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MA | 211130 | SRO LUIS | HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19 DE SAO LUIS | 0154369 | HOSPITAL | ESTADUAL | 144164 10 RS 143.616,00
MA | 210290 | cARUTAPERA | HOSPITAL REGIONAL DE CARUTAPERA | 2463784 | HOSPITAL | ESTADUAL | 144183 1 RS 14.361,60
MA Total 11 RS 157.977,60
M6 | 310730 | BOCAIUVA | HOSPITAL MUNICIPAL DE BOCAIUVA [ 2119471 [ HosPITAL [ MunicipAL | 141792 6 RS 86.169,60
MG Total 6 RS 86.169,60
MT | 510560 | MATUPA HOSPITAL MUNICIPAL DE MATUPA 2391724 | HOSPITAL MUNICIPAL | 142685 2 RS 28.723,20
MT | 510785 | SAO FELIX DO | HOSPITAL MUNICIPAL PREFEITO JOAO ABREU LUZ 2604426 | HOSPITAL MUNICIPAL | 142690 2 RS 28.723,20
ARAGUAIA
MT | 510790 | SINOP HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19 0218669 | HOSPITAL MUNICIPAL | 144285 1 RS 14.361,60
MT | 510020 | AGUA BOA HOSPITAL REGIONAL DE AGUA BOA 2473046 | HOSPITAL MUNICIPAL | 144410 6 RS 86.169,60
MT | 510025 | ALTA FLORESTA HOSPITAL REGIONAL DE ALTA FLORESTA ALBERT | 2471345 | HOSPITAL ESTADUAL | 144412 7 R$ 100.531,20
SABIN
MT | 510320 | COLIDER HOSPITAL REGIONAL DE COLIDER 2392410 | HOSPITAL ESTADUAL | 144413 6 RS 86.169,60
MT | 510340 | CUIABA HOSPITAL ESTADUAL SANTA CASA 9841903 | HOSPITAL ESTADUAL | 144414 2 RS 28.723,20
MT | 510760 | RONDONOPOLIS HOSPITAL REG IRMA ELZA GIOVANELLA 2604434 | HOSPITAL ESTADUAL | 144415 1 RS 14.361,60
MT | 510792 | SORRISO HOSPITAL REGIONAL DE SORRISO 2795655 | HOSPITAL ESTADUAL | 144416 4 RS 57.446,40
MT Total 31 RS 445.209,60
PA | 150810 | TUCURUI HOSPITAL MUNICIPAL DE TUCURUI 2621649 | HOSPITAL MUNICIPAL | 143328 5 RS 71.808,00
PA | 150563 | PICARRA UNIDADE MISTA DE SAUDE DE PICARRA 2622491 | UNIDADE MISTA ESTADUAL | 144405 1 RS 14.361,60
PA Total 6 RS 86.169,60
PB | 251230 | PRINCESA ISABEL | HOSPITAL DEPUTADO JOSE PEREIRA LIMA [2321637 | UNIDADE MISTA [ MuniciPAL | 143914 5 RS 71.808,00
PB Total 5 RS 71.808,00
PR | 410840 | FRANCISCO BELTRAO | HOSPITAL SAO FRANCISCO | 2666731 | HOSPITAL [ MuniciPAL | 142304 2 RS 28.723,20
PR Total 2 RS 28.723,20
RN | 240810 | NATAL HOSPITAL DE_ CAMPANHA COVID 19 SMS NATAL RN | 0104515 | HOSPITAL DE CAMPANHA | MUNICIPAL | 142929 17 RS 244.147,20
RN | 240810 | NATAL HOSPITAL MUNICIPAL NATAL SUL 0677477 | HOSPITAL MUNICIPAL | 144490 4 RS 57.446,40
RN Total 21 RS 301.593,60
SP | 355220 | SOROCABA HOSPITAL DE CAMPANHA CENTRO DE TRANSICAO E | 0605107 | HOSPITAL MUNICIPAL | 142401 5 RS 71.808,00
ESTABILIZACAQ COV
SP | 352440 | JACAREI HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19 JACAREI 0134163 | HOSPITAL MUNICIPAL | 143011 10 RS 143.616,00
SP | 350170 | AMERICO BRASILIENSE | UNIDADE HOSPITALAR DR JOSE NIGRO NETO | 2090171 | UNIDADE MISTA MUNICIPAL | 143794 5 R$ 71.808,00
AMERICO BRASILIENSE
SP_| 354390 | RIO CLARO HOSPITAL DE_ CAMPANHA COVID 19 RIO CLARO 0302961 | HOSPITAL DE CAMPANHA | MUNICIPAL | 144095 6 RS 86.169,60
SP_| 350900 | CAIEIRAS HOSPITAL DE CAMPANHA COVID 19 CAIEIRAS 0110310 | HOSPITAL DE CAMPANHA | MUNICIPAL | 140617 5 RS 71.808,00
SP_| 353440 | OSASCO PS JOSE IBRAHIN 7682581 | PRONTO SOCORRO MUNICIPAL | 143621 21 RS 301.593,60
SP | 350570 | BARUERI PRONTO SOCORRO MUNICIPAL JOSE AGOSTINHO DOS | 2024373 | PRONTO SOCORRO MUNICIPAL | 143643 10 RS 143.616,00
SANTOS
SP_| 350570 | BARUERI PS E MATERNIDADE NAIR FONSECA LEITAO ARANTES | 2082209 | PRONTO SOCORRO MUNICIPAL | 143660 7 R$ 100.531,20
SP_| 353730 | PENAPOLIS SANTA CASA DE PENAPOLIS 2078503 | HOSPITAL MUNICIPAL | 144149 3 RS 43.084,80
SP Total 72 RS 1.034.035,20
TOTAL GERAL 213 R$ 3.059.020,80

