ADVOCACIA-GERAL DA UNIAO
CONSULTORIA-GERAL DA UNIAO
CONSULTORIA JURIDICA JUNTO AQ MINISTERIO DA SAUDE
DESPACHO N2 /.5 &7 > /2013/FB/COGEJUR/CONJUR-MS/CGU/AGU
PROCESSO/SIPAR N2 25000.174750/2012-90

INTERESSADQ: Augusto Eduardo de Souza Rossini — Diretor-Geral do Departamento
Penitencidrio Nacional (DEPEN/M]).

ASSUNTO: solicitacdo de manifestagdo sobre o Offcio CONASS n2 332/2012 - recursos
financeiros aplicados em agdes e servigos de satde da populacdo carceraria e aplicagado da
Lei Complementar n2 141/2012.

Referente ag SISCON N2 15.5,n23.7,n2 3.7en? 3.3

Senhor Consultor juridico do Ministério da Satde,
1. Estou de acordo com a manifestagdo retro, no sentido de que:

1.1) as despesas com agdes e servicos publicos de salde prestados no ambito
do sistema penitencidrio nacional encontram-se inseridas entre aquelas definidas nos
termos do art. 22 da Lei Complementar n2 141, de 13 de janeiro de 2012;

1.2) as despesas com agdes e servigos puiblicos de salde prestados no ambito
do sisterma penitencidrio nacional com recursos financeiros oriundos das rubricas
orcamentarias pertencentes aos 6rgdos gestores da area da saude, por meio dos
respectivos fundos de salde, encontram-se perfeitamente inseridos no conceito de
despesas com acdes e servigos publicos de sadde para fins de apuracac dos percentuais
minimos de que trata a Lei Complementar n2 141, de 2012, nos termos do art. 3¢ dessa lei,
ainda que aplicados diretamente pelo érgéo gestor da area da salide ou posteriormente
transferidos aos 6rgéos gestores da 4&rea da justica e/ou seguranca publica para aplicacao
em acdes e servicos publicos de satde no &mbito do sistema penitenciario nacional; e

1.3) os recursos financeiros oriundos das rubricas orgamentarias pertencentes
aos 6rgdos gestores da area da justica e/ou seguranga publica gue, na esfera federal, séo
oriundos do Fundo Penitenciario Nacional (FUNPEN), para despesas com agdes e servigos
publicos de salde prestados no ambito do sistema penitenciario nao podem ser
considerados como despesas com agbes e servigos publicos de satde para fins de apuracao
dos percentuais minimos de que trata a Lei Complementar n? 141, de 2012, nos termos do
art. 42 dessa lei, ainda que esses recursos sejam aplicados diretamente pelos 6rgdos
gestores da &rea da justica efou seguranca publica ou com intermediagdc dos 6rgaos
gestores da area da satude com repasse de recursos aos respectivos fundos de satde.
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2. Nestes termos, considerando-se os termos da Portaria Interministerial n¢
1.777/M5/M}, de 9 de setembro de 2003, os recursos financeiros oriundos da rubrica
orcamentéria prépria do Ministério da Salde e que sdo repassados do Fundo Nacional de
Salde para os fundos de salde estaduais, distrital 8 municipais para aplicacdo em despesas
com acles e servicos publicos de salde prestados no &mbito do sistema penitenciario
nacional devem ser considerados positivamente para fins de apuracac dos percentuais
minimos de que trata a Lei Complementar n? 141, de 2012, nos termos do art. 32 dessa lel.
3. Por outro lado, considerando-se os termos da Portaria interministerial n@
1.777/MS/Mi, de 2003, os recursos financeiros oriundos da rubrica orcamentaria prdpria do
Ministéric da justica e que sdo repassados pelo FUNPEN para o Fundo Nacional de Sadde
com vistas aos fundos de salde estaduais, distrital e municipais para aplicagdo em
despesas com ag¢bes e servigos publicos de sadde prestados no ambito do sistema
penitencidrio nacional ndo devem ser considerados para fins de apuragdo dos percentuais
minimos de que trata a Lei Complementar n? 141, de 2012, nos termos do art. 42 dessa lei.
4, Assim, hd necessidade de avaliacdo contabil da fonte crgamentaria dos
recursos financeiros que estdo sendo aplicados, ou seja, se origindria do 6rgéo gestor da
area da salde ou da area da justica e/ou seguranga publica, para definicdo se as despesas
efetuadas podem ser consideradas nos termos do art. 32 da Lei Complementar n2 141, de
2012. E, para essa medida, compete aos respectivos fundos de salde efetuarem as
providéncias contdbeis necessérias para correta identificaggo das rubricas or¢gamentarias
utilizadas na realizacio das despesas.
A consideracao superior, 5. m. j.

