas no sistema InvestSUS, no Portal
FNS (https://portalfns.saude.gov.br/), a fim
de verificar outros requisitos técnico-operacionais
e viabilizar sua execucgao fisica e financeira.

14
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2.1 CENTROS DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL - CAPS

2.1.1 APRESENTAGCAO

O Ministério da Saude anunciou um investimento de 230 milhdes
- para a construcao de Centros de Atencao Psicossocial (CAPS)
L N9 pais. A construcao de novos Centros de Atencao Psicossocial

permitird a ampliacao da oferta de cuidados em saude mental
nos territorios com vazios assistenciais, ou que apresentam baixa
cobertura de CAPS, contribuindo de forma significativa para a
sustentabilidade da Rede de Centros de Atencao Psicossocial
no pais.

2.1.2 O QUE SAO OS CAPS E QUAIS SAO
SUAS MODALIDADES?

Os Centros de Atencgao Psicossocial (CAPS) sao servigos de saude
de carater aberto e comunitario que realizam atendimento as
pessoas de todas as faixas etarias, prioritariamente, com
sofrimento ou transtornos mentais graves e persistentes, incluindo
aquelas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras
drogas, em sua area territorial, seja em situacdes de crise ou nos
processos de reabilitacao psicossocial. Buscam promover
abordagem mais humanizada e inclusiva, constituindo-se como
localde referéncia e de cuidado de saude mental na comunidade.

16



NOVO pA‘SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

SNIROIDE

WADRE bl

Fonte: Prefeitura municipal de Madre de Deus - BA. Imagem meramente ilustrativa.

Seus objetivos envolvem oferecer assisténcia integral e multiprofissional, evitar
internagoes prolongadas em hospitais psiquiatricos e desenvolver acoes de promocao
de vida comunitaria e da autonomia, além de garantir possibilidades de ampliacao da
participacao social e da cidadania das pessoas acompanhadas nos servicos e de
seus familiares.

17
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As 6 (seis) modalidades de CAPS existentes se direcionam de maneira estrategica as
caracteristicas de cada localidade, a fim de que a proposta se adeque ao porte
populacional do Municipio e a suas necessidades assistenciais. A selecao envolvera
100 (cem) propostas de obras, sem um limite prévio por tipologia:

POPULAGCAO DO MUNICIPIO QUE

MODALIDADE/FORTE PODE PROPOR OU RECEBER A OBRA
CAPS | A partir de 15.000 habitantes
CAPS II; CAPS AD; CAPS ij A partir de 70.000 habitantes
CAPS Il e CAPS AD I A partir de 150.000 habitantes

Fonte: PRC n° 3/2017, inciso Il do art. 5°, e § 4° do art. 7°, no Anexo V.

Os valores do apoio financeiro federal para cada modalidade e porte de CAPS serao
informados apos a divulgacao dos resultados da selecao, pois os projetos estao
sendo atualizados.

Os Centros de Atencao Psicossocial estao organizados nas seguintes modalidades:

> CAPS I: atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes e
também com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas
de todas as faixas etarias; indicado para Municipios com populagao acima
de quinze mil habitantes;

> CAPS II: atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes,
podendo também atender pessoas com necessidades decorrentes do uso
de alcool e outras drogas, conforme a organizagcao da rede de saude local,
indicado para Municipios com populacao acima de setenta mil habitantes;

> CAPS IllI: atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes.
Proporciona servicos de atencao continua, com funcionamento vinte e
quatro horas, incluindo feriados e finais de semana, ofertando retaguarda
clinica e acolhimento noturno a outros servicos de saude mental, inclusive
CAPS AD, indicado para Municipios ou regides com populagao acima de
cento e cinquenta mil habitantes;

18
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CAPS AD: atende adultos ou criancas e adolescentes, considerando as
normativas do Estatuto da Crianca e do Adolescente, com necessidades
decorrentes do uso de alcool e outras drogas. Servico de saude mental
aberto e de carater comunitario, indicado para Municipios ou regioes com
populacao acima de setenta mil habitantes;

CAPS AD IlI: atende adultos ou criancas e adolescentes, considerando as
normativas do Estatuto da Crianca e do Adolescente, com necessidades de
cuidados clinicos continuos. Servico com no maximo doze leitos para
observacao e monitoramento, de funcionamento 24 horas, incluindo feriados
e finais de semana; indicado para Municipios ou regides com populacao
acima de cento e cinquenta mil habitantes; e

CAPS Infantil: atende criancas e adolescentes com transtornos mentais
graves e persistentes e os que fazem uso de alcool e outras drogas. Servico
aberto e de carater comunitario indicado para municipios ou regioes com
populacao acima de setenta mil habitantes.

CAPS AD 1l

Fonte: Prefeitura Municipal de Volta Redonda / RJ - Bairro de Santo Agostinho.
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2.1.3 OBJETIVO DA SELEGCAO

Selecionar, com critérios objetivos, manifestacoes de interesse de construgao de
Centros de Atencao Psicossocial em municipios localizados nas regioes de saude com
vazio assistencial ou com baixa cobertura de CAPS.

2.1.4 DIRETRIZES GERAIS

Para esta modalidade do Novo PAC Selecdes Saude, os entes federados deverao
manifestar interesse na construgao de CAPS pelo sistema Transferegov.br, nos prazos
estabelecidos na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

A habilitagao e selecao das propostas serao realizadas pela Secretaria de Atencao
Especializada a Saude - SAES/MS, no ambito de suas competéncias, seguindo os
critérios estabelecidos na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025,
observando os requisitos previstos na Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6, de 28
de setembro de 2017.

2.1.5 DOCUMENTOS E REQUISITOS PARA INSCRICAO

O ente federado proponente devera apresentar as seguintes informacdes e documentos
no sistema Transferegov.br:

a) preencher a Carta-consulta eletronica;

b) disponibilizar terreno que observe area e dimensdes minimas especificadas
no Manualde Selecao do Novo PAC Saude - 2025, enviar o link georreferenciado
da sua localizagao no endereco eletronico do Google Maps e anexar um
dos seguintes documentos:

i) documento comprobatdrio da titularidade do terreno; ou
i) declaragao de posse, conforme modelo disponibilizado neste
Manual de Orientacdes e no sistema Transferegov.br; ou

20
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iii) Decreto de Utilidade Publica - DUP, assinado pelo gestor municipal;

iv) anexar pelo menos uma foto atual do terreno; e

v) anexar Resolucao emitida pela Comissao Intergestores Bipartite
- CIB, sendo permitido ad referendum.

2.1.6 QUEM PODE SE INSCREVER (ELEGIBILIDADE)?

Podem se inscrever Estados, Distrito Federal e Municipios com mais de 15 mil habitantes,
de acordo com o tipo de CAPS, com limite de 1 proposta por ente federado:

~ : TIPOLOGIAS QUE PODEM SER
Ol SO L S SOLICITADAS NESTA SELECAO
De 15.000 a 70.000 habitantes CAPS |
De 70.001 a 149.999 habitantes CAPS | ou CAPS Il ou CAPS AD ou CAPS jj

CAPS | ou CAPS Il ou CAPS AD ou
CAPS ij ou CAPS Il ou CAPS AD IlI

Fonte: PRC n°3, de 28 de setembro de 2017 (Art. 7°, § 4° do Anexo V).

A partir de 150.000 habitantes

Ex.: Municipio com 80 mil habitantes: podera propor um CAPS | ou CAPS Il ou CAPS
ad ou CAPS ij.

Para saber se seu municipio ou estado pode se inscrever, verifique a lista de entes
federados elegiveis no programa Transferegov.br.

*E permitido ao ente federado apresentar a Resolugao da CIB em momento posterior, na etapa de formalizagao da parceria,
caso seja selecionado. Contudo, o ente que a anexar no sistema Transferegov.br, na etapa de inscrigdes podera ter prioridade
na selecgao.
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2.1.7 ONDEPODERAO ESTAR LOCALIZADOS OS CAPS
SOLICITADOS/INSCRITOS PELO ENTE ELEGIVEL?

Os CAPS | solicitados deverao ser localizados em municipios com mais de 15 mil
habitantes que apresentem vazio assistencial ou baixa cobertura, de acordo com a
lista de municipios elegiveis. Os outros tipos de CAPS s6 poderao ser construidos em
municipios de porte maior, conforme tabela da elegibilidade acima.

W)= - Mo
s e

L WARIRDREAN D
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Fonte: Secom.

22



NOVO pA(SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

2.1.8 CRITERIOS PARA A SELECAO

Para a selecao de propostas cadastradas, o Ministério da Saude considerara os seguintes
critérios objetivos, nao necessariamente nessa ordem de relevancia:

> Menor taxa de cobertura de CAPS no municipio e na Regiao de Saude;
> Vulnerabilidade socioecondémica da regiao;

> Proporcionalidade regional, a fim de evitar concentragcao regional acentuada
dos entes federados selecionados;

> Adesao a Projeto Arquitetdnico de referéncia disponibilizado pelo Ministério
da Saude;

> Apresentacao da Resolucao emitida pela Comissao Intergestores Bipartite
(CIB), sendo permitido ad referendum. 23

A apresentacao da resolucao da CIB durante o periodo de inscricoes podera ser
um critério de priorizacao. Dessa forma, embora ela possa ser apresentada depois
da divulgacao dos resultados da selegao (durante a formalizagao no InvestSUS),
recomenda-se que apresente durante a etapa de inscrigées, para ter mais chances
de o ente ser selecionado.

Propostas que manifestem interesse em adesao a Projeto Arquiteténico Padrao do
Ministério da Saude e que beneficiem maior populagao demandante de cuidados em
saude mental também poderao ter prioridade na selecao.
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ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitagao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolucao dos recursos devidos). E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente.

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.
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Apos analise dos documentos juntados no ato da manifestagao de interesse e aplicacao
dos critérios de habilitacao e selecao mencionados acima, a SAES/MS disponibilizara
a relacao dos entes federativos selecionados.

Os critérios estabelecidos para a construcao de CAPS tém por objetivo aplicar os
recursos financeiros do Novo PAC nos municipios que mais precisam, ou se€ja, com
vazios assistenciais ou baixa cobertura de CAPS, que apresentam maior numero de
fatores de vulnerabilizagao socioecondmico da populagao.