PORTARIA GM/MS N2 1.162, DE 8 DE JUNHO DE 2021

Prorroga e altera a Portaria GM/MS n? 3.290, de 4
de dezembro de 2020, para incluir representante no
Comité Técnico para o acompanhamento das agGes
relativas a vacina AZD 1222/ChAdOx1 n-CoV19
contra a Covidl9, decorrentes da Encomenda
Tecnolodgica firmada pela Fundagdo Oswaldo Cruz
(Fiocruz) e a empresa AstraZeneca

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

Considerando o Decreto n? 10.697, de 10 de maio de 2021, que, entre
alteragdes, criou a Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a Covid-19; e

Considerando os encaminhamentos da 62 Reunido Ordindria do Comité Técnico
para o acompanhamento das ag¢des relativas a vacina AZD 1222/ChAdOx1 n-CoV19 contra
a Covid-19, realizada em 21 de maio de 2021, que deliberou quanto a necessidade de
prosseguimento das a¢des de acompanhamento relativas a vacina AZD 1222/ChAdOx1 n-
CoV19, no ambito da Encomenda Tecnolégica do Comité Técnico, em conformidade com o
art. 52 da Portaria GM/MS n2 3.290, de 4 de dezembro de 2020, resolve:

Art. 192 Prorrogar por 180 (cento e oitenta) dias o prazo de duragdo do Comité
Técnico para o acompanhamento das ag¢des relativas a vacina AZD 1222/ChAdOx1 n-CoV19
contra a Covid-19, decorrentes da Encomenda Tecnoldgica firmada pela Fundagdo Oswaldo
Cruz (Fiocruz) e a empresa AstraZeneca.

Art. 22 O art. 32 da Portaria GM/MS n2 3.290, de 4 de dezembro de 2020, passa
a vigorar com a seguinte alteragao:
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V - Secretaria Extraordinaria de Enfrentamento a Covid-19.
Art. 32 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES

PORTARIA GM/MS N2 1.185, DE 9 DE JUNHO DE 2021

Institui a Politica de Gestdo de Riscos no ambito do
Ministério da Saude (PGR/MS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicdes que lhe confere o
art. 87, paragrafo Unico, incisos | e Il, da Constituicdo e tendo em vista o disposto no
Decreto n2 9.203, de 22 novembro de 2017, no Decreto n? 9.795, de 17 de maio de 2019,
e na Portaria de Consolidagdo GM/MS n2 1, de 28 de setembro de 2017, resolve:

Art. 12 Instituir a Politica de Gestdo de Riscos do Ministério da Saude - PGR/MS,
estabelecendo objetivos, principios, responsabilidades e competéncias a serem observados
no ambito desse Ministério, em todos os processos organizacionais, incluindo o
planejamento estratégico e todos os processos de gestdo de projetos e gestdo de
mudangas. .