Brasilia-DF, 7 de fevereiro de 2013.

N ~
L0 st el e
FABRICIO OLIVEIRA BRAGA

Advogado da Unigo Y
Coordenador-Geral de Acompanhamento juridico - COGEJUR/CONJUR/MS

De acordo. Encaminhem-se os autos ao GAB/SAS/MS para conhecimento, com
vistas ao DAPES/SAS/MS para as providéncias que entender cabiveis.

Brasilia-DF, 7 de fevereiro de 2013.
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ADVOCACIA-GERAL DA UNIAO
CONSULTORIA-GERAL DA UNIAO
CONSULTORIA JURIDICA JUNTO AQ MINISTERIO DA SAUDE

PARECER N2 |4 9 /MVP/CODELEGiSlCOGEJUR/CONJUR-MS/CGU/AGU
PROCESSO/SIPAR N2 25000.174750/2012-90

INTERESSADO: Silvandira Fernandes — Chefe de Gabinete da Secretaria de Atencao a
Salde.

ASSUNTO: Solicitacéo de manifestacao sobre o Oficio CONASS n2 332/2012 - Efeitos da Lei
Complementar 141, de 13 de janeiro de 2012, em acbes destinadas a populagao privada de
liberdade.

Referéncia ao SISCON n215.5

| — Consulta sobre a aplicacdo da Lei Complementar
ne 141, de 13 de janeiro de 2012 em acdes de saude
destinadas & populacdo privada de liberdade.

Senhor Coordenador-Geral de Acompanhamento Juridico,

1. Em obediéncia ao contido no artigo 11, incisos | e V, da Lei Complementar ne,
73, de 10 de fevereiro de 1993 (Lei Orgénica da Advocacia-Geral da Unigo), esta
Consultoria Juridica é instada a manifestar-se nos autos do processo em epigrafe, referente
ao Oficic n? 258572012, do Diretor-Geral do Departamento Penitenciario Nacional acerca
dos efeitos da Lei Complementar ne 141, de 13 de janeirc de 2012, no que tange a
realizacdo de “gastos pelas secretarias estaduais de saude com acbes destinadas @
populagdo privada de libaerdade”.

2. inicialmente, cabe destacar o que dispde a Lei Complementar ne 73, de 1993,
que instituiu a Lei Organica da Advocacia-Geral da Unido, naquilo que trata da competéncia
das Consultorias jurfdicas dos Ministérios:

“prc. 11 - As Consultorias Juridicas, grgéos administrativamente subordinados
aocs Ministros de Estado, ao Secretario-Geral e aos demais titulares de
Secretarias da Presidéncia da Repiiblica e ao Chefe do Estado-Maior das
Forcas Armadas, compete, especialmente:

| - assessorar as autoridades indicadas no caput deste artigo;

{...)

\V - assistir a autoridade assessorada no controle interno da legalidade
administrativa dos atos a serem por ela praticados ou ja efetivados, €
dagueles oriundos de 6rgao ou entidade sob sua coordenacao juridica;” (grifo
Nosso).