2.1.9 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

Para a celebragao e execugao dos recursos financeiros referentes ao Novo PAC para
construcao de CAPS, deverao ser cumpridas outras etapas, que serao oportunamente
detalhadas pelo Ministério da Saude. Novos documentos e diligéncias poderao
ser necessarias.

2.1.9.12 APROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO AO
RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A intencao do Governo Federal € atender ao maior numero de propostas
selecionadas possivel. Contudo, o recebimento de recursos esta condicionado a
apresentacao de novos documentos e cumprimento de outras etapas e, além disso,
depende também da disponibilidade orcamentaria e financeira para a agao.

Os valores exatos de repasse para cada tipologia do CAPS serao divulgados até o dia
14 de margo, pois os projetos arquiteténicos ja existentes estao em fase final de
atualizacao. Porem, os valores nao serao inferiores aos do processo de selegao anterior,
conforme divulgado no manual https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/
noticias/2023/outubro/arquivos/manual-orientacoes-novo-pac-saude.pdf.

25


https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2023/outubro/arquivos/manual-orientacoes-novo-pac-saude.pdf
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/noticias/2023/outubro/arquivos/manual-orientacoes-novo-pac-saude.pdf

NOVO pA‘SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

2.1.9.2 COMO FICA O CUSTEIO FUTURO DOS SERVICOS, APOS
CONCLUSAO DA OBRA?

O apoio financeiro federal para custeio dos servicos de saude vinculados aos
equipamentos entregues ou obras construidas observara os requisitos, critérios e
condicoes para custeio previstos nas normas sobre financiamento das politicas e
programas a eles associados, observada a disponibilidade orcamentaria e financeira
do Ministério da Saude. Importante lembrar que as despesas de custeio no ambito do
SUS sao de responsabilidade compartilhada, de forma tripartite, entre a Uniao, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios.

Referéncia de metragens do terreno, de acordo com o projeto arquitetdnico
disponibilizado pelo Ministério da Saude:

PROJETO / D'M%%S%ESR"ELNO'MAS AREAMINIMA DO ,“REA CONSTRUIDA
PORTE DO CAPS TERRENO (M?)  MINIMA DO PROJETO
Largura (m) | Profundidade (m) REFERENCIADO (M?3)
CAPS Porte | e Il 35 39 1365 565
CAPS Porte 35 47 1645 721

Fonte: Departamento de Saude Mental, Alcool e outras Drogas. Ministério da Saude, 2025.
Os terrenos apresentados deverao cumprir as areas e dimensdes minimas acima.
Legislacao aplicavel

> Legislagcao de Programas com Obras Fundo a Fundo, esta disponivel no
portal do Fundo Nacional de Saude: https://portalfns.saude.gov.br/
sismob-2-0/.
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Portaria de Consolidacao GM/MS n° 3/2017, em especial o Anexo V (Rede
de Atencao Psicossocial), do Ministério da Saude, que consolida as normas
sobre as redes do Sistema Unico de Saude, disponivel no link https:/bvsms.
saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0003_03_10_2017ARQUIVO.html.

Portaria de Consolidagcao GM/MS n° 6/2017, em especial os titulos Vil e IX,
do Ministério da Saude, que consolida as normas sobre o financiamento e
a transferéncia dos recursos federais para as acoes e 0s servicos de saude
do Sistema Unico de Saude, disponivel no link https://bvsms.saude.gov.
br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0006_03_10_2017.html .

Resolucao CIT n°10, de 8 de dezembro de 2016, que dispde
complementarmente sobre o planejamento integrado das despesas de
capital e custeio para os investimentos em novos servigcos de saude no
ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), disponivel no link https://bvsms.
saude.gov.br/bvs/saudelegis/cit/2016/res0010_08_12_2016.html.

Manual de Estrutura Fisica dos Centros de Atencao Psicossocial e Unidades
De Acolhimento, disponivel no link https://portalfns.saude.gov.br/
wp-content/uploads/2021/08/Orienta-es-para-Elabora-o-de-projetos-
de-Constru-o-reforma-e-Amplia-o-de-CAPS-e-UA.pdf

Divulgacao de valores Saude Mental, disponivel no link https://portalfns.
saude.gov.br/wp-content/uploads/2021/08/PORTAL-SA-DE-VALORES-
ATUALIZADOS-RAPS.pdf

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Atencao Especializada a Saude (SAES)
Direcao do Departamento de Saude Mental,

Alcool e outras Drogas - DESMAD/SAES/MS
Telefones: (61) 3315- 3827
E-mail: saudemental@saude.gov.br
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2.2 NOVAS AMBULANCIA§
AMPLIAGAO/EXPANSAO DE
FROTA - SAMU 192

2.2.12 APRESENTACAO

O Ministério da saude anunciou investimentos para entregar 750 (setecentos e
cinquenta) ambulancias SAMU 192, expandindo assim a cobertura do programa
com foco nos vazios assistenciais do pais.

O Novo Programa de Aceleracao do Crescimento (Novo PAC), que visa promover
investimentos em politicas publicas e infraestrutura, tem como uma de suas
metas dentro da Atencao Especializada a Saude a Universalizagao da cobertura
do SAMU 192 para todo o Brasil.

O que é 0 SAMU 192 e quais sao suas modalidades?

O Servico de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU 192 é o componente
assistencial movel da Rede de Atencao as Urgéncias. Foi criado para atender
chamadas de emergéncia relacionadas a situagoes de saude, acidentes e outros
eventos que exijam assisténcia médica imediata, tendo como objetivo chegar
precocemente a vitima apos ter ocorrido um agravo a sua saude (de natureza
clinica, cirurgica, traumatica, obstétrica, pediatrica, psiquiatrica, entre outras)
que possa levar a sofrimento, a sequelas ou mesmo a morte. As ambulancias
do SAMU 192 sao unidades moveis (compostas por equipe capacitada) acionadas
e reguladas por uma Central de Regulagao das Urgéncias (CRU), que € acessada
pelos cidadaos por meio do numero “192"
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No ambito do Novo PAC, as Unidades
Moveis para atendimento de urgéncia
podem ser as seguintes:

> Unidade de Suporte Basico de Vida
Terrestre: tripulada por no minimo 2
(dois) profissionais, sendo um condutor
de veiculo de urgéncia e um técnico
ou auxiliar de enfermagem; e

> Unidade de Suporte Avancado de Vida
Terrestre: tripulada por no minimo 3
(trés) profissionais, sendo um condutor
de veiculo de urgéncia, um enfermeiro
e um medico.

Fonte: Coordenacao-Geral de Urgéncia. Ministério da Saude.

2.2.2 CRITERIOS PARA A SELECAO

Selecionar as manifestacdes de interesse dos estados e municipios em ampliar/
expandir a frota de ambulancias do SAMU 192, destinadas as areas do pais que almejam
reduzir tempo-resposta, ou areas que se encontram sem cobertura ou com cobertura
parcialmente por uma Central de Regulagao de Urgéncias - CRU.
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2.2.3 DEFINICOES

Ampliacao de Frota: Aumento do numero de Unidades Mdveis de um servico
sem alteracao da area de cobertura parcial de uma Central de Regulagao das
Urgéncias - CRU, com objetivo de reducao do tempo-resposta.

Expansao do SAMU 192: Processo em que o SAMU 192 expande sua cobertura
populacional (@umentando também, para isso, 0 numero de unidades moveis), cumprindo
0s requisitos técnicos disponiveis nas portarias vigentes, com regulagao feita por uma
CRU ja habilitada pelo Ministério da Saude.

2.2.4 DIRETRIZES GERAIS

Para participacao em projetos especificos do eixo da Saude do Novo PAC, os entes
federados deverao inscrever proposta atraves do portal Transferegov.br, manifestando
interesse em ampliagao/expansao de frota conforme prazos estabelecidos na Portaria
GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

A selecao e as analises das propostas serao realizadas pela Secretaria de Atencao
Especializada a Saude - SAES/MS, no ambito de suas competéncias, seguindo os
critérios estabelecidos na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025,
observando os requisitos previstos na Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6, de 28
de setembro de 2017.

2.2.5 QUEM PODE SE INSCREVER (ELEGIBILIDADE)?

Para a Expansao de Frota do SAMU 192, poderao se inscrever os entes federados
(Estados, Municipios e DF) que se encontrem em Macrorregides de Saude com cobertura
parcial ou auséncia de cobertura de Central de Regulagao das Urgéncias (CRU) - SAMU
192, com o limite de uma inscricao-proposta por ente federado, na qual devera indicar
a quantidade de veiculos. A proposta deve levar cobertura para territérios que nao
estejam hoje cobertos pela CRU.
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O ente podera solicitar mais de 1 ambulancia, na proposta enviada, desde que justifique
sua necessidade na Carta-consulta.

Para a Ampliacao de Frota do SAMU 192, poderao se inscrever os entes federados
(Estados, Municipios e DF) que se encontrem em regides com cobertura total ou parcial.
O objetivo € ampliar a frota SAMU 192 ja existente no ente federado, com limite de 1
proposta por ente federado, desde que possuam Elevado Tempo-resposta na regiao
de cobertura da CRU. O ente podera solicitar mais de 1 ambulancia, na proposta
enviada, desde que justifique sua necessidade na carta-consulta.

O critério de “Elevado Tempo-resposta na regiao de cobertura da CRU" considerara
o georreferenciamento das unidades descentralizadas, os pontos de atencao
pactuados em grade de referéncia (pré-hospitalar fixo e hospitalar) e as condicoes
geograficas (espago urbano e rural), de forma a selecionar os entes cujas propostas
significam melhorias substantivas no Tempo-resposta.

2.2.6 ONDE PODERAO ESTAR LOCALIZADAS AS
UNIDADES MOVEIS (USA E USB) PARA
AMPLIAGCAO/EXPANSAO DE FROTA
SOLICITADOS PELO ENTE ELEGIVEL?

As Unidades de Suporte Avancado (USA) e Unidades de Suporte Basico (USB) a serem
solicitadas para ampliacao ou expansao da frota deverao estar previstas para pontos
estratégicos dentro da area de abrangéncia do servico, considerando critérios como
demanda assistencial, tempo-resposta, distribuicao populacional, acesso geografico
e integracdo com a Rede de Atencao as Urgéncias (RAU). A definicao dos locais deve
ser fundamentada em analise técnica que justifique a necessidade da alocacao para
otimizar a cobertura e eficiéncia do atendimento.
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DIRETRIZES PARA A INSCRIGCAO

sferegov.br, para inscrever a proposta de ampliacao/expansao de frota SAMU
estor devera inserir as seguintes informagoes:

INFORMA§6ES A SEREM INSERIDAS NO CAMPO DE OBJETO:
a) Aquisicao de ambulancias USB ou USA para expandir ou ampliar servico.

