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ESTADO DA PARAIBA
ASSEMBLEIA LEGISLATIVA
CASA DE EPITACIO PESSOA

GABINETE RICARDO COUTINHO

Autor RICARDO COUTINHO - PT

Projeto de Lei J0OX /2002

Institui o Incentivo ao Programa Saude da
Familia, dispde sobre o repasse regular e
automatica de recursos do Fundo Estadual
de Saude para os Fundos Municipais de
Saude e da outras providéncias.

A Assembléia Legislativa da Paraiba decreta:

Art. 1° Fica instituido o Incentivo ao Programa Salde da Familia que caracteriza
uma das diretrizes de descentralizacao do Sistema Unico de Saude - SUS no
ambito do Estado da Paraiba.

. Art. 2° O Incentivo ao Programa Salde da Familia caracteriza a participagédo da
Secretaria de Estado da Saude da Paraiba, enquanto 6rgédo gestor do SUS no
Estado, no financiamento das agbes e servigos publicos de saude e na
cooperagdo técnica e operacional aos Municipios, bem como expressa o
compromisso deste com a estruturacado dos sistemas locais de sautde.

. Art. 3° O valor do Incentivo Total ao Programa Saude da Familia correspondera a
até 50% do mesmo valor repassado pelo Ministério da Sadde para esta mesma
finalidade. il =

Art. 4° Os recursos orcamentarios da Secretaria de Estado da Saude da Paraiba
glocados para esse fim serao transferidos aos Municipios de acordo com a

pragramacao financeira do Tesouro Estadua_lg_lndependemmgt___;edm:mvén&

segundo cntenos valores e ar

drspUS@es contidas nesta Lei.

§ 1° A distribuicao dos recursos, em 2003, sera feita exclusivamente através de:

I - W por equipe minima completa de saide da familia
instala Cionamento, conT cumprimento da carga horaria estabelecida
pelo Programa, que possua Unidade Saude da Familia na area de abrangéncia e
segundo os registros dos dados no Sistema de Informacédo da Atengao Basica -

aprovado em




— apresentagéo trimestrai de Plano de Apiicacdo e de Relatorio de Gestao na
Camara Municipal, precedidos de aprovacéo pelo respectivo Conselho de Saude,
no qual conste a prestagdo de contas dos recursos financeiros utilizados e a
contrapartida de recursos no Orgamento do Municipio, conforme modeio-padrao a
ser expedido pela Unidade Setorial de Pianejamento da SES, precedidos de
aprovacéao na CIB/CES, nos termos da Lei Federal 8.689, de 27 de juiho de 1993;
e

Vi — assinatura do Termo de Compromisso com o incentivo ao Programa Saude
da Familia a ser expedido conjuntamente pela Unidade Setorial de Planejamento e
pela Coordenagdo Estadual do Programa Saude da Familia assessorado pelo
6rgao juridico competente da Secretaria de Estado da Salude da Paraiba - SES e
precedidos de aprovagdo na Comissao Intergestores Bipartite — CIB e Conselho
Estadual de Saude - CES.

§ 1° Os Planos Municipais de Saude serao consolidados na esfera regional e
estadual e a transferéncia de recursos pelo Fundo Estadual de Saude aos
Municipios fica condicionada a indicagao, pela Comissao Intergestores Bipartite —
CIB, da relacao de Municipios que:

| — cumprirem as exigéncias legais;

li — desenvolverem seu papel nos projetos de regionalizacdo e hierarquiza¢ao
aprovados naquela Comissao;

lii — disporem de plano compativel com a disponibilidade de recursos.

§ 2° O Plano Municipal de Saude discriminara o percentual de receitas fiscais
préprias, destinado pelo Municipio, no respectivo orgamento, para financiamento

. da funcdo saude (acdes e servicos de saude), de acordo com a Portaria do
Ministério do Pianejamento e Orgamento n.° 117, de 12 de novembro de 1998 ou
outra que a substitua.

§ 3° A Secretaria de Estado da Saude da Paraiba apresentara a Comissao
Intergestores Bipartite @ ao Conselho Estadual de Saude proposta, no prazo
maximo de 120 (cento e vinte) dias da publicacdo desta iei, critérios e as
condi¢cbes minimas exigidas para a aprovagdo dos Pianos de Salde, Pianos de
Aplicacado e Relatorios de Gestao do Municipio.

