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ADVERTENCIA
Este texto ndo substitui o publicado no Diério Oficial da Unido

Ministério da Saude
Gabinete do Ministro

PORTARIA N 3.992, DE 28 DE DEZEMBRO DE 2017.

Altera a Portaria de Consolidagao n° 6/GM/MS, de 28 de
setembro de 2017, para dispor sobre o financiamento e
a transferéncia dos recursos federais para as agoes e
os servicos publicos de satide do Sistema Unico de
Saude.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuigdes que lhe conferem os incisos | e Il do paragrafo
Unico do art. 87 da Constituigao, resolve:

Art. 1° A Portaria de Consolidagdo n° 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, passa a vigorar com as seguintes
alteragdes:

“‘Art. 2° O financiamento das acGes e servicos publicos de saude € de responsabilidade das trés esferas de
gestéo do Sistema Unico de Saude (SUS), observado o disposto na Constituicdo Federal, na Lei Complementar n°® 141,
de 13 de janeiro de 2012, e na Lei Organica da Saude.” (NR)

“Art. 3° Os recursos do Fundo Nacional de Saude, destinados a despesas com agdes e servigos publicos de
saude, a serem repassados na modalidade fundo a fundo aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios serdo
organizados e transferidos na forma dos seguintes blocos de financiamento:

| - Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Saude; e

Il - Bloco de Investimento na Rede de Servigos Publicos de Saude.

§ 1° Os recursos que compdem cada Bloco de Financiamento seréo transferidos, fundo a fundo, de forma regular
e automatica, em conta corrente especifica e Unica para cada Bloco, mantidas em instituicdes financeiras oficiais
federais e movimentadas conforme disposto no Decreto n° 7.507, de 27 de junho de 2011.

§ 2° Os recursos que compdem cada Bloco de Financiamento devem ser aplicados em agdes e servigos publicos
de saude relacionados ao préprio bloco, devendo ser observados:

| - a vinculagdo dos recursos, ao final do exercicio financeiro, com a finalidade definida em cada Programa de

Trabalho do Orgamento Geral da Unido que deu origem aos repasses realizados;

Il - o estabelecido no Plano de Saude e na Programagdo Anual do Estado, do Distrito Federal e do Municipio
submetidos ao respectivo Conselho de Saude; e

[l - o cumprimento do objeto e dos compromissos pactuados el/ou estabelecidos em atos normativos especificos
expedidos pela diregédo do Sistema Unico de Saude - SUS em sua respectiva esfera de competéncia.

§ 3° A vinculagdo de que trata o inciso | do § 2° é valida até a aplicagao integral dos recursos relacionados a cada
Programa de Trabalho do Orgamento Geral da Unido que deu origem ao repasse, ainda que em exercicio diverso
daquele em que ocorreu o ingresso no fundo de saude do Estado, do Distrito Federal ou do Municipio.

§ 4° Enquanto n&o forem investidos na sua finalidade, os recursos de que trata este artigo deverdo ser
automaticamente aplicados em fundos de aplicagédo financeira de curto prazo, lastreados em titulos da divida publica
federal, com resgates automaticos, observado o disposto no art. 1122.

§ 5° Os rendimentos das aplicagdes financeiras de que trata o § 4° serédo obrigatoriamente aplicados na execugao
de agdes e servigos publicos de saude relacionados ao respectivo Bloco de Financiamento, estando sujeitos as mesmas
finalidades, regras e condi¢cdes de prestacdo de contas exigidas para os recursos transferidos.” (NR)

“Art. 4° O repasse dos recursos de que trata o artigo 3° ao Estado, ao Distrito Federal e ao Municipio fica
condicionado a:

| - instituicdo e funcionamento do Conselho de Saude, com composigao paritaria, na forma da legislagao;
II - instituicdo e funcionamento do Fundo de Saude;

Il - previsdo da agéo e servigo publico de saude no Plano de Saude e na Programagédo Anual, submetidos ao
respectivo Conselho de Saude;

IV - apresentagéo do Relatério Anual de Gestéo ao respectivo Conselho de Saude; e
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V - alimentagéo e atualizagao regular dos sistemas de informagbes que compdem a base nacional de informagbes
do SUS, consoante previsto em ato especifico do Ministério da Saude.” (NR)

“Art. 5° Os recursos financeiros referentes ao Bloco de Custeio de que trata o inciso | do caput do art. 3° seréo
transferidos aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios em conta corrente Unica e destinar-se-ao:

| - a manutengdo da prestacédo das agdes e servigos publicos de saude; e

Il - ao funcionamento dos 6rgéos e estabelecimentos responsaveis pela implementagéo das agbes e servigos
publicos de saude.