INFORMAGOES A SEREM INSERIDAS NO CAMPO DA
JUSTIFICATIVA:

a) Quais os objetivos que se pretende atingir com o objeto solicitado;

b) Regides de Saude e/ou municipios que o servico atendera (area de
abrangéncia);

c) Dados populacionais epidemiologicos (apresentagao do percentual de
mortalidade especifico por Capitulos do CID-10 e percentual de morbidade
por carater de atendimento (urgéncia) e dos agravos relacionados as linhas
de cuidados prioritarias (cardiologia, neurologia e traumatologia/ortopedia)
conforme Capitulos do CID-10 por regido de saude) na area de abrangéncia
do servico;

d) Descricao das estratégias que serao adotadas pela gestao local para aquisicao
de equipamentos/materiais, contratagcao de profissionais e custeio para o
funcionamento da base descentralizada;

e) Descrigao das estratégias que serao adotadas pela gestao local para
articulacao com demais pontos de atencao da RAU (Rede de Atencao as
Urgéncias) e atividades ja existentes que serdo potencializadas com a
construcao do servico.
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2.2.7.3 INFORMAGOES A SEREM INSERIDAS NAS RESPOSTAS AS
PERGUNTAS DA CARTA-CONSULTA

O ente federado proponente devera preencher o formulario digital da Carta-consulta,
apresentando as informagdes necessarias que demonstrem os objetivos e detalhes
da proposta, em cada pergunta PAC, conforme abaixo descritas:

a) A necessidade de o municipio/regiao em questao passar a integrar o SAMU
192 Regional;

b) Se a proposta prevé o aumento do numero de Unidades Mdveis sem alteracao
da area de cobertura de uma Central de Regulacao de Urgéncia (CRU), visando
a reducao do tempo-resposta indicada em numeros inteiros de minutos;

¢) A melhoria do tempo-resposta absoluto da regiao de cobertura da Central
de Regulacao das Urgéncias e outras informagdes descritivas que o gestor
julgue necessarias para subsidiar o projeto (importante trazer informagoes
atuais do tempo-resposta e como a aquisicao de novas ambulancias
impactaria na redugao desse tempo);

d) Se a proposta expandira a cobertura do SAMU 192, incluindo municipios
atualmente ndo atendidos especificando quais que atualmente nao possuem
cobertura do SAMU 192 serao contemplados;

e) Qual Macrorregiao de Saude esta inserido o ente federado beneficiario;
f) Qualregidao de e Regiao de Saude esta inserido;

g) Qual Central de Regulagao de Urgéncia sera responsavel por regular as
novas unidades moveis;

h) Quantas unidades moéveis estao sendo solicitadas e se possui proposta no
Sistema de Apoio a Implementacao de Politicas em Saude (SAIPS) aprovada.
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E obrigatdria a apresentacao de Resolugao emitida pela Comissao Intergestores
Bipartite (CIB) para qualquer proposta de expansao/ampliacao do SAMU 192,

sendo permitido ad referendum. Nesse sentido o proponente deve anexar o
documento no Transferegov.br.

2.2.8 CRITERIOS PARA A SELECAO

Para a selecao de propostas cadastradas, o Ministério da Saude podera considerar os
seguintes critérios, ndo necessariamente nessa ordem de relevancia:

a) Menor percentual de cobertura do SAMU 192 na Macrorregiao de Saude
objeto da proposta;

34
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ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitagcao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolucao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.
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2.2.9 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

Para a celebragao e execucgao dos recursos financeiros referentes ao Novo PAC para
ampliagcao/expansao de frota SAMU 192, deverao ser cumpridas outras etapas, que
serao oportunamente detalhadas pelo Ministerio da Saude. Novos documentos e
diligéncias poderao ser necessarias.

2.2.10 A PROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DA AMBULANCIA?

Nao. A participacao no processo do PAC Selecdes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos e equipamentos
do Novo PAC e ndo gera compromisso financeiro deste Ministério. Caso haja
disponibilidade orcamentaria e financeira, o Ministério da Saude fara aquisicao
centralizada das ambulancias e as doara aos entes federados selecionados. A intencao
do Governo Federal é atender ao maior numero de propostas selecionadas possivel.

2.2.121 COMO FICA O CUSTEIO FUTURO DOS
SERVICOS, APOS RECEBIMENTO DA
UNIDADE MOVEL?

O apoio financeiro federal para custeio dos servigcos de saude vinculados aos
equipamentos entregues ou obras construidas observara os requisitos, critérios e
condicoes para custeio previstos nas normas sobre financiamento das politicas e
programas a eles associados, observada a disponibilidade orcamentaria e financeira
do Ministério da Saude. Importante lembrar que as despesas de custeio no ambito do
SUS sao de responsabilidade compartilhada, de forma tripartite, entre a Uniao, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios.
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2.2.22 DOCUMENTO COMPLEMENTAR

> Manual de Identidade Visual (Grafismo Ambulancia Padrao SAMU 192 -
Unidade de Suporte Basico), disponivel no link https://www.gov.br/saude/
pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/samu-192/publicacoes-samu-192/
grafismo-ambulancia-padrao-samu-192-unidade-de-suporte-basico/view

Legislacao aplicavel

> Portaria de Consolidacao GM/MS n° 3/2017, do Ministério da Saude, que
consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico de Saude, disponivel
no link https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/
prc0003_03_10_2017ARQUIVO.html;

> Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6/2017, do Ministério da Saude, que
consolida as normas sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos 37
federais para as agdes e os servicos de saude do Sistema Unico de Saude,
disponivel no link https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/
prc0006_03_10_2017.html.

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Atencao Especializada a Saude - SAES
Coordenagao-Geral de Urgéncia (CGURG/DAHU/SAES/MS)

Telefones: (61) 3315-9210
E-mail: cgurg@saude.gov.br
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2.3 RENOVA(;I'SO DE FROTA -
SAMU 192

2.3.1 APRESENTAGAO

O Ministério da saude anunciou investimentos para a entrega de 750
(setecentos e cinquenta) novas ambulancias do SAMU 192 para
renovacao da frota por meio de compra centralizada, garantindo a
substituicao de veiculos com elevado tempo de vida util e a manutencao
da qualidade do atendimento movel de urgéncia no pais.

O Novo Programa de Aceleracao do Crescimento (Novo PAC), que
promove investimentos em politicas publicas e infraestrutura, tem
entre suas metas na Atencao Especializada a Saude o fortalecimento
do SAMU 192, assegurando seguranca, eficiéncia e continuidade na
prestacao dos servigos de emergéncia a populagao.

O que é 0 SAMU 192 e quais sao suas modalidades?

O Servico de Atendimento Movel de Urgéncia - SAMU 192 é€ o
componente assistencial mével da Rede de Atencao as Urgéncias. Foi
criado para atender chamadas de emergéncia relacionadas a situacdes
de saude, acidentes e outros eventos que exijam assisténcia meédica
imediata, tendo como objetivo chegar precocemente a vitima apos ter
ocorrido um agravo a sua saude (de natureza clinica, cirurgica, traumatica,
obstétrica, pediatrica, psiquiatrica, entre outras) que possa levar a
sofrimento, a sequelas ou mesmo a morte. As ambulancias do SAMU
192 sao unidades moveis (compostas por equipe capacitada) acionadas
e reguladas por uma Central de Regulacao das Urgéncias (CRU), que
€ acessada pelos cidadaos por meio do numero 192.
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2.3.2 OBJETIVO DA SELEGCAO

A Renovacao de Frota visa assegurar a continuidade e a eficiéncia do atendimento
pre-hospitalar movel de urgéncia prestado pelo SAMU 192, por meio da substituicao
de ambulancias que apresentam desgaste decorrente do uso continuo.

2.3.3 DEFINIGCAO

A Renovacgao de Frota consiste na substituicao de veiculos em operagao do SAMU
192, vinculados ao Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) de
unidades moveis em efetivo funcionamento e regularmente habilitadas pelo Ministério
da Saude.

2.3.4 DIRETRIZES GERAIS

Para participacao em projetos especificos do eixo da Saude do Novo PAC, os entes
federados deverao inscrever proposta atraves do portal Transferegov.br, manifestando
interesse em renovacgao de frota conforme prazos estabelecidos Portaria GM/MS n°
6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

As analises e selecao das propostas serao realizadas pela Secretaria de Atencao
Especializada a Saude - SAES/MS, no ambito de suas competéncias, seguindo os
critérios estabelecidos na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025,
observando os requisitos previstos na Portaria de Consolidagao GM/MS n° 6, de 28
de setembro de 2017.
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2.3.5 QUEM PODE SE INSCREVER (ELEGIBILIDADE)?

Os Estados, DF e/ou Municipios que possuam ambulancia do SAMU 192 habilitada
no programa pelo Ministério da Saude, com o limite de uma proposta por ente, na
qual devera indicar a quantidade de veiculos que precisa substituir.

Somente serao habilitadas as propostas relacionadas a veiculos cuja previsao de
tempo de uso no dia 31 de dezembro de 2026 é de 60 meses ou mais. Ou seja, se 0
veiculo tiver menos de 60 meses de uso em 31 de dezembro de 2026, nao podera
ser substituido nesta selecao.

2.3.6 DIRETRIZES PARA A INSCRICAO

2.3.6.1 INFORMAGCOES A SEREM INSERIDAS NO CAMPO DA
JUSTIFICATIVA:

a) Informacgoes sobre: se a solicitagao de renovagao de frota esta de acordo
com os critérios estabelecidos na Portaria vigente; se o tempo de uso em
31 de dezembro de 2026 sera igual ou superior a 60 meses; quantas
unidades moveis precisam ser substituidas e seus respectivos CNES;

b) Justificativa para a necessidade de renovagao da frota, considerando a
depreciacao dos veiculos em operacao e os impactos na qualidade e
eficiéncia do atendimento pre-hospitalar movel de urgéncia;

c) Regides de Saude e/ou municipios atendidos pelas unidades moveis que
serao substituidas, especificando a area de abrangéncia do servico.
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Nao é necessario o envio de nenhum documento complementar durante a
apresentacao da proposta

2.3.6.2 INFORMAGCOES A SEREM INSERIDAS NAS RESPOSTAS AS
PERGUNTAS DA CARTA-CONSULTA

O ente federado proponente devera preencher o formulario digital da Carta-consulta,
apresentando as informagdes necessarias que demonstrem os objetivos e justificativas,
tais como:

a) Se a solicitagao de renovacao de frota esta de acordo com os critérios
estabelecidos na Portaria vigente;

b) Quantas unidades moveis deseja que sejam substituidas nesta solicitagao?
(é possivel solicitar, na proposta, mais de uma ambulancia, desde que cumpra
o requisito de idade do veiculo).