Art. 6° A transferéncia de recursos financeiros aos Municipios sera efetuada
mediante créditos nas contas especiais dos Fundos Municipais de Salde no
Banco do Brasil, conforme disposi¢céo de Portaria a ser expedida pela Secretaria
de Estado da Saude da Paraiba.

Art. 7° Os recursos financeiros transferidos peio Fundo Estadual de Salde serdo
movimentados, em cada esfera de governo, sob a fiscalizagdo do respectivo
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Conselho de Saude, sem prejuizo da fiscalizagao exercida pelo Orgéo de Controle
Interno do Poder Executivo e pelo Tribunal de Contas do Estado.

Art. 8° E vedada a transferéncia de recursos para o financiamento de agdes e
servicos néo previstos nos Planos de Saude, exceto em situagcdes emergenciais
na area de saude.

Art. 9° A Secretaria de Estado da Saude da Paraiba com base nos Relatérios de
Gestao encaminhados pelos Municipios acompanhara a adequacéo dos recursos
transferidos a programagdo dos servicos e agdes constantes dos Pianos de
Saude.

Art. 10. A descentralizagdo dos servicos de saude para 0s municipios e a
regionalizagdo da rede de servicos assistenciais serdo promovidas e
concretizadas com a cooperacgao técnica do Estado visando assegurar o direito de
acesso da populagao as agoes e servicos de saude, a integraiidade da atencao e
a igualdade do atendimento.

Art. 11. A cooperagéo técnica entre o Estado e os Municipios, sera exercida com
base na funcédo coordenadora da direcao estadual do Sistema Unico de Saude —
SUS, tendo em vista a realizagcdo das metas do Sistema e a reducdo das
desigualdades sociais regionais.

Art. 12. O Estado, por intermédio da dire¢cao estadual do SUS, incentivara os
Municipios a adotarem politica de recursos humanos caracterizada peios
elementos essenciais de motivagcdo do pessoai da area de saude, de sua
valorizagao profissionai e de remuneragao, inclusive do Programa Saude da
Familia — PSF e Programa dos Agentes Comunitarios de Saude - PACS.

Art. 13. As transferéncias de recursos financeiros previstos nesta Lei serdo
suspensas automaticamente quando:

| — ocorrer a suspensao dos recursos financeiros do incentivo do Programa Satde
da Familia — PSF repassados do Fundo Nacional de Saude para o Fundo
Municipai de Saude pelo Ministério da Saude;

I — nado ocorrer aumento das ofertas de agbes e servicos de salde,
prioritariamente na area de atencéo basica e a de referéncia especializada para o
Programa Salde da Familia, segundo estabelecido como meta do Municipio no
Plano Diretor de Regionalizacdo — PDR do Estado, de acordo com a Norma
Operacional de Assisténcia a Saude — NOAS/SUS 01/2002 ou outra que a
substitua;

iil — ndo produzir a melhoria nos indicadores de salde da populagao selecionados
entre os indicadores monitorados no Pacto da Atengdo Basica e outros
indicadores acordados entre os gestores de salde do Estado e dos Municipios
para avaliagao do repasse do incentivo;




IV — ndo ocorrer a alimentagéo reguiar dos dados coletados na esfera municipai
para o Sistema de Informagé@o sobre Orgamentos Pubiicos em Saude — SIOPS;

V — o Municipio ndo apresentar os Planos de Aplicagao e os Relatélrios de Gestao
trimestrais, previamente aprovados peio respectivo Conselho de Saude;

VI — o Municipio reduzir as receitas fiscais proprias para a funcdo saude, de
acordo com a Portaria do Ministério do Planejamento e Orgamento n.° 117, de 12
de novembro de 1998 ou outra que a substitua.

Art. 14. A Secretaria de Estado da Saude da Paraiba, em conjunto com a
Comissao intergestores Bipartite, com o Conselho Estadual de Saude e por
intermédio de seus 6érgaos, adotara medidas necessarias a operacionalizagéo do
disposto nesta Lei.

Art. 15. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacao.