3. Nesse sentido, compulsando os autos verificamos que o presente pProcesso
iniciou-se com o Oficio n® 2583/2012/GAB/DEPEN/M] (fls. O] gendoe, integrado pelos
seguintes documentos, Oficio CONASS n2 332 de (fls. 05/087; Nota Técnica CONASS n@s.
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09/2012 e 06/2012 fls. 7/34; cépia do e.mail enviado pelo Superintendente do Sistema
Penitenciario ao Coordenador de Saude Prisional do Ministério da Satde (fls. 35v/36); cdpia
de ata da reunido (fls. 36v/37v).

£ o relatério.

FUNDAMENTAGAO

4. procedendo a andlise dos autos, observa-se tratar-se de expediente dirigido
a0 Secretario de Atencdo a Saude, pelo Diretor-Geral do Departamento Penitenciario
Nacional, solicitando informagdes acerca do alcance da Lei Complementar n? 141, de 13 de
janeiro de 2012.

5, A divida suscitada reside em relagdo a aplicago da LC n2 141/2012, onde
vemos no e-mail do Superintendente do Sistema Prisional, a informagdo de que as
Secretarias de Satide Municipais e Estaduais ndo poderdo mais realizar gastos com acGes
de assisténcia & salde a populagao carceraria em razéo do disposto ne inciso Ill do Art. 4@
da aludida LC n® 141/2012.

6. Segundo o citado artigo:

Art. 4° N&o constituirdo despesas com acdes e servigos publicos de saude,
para fins de apuragao dos percentuais minimos de que trata esta Lei
Complementar, aquelas decorrentes de:

[Il - assisténcia & satide que ndo atenda ao principio de acesso universal;

7. Qu seja, conforme contetido do e-mail {fis. 35v/36}, "0 espaco de saulde
prisional ndo estaria disponivel a todos”, e ndo sendo de “acesso universal”, estaria fora do
alcance das acdes de saude.

8. Nessa premissa, a pergunia que permanece em aberto resume-sé a gquem
cabera a prestacéo de saude a populacdo carceraria, se 0 entendimento de que estando
esta populacdo privada de liberdade (dentro dos presidios), deixa de compor a abrangéncia
que ¢é a alma do SUS e por conseguinte, esté afastada do “acesso universal”.

9. Preliminarmente, s.m.j ndo ha como acompanhar o entendimento de que o
fato de estar preso afasta a atuacdo do Estado na prestagéo da sadde. Pelos elementos que
integram os autos inexistem evidéncias e razoes para se demonstrar de como se chegou a
esta interpretacgao.

10. Se acompanharmos este entendimento, pode-se dizer que 0 principio da
universalidade deixou de incidir no momento em que foi erigido o muro. Para dentro das
paredes de um presidio a universalidade bateu no concreto.

11 Assim também, nesta linha de pensamento, a nocdo dos direitos humanos
gue tem como pressuposto a universalidade, esbarrou nas paredes e sendo impedido de
transpd-las promoveu a exclusdo daqueles que se encontram privados de liberdade.
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12. Na satde, a universalidade é um dos principios basilares do SUS, estando
previsto na Constituicdo Federal, nos seguintes termos:

16. Para tanto, embora a matéria esteja regulada em muitos outros normativos,
trazemos a baila como destaque O Plano Naciona! de Salde no Sistema
Penitenciério/PNSSP, institufdo pela Portaria Interministerial n? 1.777 de 9 de setembro de
2003, que previu Como objetivo primordial garantir 0 acesso a satde pelas pessoas
privadas de liberdade {masculinas, femininas e psiquiatricas), oferecendo acdes e servigos
de atencio bésica in loco, ou seja, dentro das unidades prisionais.

17. Essas acdes envolvern, dentre outras, “campanhas ‘de vacinacdo; direito a
visita (ntima; distribuicdo de kits de medicamentos da farmacia basica, incluindo a
distribuicdo de preservativos masculinos e medicamentos especificos para gestantes;
inclusdo da populacao penitenciaria na politica de planejamento familiar e sao
desenvolvidas por eguipes multiprofissionais, compostas minimamente por médico,
cirurgido dentista, psicélogo, assistente social, enfermeiro, e auxiliar de enfermagem, com
acdes voltadas para & prevencgao, promocéo e tratamento de agravos em saude, primando
pela atengéo integral em: salde bucal, saide da mulher, doengas sexualmente
transmissiveis, AIDS e hepatites virais, satide mental, controle da tuberculose, hipertensao
e diabetes, hanseniase, assisténcia farmacéutica basica, imunizacdes e coletas de exames
laboratoriais.” Todas estas acoes, embora pactuada de forma conjunta com o Ministério da
Justi¢a, recai as instituicbes de salde, a cujo gestores compete tais atribuigdes.