2.3.7 CRITERIOS PARA A SELECAO

Para a selecao de propostas cadastradas, o Ministério da Saude considerara o
seguinte critério:

> Maior idade de uso da ambulancia do SAMU 192, habilitada no Ministério
da Saude.

41



NOVO PA(SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitacao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolugao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.
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2.3.8 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

Para a celebragao e execucgao dos recursos financeiros referentes ao Novo PAC para
renovacao de frota SAMU 192, deverao ser cumpridas outras etapas, que serao
oportunamente detalhadas pelo Ministério da Saude.

2.3.9 A PROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A participacao no processo do PAC Selecdes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos e equipamentos
do Novo PAC e ndo gera compromisso financeiro deste Ministério. Caso haja
disponibilidade orcamentaria e financeira, o Ministério da Saude fara aquisicao
centralizada das ambulancias e as doara aos entes federados selecionados. A intencao
do Governo Federal € atender ao maior numero de propostas selecionadas possivel.

2.3.120 COMO FICA O CUSTEIO FUTURO DOS
SERVIGOS, APOS RECEBIMENTO DA
RENOVAGAO DE FROTA?

O apoio financeiro federal para custeio das unidades moveis renovadas seguira os
requisitos, critérios e condicdes estabelecidos nas normas de financiamento vigentes,
sem alteragao no valor atualmente repassado. Como os veiculos a serem substituidos
Jja possuem custeio assegurado, a renovagao nao implica em novos aportes financeiros.
No entanto, € fundamental que, apos a substituicao, o novo Chassi seja devidamente
atualizado no CNES, em conformidade com o disposto na Portaria GM/MS n° 288, de
12 de marcgo de 2018.
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2.3.1212 DOCUMENTO COMPLEMENTAR

>

Manual de Identidade Visual (Grafismo Ambulancia Padrao SAMU 192 -
Unidade de Suporte Basico), disponivel no link https://www.gov.br/saude/
pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/samu-192/publicacoes-samu-192/
grafismo-ambulancia-padrao-samu-192-unidade-de-suporte-basico/view

Legislacao aplicavel

>

Portaria de Consolidagao GM/MS n° 3/2017, do Ministerio da Saude, que
consolida as normas sobre as redes do Sistema Unico de Saude, disponivel
no link https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/
prc0003_03_10_2017ARQUIVO.html ;

Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6/2017, do Ministério da Saude, que
consolida as normas sobre o financiamento e a transferéncia dos recursos
federais para as agdes e os servicos de saude do Sistema Unico de Saude,
disponivel no link https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/
prc0006_03_10_2017.html.



https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/samu-192/publicacoes-samu-192/grafismo-ambulancia-padrao-samu-192-unidade-de-suporte-basico/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/samu-192/publicacoes-samu-192/grafismo-ambulancia-padrao-samu-192-unidade-de-suporte-basico/view
https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/saude-de-a-a-z/s/samu-192/publicacoes-samu-192/grafismo-ambulancia-padrao-samu-192-unidade-de-suporte-basico/view
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0003_03_10_2017ARQUIVO.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0003_03_10_2017ARQUIVO.html
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prc0006_03_10_2017.html
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2.4 POLICLINICA

2.4.1 APRESENTACAO

A construgao das Policlinicas fortalece a expansao da
Atencao Ambulatorial Especializada no Sistema Unico
de Saude (SUS), ampliando a capacidade instalada
conforme as demandas epidemiologicas locais. Essas
unidades sao estratégicas para reduzir vazios
assistenciais, garantindo maior equidade no acesso e
aprimorando a resolutividade dos servicos de saude,
especialmente em regides caréncia assistencial de
atendimento especializado.

Policlinicas Regionais

As Policlinicas Regionais foram planejadas para atuar
como dispositivos centrais no modelo de atencao
do programa Mais Acesso a Especialistas. Seu principal
objetivo € ampliar e qualificar o acesso a Atencao
Especializada em Saude, proporcionando consultas e
exames especializados de forma mais rapida e eficiente,
atendendo as necessidades da populacao a partir dos
encaminhamentos feitos pela Atencao Primaria a Saude.

O Ministério da Saude fornece projeto referencial para
facilitar a implantacao das Policlinicas Regionais, com
o objetivo de organizar o cuidado centrado no paciente
€ em suas necessidades, por meio da criagao de Nucleos
de Cuidados Integrados.

45



NOVO pA(SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

As Policlinicas contarao com estrutura fisica em porte unico 3000 m? de area construida.
A oferta de servicos devera atender as especificidades regionais de acordo com a
realidade epidemiologica local e o reconhecimento de vazios assistenciais, podendo
apresentar diferentes configuragées de equipe, equipagem e linhas de cuidado
ofertadas, buscando atuar na continuidade do cuidado oferecido pela Atengao Primaria
a Saude, aumentando a resolutividades das redes locais de saude.

2.4.2 CRITERIOS PARA A SELECAO

Construcao de 45 Policlinicas, em municipios ou regides com vazio assistencial para
0s servigos prestados pelas Policlinicas.

2.4.3 DIRETRIZES GERAIS

Para esta modalidade do Novo PAC Selecdes Saude, os entes federados deverao
manifestar interesse na construcao de Policlinicas Regionais pelo sistema Transferegov.
br, nos prazos estabelecidos na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

A habilitacao e selecao das propostas serao realizadas pela Secretaria de Atencao
Especializada a Saude - SAES/MS, no ambito de suas competéncias, seguindo os
critérios estabelecidos na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025,
observando os requisitos previstos na Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6, de 28
de setembro de 2017.
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2.4.4 QUEM PODE SE INSCREVER ? (ELEGIBILIDADE)

Sao trés os tipos de entes federados que podem fazer propostas de policlinicas de
acordo com os limites abaixo:

> 4 propostas por cada Estado ou Distrito Federal,
> 2 propostas por cada Municipio com mais de 400 mil habitantes;

> 1proposta por cada Municipio com mais de 100 mil habitantes e menos de
400 mil habitantes.

Em quaisquer dos casos, a proposta deve atender Macrorregioes de Saude com vazio
assistencial absoluto ou parcial de policlinicas regionais.

2.4.5 ONDE P'ODERﬁO ESTAR LOCALIZADAS AS
POLICLINICAS REGIONAIS SOLICITADOS/
INSCRITOS PELO ENTE ELEGIVEL

O municipio que podera ser sede da construcao da policlinica e o limite de propostas
que pode ser enviada varia conforme o ente federado proponente. Serao analisadas
as propostas cuja obra seja destinada a:

a) Municipios com mais de 50 mil habitantes, se a proposta for regionalizada
e feita por Estado/DF;

b) Municipios com mais de 100 mil habitantes, se a proposta for regionalizada
(feita por municipio ou Estado/DF);

¢) Municipios com mais de 200 mil habitantes, se a proposta nao for regionalizada
(feita por municipio ou Estado/DF). Mas na Regiao Norte, municipios com
mais de 150 mil habitantes podem apresentar e receber proposta municipal
nao regionalizada.
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Atencao 1: a proposta deve atender, regionalizada ou ndo, em quaisquer dos casos,

pelo menos 200 mil habitantes. Para a Regiao Norte podera atender pelo menos 150
mil habitantes.

Atencao 2: Proposta regionalizada € aquela em que o proponente manifesta interesse
de atender mais de um municipio, devendo comprova-la por meio do preenchimento

da Carta-consulta no sistema Transferegov.br ou por resolucao da Comissao Intergestores
Bipartite (CIB).

(Resumo) quem pode propor Policlinica:

ABRANGENCIA GEOGRAFICA DA PROPOSTA

Regionalizada Nao regionalizada

Estado/DF Todos os 26 estados e o DF Todos os 26 estados e o DF

Origem da

Somente se 0 municipio Somente se o municipio
Proposta  Municipio proponente tiver mais de proponente tiver mais de
100 mil hab. 200 mil hab.

* Na Regiao Norte, o minimo é de 150 mil hab.

(Resumo) quem pode receber a obra da Policlinica:

ABRANGENCIA GEOGRAFICA DA PROPOSTA

Nao regionalizada

Regionalizada

Municipio com Municipio com
Origem da Estado/DF mais de 50 mil hab. mais de 200 mil hab.
Proposta Municibio Municipio com Municipio com
P mais de 100 mil hab. mais de 200 mil hab.”

" Na Regiao Norte, o minimo e de 150 mil hab.
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DIRETRIZES PARA A INSCRIGCAO

O que deve ser preenchido no campo de objeto:

> Construcao de Policlinica

2.4.6.1

INFORMAGOES A SEREM INSERIDAS NO CAMPO DA
JUSTIFICATIVA DA PROPOSTA:

a) Sobre as Macrorregiao, a regiao de Saude e/0ou municipios que o servico
atendera (area de abrangéncia);

b) Especialidades e servicos de apoio diagnostico que serao ofertados,
dados populacionais para o planejamento na area de abrangéncia
do servico;

c) Estratégias que serao adotadas pela gestao local para aquisicao de
equipamentos/materiais, contratacao de profissionais e custeio para o
funcionamento da unidade apos conclusao da obra;

d) Previsao do numero de atendimentos (usuarios/més) no servigo a ser
construido por especialidades;

e) Quantitativo de usuarios que demandam atendimento, mas nao obtém
acesso por auséncia de servico de referéncia na regiao ou insuficiéncia
na oferta de atendimento na regiao.
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2.4.6.2 QUAIS DOCUMENTOS O GESTOR DEVE ANEXAR NO SISTEMA
TRANSFEREGOV.BR?

Diversos documentos sao exigidos e precisam ser anexados. Alguns dos documentos
abaixo possuem modelos especificos, que estao disponiveis ao fim deste manual e
no proprio sistema Transferegov.br, na aba anexos, referente aos programas do
Novo PAC.