OBJETIVOS DA POLITICA

Art. 22 S3o objetivos desta Politica de Gestdo de Riscos:

| - subsidiar a tomada de decisdo para o alcance dos objetivos institucionais;
e

Il - fortalecer os controles internos da gestdo, contribuindo para a melhoria dos
processos e do desempenho institucional.

Art. 32 A PGR/MS, seus planos, metodologias, guias e procedimentos sdo
aplicaveis a todas as Unidades da estrutura deste Ministério, abrangendo todos os
colaboradores e aqueles que, de alguma forma, desempenham atividades no Orgdo.

Art. 42 Para efeito desta Politica de Gestdo de Riscos, entende-se por:

| - Apetite a risco: nivel de risco que uma organizagdo esta disposta a aceitar na
busca de seus objetivos;

Il - Controles internos da gestdo: conjunto de regras, procedimentos, diretrizes,
protocolos e rotinas destinados a evitar, mitigar, transferir, compartilhar ou aceitar os
riscos e a oferecer seguranca razoavel para a consecugdo da missdao da organizagdo;

Il - Gerenciamento de riscos: processo destinado a identificar, analisar, avaliar,
tratar, monitorar e comunicar os potenciais eventos ou situagdes que possam impactar o
alcance dos objetivos da instituicdo;

IV - Gestdo de riscos: processo de natureza permanente, estabelecido,
direcionado e monitorado pela alta administragdo, que sistematiza, estrutura e coordena as
atividades de gerenciamento de riscos da organizacgdo;

V - Plano de Gestdo de Riscos: documento que aborda os processos definidos
como prioritdrios para o gerenciamento de riscos no periodo subsequente;

VI - Plano de Respostas aos Riscos: documento que contém o conjunto de
acGes necessdrias para adequar os niveis de riscos de determinado processo, considerando
o custo-beneficio da implantagdo dos controles; e
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VIl - Risco: possibilidade de ocorréncia de um evento que poderd impactar o
cumprimento dos objetivos institucionais.

Art. 52 A gestdo de riscos do Ministério da Saude observara os seguintes
principios:

| - estar alinhada com os objetivos institucionais do planejamento
estratégico;

Il - ser aderente as boas praticas de governanga, a integridade e a inovagdo;

IIl - abordar explicitamente a incerteza, com vistas a melhoria continua dos
processos, observada a relagdo custo-beneficio da implantagdo dos controles;

IV - estar amparada no apetite a riscos declarados pela alta administragdo;

V - agregar valor e proteger o ambiente interno do Ministério;

VI - ser parte integrante dos processos organizacionais e das politicas publicas
do Ministério da Saude;

VIl - adotar os planos, metodologias e ferramentas definidos pela institui¢do;

VIII - ser sistematica, estruturada e oportuna;

IX - ser baseada nas melhores informagdes disponiveis;

X - ser compativel com a natureza, a complexidade e a relevancia dos riscos dos
projetos estratégicos e processos organizacionais;

XI - ser realizada de forma continua; e

Xll - considerar os valores humanos e culturais da instituigdo.

DA ESTRUTURA

Art. 62 A estrutura de governanga da gestdo de riscos do MS sera composta
por:

| - Comité Interno de Governanga (CIG): composto pelo Ministro de Estado do
Ministério da Salde, pelo Secretario Executivo e pelos titulares das demais Secretarias,
conforme Portaria GM/MS n2 870, de 3 de maio de 2021;

Il - Comité de Gestdo de Riscos (CGR): composto por representantes das
Secretarias, indicados pelos Secretarios das pastas, com cargo de Dire¢do e
Assessoramento Superior (DAS) 5 ou equivalente, que tenham conhecimento em gestdo de
riscos e autonomia para a tomada de decisdo;

IIl - Unidade de Gestdo de Riscos e Integridade (UGRI): composta, em cada
Secretaria e Superintendéncia Estadual do Ministério da Saude (SEMS), por profissionais
com conhecimento em gestdo de riscos que serdo vinculados, hierarquicamente, as
Unidades Organizacionais e, tecnicamente, a Diretoria de Integridade (DINTEG); e

IV - Gestor de Processo (GP): responsdvel direto por determinado processo,
inclusive pelo seu gerenciamento de riscos.