Paragrafo unico. Fica vedada a utilizagdo de recursos financeiros referentes ao Bloco de Custeio para o
pagamento de:

| - servidores inativos;

Il - servidores ativos, exceto aqueles contratados exclusivamente para desempenhar fungdes relacionadas aos
servigcos previstos no respectivo Plano de Saude;

Il - gratificacdo de fungdo de cargos comissionados, exceto aqueles diretamente ligados as fungdes relacionadas
aos servigos previstos no respectivo Plano de Saude;

IV - pagamento de assessorias ou consultorias prestadas por servidores publicos pertencentes ao quadro do
préprio Municipio ou do Estado; e

V - obras de constru¢des novas, bem como de ampliagdes e adequagdes de imoveis ja existentes, ainda que
utilizados para a realizagao de agdes e/ou servigos de saude.” (NR)

“Art. 6° Os recursos financeiros referentes ao Bloco de Investimento na Rede de Servigos de Salude de que trata
o inciso Il do caput do art. 3° serdo transferidos em conta corrente Unica, aplicados conforme definido no ato normativo
que lhe deu origem, e destinar-se-ao, exclusivamente, a:

| - aquisi¢ao de equipamentos voltados para a realizagéo de agdes e servigos publicos de saude;
Il - obras de construgdes novas utilizadas para a realizagao de agdes e servigos publicos de saude; e

Il - obras de reforma e/ou adequagbes de imdveis ja existentes utilizados para a realizagdo de agdes e servigos
publicos de saude.

Paragrafo unico. Fica vedada a utilizagdo de recursos financeiros referentes ao Bloco de Investimento em 6rgéos
e unidades voltados, exclusivamente, a realizagdo de atividades administrativas.” (NR)

“Art. 7° Os recursos federais provenientes de acordos de empréstimos internacionais serdo transferidos conforme
definido em seus atos normativos, devendo ser movimentados em conta corrente especifica, respeitadas as normas
estabelecidas em cada acordo firmado.” (NR)

“Art. 8° Os recursos que compdem cada Bloco de Financiamento poderao ser acrescidos de recursos especificos:
| - pactuados na Comisséo Intergestores Tripartite - CIT; e/ou
Il - para atender a situagdes emergenciais ou de riscos sanitarios e epidemioldgicos.

Paragrafo unico. Os recursos de que trata o caput devem ser aplicados em conformidade com o respectivo ato
normativo.” (NR)

“CAPITULO |

DA OPERACIONALIZAGAO DAS TRANSFERENCIAS DE RECURSOS FEDERAIS AOS ESTADOS, AO
DISTRITO FEDERAL E AOS MUNICIPIOS, A SEREM REPASSADOS DE FORMA AUTOMATICA, SOB A
MODALIDADE FUNDO A FUNDO, EM CONTA CORRENTE UNICA PARA CADA BLOCO DE FINANCIAMENTO

Art. 1121. Ficam definidas as orientagbes para operacionalizagdo das transferéncias de recursos federais aos
Estados, Distrito Federal e Municipios, a serem repassados de forma automatica, sob a modalidade fundo a fundo, em
conta corrente Unica para cada Bloco de Financiamento de que trata esta Portaria.” (NR)

“Art. 1122. As contas correntes Unicas dos Blocos de Financiamento para operacionalizagdo das transferéncias
de recursos federais aos Estados, Distrito Federal e Municipios serdo abertas pelo Ministério da Saude, por meio da
Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS, por processo automatico, para os Blocos de
Financiamento de que trata o art. 3°, exclusivamente, nas seguintes instituicdes financeiras oficiais federais:

| - Banco do Brasil S/A; e

Il - Caixa Econémica Federal.

§ 1° A Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS devera firmar acordos de cooperagdo com
as instituigdes financeiras oficiais federais de que trata este artigo, para estabelecer as regras de operacionalizagao.