Os documentos sao os seguintes:

> Documento comprobatorio da titularidade do terreno ou declaracao de
posse do terreno assinada pelo prefeito ou governador, de acordo com o
modelo disponibilizado ao fim deste Manual e no portal Transferegov.br, ou
Decreto de Utilidade Publica - DUP, assinado pelo gestor municipal;

> Detalhes do terreno: Indicar terreno com area e dimensdes minimas, conforme
consta neste Manual, e enviar link georreferenciado da sua localizagao no
endereco eletronico no Google; e anexar pelo menos 1 (uma) foto atual
do terreno;

> Anexar Resolucao emitida pela Comissao Intergestores Bipartite (CIB) com
a indicacao da aprovagao da construcao da obra Policlinica, sendo permitido
ad referendum.

" Atencao: E permitido ao ente federativo apresentar a Resolugdo da CIB em momento posterior, durante a formalizagao da
parceria, caso seja selecionado. Contudo, o ente que anexar no Transferegov.br durante a etapa de inscricoes podera ter
prioridade na selecao.
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CRITERIOS PARA A SELECAO

A selecao das propostas apresentadas ira considerar os seguintes criterios:

>

>

>

>

>

Proposta com abrangéncia/alcance Macrorregional ou Regional;
Maior vulnerabilidade socioeconémica da regiao (IVS);

Vazios assistenciais de policlinicas;

Adesao a Projeto Arquitetdnico de referéncia do Ministério da Saude;

Proporcionalidade regional, a fim de evitar concentragcao regional acentuada
dos entes federados selecionados.

Os critérios estabelecidos para a construcao de Policlinicas Regionais tém por objetivo
aplicar os recursos financeiros do Novo PAC nos municipios que mais precisam, ou
seja, com vazios assistenciais de Policlinicas Regionais, que apresentam maior numero
de fatores de vulnerabilizagao socioecondmica da populacao. Propostas que manifestem
interesse em adesao a Projeto Arquitetonico Padrao do Ministério da Saude e que
beneficiem maior populacao demandante de cuidados de atencao especializada
também terao prioridade.

Apos analise dos documentos juntados no ato da manifestagao de interesse e aplicacao
dos critérios de selecao mencionados acima, sera disponibilizada a relacao dos entes
federativos selecionados.
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ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitagao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolucao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.

52



NOVO pA‘SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

2.4.8 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

As propostas selecionadas poderao ser convocadas para apresentacao de documentos
complementares indispensaveis a celebracao de parceria com o Ministério da Saude,
de acordo com a disponibilidade orcamentaria e financeira de recursos do Novo PAC.

2.4.9 APROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A participacao no processo do PAC Selecdes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos do Novo PAC e
nao gera compromisso financeiro deste Ministério.

2.4.120 COMO FICA O CUSTEIO FUTURO DOS
SERVICOS, APOS CONCLUSAO DA OBRA?

O apoio financeiro federal para custeio dos servicos de saude vinculados aos
equipamentos entregues ou obras construidas observara os requisitos, critérios e
condicdes para custeio previstos nas normas sobre financiamento das politicas e
programas a eles associados, observada a disponibilidade orcamentaria e financeira
do Ministério da Saude. Importante lembrar que as despesas de custeio no ambito do
SUS sao de responsabilidade tripartite.
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2.4.11 EXISTE PROJETO DE REFERENCIA?

Sim, as novas unidades poderao ser construidas com base em projetos de referéncia
disponibilizados pelo Ministério da Saude, que incluem especificagcdes técnicas,
memoriais descritivos, planilhas orcamentarias e cronograma fisico-financeiro. Os
projetos estao disponiveis na pagina do Novo PAC do Ministério da Saude e podem
ser acessados diretamente pelo link: PROJETO REFERENCIAL.
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A Organizagao fisica e funcional para as Policlinicas se desenvolve a partir de Linhas
de Cuidados que deverao conformar os Nucleos de Cuidado Integrado, os quais serao
apresentados no diagrama de massas, dimensionados a partir do programa de
necessidades. Segue imagens ilustrativas do projeto arquitetdnico disponivel:

|~ 1111

PAV. TERREO: AREA UTIL=2.910,00m? PAV. TERREO ¥
g
PAV. SUPERIOR: AREA UTIL=219,00m? o e

TOTAL=3.129,00m?

2 3=ty 1
AREA DE ABRIGOS E EQUIPAMENTOS MECANICOS =84,00m? PAV. SUPERIOR

ANEXO: AREA NAO FINANCIAVEL. SUGESTAO DE APOIO PARA IMPLANTAGAO DA UNIDADE, A CARGO
DO MUNICIPIO DE ACORDO COM DISPONIBILIDADE DE TERRENG E LEGISLACAQ LOCAL.

Planta baixa layout térreo e pavimento superior - Projeto de referéncia Policlinica - NOVO PAC
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2.4.12 REFERENCIQ DE VALORES PARA A
CONSTRUGAO DE POLICLINICAS REGIONAIS

O investimento total para cada unidade de Policlinica estad sendo atualizado e sera
divulgado até dia 28 de fevereiro. Na Selegao de 2024, o valor foi de 30 milhdes, sendo
17 milhdes destinados a construcao e 13 milhdes a aquisicao de equipamentos. Nos
termos deste anexo, as Policlinicas sao consideradas em porte unico.

Legislacao aplicavel:
Portaria Conjunta MGI/MF/CGU n° 32, de 04 de junho de 2024

https://www.gov.br/transferegov/pt-br/legislacao/portarias/
portaria-conjunta-mgi-mf-cgu-no-32-de-4-de-junho-de-2024

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Atencao Especializada a Saude (SAES)
Coordenacao-Geral de Atencao Especializada (CGAE/DAET/SAES/MS)

Telefones: (61) 3315-6179/9052
E-mail: cgae@saude.gov.br
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2.51 APRESENTAGCAO

O Ministério da Saude anunciou investimentos do Novo Programa de Aceleragao do
Crescimento (Novo PAC) para construcao de Unidades Basicas de Saude (UBS),
adequadas a oferta de servigos de atencao primaria, em regides com vazios assistenciais,
fortalecendo e qualificando o Sistema Unico de Saude (SUS). A construgao de Unidades
Basicas de Saude permitira a expansao das equipes de Saude da Familia, de Saude
Bucal, Equipes Multiprofissionais e Agentes Comunitarios de Saude aumentando o
acesso e a cobertura da Atencao Primaria em todos os locais, e em especial em
territorios de maior vulnerabilidade social.

O Novo PAC propde um modelo moderno de UBS, com salas preparadas para
teleconsulta, mais consultorios, salas para equipes multiprofissionais, atividades
coletivas e sustentabilidade ecoldgica e ambiental.

2.5.2 OBJETIVO DA SELECAO

Construcao de 800 novas Unidades Basicas de Saude (UBS).

2.5.3 DIRETRIZES GERAIS

Os entes federados deverao manifestar interesse na construgao de UBS pelo sistema
Transferegov.br a partir do dia 24 de fevereiro, até o dia 31 de marco de 2025, observadas
as regras estabelecidas na Portaria GM/MS n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

A habilitagcao e selecao das propostas serao realizadas pela Secretaria de Atencao
Primaria a Saude - SAPS, no ambito de suas competéncias, seguindo os critérios
estabelecidos na Portaria GM/MS N° 6.640 de 20 de fevereiro de 2025, observando
0s requisitos previstos na Portaria de Consolidagao GM/MS n° 6, de 28 de setembro
de 2017.
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2.5.4 QUEM PODE SE INSCREVER (ELEGIBILIDADE)?

Podem se inscrever todos os municipios e o Distrito Federal, com limite de 1 proposta
e 1 UBS por ente federado. Nao serao permitidas mais de uma proposta.

2.5.5 ENTES FEDERADOS ONDE PODERAO SER
REALIZADAS AS OBRAS

Todos os Municipios e Distrito Federal

2.5.6 DOCUMENTOS E REQUISITOS PARA INSCRICAO

O ente federado proponente devera apresentar as seguintes informacdes e documentos 59
no sistema Transferegov.br:

a) preencher a Carta-consulta eletronica; e

i) Se for nova construcao:

1) disponibilizar terreno que observe area e dimensdes minimas
especificadas no Manual de Selecao do Novo PAC Saude -
2025, enviar o link georreferenciado da sua localizagao no
endereco eletronico do Google Maps e anexar um dos
seguintes documentos;

2) documento comprobatorio da titularidade do terreno; ou

3) declaracao de posse, conforme modelo disponibilizado neste
Manual de Orientagdes e no sistema Transferegov.br; ou

" Atencao ao terreno indicado!
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4) Decreto de Utilidade Publica - DUP, assinado pelo
gestor municipal;
5) anexar pelo menos uma foto atual do terreno.

ii) Se for proposta para substituicao de UBS alugada:

1) informar endereco completo do imovel alugado, o respectivo
numero do CNES e anexar o contrato de aluguel ou instrumento
congénere; e

2) Apresentar tambem os documentos/informagdes contidos
na alineala 4 acima.

O Ministéerio da Saude nao faz restricoes a localizagcao do terreno, entretanto,
recomendamos alguns critérios na sua escolha, como:

> Priorizar maior proximidade e acessibilidade com relacao ao publico-alvo;

> Evitar topografia irregular ou outras caracteristicas que dificultem o acesso
dos usuarios;

> Possibilitar maxima integracao e continuidade nas relagdes entre o terreno
e o0 entorno, como calgadas e passarelas que facilitem o contato da unidade
com outros equipamentos comunitarios, como escolas, pragas, centros
comunitarios e igrejas.

60



NOVO pA‘SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

Para escolher um terreno para uma Unidade Basica de Saude (UBS), € preciso considerar
a largura, comprimento e localizagao do terreno, conforme os projetos de referéncia

disponibili

UBS

zados pelo Ministério da Saude:

DIMENSOES MiIiNIMAS DO TERRENO
PORTE DA AREA MINIMA | AREA MINIMA

LARGURA | PROFUNDIDADE | 1 1eppENG | CONSTRUIDA

FRONTAL (M) (M)
Porte | 35 40 1400 481
Porte I 40 48 1.920 624
Porte lll 40 53 2.120 775
Porte IV 43 60 2.580 1034
Porte V 47 62 2914 1311
Fonte: Projetos referéncias de UBS, disponivel no Portal do FNS.
2.5.7 CRITERIOS PARAA SELECAO

O Ministério da Saude podera considerar os seguintes critérios objetivos, nao
necessariamente nessa ordem de relevancia:

>

>

Vazios assistenciais na atencao primaria;

Maior vulnerabilidade socioecondmica do municipio;

Maior potencial de expansao e cobertura da Estratégia Saude da Familia;
Adesao ao projeto arquitetdnico referencial do Ministério da Saude;
Desempenho na execucao das obras do Novo PAC; e

Proporcionalidade regional, a fim de evitar concentragao regional acentuada
dos entes federados selecionados.
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ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitacao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolugao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.