18. Mencionada portaria em todo o seu contetdo prevé a gestdo e geréncia de
acbes de forma pactuada, harménica e equanime.

19. Portanto, é sob este arcabouco jurfdico, e neste enfoque que se deve firmar o
entendimento de que a Saude é reconhecida como um direito fundamental do ser humango,
e cabe ao Sistema Unico de Satide, por meio do Estado, garantir as condicdes
indispensaveis ao seu pleno exercicio e 0 acesso a atencio e assisténcia a salde em todos
os niveis de complexidade, com qualidade e em tempo oportuno. Dentre outros principios
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tem-se que como constitucional os principios da universalidade, equidade, integralidade,
descentralizacdo e comando unico.

20. Dessa forma, a oferta de acBes e servicos de satde pelo SUS ndo prescinde
de definicdo de barreira geografica, ideolégica, cultural ou de género &, 2 limitagéo do
acesso A saGde por qualquer segmento da sociedade em razéo de sua condigdo de vida é
uma afronta a dignidade humana, garantida sobremaneira em nossa carta magna.

21, Ainda assim, considerando gue o 5US tem direcdo Gnica {(art. 92 da lei
8.080/1990) cabe entdo aos entes federados apoiados pela Unido, prover assisténcia a
satde integral e igualitaria as pessoas privadas de liberdade no sistema prisional brasileiro,
organizada loco regionalmente, pela rede de atencdo a saude do territério onde as
unidades estdo inseridas.

22. Dito isto, ndo vemos como sustentar este entendimento, lembrando que
estardo sob o foco dos 6rgaos de Controle todos os gestores que sob o argumento de que
estao ferinde a LC n® 141/201%2, adotarem medidas que possam vir a causar danho e
prejuizos a populacao penitenciaria.

CONCLUSAO

23. A exclusdo da atuacdo do Sistema Unico de Salde, nos espagos prisionais,
contraria tedo o espirito pelo qual ¢ Sistema Unico de Satde foi instituido, assim sendo, 2
interpretagado que foi dada ao inciso lil do artigo 42 da LC 141, estd equivocada. Ademais,
importante registrar que o fato de haver ddvidas em relagao ao entendimento da Lei nao
fundamenta e n&o respalda a atuacéo dos gestores de abster-se de prestar a assisténcia a
essa populacao, fembrando que qualguer prejuizo que advir desta decisdo acarretara a
adocdo imediata ce medidas de apuracao.

24. Propbe-se, portanto, © encaminhamento do presente processo a Secretaria de
Atencéo a Saude para as providencias subsequentes.

A consideracdo superior.

Brasilia, 5 de nevempro de 2012.
T Pt
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ADVOCACIA-GERAL DA UNIAQ
CONSULTORIA-GERAL DA UNIAO
CONSULTORIA JURIDICA JUNTO AQ MINISTERIO DA SAUDE
Processo SIPAR n? 25000.174750/2012-90
Interessado: Secretaria de Atencdo & Salde (SAS/MS)
Assunto: natureza das agfes e servigos prestados a populacéo carceréria

Destino: SAS/MS

DESPACHO

A Lei Complementar n. 141, de 13 de janeiro de 2012, dispfs, entre outros assuntos,
sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pelos entes federados em acdes e
servigos publicos de salde, bem como estabeleceu critérios de rateio dos recursos de
transferéncias para a salde e as normas de fiscalizacdo, avaliagio e controle das despesas

com salde nas trés esferas de governo.