§ 2° Cabe aos gestores dos fundos de saude dos Estados, dos Municipios ou do Distrito Federal beneficiarios dos
recursos transferidos pelo Fundo Nacional de Saude:
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| - efetuar os registros necessarios para regularizagdo das contas correntes junto as instituicdes financeiras oficiais
federais em até cinco dias uteis apds sua abertura pela Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS;
e

Il - definir se os recursos deverdo ser mantidos em aplicagéo financeira de curto prazo, lastreados em titulos da
divida publica federal, com resgates automaticos, prevista no § 4° do art. 3°, ou se serdo transferidos para caderneta de
poupanga.

“Art. 1123. A Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS somente abrira contas correntes, nas
instituicdes financeiras de que trata o art. 1122, vinculadas ao Cadastro Nacional da Pessoa Juridica -CNPJ préprio do
respectivo fundo de saude, nos termos das normas editadas pela Secretaria da Receita Federal do Brasil.” (NR)

“Art. 1124. Os recursos federais provenientes de acordos de empréstimos internacionais serdo movimentados por
meio de contas correntes especificas, observado o disposto no art. 7°.” (NR)

“Art. 1125. Os recursos financeiros relativos as agdes vinculadas a cada Bloco de Financiamento serdo
transferidos aos Estados, Distrito Federal e Municipios conforme cronograma de desembolso do Fundo Nacional de
Saude, obedecida a programacao financeira da Secretaria do Tesouro Nacional.” (NR)

“Art. 1126. A solicitagdo de alteragdo do domicilio bancario pelo gestor de saude devera ser feita por meio de
encaminhamento de expediente ao Diretor-Executivo do Fundo Nacional de Saude, caso em que o novo domicilio
bancario deve ser mantido por, no minimo, um ano.” (NR)

“Art. 1127. As regras de formagédo da nomenclatura das contas correntes serdo definidas em ato especifico do
Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS.” (NR)

“Art. 1128. A Diretoria Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS podera expedir normas e orientagdes
complementares para a operacionalizagdo das transferéncias de recursos federais aos Estados, ao Distrito Federal e
aos Municipios, a serem repassados de forma automatica, sob a modalidade fundo a fundo.” (NR)

“Art. 1147. Sem prejuizo de outras formas de controle realizadas pelo Ministério da Saude, a comprovagéo da
aplicagdo dos recursos repassados pelo Fundo Nacional de Saude aos fundos de saude dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios far-se-a, para o Ministério da Saude, por meio do Relatério de Gestdo, que deve ser elaborado
anualmente e submetido ao respectivo Conselho de Saude.

Paragrafo Unico. A regulamentagdo do Relatério de Gestdo encontra-se na Portaria de Consolidagdo n°
1/GMIMS, de 28 de setembro de 2017, que trata da consolidagéo das normas sobre direitos e deveres dos usuarios da
saude, da organizagéo e do funcionamento do Sistema Unico de Saude.” (NR)

“Art. 1148. Os 6rgaos e entidades finalisticos responsaveis pela gestdo técnica das politicas de saude e os
6rgaos responsaveis pelo monitoramento, regulagdo, controle e avaliagdo dessas politicas devem acompanhar a
aplicagado dos recursos financeiros transferidos fundo a fundo e proceder a analise dos Relatérios de Gestédo, com vista a
identificar informagdes que possam subsidiar o aprimoramento das politicas de salde e a tomada de decisdes na sua
area de competéncia.

Paragrafo Unico. Sem prejuizo da fiscalizagdo exercida pelos érgdos de controle interno e externo e do disposto
no Decreto n° 1.651, de 28 de setembro de 1995, sempre que constatadas irregularidades, os 6rgaos e entidades de que
trata o caput devem indicar a realizagdo de auditoria e fiscalizagdo especifica pelo componente federal do Sistema
Nacional de Auditoria - SNA que, sempre que possivel, devera atuar de maneira integrada com os demais
componentes.” (NR)