62



NOVO PA‘SAUDE

DESENVOLVIMENTO E SUSTENTABILIDADE

2.5.8 VALORES DAS UBS

A construcao de uma Unidade UBS € uma nova edificacao, desvinculada funcionalmente
ou fisicamente, de algum estabelecimento ja existente. O municipio devera possuir
terreno proprio com metragem minima que comporte a UBS de acordo com o porte
a ser construido:

VALOR GLOBAL (R$) 2025 - CONSTRUGCAO

TIPOLOGIA
UBS | R$ 1.999.000,00 | R$1.803.000,00 | R$ 1.988.000,00 | R$ 2.056.000,00 | R$ 1.971.000,00
UBS I R$ 2.556.000,00 | R$ 2.306.000,00 | R$ 2.542.000,00 | R$ 2.630.000,00 | R$ 2.520.000,00
UBS I R$ 3.325.000,00 | R$ 3.000.000,00 | R$ 3.307.000,00 | R$ 3.421.000,00 | R$ 3.278.000,00
UBS IV R$ 4.331.000,00 | R$3.907.000,00 | R$ 4.306.000,00 | R$ 4.456.000,00 | R$ 4.270.000,00
UBS Vv R$ 5.243.000,00 | R$ 4.730.000,00 | R$5.214.000,00 | R$5.394.000,00 | R$ 5.169.000,00

Quadro: Valores para construcao de Unidades Basicas de Saude por Regiao Geografica
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2.5.9 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

As propostas selecionadas poderao ser convocadas para apresentacao de documentos
complementares indispensaveis a celebragao de parceria com o Ministério da Saude,
de acordo com a disponibilidade orcamentaria e financeira de recursos do Novo PAC.
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Caso seja celebrada a parceria com o Ministério da Saude, os recursos financeiros
serao transferidos na modalidade Fundo a Fundo pelo Fundo Nacional de Saude para
o respectivo Fundo Municipal de Saude ou para o Fundo de Saude do Distrito Federal
o qual, conforme Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6 de 2017, ocorrendo na sua
totalidade e em parcela unica, apos a superacao da etapa de agao preparatoéria. Para
isso, 0 ente devera apresentar:

>

>

Comprovagao da aprovacao do projeto basico na Vigilancia Sanitaria;

Certidao atualizada emitida em cartoério de registro de iméveis, admitindo-se,
alternativamente a apresentacao de declaracao de posse de terreno
localizado em area publica e documentos que comprovem a posse de
imovel, nos termos da Portaria de Consolidagao n° 6, de 28 de setembro de
2017, e suas alteracoes posteriores;

Ordem de servico assinada pelo gestor local;

Documento de Registro de Responsabilidade Técnica (RRT) ou Anotagao
de Responsabilidade Técnica (ART) dos responsaveis técnicos pelo projeto,
pela execucao e fiscalizagao da obra, nos termos da legislagao vigente sobre
execucgao de obras publicas;

Informagao, no Sistema de Monitoramento de Obras (SISMOB), do regime
de execucao da obra, marcos do processo licitatorio e dados da empresa
executora; e

Registros fotograficos da UBS e placa da obra de acordo com o modelo
padronizados para obras financiadas pelo Governo Federal.
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2.5.120 A PROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A participacao no processo do PAC Selecgdes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos do Novo PAC e
nao gera compromisso financeiro deste Ministério.

2.5.11 COMO SAO OS PROJETOS REFERENCIAIS DE UBS?

Cada porte de UBS foi planejado para atender a capacidade operacional de diferentes
numeros de equipes de Saude da Familia (eSF) e de Saude Bucal (eSB), equipes
Multiprofissionais (eMulti) e Agentes Comunitarios de Saude (ACS) variando de uma
equipe no porte | até cinco equipes no porte V. Os modelos de UBS contemplam
inovacoes como salas para teleconsulta, diagnosticos e exames, além de instalagcdes
projetadas para atender critérios de sustentabilidade ambiental, eficiéncia e seguranca.

Estao disponiveis os projetos:
> Arquitetdnico;
> Estrutural;
> Hidrossanitario;
> Climatizacao;
> Gases Medicinais;
> Prevencao e combate a incéndios; e

> Instalacoes elétricas e SPDA, todos em extensao DWG, IFC e PDF, bem como
0S memoriais, especificagcoes, planilhas de orcamento e demais pegas
documentais essenciais para permitir a imediata construcao da
unidade assistencial.
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Projetos referenciais consolidados de UBS porte |, II, lll, IV e V, disponiveis no
link: PROJETO REFERENCIAL.

Os novos projetos ja incluem diversas ambiéncias como:

Sala de Consultérios Priticas
amamentacdo eMulti 4 Coletivas

Consultério

odontolégicos Escovodrdmos

Sala Lilas
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2.5.22 DOCUMENTOS COMPLEMENTARES:

> Documento de apoio a licitagao (KIT Licitagao), disponivel no link https://
www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/novo-pac-saude/kit-licitacao/
documentos-ubs

> Nota informativa de orientacao conjunta da ANVISA, CONASS, CONASEMS
e Ministério da Saude, a qual permite a analise simplificada do projeto pelas
Vigilancias Locais quando do uso do projeto de referéncia, disponivel no
link https://www.gov.br/saude/pt-br/assuntos/novo-pac-saude/
orientacao-vigilancia-sanitaria

> Manual Instrutivo Requalifica UBS, disponivel no link https://www.gov.br/
saude/pt-br/composicao/saps/requalifica-ubs/publicacoes/
requalifica_ubs_manual_instrutivo.pdf/view

2.5.13 COMO FICA O CUSTEIO DAUBS APOS A
CONCLUSAO DA OBRA?

O apoio financeiro federal para custeio dos servicos de saude vinculados aos
equipamentos entregues ou obras construidas observara os requisitos, critéerios e
condicdes para custeio previstos nas normas sobre financiamento das politicas e
programas a eles associados, observada a disponibilidade orgamentaria e financeira
do Ministério da Saude. Importante lembrar que as despesas de custeio no ambito do
SUS sao de responsabilidade compartilhada, de forma tripartite, entre a Uniao, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios.

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Atencao Primaria (SAPS)
Coordenacao-Geral de Programacao e Financiamento da Atencao

Primaria (CGFAP/SAPS/MS)
Telefones: (61) 3315-9060 / 9066
E-mail: investimento.saps@saude.gov.br
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2.6 COMBO DE EQUIPAMENTOS PARA
UNIDADE BASICA DE SAUDE - UBS

2.6.1 APRESENTAGCAO

O Ministério da Saude anunciou investimentos para estruturar Unidades Basicas de
Saude - UBS com equipamentos com o objetivo de conectar, modernizar e garantir
servicos mais efetivos na rede de Atencao Primaria a Saude.

A oferta de equipamentos para as Unidades Basicas de Saude garante novos padroes
de qualidade no atendimento, assegura maior resolutividade e eficiéncia na oferta de
cuidados a populacao.

2.6.2 COMBO DE EQUIPAMENTOS PARA UNIDADE
BASICA DE SAUDE

Ao garantir 10.000 (dez mil) combos de equipamentos em Unidades Basicas de Saude
(UBS), bﬁ-se melhor integra-las as estratégias prioritarias do Ministério da Saude
CcComo Vv acao, combate a arboviroses, Rede Alyne, Programa Mais Médicos, SUS
Digital e o Programa Mais Acesso a Especialistas.

enso Nacional das UBS identificou a necessidade de investimentos em infraestrutura
€ equipamentos, além de mapear o perfil das unidades para otimizar a alocagao de
recursos nas regioes de saude. A oferta de equipamentos para as Unidades Basicas
de Saude garante novos padrdes de qualidade no atendimento, assegura maior
resolutividade e eficiéncia na oferta de cuidados a populagao.

Os equipamentos poderao ser adquiridos e doados pelo Ministério da Saude ou,
alternativamente, adquiridos pelos proprios municipios, apos transferéncia de recursos
condicionada a adesao a ata de registro de precos. A forma exata de implementacao
sera oportunamente divulgada. O valor total de cada combo sera de aproximadamente
R$ 158 mil reais.
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2.6.3 QUEM PODE INSCREVER PROPOSTAS?
(ELEGIBILIDADE)

Todos os municipios e o Distrito Federal poderao inscrever propostas, com limite de
1 proposta por ente federado, podendo solicitar um ou mais combos de equipamentos

em sua proposta, restrito a 1 combo por UBS, conforme sua faixa populacional na
tabela abaixo:

FAIXA POPULACIONAL NUMEROS MAXIMOS DE COMBOS QUE
POR MUNICIPIO PODEM SER SOLICITADOS POR MUNICIPIOS

Ateé 10 mil habitantes 1
Acima de 10mil até 20mil hab. 2
Acima de 20mil até 50mil hab. 4
Acima de 50mil até 100mil hab. 8
Acima de 100mil até 500mil hab. 11
Acima de 500mil hab. 18

Fonte: Portaria GM n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

2.6.4 QUAIS ENTES FEDERADOS PODERAO RECEBER
OS EQUIPAMENTOS

Todos os municipios e o Distrito Federal.
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QUAIS SERAO OS EQUIPAMENTOS?

Esta é a lista inicial de 16 equipamentos definidos para esta fase do programa, garantindo
a estrutura necessaria para a qualificagcao dos servicos da Atencao Primaria:

>

Camara fria exclusiva para vacinas: Permite a conservacao adequada de
vacinas. Garante a manutencao da temperatura ideal, preservando a eficacia
dos imunobiolégicos e evitando perdas.

Retinografo portatil para Telessaude: Possibilita a realizacao de exames
oftalmologicos a distancia, permite a deteccao precoce de doengas oculares
e proporciona acesso a cuidados especializados em areas remotas.