Referido diploma determinou ainda que, para fins de apuracdo da aplicacdo dos
citados recursos minimos, serdo consideradas como despesas com agdes e servicos
pablicos de salde aquelas voltadas para a promog&o, protegio e recuperacdo da salde que
atendam, simultaneamente, aos principios estatuidos no art. 7° da Lei n° 8.080, de 19 de

setembro de 1990, e as sequintes diretrizes:

I - sejam destinadas as acles e servicos publicos de satGde de acesso
universal, igualitario e gratuito;

Il - estejam em conformidade com objetivos e metas explicitados nos Planos
de Salde de cada ente da Federaco; e

HI - sejam de responsabilidade especifica do setor da satde, ndo se aplicando

a despesas relacionadas a outras politicas pablicas que atuam sobre determinantes
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sociais e econdmicos, ainda que incidentes sobre as condicdes de salde da

populagao.

Em outros verbetes, para integrarem tal rubrica, as agbes e servicos publicos de
satde deverio atender simultaneamente aos principios da Lei organica do 5US e as

diretrizes da Lei Complementar n. 141, de 2012.

Os principios da Lei n. 8.080, de 1990, em referéncia, sio: 1 - universalicade de
acesso aos servicos de saude em todos os niveis de assisténcia; il - integralidade de
assisténcia, entendida como conjunto articulado e continug das acles e servigos
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis
de complexidade do sistema; lil - preservacgo da autonomia das pessoas na defesa de sua
integridade fisica e moral; IV - igualdade da assisténcia a salde, sem preconceitos ou
privilégios de qualquer espécie; V - direito 3 informacdo, as pessoas assistidas, scbre sua
saude; Vi - divulgacao de informagdes gquanto ao potencial dos servigos de sa(de e a sua
utilizacdo pelo usudrio; VIl - utilizacdo da epidemiologia para o estabelecimento de
prioridades, a alocagao de recursos € a orientacdo programatica; VIl - participacdo da
comunidade; IX - descentralizacdo politico-administrativa, com direcdo Unica em cada
esfera de governo: a) énfase na descentralizagdo dos servicos para os municipios; b)
regionalizacio e hierarquizagao da rede de servicos de satde; X - integragdo em nivel
executivo das acdes de sadde, meio ambiente e saneamento basico; X! - conjugacdo dos
recursos financeiros, tecnoldgicos, materiais € humanos da Uni&o, dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios na prestacdo de servicos de assisténcia a salde da populacao; Xil
- capacidade de resolucdo dos servicos em todos os niveis de assisténcia; e X -
organizacdo dos services publicos de modo a evitar duplicidade de meios para fins

idénticos.

Dessa conjugacdo, exsurge a presente consulta que veicula dificuldades
interpretativas pelas Secretarias estaduais do pais, tendo tais 6rgdos carreado o
entendimento de que ndc podem mais realizar gastos, seja do fundo estadual, seja do

fundo nacicnal de salde, com acBes de assisténcia a saldde prestada a populacdo
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carceraria, ao fundamento de que o art. 42 da LC n. 141, de 2012, veda gastos que ndo
atendam ao principio do acesso universal e que o espago de salde prisional ndo estaria

disponivel a todos os brasileiros. Reza o art. 42 de tal edito que:

Art. 4° N8o constituirdoe despesas com acfes e servicos piblicos de sadde, para fins

de apuracdo dos percentuais minimos de que trata esta Lei Complementar, aquelas
decorrentes de:
Il - assisténcia a sadde gue ndo atenda ao principio de acesso universal;

A interpretagéo gramatical do dispuositive precedentemente transcrite pode induzir
ao raciocinio de que as agdes e servigos prestados no espaco prisional seria singular, néo
universal. Tal, contudo, apresenta-se equivocado, como é proprio da interpretacdo calcada
apenas na literalidade de simplicidade primitiva, sem o olhar sistémico de todo o arcabougo
normativo, o que nao permite visualizar seu verdadeiro sentido, nem extrair seu real

alcance.