§ 12 Os titulares das Secretarias sdo responsaveis pelos processos e pelo
gerenciamento dos riscos de sua Unidade.

§ 22 Ao menos 1 (um) integrante da UGRI devera ter dedicagdo exclusiva para
atuagdo em gestdo de riscos.

DAS COMPETENCIAS

Art. 72 Ao Comité Interno de Governanga (CIG), compete:

| - assegurar o alinhamento da gestdo de riscos com os objetivos do
planejamento estratégico institucional;

Il - aprovar a Politica e o Plano de Gestdo de Riscos;

IIl - definir o apetite a riscos e deliberar sobre as propostas de alteragdo dos
niveis de exposi¢do a riscos que possam impactar o alcance dos objetivos institucionais;

IV - assegurar que as informagdes relevantes sobre gestdo de riscos estejam
disponiveis para subsidiar a tomada de decis3o;

V - assegurar a utilizaggo de mecanismos de comunicagio e de
institucionaliza¢do da gestdo de riscos;

VI - deliberar sobre o resultado da avaliagdo de desempenho institucional da
gestdo de riscos;

VII - assegurar a realizagdo de agbes que incentivem e promovam a cultura e a
capacitagdo na gestdo de riscos; e

VIl - assegurar alocagdo dos recursos necessdrios a gestao de riscos.

Art. 82 Ao Comité de Gestdo de Riscos (CGR), compete:

| - promover o alinhamento da gestdo de riscos com os objetivos do
planejamento estratégico institucional;

Il - avaliar as propostas de Politica de Gestdo de Riscos para submeté-la ao
CIG;

IIl - aprovar a Metodologia de Gestdao de Riscos;

IV - avaliar o Plano de Gestdo de Riscos consolidado pela DINTEG e definir quais
processos serdo sugeridos ao CIG para integrar o Plano;

V - manifestar sobre o apetite a risco e sobre as propostas de alteragdo dos
niveis de exposi¢cdao a riscos recebidos das UGRI, para submeté-los aos CIG;

VI - comunicar ao CIG, informagdes relevantes sobre a gestdo de riscos para
subsidiar o processo de tomada de decisdo;

VIl - aprovar mecanismos de comunica¢do da gestdo de riscos;

VIII- aprovar os Planos de Respostas aos Riscos;

IX - analisar o relatério de avaliagdo de desempenho institucional da gestdo de
riscos e submeté-lo ao CIG; e

X - apoiar as agdes que incentivem e promovam a cultura e a capacitagdo em
gestdo de riscos.
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Art. 92 A Unidade de Gestdo de Riscos e Integridade (UGRI), compete:

| - coordenar o gerenciamento de riscos dos processos de sua Unidade
Organizacional;

Il - assegurar o alinhamento do processo de gerenciamento de riscos da sua
Unidade Organizacional com os objetivos do planejamento estratégico institucional;

Il - apoiar e monitorar o processo de gerenciamento de riscos da sua Unidade
Organizacional;

IV - consolidar as informagdes apresentadas pelos Gestores de Processos e
propor os processos prioritarios de sua Unidade Organizacional que poderdo compor o
Plano de Gestdo de Riscos;

V - assegurar o cumprimento do apetite a risco definido e submeter as
propostas de alteragdo dos niveis de exposicdio a riscos ao titular da Unidade
Organizacional;

VI - comunicar, ao titular da Unidade Organizacional, as informacgdes relevantes
sobre a gestdo de riscos para subsidiar o processo de tomada de decisdo;

VIl - avaliar os Planos de Respostas aos Riscos elaborados pelos Gestores de
Processos, submeté-los ao titular da Unidade Organizacional para aprovagdao e encaminha-
los a DINTEG;

VIII - analisar e emitir opinido sobre os Relatdérios de Gestdo de Riscos
elaborados pelos Gestores de Processos, submeté-los ao titular da Unidade Organizacional
e encaminha-los a DINTEG;

IX - apoiar a cultura e as agOes de capacitagdo em gestdo de riscos; e

X - atuar na articulagdo com os Gestores de Processos e com as demais
Unidades responsaveis pela gestdao de riscos no MS.