L

RICARDO COUTINHO
Dep. Estadual - PT

de julho de 2002.

JUSTIFICATIVA

O Programa Saude da Familia (PSF) fortalece as agdes de promocgéo,
prevencao e recuperacao da saude, de forma integral e continua. A primeira etapa
de impiantacdo comecou em 1991, por meio do Programa dos Agentes
Comunitarios de Saude (PACS). A partir de 1994, comegaram a ser formadas as
primeiras equipes do Programa Saude da Familia, incorporando e ampliando a
atuacéo dos Agentes Comunitarios de Saude.

Na Paraiba, o Municipio de Campina Grande foi pioneiro na sua
implantagéo. Sabe-se hoje que as agdes educativas e de prevencao, aiiadas aos
atendimentos mais frequentes, considerados baixa compiexidade, resolvem 85%
dos probilemas de saude da popuiagdo. Isso significa que o investimento na
atencdo basica evita o adoecimento ou o agravamento das doencas. Assim, a
qualidade de vida da populagdo melhora e diminuem os gastos com
procedimentos de média e aita complexidade. Isso proporciona redugdo dos
indices de mortalidade infantil, diminuicdo do numero de mortes por doencas de
cura simples e conhecida e dnmunungao das filas nos hospitais das redes publicas e
conveniadas com o Sistema Unico de Satde (SUS).

As acles educativas/preventivas e a rapidez no atendimento ) 30S preblemas
mais simples, no entanto, exigem que o Sistema de Saulde est,eja muito pr6xufno
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das pessoas. O ideal € que consiga envolver as proprias comunidades. E isso
exatamente que faz o PSF, por meio da Equipe de Saude da Familia e da Unidade
de Saude da Familia, sendo a responsabilidade na operacionalizagdo do
Programa dos municipio, que recebem recursos financeiros, através de incentivos
variaveis e dependendo do nivel de cobertura do programa no municipio, para a
estruturagcao da Unidade Saude da Familia (USF) e manutengao das Equipes de
Saude da Familia (ESF).

A criagao do Incentivo ao Programa Saude da Familia caracteriza-se como
uma das diretrizes de descentralizacdo do Sistema Unico de Saude - SUS no
ambito do Estado da Paraiba e na participagdo estadual para o seu financiamento,
visando desta forma o seu aperfeicoamento e aprimoramento enquanto estratégia
para garantir mais saude a populagdo e concretizar a maxima constitucionai
“Saude é direito de todos e dever do Estado”.
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SIAB fornecidas pela Coordenagédo do Programa Saude da Famiiia da Secretaria
de Estado da Saude da Paraiba; e

il — incentivo Gnico para investimento na infra-estrutura da Unidade de Saude da
Familia — USF, devendo obrigatoriamente ser utilizado para aquisicdo de
equipamentos, meihorias na estrutura fisica e/ou material de consumo.

§ 2° A partir do a

s com base nos
seguintes critérios estabeiecidos: -

i — incentivo minimo mensai fixo por equipe minima completa de saude da familia
instalado e em funcionamento, com cumprimento da carga horaria estabelecida
pelo Programa, que possua Unidade Saude da Familia na area de abrangéncia e
segundo os registros dos dados no Sistema de Informagéo da Atencao Basica -
SIAB fornecidas pela Coordenagédo do Programa Saude da Familia da Secretaria
de Estado da Saude da Paraiba;

il — incentivo minimo mensal fixo acrescido de vaiores diferenciados pela
cobertura populacional do Programa Saude da Familia nos Municipios paraibanos;

iii — incentivo minimo mensal fixo acrescido de valores diferenciados por
macroregiao e/ou regiao de saude, de acordo com a distancia da capital;

IV — incentivo unico para investimento na infra-estrutura da Unidade Saude da
Familia — USF, devendo obrigatoriamente ser utilizado para aquisicdo de
equipamentos, meihorias na estrutura fisica e/ou material de consumo.

§ 3° Além da operacionaiizagdo dos critérios arrolados no paragrafo anterior, a

Comissédo intergestores Bipartiie — CIB podera encaminhar a deliberacdo do

Conselho Estadual da Saude — CES outros critérios para as transferéncias
\ financeiras aos Municipios.