Pelo principio da universalidade, todos os brasileiros tém direito aos servigos do SUS,
€& esse acesso universal, em nenhuma circunstancia, pode ser restringido. O SUS deve
ofertar, a todos os brasileiros, um cenjunto de servégos sanitéria e socialmente necessarios,
com base em protocolos clinicos e diretrizes terapéuticas e por meio de amplo movimento
de discussao que envolva os gestores de salde na Comissao intergestores Tripartite e o

Conselho Nacional de Satide.!

Nesse prisma, o atendimento efetuado a populacdo carceraria apresenta-se como
acao inclusiva de todas as pesscas, mesmo porgue, de outra banda, todoe cidaddo é igual
perante o SUS e devera ser atendido conforme suas necessidades. A rmaterializacdo de
acbes e servicos do SUS nos limites do carcere representa substancializar a satdde como
direito de todos. E, de outro giro, afirmar que a Constituicio do Brasil, bem como a

legislacdo de regéncia, nao exclui os individues privados de liberdade do dever de o Estado

1 Brasil. Conselho Nacional de Secretarios de Salde. Sistema Unico de Salde - Brasflia:
CONASSAS, 2007. (Colecdo Progestores - Para entender a gestdo do SUS, 1), p. 28.
htip://bvsms.saude.gov. br/bvs/publicacoes/para entender gestas sus v.1.pdf. Acesso em

30.1.2013 / -
L
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assisti-los, ocorrendo, na espécie, apenas uma inversdo do modus cperand, vale dizer, o

SUS vai até o individuo, por motivos dbvios.

E repisar, ao reverso da conclusdo das Secretarias Estaduais de Salde, ora ventilada
na consulta formulada, que as agdes e servigos piblicos de saide atendem sim ao principio

da universalidade, prestigiando, ainda, a equidade e a isocnomia.

Coadunando-se com referida interpretacao, o arcabouce normativo € explicito nesse
sentido, a exemplo do que prega a Lei de Execugdo Penal, Lei n. 7.210, de 11 de julho de

1984, em seus arts. 10, 11, 1I, 14, §82%e 39, 41, Vil e 120, l e Ii:

Art. 10. A assisténcia ao preso € ao_internado € dever do Estado, objetivando

prevenir o crime e orientar o retorno a convivéncia em sociedade.
Paragrafo Uinico. A assisténcia estende-se a0 egresso.
Art. 11. A assisténcia sera:
(...}
it - a salde;

Art. 14. A assisténcia & satde do preso e do internado de cardter preventivo e

curativo, compreendera atendimento médico, farmacéutico e odontolégico.

§ 12 (Vetado).

§ 22 Quando o estabelecimento penal nio estiver aparelhado para prover a
assisténcia médica necesséria, esta sera prestada em outro local, mediante

autorizacao da direcao do estabelecimento. ‘
§ 3¢ Serd assegurado acompanhamento médico a mulher, principalmente no

pré-natal e no pds-parto, extensivo ao recém-nascido. {Incluido pela Lei n© 11.942,

de 2009)

Art. 41 - Constituem direitos do preso:
{...)

Vil - assisténcia material, & sadde, juridica, educacional, sccial e religiosa;

Art. 120. Os condenados que cumprem pena em regime fechado ou semi-
aberto e os presos provisérios poderdo obter permissdo para sair do
estabelecimento, mediante escolta, quando ocorrer um dos seguintes fatos:

Il - necessidade de tratamento médico {parédgrafo Unico do artigo 14).

Em ambito infralegal, considerando a importancia da definicao e implementacdo de
aches e servigos, consoantes com os principios e diretrizes do SUS, que viabilizem uma

atencdo integral a salde da populagdo compreendida pelo Sistema Penitgznciério Nacional,

e

ry
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e que, na espécie, corrobora o direito dos individues segregados, foi editada a Portaria
interministerial n. 1.777/GM, de @ de setembro de 2003, por meic da qual aprovado o Plano

Nacional de Salde no Sistema Penitenciario.