“Art. 1150. Para fins de transparéncia, registro de série histérica e monitoramento, bem como em observancia ao
disposto no inciso VIl do caput do art. 5° do Decreto n° 3.964, de 10 de outubro de 2001, a Diretoria-Executiva do Fundo
Nacional de Saude - FNS/SE/MS divulgara, em seu sitio eletrénico, as informagdes sobre as transferéncias de recursos
federais aos Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios para o custeio e investimento de agdes e servigos publicos de
saude, organizando-as e identificando-as por grupos relacionados ao nivel de atengao ou a area de atuagéo, tais como:

| - Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Saude:
a) Atencéo Basica;
b) Atengao de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar;
c) Assisténcia Farmacéutica;
d) Vigilancia em Saude; e
e) Gestdo do SUS; e
Il - Investimento na Rede de Servigos Publicos de Saude:
a) Atengéo Basica
b) Atencao Especializada
c) Vigilancia em Saude;
d) Gestéo e desenvolvimento de tecnologias em Salde no SUS; e
e) Gestédo do SUS.

§ 1° O Ministério da Saude podera estabelecer formas complementares de organizagdo e identificacdo das
informagdes sobre as transferéncias de recursos federais, com vistas ao monitoramento de programas, projetos e
estratégias especificos relacionados a politica de saude.

§ 2° As formas complementares de organizagéo e identificagéo a que se refere o § 1° ndo ensejardo, em hipotese

alguma, necessidade de identificagdo, nos orgamentos dos Municipios, Estados e Distrito Federal, de Programas de
Trabalho mais especificos que aqueles existentes no Orgamento Geral da Unido que deram origem ao repasse.” (NR)
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“Art. 1154. O Orgdo Setorial do Sistema Federal de Planejamento e Orgamento divulgara, anualmente, em ato
especifico, o detalhamento dos Programas de Trabalho das dotagbes orgamentarias consignadas ao Ministério da Saude
que serdo onerados pelas transferéncias de recursos federais referentes a cada Bloco de Financiamento.” (NR)

Art. 2° Os saldos financeiros das contas correntes vinculadas aos recursos federais transferidos em datas
anteriores a vigéncia desta Portaria e organizados sob a forma de Blocos de Financiamento de Atengéo Basica; Atengédo
de Média e Alta Complexidade Ambulatorial e Hospitalar; Gestdo do SUS, Assisténcia Farmacéutica e Vigilancia em
Saude poderao ser transferidos para a conta corrente Unica do Bloco de Custeio das Agbes e Servigos Publicos de
Saude, devendo ser observados:

| - a vinculagdo dos recursos, ao final do exercicio financeiro, com a finalidade definida em cada Programa de
Trabalho do Orgamento Geral da Unido que deu origem aos repasses realizados; e

Il - o cumprimento do objeto e dos compromissos pactuados e/ou estabelecidos em atos normativos especificos
que regulamentaram o repasse a época do ingresso dos recursos no fundo de saude do Estado, do Distrito Federal ou
do Municipio.

Art. 3° Os recursos pendentes de repasse referentes a propostas e projetos de investimento com execugao
financeira iniciada em data anterior a entrada em vigor desta Portaria serdo transferidos pelo Fundo Nacional de Saude
para as mesmas contas em que foram transferidas as parcelas anteriores.

Art. 4° A Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude - FNS/SE/MS e o Departamento de Informatica do SUS
- DATASUS, em articulagdo com as areas técnicas pertinentes do Ministério da Saude, adotardo as providéncias
necessarias a implementacao do disposto nesta Portaria em até trinta dias apds a data de sua publicacao.

Art. 5° As citagdes aos Blocos de Financiamento da Atengao Basica; da Atengdo de Média e Alta Complexidade
Ambulatorial e Hospitalar; da Vigilancia em Salde; da Assisténcia Farmacéutica; e da Gestéo do SUS, feitas nos atos
normativos anteriores a data de publicagao desta Portaria, devem ser interpretadas, no que couber, como referéncias ao
Bloco de Custeio das Agdes e Servigos Publicos de Saude, de que trata o inciso | do caput do art. 3° da Portaria de
Consolidagado n° 6/GM/MS, de 2017.

Art. 6° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.
Art. 7° Ficam revogados os Anexos | e Ill a Portaria de Consolidagéo n° 6/GM/MS, de 28 de setembro de 2017.
RICARDO BARROS

Saude Legis - Sistema de Legislacdao da Saude
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