Art. 10. Ao Gestor de Processos (GP), compete:

| - alinhar o processo de gerenciamento de riscos com os objetivos do
planejamento estratégico institucional;

Il - aplicar a Metodologia e utilizar as ferramentas da gestdo de riscos nos
processos sob sua responsabilidade;

Il - selecionar os processos sob sua responsabilidade que devam ter os riscos
gerenciados e tratados com prioridade e propor sua inclusdo no Plano de Gestdo de
Riscos;

IV - observar o apetite a risco definido e propor alteragées dos niveis de
exposicdo a riscos, quando for o caso;

V - gerar e comunicar a UGRI, informagdes relevantes sobre a gestdo de riscos
para subsidiar o processo de tomada de deciséo;

VI - elaborar o Plano de Resposta aos Riscos dos processos sob sua
responsabilidade;

VIl - avaliar os resultados da execugdo dos Planos de Resposta aos Riscos;

VIII - elaborar os Relatérios de Gestdo de Riscos dos processos sob sua
responsabilidade e encaminhar a UGRI para analise;

IX - estimular a cultura e a capacitagdo em gestao de riscos; e

X - averiguar, ao longo do tempo, se os riscos de seus processos estdo em
niveis aceitdveis, considerando os controles implementados.

Art. 11. A Diretoria de Integridade (DINTEG), compete:

| - supervisionar o alinhamento da gestdo de riscos com os objetivos do
planejamento estratégico institucional;

Il - propor Politica, Metodologia e normas para a gestdo de riscos;

Il - apoiar e assessorar as UGRI no processo de gerenciamento de riscos das
suas Unidades Organizacionais;

IV - consolidar as informagdes apresentadas pelas UGRI para subsidiar a
elaboragdo da proposta do Plano de Gestdao de Riscos e sugerir ajustes, se for o caso;

V - contribuir com a definigdo de apetite ao risco e monitorar as propostas de
alteragdo dos niveis de exposi¢do a riscos das Unidades Organizacionais;

VI - propor mecanismos de comunicagdo e de institucionalizagdo da gestdo de
riscos;

VII - consolidar e comunicar, ao CGR e ao CIG, as informagdes relevantes sobre
a gestdo de riscos para subsidiar o processo de tomada de decisdo;

VIII - manifestar sobre os Planos de Respostas aos Riscos das Unidades
Organizacionais, encaminhando ao CGR para analise e aprovagao;

IX - acompanhar a implementagdo dos Planos de Respostas aos Riscos e
comunicar o seu estagio de execu¢do ao CGR;

X - elaborar, anualmente, o relatério de avaliagdo de desempenho institucional
da gestdo de riscos e submeté-lo ao CGR;

Xl - promover a cultura e as a¢des de capacitagdo em gestdo de riscos;

XIl - acompanhar o resultado da gestdo de riscos e propor os encaminhamentos
necessarios;

Xl - apoiar a implantagdo e melhoria continua do processo de gerenciamento
de riscos; e

XIV - assessorar tecnicamente o Comité Interno de Governanga e o Comité de
Gestdo de Riscos.

§ 12 A DINTEG é dotada de autonomia para solicitar, as Unidades do Ministério
da Saude, documentos e informagBes necessdrias a execugdo de suas atividades;

§ 22 A DINTEG podera promover outras a¢oes relacionadas a implementacdo da
gestdo de riscos em conjunto com Unidades do Ministério da Saude, resguardados os
principios de independéncia e autonomia na forma de atuagdo.