Art. 5° A transferéncia de que trata o artigo 1° fica condicionado a comprovacgéo
de:

| — habilitagdo do Municipio em alguma das formas de gestdo do Sistema Unico de
Saude - SUS;

il — existéncia de Conselho Municipal de Salde, mediante apresentacdo da Lei de
criacdo e das Atas das 03 (irés) uitimas reunides, que comprova o seu
funcionamento;

lll - existéncia de Fundo Municipal de Salde, mediante apresentacdo da Lei de
criagao e do extrato da movimentacgao financeira dos uitimos 03 (trés) meses;

IV — apresentacdo de Piano Municipal de Saude aprovado peio Conseiho

Municipal de Saude;
(x\r ALx
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ESTADO DA PARAIBA
ASSEMBLEIA LEGISLATIVA
CASA DE EPITACIO PESSOA

SECRETARIA LEGISLATIVA

. REGISTRO DA TRAMITACAQ PROCESSUAL LESGISLATIVA DA “M
SILIEITAS A APRECIACAO DA COMISSADO D 0
REDACAO E DEMAIS COMISSOES : :

Constou no Ex

Regiwo no L:vrodeP 32 Ordi na do dia i 2002
)(O\AA/BD

@ / (Eﬁ e Lot Div. de Assessoria ab-Plenario
ARON VALAAAD ) Diretor
D)fotor da Div. de Assessoria-ad Plenério

Remetido a Secretaria Legislativa
No dia \S /Q% /2002

Remetido ao Departamento de Assisténcia C oy

¢ Controle do Processo Legislativo S¥ale
Em, JA / 03X /2002 : Departamento de Assisténcia e Controle

; 1 do Processo Legislativo
" Dir. da gwsso de Assessoria ao Plenério
. Publicado no Diario do Poder Legislaiivo

nodia___/___ /2001

A Comiss&o de Constituicio, Justica e o S,
Redacaapara indicagdo do Relator Secreéana Logmlslabva
Em___/__/2002 -

Sm oy Dmna@w&R pu!ado
i Em%-%@ew 3

- ; Deputado
Assessoramento Legislativo Técnico Presidente
—— Apreciado pela Comisséo
| Res Em / /2002 . Nodia___/___ /2002
| Y o J
| ’ Parecer
Secretaria Legislativa - IR i
Secretarin
Secretaria Leaislativa
! No ato de sua entrada na Assessoria de No ato de sua entrada na Assessoria de
__Plendrio a Presente Propositura Plenério a Presente Propositura
- consta Documento (s)
em anexo.
Bm_ [ 13002
Assessor
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ESTADO DA PARAIBA
ASSEMBLEIA LEGISLATIVA
Comissédo de Constituicdo, Justica e Redacéo

PROJETO DE LEI N°908 /2002

Institui o incentivo ao Programa
saude da Familia, disp6e sobre o
repasse regular e automatico de
recursos do Fundo Estadual de
Saude para os Fundos Municipais de
Saude e da outras providencias.

AUTOR : Dep. Ricardo Coutinho
RELATOR : Dep. Luiz Couto

PARECER

RELATORIO

Recebe a Comissdao de Constituicdo, Justica e Redacao
para nos termos dos arts. 103, Paragrafo Unico e 106, incisos | a lll, do
Regimento Interno, se pronunciar sobre o Projeto de Lei N° 908/2002, de
iniciativa do Deputado Ricardo Coutinho, que institui o incentivo ao Programa
Saude da Familia, disp6e sobre o repasse regular e automatico de recursos
do Fundo Estadual de Saude para os Fundos Municipais de Saude.

E o Relatério.

VOTO DO RELATOR

O projeto de lei de autoria do ilustre Deputado Ricardo
Coutinho, trata de matéria objeto de preocupacéo legitima do parlamentar
que desejou, através desta medida legislativa, fortalecer as acgbes de
promogao, prevengao e recuperagao da saude de forma integral e continua.

1de3
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Comissao de Constituicdao, Justica e Redagéao
Projeto de Lei n° 908/2002

Com esta compreensédo aqui expressa, de forma sucinta, como
relator, decido adotar o meu voto pela CONSTITUCIONALIDADE do Projeto
de Lein® 908/2002.