Questio ndo trazide pela consulente, mas a ela afeta, reside em saber se, a par de
as acbes e servicos prestados a populacdec carceréria ate_nderem ac principio da
universalidade, seriam ou nao custeados com recursos vinculades a fundos especificos
distintos dos daqueles da salde, o que atrairia a vedagdo contida ne inciso X do art. 492 da

LCn. 141, de 2012.
Isso porque dispde inciso X do art. 42da LC n. 141, de 2012 que:

Art. 42 Nao constituirBo despesas com agdes e servicos plblicos de salde,

para fins de apuracdo dos percentuais minimos de gue trata esta Lei Complementar,
aguelas decorrentes de: (...} X - agbes e servigos publicos de salde custeados com

recursos distintos dos especificados na base de calculo definida nesta Lei
Complementar ou vinculados a fundos especificos distintos dagueles da saude.

Nesse diapasac, a Portaria Interministerial n. 1.777/GM, de 9 de setembroc de 2003,
por meio da qual aprovado o Plano Nacionat de Salde no Sistema Penitenciario, determinocu
gue o financiamento das acdes de satde, no ambito do Sistema Penitenciario, deverd ser
compartilhado entre os 6rg&os gestores da satde e da justiga das esferas de governo,

sendo significativo transcrever:

Art. 42 Determinar que o financiamento das_acdes de salde, no ambito do

Sistema Penitenciario, devera ser compartithade entre os 6rg8os qestores da salide

e da justica das esferas de governo.

Art. 52 Criar o Incentivo para a AtencBo a Salde no Sistema Penitencidrio,
cabendo ao Ministério da Sadde financiar o correspondente a 70% do recurso e ao

Ministério da Justica o correspondente a 30% do recurso.

§ 1° Em unidades prisionais com 0 nimero acima de 100 pessoas presas, seréo
implantadas equipes de salde, considerando uma equipe para até 500 presos, com
incentivo correspondente a R$ 40.008,00 /ano por equipe de sadde implantada.

§ 22 Em unidades prisionais com o nimero de até 100 pessoas presas, as
acdes e servicos de sallde serdo realizadas por profissionais da Secretaria Municipal
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de Salde, & qual serd repassado Incentivo, no valor de R$ 20.004,00/ano por
estabelecimento prisional.

§ 32 Esse incentivo financiara as acdes de promecdo da sadde e de atencdo no
nivel bésico relativos & salide bucal, salde da mulher, doencas sexualmente
transmissiveis e Aids, salde mental, hepatites, tuberculose, hipertensio, diabetes,
hansenfase, bem como a assisténcia farmaceéutica bésica, imunizacdes e coleta de
exames laboratoriais.

§ 42 Os créditos orcamentarios e os recursos financeiros provenientes do Fundo
Penitencidrio Nacional (FUNPEN)/,Ministério da }Justica de que trata este artigo seréo
repassados ao Fundo Nacional de Satde, com vistas a sua transferéncia aos Estados

e/ou aos Municipios.

§ 52 Os recursos do Ministério da Salde e do Ministério da justica poderdo ser
repassados do Fundc Nacional de Salde aos Fundos Estaduais e/ou Municipais de
Salde, dependendo da pactuagdo no ambito de cada Unidade Federada, para os
respectivos servicos executores do Plano, de acordo com regulamentacéo do
Ministério da Salde.

§ 6° A n3o alimentacdo dos Sistemas de Informagdes, conforme orientacdes do
Plano Nacional de Sadde no Sistema Penitenciario, por dois meses consecutivos ou
trés meses alternados durante o ano, acarretarda a suspensdo do repasse do
incentivo.

Art. 62 Estabelecer que o Ministério da Justica alocara recursos financeiros gue
serdo utilizados no financiamento da reforma fisica e na aquisicdo de equipamentos
para os estabelecimentos de salde das unidades prisionais, alem daqueles que
compdem o incentivo para a Aten¢éo a Salde no Sistema Penitenciério.