Espirometro digital para Telessaude: Auxilia o diagnoéstico de doencas
respiratorias, acompanhamento da evolugao de doengas respiratorias e
avaliagao a resposta do paciente ao tratamento.

Dermatoscoépio para Telessaude: Permite analisar as lesdes cutaneas a
distancia, permitindo diagndsticos rapidos e precisos. Reduz a necessidade
de encaminhamentos, agilizando o atendimento e melhorando a resolutividade
na APS.

Eletrocardiografo para Telessaude: Essencial para monitorar a saude cardiaca
a distancia, facilita diagnosticos rapidos e precisos. Reduz a necessidade
de deslocamentos e agiliza o atendimento, melhorando a qualidade do
cuidado na Atencao Primaria.

Eletrocautério (bisturi elétrico): Utilizado para pequenas cirurgias na APS.
Importante para procedimentos cirurgicos, permite cortes precisos e
coagulacao simultanea. Reduz o risco de sangramentos e acelera
a recuperagao.
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> Desfibrilador externo automatico: Essencial para emergéncias, aumenta as
chances de sobrevivéncia em casos de parada cardiorrespiratoria. Facil de
usar, permite que até leigos possam prestar socorro imediato, salvando
vidas e melhorando a resposta a emergéncias na APS.

> Doppler Vascular: Permite avaliar o fluxo sanguineo nas artérias e veias,
detecta problemas vasculares precocemente. Permite diagnoésticos precisos
e intervencgdes eficazes, melhorando a saude cardiovascular dos pacientes
na APS.

> Laser para fisioterapia: Permite a utilizagao em tratamentos para disturbios
articulares, lesoes traumaticas, lesdes esportivas, por meio da aplicacao da
onda do laser.

> Ultrassom para fisioterapia: Utilizado para terapia de estruturas superficiais
e profundas geradas atraveés de ondas mecanicas de frequéncia ultrassonica.

> Balancga portatil até 200kg: Equipamento utilizado para pesagem de paciente
do tipo profissional.

> TENS e FENS: Indicado para tratamento por eletroestimulacao e eletroanalgesia.

> Dinamdmetro: Equipamento utilizado para medir a intensidade da forca
fisica do paciente.

> Cadeira de rodas: Utilizado no transporte de pessoas fragilizadas ou
impossibilitada de andar.

> Fotoforo: Permite iluminagao clinica e cirurgica em areas pouco iluminadas.

> Tabua de propriocepgao: Equipamento utilizado em Exercicio de equilibrio,
Transferéncia de Peso, Fortalecimento de MMII e Exercicios Proprioceptivos.

ATENGAO:
A lista podera sofrer pequenos ajustes pelo Ministério da Saude em virtude de
condigdes do mercado fornecedor, sendo preservado o valor do investimento.
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2.6.6 CRITERIOS PARA A SELECAO

Os seguintes critérios poderao ser utilizados para a selegao das propostas, sem ordem
de importancia:
a) Atendimento de territorios com maior vulnerabilidade social;

b) Maior necessidade de equipamentos, conforme indices e indicadores da
area da saude;

c) Proporcionalidade regional, a fim de evitar concentragao regional acentuada
dos entes federados selecionados.

-
|
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ATENGCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitacao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolucao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.
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2.6.7 DOCUMENTOS E REQUISITOS PARA INSCRIGAO

O ente federado proponente devera preencher a Carta-consulta eletronica no sistema
Transferegov.br.

2.6.8 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

As propostas selecionadas poderao ser convocadas para apresentacao de documentos
complementares. Os entes selecionados serao devidamente comunicados.

2.6.9 A PROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A participacao no processo do PAC Selecdes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos do Novo PAC e
nao gera compromisso financeiro deste Ministério. A intencdo do Ministério € atender
0 maior numero possivel de propostas selecionadas, mas isso depende da disponibilidade
orcamentaria e financeira.

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Atencao Primaria (SAPS)
Coordenacao-Geral de Programacao e Financiamento da Atencao

Primaria (CGFAP/SAPS/MS)
Telefones: (61) 3315-9060 / 9066
E-mail: investimento.saps@saude.gov.br
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2.7 UNIDADES ODONTOLOGICAS
MOVEIS (UOMS)

2.7.12 APRESENTAGAO

A aquisicao de UOM permitira a expansao da atencao a Saude Bucal através de
consultérios odontolégicos estruturados em veiculos adaptados e equipados para o
desenvolvimento de acdes de atencao a Saude Bucal a serem realizadas por Equipes
de Saude Bucal vinculadas as Equipes da Estratégia de Saude da Familia (eSB) e
Equipes de Consultdrio na Rua (eCR) que possuam os profissionais de Saude Bucal.

As UOMs sao veiculos do tipo furgao adaptados e equipados com cadeira odontologica 75
completa, kit de peca de mao contendo caneta de alta e baixa rotacao, aparelho de
RX-periapical, compressor odontologico, aparelho amalgamador, aparelho
fotopolimerizador, autoclave, instrumentais e materiais permanentes odontolégicos,

além de um gerador elétrico para garantir o funcionamento em areas sem acesso a

rede elétrica.

_ SIL
: SORR DENTE
/ Saude Bucal no SUS

SAUDE BUCAL Fonte: Flash
ATE VOCE' b Engenharia - Imagem

meramente ilustrativa

i--t*
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Tém por objetivo aumentar a cobertura da Atencao Primaria em Saude Bucal para
populacoes residentes em locais de maior vulnerabilidade social.

2.7.2 OBJETIVO DA SELECAO

Oferecer 400 Unidades Odontologicas Moéveis - UOM para municipios com populagoes
que residam em locais de maior vulnerabilidade social.

2.7.3 DIRETRIZES GERAIS

Para participacao em projetos especificos do eixo da Saude do Novo PAC, os entes
federados deverao inscrever proposta atraves do portal Transferegov.br, manifestando
interesse em solicitacao de UOM conforme prazos estabelecidos na Portaria GM/MS
n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025.

As analises e selecao das propostas serao realizadas pela Secretaria de Atencao
Primaria a Saude - SAPS/MS, no ambito de suas competéncias, Portaria GM/MS
n° 6.640, de 20 de fevereiro de 2025, observando os requisitos previstos na Portaria
de Consolidacao n® 2, de 28 de setembro de 2017, na Portaria de Consolidacao
GM/MS n° 6, de 28 de setembro de 2017 e na Portaria de Consolidacao SAPS n° 1, de
2 de junho de 2021.

2.7.4 QUEM PODE FAZER PROPOSTA?

Nessa etapa, todos os Municipios e o Distrito Federal podem manifestar interesse em
receber um Unidade Odontolégica Movel - UOM.

O limite € de 1 proposta e 1 UOM por ente federado.
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2.7.5 QUEM PODE RECEBER UMA UOM?

Municipios e o Distrito Federal, desde que tenham equipe de Saude Bucal (€SB) sendo
custeada pelo Ministério da Saude na competéncia CNES (e sua respectiva parcela
financeira), mais atual no momento da analise da proposta.

2.7.6 DOCUMENTOS E REQUISITOS PARA INSCRICAO:

Preenchimento da Carta-consulta, declarando o conhecimento das regras, o
compromisso com o funcionamento dos Servicos da UOM, incluindo gestao, manutencao
dos equipamentos e cofinanciamento do custeio dos servicos prestados na unidade;
€ 0 compromisso com a realizagcao, por conta propria, dos Servigos de Emplacamento
e Seguro dos Veiculos.

Nao ha necessidade de anexar nenhum documento no sistema. E preciso apenas
preencher a Carta-consulta eletronica com informagdes que demonstrem os objetivos
e justificativas.

2.7.7 CRITERIOS PARA A SELECAO

Para a selecao de propostas cadastradas, poderao ser aplicados os seguintes critérios
de selecao:

a) Vulnerabilidade socioecondémica do municipio ou DF;
b) Maior extensao territorial do municipio;

c) Proporcionalidade regional, a fim de evitar concentragao regional acentuada
dos entes federados selecionados.
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ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitagcao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolucao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.
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Os critérios estabelecidos para o fornecimento de UOM tém por objetivo aplicar os
recursos financeiros do Novo PAC nos municipios que apresentam maior numero de
fatores de vulnerabilizagcao socioecondémica da populacao, tais como baixa densidade
demografica e grandes extensodes territoriais que dificultam o deslocamento da
populacao paras as unidades de saude convencionais na sede do municipio, buscando
beneficiar o maior numero de pessoas que necessitem de atencao em Saude Bucal.

Apos analise dos documentos juntados no ato da manifestagao de interesse e aplicacao
dos critérios de selecao mencionados acima, a SAPS/MS disponibilizara a relagao dos
entes federativos aptos para iniciarem o cadastro da proposta no Portal do InvestSUS,
no link: https:/investsus.saude.gov.br/.

Os veiculos, os equipamentos e os materiais permanentes e suas especificacoes
passiveis de financiamento constam na Relagao Nacional de Equipamentos e Materiais
Permanentes financiaveis para o SUS (Renem), disponivel em: https://portalfns.saude.
gov. br/renem/.

2.7.8 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

As propostas selecionadas poderao ser convocadas para apresentacao de documentos
complementares indispensaveis a celebragao de parceria com o Ministério da Saude,
de acordo com a disponibilidade orcamentaria e financeira de recursos do Novo PAC.

2.7.9 APROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A participacao no processo do PAC Selegoes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos do Novo PAC e
nao gera compromisso financeiro deste Ministério. A intengao do Governo Federal €
atender ao maior numero de propostas selecionadas possivel.
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2.7.20 COMO FICA O CUSTEIO FUTURO DOS
SERVICOS, APOS A AQUISIGAO DAUOM?

O apoio financeiro federal para custeio dos servigcos de saude vinculados aos
equipamentos entregues ou obras construidas observara os requisitos, critérios e
condigcoes para custeio previstos nas normas sobre financiamento das politicas e
programas a eles associados, observada a disponibilidade orgamentaria e financeira
do Ministério da Saude. Importante lembrar que as despesas de custeio no ambito do
SUS sao de responsabilidade compartilhada, de forma tripartite, entre a Uniao, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios.

2.7.112 TRANSFERENCIA DA TITULARIDADE DA UOM:

A doacgao das UOM aos municipios contemplados sera formalizada através de Termo
de Doagao com publicacao do extrato de doacao no Diario Oficial da Uniao.