Sala das Comissées, em 29 de novembro de 2002.

;é,\: LUlNﬁom

Relator

PARECER DA COMISSAO

A Comissao de Constituicdo, Justica e Redacao adota e
recomenda o parecer do Senhor Relator Deputado Luiz Couto, pela
CONSTITUCIONALIDADE do Projeto de Lei n°® 908/2002.

Sala das Comissodes, em 29 de novembro de 2002.

DEP. OLENKA MARANHA DEP. ADEMIR MORAIS
PRESIDENTE MEMBRO

DEP. DJACI BRASILEIRO DEP. VITAL FILHO
MEMBRO %VIBRO M
DEP. JOAO FERNANDES LU){;‘(;»DAK
MEMBRO RELATOR

DEP. ZENOBIO TOSCANO
MEMBRO
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ESTADO DA PARAIBA
ASSEMBLEIA LEGISLATIVA
Casa de Epitacio Pessoa

Oficio n° 271/2002

Jodo Pessoa, 20 de dezembro de 2002.

Senhor Governador,

Participo a Vossa Exceléncia o autégrafo do Projeto de Lei n° 908/02
de autoria do Deputado Ricardo Coutinho que “Institui o Incentivo ao Programa
Saude da Familia, dispde sobre o repasse regular e automatica de recursos do

Fundo Estadual de Saude para os Fundos Municipais de Saude e da outras
providéncias”. .

Atenciosamente,

GERVASIO MAIA
Presidente

Ao Excelentissimo Senhor

ANTONIO ROBERTO DE SOUSA PAULINO
GOVERNADOR DO ESTADO

NESTA



ESTADO DA PARAIBA
ASSEMBLEIA LEGISLATIVA
Casa de Epiticio Pessoa

AUTOGRAFO N° 237/02
PROJETO DE LEI 908/2002

Institui o Incentivo ao Programa Salde da
Familia, dispée sobre o repasse regular e
automatica de recursos do Fundo Estadual de
Saude para os Fundos Municipais de Salde e
da outras providéncias.

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DECRETA

Art. 1° Fica instituido o Incentivo ao Programa Salide da Familia que
caracteriza uma das diretrizes de descentralizagdo do Sistema Unico de Saude - SUS
no ambito do Estado da Paraiba.

Art. 2° O Incentivo ao Programa Saude da Familia caracteriza a participagdo
da Secretaria de Saude do Estado, enquanto érgdo gestor do SUS no Estado, no
financiamento das agbes e servigos publicos de saude e na cooperagdo técnica e
operacional aos Municipios, bem como expressa o compromisso deste com a
estruturagdo dos sistemas locais de saude.

Art. 3° O valor do Incentivo Total ao Programa Saude da Familia
correspondera a até 50% do mesmo valor repassado pelo Ministério da Saude para

esta mesma finalidade.

Art. 4° Os recursos orgamentarios da Secretaria de Saude do Estado, alocados
para esse fim serdo transferidos aos Municipios de acordo com a programagao
financeira do Tesouro Estadual, independentemente de convénio e segundo critérios,
valores e parametros de cobertura assistencial, de acordo com o artigo 35 (trinta e
cinco) da Lei Federal n.° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e disposigdes contidas

nesta Lei.

§ 1° A distribuicdo dos recursos, em 2003, sera feita exclusivamente através
de:

| — incentivo minimo mensal fixo por equipe minima completa de saude da
familia instalado e em funcionamento, com cumprimento da carga horaria estabelecida
pelo Programa, que possua Unidade Saude da Familia na area de abrangéncia e
segundo os registros dos dados no Sistema de Informagdo da Atengdo Basica - SIAB
fornecidas pela Coordenagdo do Programa Saude da Familia da Secretaria de Saude
do EStado; e

Il = incentivo Unico para investimento na infra-estrutura da Unidade de Saude
da Familia — USF, devendo obrigatoriamente ser utilizado parg\ aquisicdo de
equipamentos, melhorias na estrutura fisica e/ou material de consumomv



_ § 2° A partir do ano de 2004 os recursos serdo transferidos com base nos
seguintes critérios estabelecidos:

I - incentivo minimo mensal fixo por equipe minima completa de saude da
familia instalado e em funcionamento, com cumprimento da carga horaria estabelecida
pelo Programa, que possua Unidade Salde da Familia na area de abrangéncia e
segundo os registros dos dados no Sistema de Informagdo da Atengéo Basica - SIAB
fornecidas pela Coordenagéo do Programa Salide da Familia da Secretaria de Estado
da Saude da Paraiba;

Il - incentivo minimo mensal fixo acrescido de valores diferenciados pela
cobertura populacional do Programa Satide da Familia nos Municipios paraibanos:

Il — incentivo minimo mensal fixo acrescido de valores diferenciados por
macroregiéo e/ou regido de salde, de acordo com a distancia da capital;

IV — incentivo Unico para investimento na infra-estrutura da Unidade Saude da
Familia - USF, devendo obrigatoriamente ser utilizado para aquisicdo de
equipamentos, melhorias na estrutura fisica e/ou material de consumo.

§ 3° Além da operacionalizagéo dos critérios arrolados no paragrafo anterior, a
Comisséao Intergestores Bipartite — CIB podera encaminhar a deliberagdo do Conselho
Estadual da Saude — CES outros critérios para as transferéncias financeiras aos
Municipios.

Art. 5° A transferéncia de que trata o artigo 1° fica condicionado a
comprovagao de:

| — habilitagdo do Municipio em alguma das formas de gestdo do Sistema Unico
de Saude - SUS;

Il — existéncia de Conselho Municipal de Saude, mediante apresentagéo da Lei
de criagdo e das Atas das 03 (trés) ultimas reunibes, que comprova o seu
funcionamento;

Il - existéncia de Fundo Municipal de Saide, mediante apresentagéo da Lei de
criagdo e do extrato da movimentagéo financeira dos Ultimos 03 (trés) meses;

IV — apresentagdo de Plano Municipal de Salide aprovado pelo Conselho
Municipal de Saude;

V — apresentagéo trimestral de Plano de Aplicagédo e de Relatério de Gestéo na
Camara Municipal, precedidos de aprovagédo pelo respectivo Conselho de Saude, no
qual conste a prestagdo de contas dos recursos financeiros utilizados e a contrapartida
de recursos no Orgamento do Municipio, conforme modelo-padréo a ser expedido pela
Unidade Setorial de Planejamento da SSE, precedidos de aprovagéo na CIB/CES, nos

termos da Lei Federal 8.689, de 27 de julho de 1993; e
VI — assinatura do Termo de Compromisso com o Incentivo ao Programa

Saude da Familia a ser expedido conjuntamente pela Unidade Setorial de
Planejamento e pela Coordenagdo Estadual do Programa Saude da Familia
assessorado pelo érgéo juridico competente da Secretaria de Saude do Estado - SSE
e precedidos de aprovagdo na Comisséo Intergestores Bipartite — CIB e Conselho

Estadual de Saude - CES.

§ 1° Os Planos Municipais de Saude serdo consolidados na esfera regional e
estadual e a transferéncia de recursos pelo Fundo Estadual de Saide aos Municipios
fica condicionada a indicagdo, pela Comisséo Intergestores Bipartite — CIB, da relagao

de Municipios que:

| — cumprirem as exigéncias legais; ; B
Il — desenvolverem seu papel nos projetos de regionalizagéo e hleszagao

aprovados naquela Comiss&o; o
Il — disporem de plano compativel com a disponibilidade de recursos:



s § 2° O' Plano Municipal de Satde discriminara o percentual de receitas fiscais
proprias, Qestmado pelo Municipio, no respectivo orgamento, para financiamento da
fung:ap saude (agbes e servigos de saude), de acordo com a Portaria do Ministério do
Plintijtamento e Orgamento n.° 117, de 12 de novembro de 1998 ou outra que a
substitua.

§ 3° A Secretaria de Saude do Estado apresentara a Comissao Intergestores
Bipartite e ao Conselho Estadual de Salde proposta, no prazo maximo de 120 (cento
e vinte) dias da publicagéo desta lei, critérios e as condigdes minimas exigidas para a
:Apro_vallgéo dos Planos de Saude, Planos de Aplicagdo e Relatérios de Gestdo do

unicipio.