Art. 12. Ao Departamento Nacional de Auditoria do SUS (DENASUS),
compete:

| - avaliar, de forma independente, a gestdo de riscos do MS;

Il - avaliar o alinhamento da gestdo de riscos com os objetivos do planejamento
estratégico institucional; e

Il - subsidiar as areas técnicas com os resultados das auditorias, de forma a
auxiliar na selecdo de processos prioritdrios para o gerenciamento de riscos.

DO FUNCIONAMENTO DO COMITE DE GESTAO DE RISCOS (CGR)

Art. 13. O CGR-MS sera coordenado pelo representante da Secretaria Executiva,
que em seus impedimentos legais serd representado pelo seu substituto legal.

§ 12 Os titulares indicados para compor o CGR-MS terdo como suplentes seus
substitutos legais em suas respectivas Secretarias.

§ 292 A secretaria executiva do CGR-MS serd exercida pela Secretaria Executiva
do Ministério da Salde, que sera responsavel pela pauta das reuniGes técnicas, prestara
apoio administrativo e logistico aos trabalhos do CGR/MS.

Art. 14. O CGR-MS reunir-se-a, em carater ordindrio, trimestralmente e, em
carater extraordindrio, quando convocado pelo seu Coordenador, sempre que
necessario.

§ 12 O quérum para a reunido do CGR-MS é de maioria simples dos membros
e 0 quorum de aprovagdo é de maioria dos presentes.

§ 22 As atas e resolugdes do CGR-MS serao disponibilizadas em sitio eletrénico
do Ministério da Saude, ressalvado o conteudo sujeito a sigilo ou restricdo de acesso, nos
termos da Lei n2 12.527, de 18 de novembro de 2011.

§ 32 Os membros do CGR-MS que se encontrarem no Distrito Federal se
reunirdo presencialmente e os membros que se encontrarem em outros entes federativos
participardo da reunido por meio de videoconferéncia.

Art. 15. A participagdo no CGR-MS sera considerada prestacdo de servigo
publico relevante ndo remunerada.

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 16. A implantagao e implementacdo desta Politica serd realizada de forma
gradual e continuada no ambito do MS e das Unidades do Ministério da Saude.

Art. 17. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacdo.

Art. 18. Fica revogada a Portaria GM/MS n2 1.822, de 20 de julho de 2017,
publicada no Diario Oficial da Unido n2 139, de 21 de julho de 2017, Segdo 1, pagina 163,

MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES

PORTARIA GM/MS N2 1.186, DE 9 DE JUNHO DE 2021

Autoriza, em cardter excepcional e tempordrio, leitos de Suporte Ventilatério Pulmonar para
atendimento exclusivo dos pacientes da COVID-19, e estabelece recurso do Bloco de Manutengdo
das Agdes e Servigos Publicos de Saude - Grupo Coronavirus (COVID-19), a ser disponibilizado a
Estados e Municipios.

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

Considerando a Portaria SAES/MS n? 510, de 16 de junho de 2020, que inclui leito e habilitagdo de Suporte Ventilatério Pulmonar no CNES e procedimentos de didrias na Tabela
de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses e Materiais Especiais do SUS, para atendimento exclusivo dos pacientes da COVID-19;

Considerando a Portaria GM/MS n2 471, de 17 de margo de 2021, que dispde sobre o procedimento para autorizagdo de Leitos de Suporte Ventilatério Pulmonar (LSVP), em
cardter excepcional e temporario, para atendimento exclusivo dos pacientes da COVID-19; e

Considerando a correspondente avaliagdo do Departamento de Atengdo Hospitalar, Domiciliar e de Urgéncia - DAHU/SAES/MS, constante no NUP-SEI 25000.082962/2021-32,
resolve:

Art. 12 Ficam autorizados, em carater excepcional e temporario, leitos de Suporte Ventilatério Pulmonar para atendimento exclusivo dos pacientes da COVID-19, dos
estabelecimentos descritos no Anexo.

Art. 22 Fica estabelecido recurso financeiro do Bloco de Manutengdo das Ag¢Bes e Servigos Publicos de Saude - Grupo Coronavirus (COVID 19), a ser disponibilizado aos Municipios,
no montante de RS 244.147,20 (duzentos e quarenta e quatro mil, cento e quarenta e sete reais e vinte centavos), conforme Anexo.