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Atencao Primaria (SAPS)
Coordenacao-Geral de Saude Bucal / Departamento de Saude da

Familia e Comunidade - CGSB/DESCO/SAPS/MS
Telefones: (61) 3315- 9145
E-mail: cosab@saude.gov.br
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2.8 KITS DE i
ESTRUTURAGAO DE
EQUIPAMENTOS DE
TELESSAUDE

2.8.1 APRESENTAGAO

O Ministério da Saude anunciou investimentos para a
estruturacao de pontos de telessaude no Pais,
equipando salas de UBS para a realizagao de
teleconsultas assistidas. Essa acao faz parte do Novo
Programa de Aceleracao do Crescimento (Novo PAC),
que visa promover investimentos em politicas publicas
e infraestrutura. A estruturagcao dos pontos de
telessaude permitira a ampliacao do acesso aos
servicos especializados ofertados no escopo do
Programa SUS Digital.

2.8.2 OBIJETIVO

Selecionar 7.000 manifestacdes de interesse para
aquisicao dos KITs de estruturacao de equipamentos
de telessaude destinados aos estabelecimentos da
Atencao Primaria a Saude.
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2.8.3 DIRETRIZES GERAIS

No periodo de 24 de fevereiro a 31 de margo de 2025 os municipios e o Distrito Federal
poderao manifestar interesse atraves do portal Transferegov.br, no link: https: /7 www.
gov.br/transferegov/pt-br

Nos kits poderao incluir notebook, Televisor, “Webcam”, dentre outros, até o limite de
R$ 15 mil / kit.

A acao podera ser viabilizada por meio de compra centralizada do Ministério da Saude
ou transferéncia de recursos condicionada a Ata de Registro de Preco do Ministério
da Saude.

As analises e selegao das propostas serao realizadas pela Secretaria de Informagao
e Saude Digital - SEIDIGI/MS, no ambito de suas competéncias, seguindo os critérios
estabelecidos na Portaria GM/MS N° 6.640 de 20 de fevereiro de 2025, observando
os requisitos previstos na Portaria de Consolidacao GM/MS n° 6, de 28 de setembro
de 2017.

2.8.4 QUEM PODE INSCREVER PROPOSTAS?
(ELEGIBILIDADE)

Todos os municipios e o Distrito Federal.

A estruturacao dos pontos de telessaude serao realizados em unidades de atencao
primaria a saude em funcionamento, ou seja, em um estabelecimento ja existente. O
ente devera indicar o codigo de identificagao do estabelecimento de saude registrado
no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES, considerando
o teto estabelecido de acordo com o porte populacional enquadrado. Cada ente
somente podera inscrever 1 proposta, na qual indicara, entre outras informacdes, a
quantidade de kits que pretende solicitar. Abaixo, sao apresentados os limites maximos
de quantidades de kits que cada municipio podera solicitar:
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FAIXA POPULACIONAL NUMERO MAXIMO DE KITS QUE PODEM SER
DO MUNICIPIO SOLICITADOS POR MUNICIPIO

Até 10mil hab. 1
Acima de 10mil até 20mil hab. 2
Acima de 20mil até 50mil hab. 4
Acima de 50mil até 100mil hab. 8
Acima de 100mil até 500mil hab. 11
Acima de 500mil hab. 18

Fonte: GM/MS n° 6.64,de 20 de fevereiro de 2025.

Adicionalmente, disponibilizamos neste link: TABELA, a lista por municipio e os
respectivos limites maximos de solicitagao.

2.8.5 CRITERIOS PARA A SELECAO

Os seguintes critérios poderao ser utilizados para a selecao das propostas, sem ordem
de importancia:

a) Vulnerabilidade socioecondémica do municipio;

b) Indicadores relacionados a demanda potencial por telessaude, de forma
proporcional a dificuldade de acesso da populacao a outros servicos de
saude; e

¢) Proporcionalidade regional a fim de evitar concentracao regional acentuada
dos entes federados selecionados.

Apos analise dos documentos juntados no ato da manifestacao de interesse e os
critérios de selecao aplicados acima, a SEIDIGI disponibilizara a relagao dos municipios
e do Distrito Federal aptos para iniciarem o cadastro da proposta no portal InvestSUS.
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ATENCAO

Conforme art. 6° da Portaria GM/MS N° 6.640/2025, o Ministério da
Saude podera ainda priorizar a selecao de propostas dos entes
federados que ja tenham:

| - repactuado ou reativado obras elegiveis ao Pacto Nacional pela
Retomada de Obras Inacabadas e Paralisadas ou, alternativamente,
devolvido os recursos da obra ao Ministério da Saude; ou

Il - publicado edital de licitagao de construcao de unidade de saude,
com a devida atualizacao do Sistema de Monitoramento de Obras -
SISMOB, até 15 de abril de 2025, caso tenha tido proposta selecionada
no primeiro processo seletivo do Novo PAC Saude.

Logo, se seu municipio ou estado ja tem obra PAC da saude ou obra
elegivel a retomada, fique atento e acelere a licitagao e o inicio das
obras (ou a devolucao dos recursos devidos)! E nao deixe de atualizar
o SISMOB periodicamente!

Ou seja, entes com obras ja selecionadas no PAC e que ainda nao
tiverem licitado a obra até 15 de abril de 2025 poderao ter menos
chances agora. O mesmo vale para a Retomada de Obras Inacabadas.
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2.8.6 PROXIMAS ETAPAS APOS A DIVULGAGAO DOS
RESULTADOS

As propostas selecionadas poderao ser convocadas para apresentacao de documentos
complementares indispensaveis a celebracao de parceria com o Ministério da Saude,
de acordo com a disponibilidade orcamentaria e financeira de recursos do Novo PAC.

O Ministério da Saude podera realizar a transferéncia de recursos na modalidade
“fundo a fundo" ou doar diretamente aos municipios os equipamentos do kit de
telessaude. A forma de implementacao sera devidamente comunicada aos entes
selecionados.

2.8.7 A PROPOSTA SELECIONADA SIGNIFICA DIREITO
AO RECEBIMENTO DOS RECURSOS?

Nao. A participacao no processo do PAC Selecgdes - Saude 2025 tem carater de
manifestacao de interesse dos entes federados em receber recursos do Novo PAC e
nao gera compromisso financeiro deste Ministério.

2.8.8 COMO FICA O CUSTEIO FUTURO DOS
SERVICOS, APOS CONCLUSAO DA OBRA?

O apoio financeiro federal para custeio dos servicos de saude vinculados aos
equipamentos entregues observara os requisitos, critérios e condi¢cdes para custeio
previstos nas normas sobre financiamento das politicas e programas a eles associados,
observada a disponibilidade orcamentaria e financeira do Ministério da Saude.
Importante lembrar que as despesas de custeio no ambito do SUS sao de
responsabilidade tripartite.
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2.8.9 INFORMAGOES IMPORTANTES:

Importante destacar que, como forma de monitorar e acompanhar os atendimentos
realizados por meio dos servigos de telessaude, os entes federados deverao realizar
cadastro dos seus respectivos Pontos de Telessaude de acordo com o servico
especializado “160 - Telessaude”, observado o disposto na Tabela 2 do Anexo LXXIII
a Portaria de Consolidacao GM/MS n° 5, de 28 de setembro de 2017.

Aqueles entes federados que forem selecionados deverao viabilizar a aplicagao da
identidade visual nos Pontos de Telessaude no ambito do Programa SUS Digital, da
Saude da Familia e do Novo PAC.

Por fim, ha de se contextualizar a maneira que os ambientes que realizarao as agoes
de telessaude nas UBS poderao estar organizados. Deste modo, segue materiais
(video e planta baixa) exemplificando a disposicao e layout dos equipamentos no
contexto da sua utilizacao na telessaude.

Documentos complementares:

> Portaria GM/MS n° 3.691, de 23 de maio de 2024, disponivel no link
https://www.in.gov.br/en/web/dou/ -/portaria-gm/
ms-n-3.691-de-23-de-maio-de-2024-562742406

CONTATO DA AREA RESPONSAVEL:
Secretaria de Informacao e Saude Digital (SEIDIGI)
Departamento de Saude Digital e Inovagao da Secretaria de Informagao

e Saude Digital (DESD/SEIDIGI/MS)
Telefones: (61) 3315-6196/5919
E-mail: saudedigital@saude.gov.br
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TIMBRE DA PREFEITURA /7 GOVERNO

MODELO DE DECLARAGAO DE POSSE DO IMOVEL

Eu, NOME DO PREFEITO OU DO GOVERNADOR, portador do CPF sob o
N’ XXX XXX xxx-xx, devidamente investido no cargo de Prefeito do Municipio xxoxxxaxoaoa/
UF - Governador do Estado/Distrito Federal xxxxxx, inscrito no CNPJ n® Xx.XxXX.Xxx/
XXXX-XX, COmM sede Na XXxO000000aaXxaaxaaaoaxx, declaro, sob as penas do art. 299 do
Decreto-lei n° 2.848, de 7 de dezembro de 1940 - Cédigo Penal, que o Municipio/UF

exerce a posse mansa, regular e pacifica de area publica/
terreno, situada no endereco (tipo, nome e numero do logradouro + o CEP)
XOOOOXXKXXXXXXXXXXXXXX, com dimensdes minimas e condicdes necessarias para
implantagao do(a) xxOxxxXxXXXXXXXXxXxxxxxxx, objeto da proposta TransfereGov
N.2 >000000xxxxxxxx /2025 do Novo PAC Selecoes - 22 etapa. Declaro ainda que tenho
conhecimento das regras do processo de selecao, publicadas na Portaria/ Resolucao
XXOXOOOOOXXXXXX. O MINISEErIO X0000000000aaaxaoxaxxx, bem como do disposto
no Art. 16 da Portaria Conjunta MGI/MF/CGU n.° 32, de 4 de junho de 2024 [oul no
Art. 1110. da Portaria de Consolidagao n° 6, de 28 de setembro de 2017 [somente para
obras de Unidades Basicas de Saude e Centros de Atencao Psicossociall. Outrossim,
em observancia aos preceitos da Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais - LGPD -
Lei 13.709/2018, autorizo a divulgacao dos meus dados pessoais constantes neste
instrumento para fins de publicidade e transparéncia.

Municipio-UF, xx de xxxxxxxx de 2025.

ASSINATURA E CARIMBO
NOME DO PREFEITO OU GOVERNADOR
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