Art. 6° A transferéncia de recursos financeiros aos Municipios sera efetuada
mediante créditos nas contas especiais dos Fundos Municipais de Satide no Banco do
Brasil, conforme disposi¢do de Portaria a ser expedida pela Secretaria de Estado da
Saude da Paraiba.

Art. 7° Os recursos financeiros transferidos pelo Fundo Estadual de Saude
serdo movimentados, em cada esfera de governo, sob a fiscalizagdo do respectivo
Conselho de Salde, sem prejuizo da fiscalizagdo exercida pelo Orgdo de Controle
Interno do Poder Executivo e pelo Tribunal de Contas do Estado.

Art. 8° E vedada a transferéncia de recursos para o financiamento de agdes e
servigos ndo previstos nos Planos de Saude, exceto em situagdes emergenciais na
area de saude.

Art. 9° A Secretaria de Saude do Estado com base nos Relatérios de Gestéo
encaminhados pelos Municipios acompanhara a adequagéo dos recursos transferidos
a programagcao dos servigos e agdes constantes dos Planos de Saude.

Art. 10. A descentralizagdo dos servigos de salde para os municipios e a
regionalizagdo da rede de servigos assistenciais serdo promovidas e concretizadas
com a cooperagdo técnica do Estado visando assegurar o direito de acesso da
populagdo as agdes e servigos de salde, a integralidade da atengéo e a igualdade do

atendimento.

Art. 11 A cooperagéo técnica entre o Estado e os Municipios, sera exercida
com base na fungdo coordenadora da diregdo estadual do Sistema Unico de Salde —
SUS, tendo em vista a realizagdo das metas do Sistema e a redugdo das

desigualdades sociais regionais.

Art. 12 O Estado, por intermédio da diregdo estadual do SUS, incentivara os
Municipios a adotarem politica de recursos humanos caracterizada pelos elementos
essenciais de motivagdo do pessoal da drea de salde, de sua valorizag@o profissional
e de remuneragao, inclusive do Programa Saude da Familia — PSF e Programa dos

Agentes Comunitarios de Saude - PACS.

Art. 13 As transferéncias de recursos financeiros previstos nesta Lei serdo
suspensas automaticamente quando:

| — ocorrer a suspensdo dos recursos financeiros do incentivo do Programa
Saude da Familia — PSF repassados do Fundo Nacional de Saude para o Fundo

Municipal de Saude pelo Ministério da Satde; . '
Il — ndo ocorrer aumento das ofertas de agdes e servigos de saude,

prioritariamente na area de atengdo basica e a de referéncia especializada para
Programa Saude da Familia, segundo estabelecido como meta do Municipio no Plan



Diretor de Regionalizagéo — PDR do Estado, de acordo com a Norma Operacional de
Assisténcia a Saude — NOAS/SUS 01/2002 ou outra que a substitua;

Il — n&o produzir a melhoria nos indicadores de salde da populagdo
selecionados entre os indicadores monitorados no Pacto da Atengédo Basica e outros
indicadores acordados entre os gestores de saude do Estado e dos Municipios para

avaliagao do repasse do incentivo;
IV — ndo ocorrer a alimentagdo regular dos dados coletados na esfera

municipal para o Sistema de Informagdo sobre Orgamentos Publicos em Salde —

SIOPS;
V — o Municipio ndo apresentar os Planos de Aplicagdo e os Relatérios de

Gestao trimestrais, previamente aprovados pelo respectivo Conselho de Saude;
VI — o Municipio reduzir as receitas fiscais proprias para a fungao saude, de
acordo com a Portaria do Ministério do Planejamento e Orgamento n.° 117, de 12 de

novembro de 1998 ou outra que a substitua.

Art. 14 A Secretaria de Estado da Saude da Paraiba, em conjunto com a
Comisséo Intergestores Bipartite, com o Conselho Estadual de Saude e por intermédio
de seus 6rgdos, adotard medidas necessarias a operacionalizagdo do disposto nesta

Lei.

Art. 15 Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagéo.

Pago da Assembléia Legislativa do Estado da Paraiba, “Casa de Epitacio
Pessoa”, Joao Pessoa, 20 de dezembro de 2002.

Q/L( o
GERVASIO MAIA
Presidente