Paragrafo Unico. As despesas autorizadas nos termos desta Portaria correspondem ao més de junho de 2021.

Art. 32 O Fundo Nacional de Salde adotara as medidas necessdrias para a transferéncia do montante estabelecido no art. 22, aos Fundos Municipais de Saude, mediante processo
autorizativo encaminhado pela Secretaria de Atengdo Especializada a Saude.

Art. 42 O recurso orgamentdrio objeto desta Portaria correrd por conta do orgamento do Ministério da Saude, devendo onerar o Programa de Trabalho: 10.302.5018.8585.6500
- Atengdo a Saude da Populagdo para Procedimentos em Média e Alta Complexidade (Plano Orgamentario - CVCO - Medida Provisdria n? 1.041, de 30 de margo de 2021).

Art. 52 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacdo.

MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES

ANEXO
UF | IBGE MUNICIPIO ESTABELECIMENTO CNES GESTAO |N2  PROPOSTA | Ne LEITOS SUPORTE VENTILATORIO PULMONAR - | VALOR TOTAL
SAIPS COD. 28.06
BA | 292870 |SANTO ANTONIO DE|UPA 24 HORAS ANTONIO REGINALDO FERNANDES| 0156132 | MUNICIPAL 141464 2 RS 28.723,20
JESUS DOS SANTOS

BA Total 2 RS 28.723,20

RN | 240810 | NATAL \ UPA 24H DE PAJUCARA | 6531288 | MUNICIPAL | 142933 5 RS 71.808,00
RN Total 5 RS 71.808,00

CE | 230523 | HORIZONTE \ UPA DE HORIZONTE | 7381158 | MuNicIPAL | 143657 2 RS 28.723,20
CE Total 2 RS 28.723,20

MG | 313130 | IPATINGA \ UPA JOSE ISABEL DE NASCIMENTO | 7417659 | MuNicIPAL | 144123 8 RS 114.892,80
MG Total 8 RS 114.892,80

TOTAL GERAL 17 RS 244.147,20

PORTARIA GM/MS N2 1.187, DE 9 DE JUNHO DE 2021

Cancela a autorizagdo de leitos de Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto para atendimento
exclusivo dos pacientes COVID-19 e estabelece a devolugdo de recurso do Bloco de Manutengao
das Agbes e Servicos Publicos de Saude - Grupo de Atengdo Especializada, disponibilizado ao
Estado de Minas Gerais e Municipio de Manhuagu.

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

Considerando a Portaria GM/MS n2 829, de 28 de abril de 2021, que dispde sobre o procedimento para autoriza¢do de leitos de Unidade de Terapia Intensiva - UTI Adulto e
Pediatrico COVID-19, em carater excepcional e temporario, para o atendimento exclusivo de pacientes com Sindrome Respiratéria Aguda Grave SRAG/Covid-19;

Considerando a Portaria SAES/MS n? 237, de 18 de margo de 2020, que inclui habilitacdes, leitos e procedimentos para atendimento exclusivo dos pacientes com COVID-19;

Considerando a Portaria GM/MS n2 431, de 11 de margo de 2021, que autoriza leitos de Unidade de Terapia Intensiva - UTI, para atendimento exclusivo dos pacientes COVID-
19;

Considerando a Portaria GM/MS n2 567, de 29 de margo de 2021, que autoriza leitos de Unidades de Terapia Intensiva - UTI, para atendimento exclusivo dos pacientes COVID-
19;

Considerando o Memorando SES/URSMAN-CAS n2 51/2021, de 09 de abril de 2021 e Oficio SES/SUBPAS-SRAS n2 84/2021, de 19 de abril de 2021; e

Considerando a correspondente avaliagdo da Coordenagdo-Geral de Atencdo Hospitalar e Domiciliar - Departamento de Atengdo Hospitalar, Domiciliar e de Urgéncia -
CGAHD/DAHU/SAES/MS, constante no NUP-SEI n2 25000.073883/2021-31, resolve:

Art. 12 Fica cancelada a autorizagdo de leitos da Unidade de Tratamento Intensivo COVID-19, do estabelecimentos descrito no Anexo a esta Portaria.
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