Art. 72 Definir que as Secretarias Estaduais de Salde e de justiga participarao
do financiamento do Plano Nacional, fixando suas contrapartidas para o
desenvolvimento das agfes de atencao bésica, promocgao, prevengao e assisténcia a
salde, bem como aauelas relacionadas as condigdes de infra-estrutura e
funcionamento dos presidios, a composicdo e o pagamento das equipes de sadde e
a referéncia para a média e a alta complexidade (conforme Limite Financeiro de
Assisténcia do Estado).

Paragrafo Unico. As Secretarias Municipais de Saude participarao do
financiamento do Plano Nacional, definindo suas contrapartidas para o
desenvolvimento das aces de atencéo bésica, promocgdo, prevengao e assisténcia a
salde.

Art. 82 Estabelecer que a atengdo bésica de saude, a ser desenvolvida no
ambito das unidades penitenciarias, seré realizada por equipe minima, integrada por
médico, enfermeiro, odontélogo, assistente social, psiiglogo, auxiliar de
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enfermagem e auxiliar de consultério dentério, cujos profissionais terde uma carga
horaria de 20 horas semanais, tendo em conta as caracteristicas deste atendimento.

§ 19 Cada equipe de salde seré responsavel por até 500 presos.

§ 22 Nos estabelecimentos prisionais com até 100 pessoas, o atendimento sera
realizado no préprio estabelecimento por profissionais da Secretaria Municipal de
Saude, respeitando a composicdo de equipe citada anteriormente, e com cargs
horéria minima de 4 horas semanais.

§ 3° Os Hospitais de Custddia e Tratamento Psiquidtrico serao bensficiados
pelas acgdes previstas nesta Portaria e, em funcdo de sua especificidade, serdo
objeto de norma prépria.

§ 42 O Ministério da Saude garantird, a cada equipe implantada de que trata
este artigo, o fornecimento regular de kit de medicamentos bésicos.

Vale lembrar, contudo, que o Fundo Penitencidrio Nacional (FUNPEN), institufdo pela
Lei Complementar n? 79, de 7 de janeiro de 1994 e regulamentado pelo Decreto n. 1.093,

de 23 de margo de 1994, tem por finalidade proporcionar recursos e meios destinados a

financiar e apoiar as atividades e os programas de modernizacdo e aprimoramento do

Sistema Penitencidrio Brasileiro. Portanto, verifica-se ser fundo especifico distinto daquele

fundo veltado a salde, ¢ que atrai a vedacao contida no inciso X do art. 42 da LC n. 141, de
2012, de modo que as despesas oriundas de créditos orcamentérios ou recursos financeiros
do FUNPEN n&o constituirdio despesas com acdes e servicos plblicos de salde, para fins de

apuracao dos percentuais minimos a serem aplicados em saude pelos entes federados.

Portanto, da legislacdo que trata das acdes de sallde no sistema penitenciario

conjugada com a LC n. 141, de 2102, decorrem algumas conclusdes.

A primeira consiste em afirmar que as despesas com acdes e servicos publicos de
saude prestados no ambito do sistema penitencidrio com recursos oriundos dos érgdos

gestores da saude das esferas de governo amoldam-se perfeitamente no conceito de agdes

e servigos ptblicos de salde para fins de apuracio dos percentuais minimos de gue trata a

Lei Complementar n. 141, de 2003.

A segunda, de gue as despesas com acdes de promocac da salide e de atencdo no

nivel basico prestados no ambito do sistema penitencidrio com recursos oriundos dos

P
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6rados gestores da justica das esferas de governo decorrentes do Fundo Penitenciario

Nacional, ainda que repassados a Fundos de Satde, encontram-se excluidos do conceito de
acdes e servicos publicos de satide para fins de apuragéo dos percentuais minimos de que
trata a Lei Complementar n. 141, de 2003, pela vedagao contida no inciso X do art. 4° da LC

n. 141, de 2012.

A consideracdo do Senhor Coordenador Geral de Acompanhamento Juridico.

Brasilia, 30 de janeiro de 2013.

ELIAS HIGINO NTO NETO
Advogado dalUnido

Coordenadora de Legislacdo e Normas Substituto
CODELEGIS/COGEJUR/CONJUR/MS
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