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Sumula: Regulamenta a elaboragao, tramitagao, requisitos e meios de verificagao
do Plano Diretor de Regionalizagcao — PDR — e o processo de qualificagao de
regioes/microrregioes, constante da Norma Operacional da Assisténcia —
NOAS/SUS 01/2001

Instrugdo Normativa GM/MS n.° 02 Em 6 de abril de 2001.

Regulamenta a elaboragao, tramitagao, requisitos e
meios de verificagdo do Plano Diretor de Regionalizagao
— PDR - e o processo de qualificagao de
regides/microrregides, constante da Norma Operacional
da Assisténcia — NOAS/SUS 01/2001

O Ministro da Saude, no uso de suas atribuigdes, considerando a necessidade de
regulamentar a Norma Operacional da Assisténcia a Saude — NOAS-SUS 01/2001,
aprovada pela Portaria GM/MS n 95, de 26 de janeiro de 2001, resolve:

Art. 10 A elaboracgao, tramitagao e verificagao do Plano Diretor de Regionalizagao e
qualificagdo de regides/microrregides, previstas na NOAS-SUS 01/2001 observara os
dispositivos desta Instrucdo Normativa.

Capitulo | — da elaboragao do Plano Diretor de Regionalizacao

Art. 20 O Plano Diretor de Regionalizagao - PDR é o instrumento de ordenamento do
processo de regionalizagdo em cada Estado e no Distrito Federal e fundamenta-se na
conformacao de sistemas funcionais e resolutivos de assisténcia a saude, por meio da
organizagao dos territorios estaduais em regides/microrregides e modulos assistenciais;
da conformacao de redes hierarquizadas de servigos; do estabelecimento de mecanismos
e fluxos de referéncia e contra-referéncia intermunicipais, objetivando garantir a
integralidade da assisténcia e o0 acesso da populagéo aos servigos e agdes de saude de
acordo com suas necessidades.

Art. 30 Cabe as Secretarias de Estado da Saude e do Distrito Federal a elaboragao do
PDR que devera contemplar uma légica de planejamento que envolva os municipios na
definicdo dos espacgos regionais/microrregionais de assisténcia a saude, dos fluxos de
referéncia, bem como dos investimentos para a conformacgao de sistemas de saude
resolutivos e funcionais.

Art. 4° O Plano Diretor de Regionalizagao deve contemplar a perspectiva de redistribuigéo
geografica de recursos tecnolégicos e humanos, explicitando o desenho futuro e desejado
da regionalizagéo estadual, prevendo os investimentos necessarios para a conformagao
destas novas regidées/microrregides e moédulos assistenciais, observando assim, a diretriz
de possibilitar o acesso do cidadao a todas as acdes e servicos necessarios para a
resolugao de seus problemas de saude, o mais proximo possivel de sua residéncia.

Art. 50 O Plano Diretor de Regionalizagao subsidiara o processo de qualificacdo de
regides/microrregides.



Capitulo Il — da tramitagdo do Plano Diretor de Regionalizacao

Art. 60- O Plano Diretor de Regionalizacédo devera ser encaminhado observando a
seguinte tramitacao:

a) A Secretaria Estadual de Saude ou do Distrito Federal devera encaminhar o PDR a
respectiva Comissao Intergestores Bipartite - CIB, que devera convocar reunido para
analise e aprovagao, apos, no maximo, 30 (trinta) dias a contar da data de recebimento da
proposta;

b) Aprovado o Plano Diretor de Regionalizagao, a CIB devera remeté-la ao Conselho
Estadual de Saude - CES, que tera 30 (trinta) dias para apreciacao e deliberagio;

c) Apo6s aprovado nas instancias estaduais, a Secretaria de Saude devera encaminhar o
PDR a Secretaria Executiva da Comisséao Intergestores Tripartite - CIT, que encaminhara
o Plano ao gestor federal, para analise de conteudo e viabilidade;

d) A analise do PDR sera feita pelo Departamento de Descentralizagdo da Gestao da
Assisténcia — DGA, da Secretaria de Assisténcia a Saude — SAS, e pelo Departamento de
Atencao Basica — DAB, da Secretaria de Politicas de Saude — SPS, que procederao ao
encaminhamento deste, com parecer, a Comissao Intergestores Tripartite para
deliberagdo e homologagdo. Caso nao seja homologado, o PDR devera ser encaminhado
a respectiva Secretaria de Saude, a CIB e ao CES para ajuste e analise das
recomendacgoes.

Capitulo Il — dos Requisitos para aprovagao e Meios de Verificacdo do Plano Diretor de
Regionalizagéo.

Art. 70 O Plano Diretor de Regionalizacdo deve conter, para sua aprovagao, os seguintes
requisitos:

Requisitos H Meios de Verificagio
1. A descri¢cédo da organizagao do 1. Apresentagao dos mapas, contendo a
territério estadual em regionalizagao proposta com a identificagao de
regides/microrregides de saude e todos municipios pertencentes aos modulos
modulos assistenciais com a assistenciais, seus respectivos municipios-

identificacédo e definicdo da insergcdo e  sede, as regides/microrregides a que
papel dos municipios sede, municipios- pertencem e os municipios-polo de referéncia

polo e dos demais municipios para média e alta complexidade;

abrangidos.

2. Abrangéncia populacional por médulo 2. Quadro resumo da populagao abrangida por

assistencial e regido/microrregiao do espaco territorial.

estado.

3. Apresentacao dos subsidios para 3. Apresentacao dos subsidios para elaboragao
elaboragao da PPI da assisténcia do da PPI da assisténcia do estado e cronograma

estado e cronograma de readequagao. de readequacéo através de PPl anterior e
instrumentos de elaboracéo aprovados na CIB.

4. Apresentacdo das necessidades e 4. Capitulo do PDR com a descrigao das
proposta de fluxo de referéncia para necessidades e proposta de referéncia para
outros estados. outros estados.

5. Descricdo dos mecanismos de 5. Capitulo da PDR referente aos mecanismos

regulagdo para garantia do acesso da de regulacdo do acesso aos servigos.
populagao aos servicos de referéncia




6. Descrigdo por regidao/microrregido dos 6. Plano Diretor de Investimento - PDI anexado

investimentos necessarios para ao PDR. O PDI devera conter um quadro
conformacao de sistemas funcionais e  contendo levantamento da necessidade de
resolutivos de assisténcia a saude. investimentos para garantir a implementacao

do PDR, no que diz respeito a existéncia e/ou
suficiéncia tecnolégica para oferta de servigos
necessarios a conformacéao de sistemas
funcionais e resolutivos de assisténcia a saude
(mddulos assistenciais e
regides/microrregides).

7. Apresentacao e proposta de 7. Capitulo do PDR com proposta de
estruturacio de redes de referéncia estruturacao de redes de referéncia
especializada especializadas.

\8. Cronograma de Implantag&do do PDR H8 Cronograma anexado. \
9. Aprovagio do PDR pela CIB e CES 9. Declaragéo da CIB E CES |

10. Adeséao a implantacao do Cartao
SUS

10. Apresentacao do cronograma de
implantac&o ao Cartdo SUS.

Capitulo IV — da Qualificagao das Regides/Microrregides.

Art. 8o A qualificagcdo compreende o reconhecimento formal da constituicao das
regides/microrregides, da organizagéo dos sistemas funcionais de assisténcia a saude e
do compromisso firmado entre o estado e os municipios-sede dos mdédulos assistenciais,
para a garantia do acesso de toda a populagao residente nestes espacos territoriais a um
conjunto de agdes e servigos correspondente ao nivel de assisténcia a saude referido no
Anexo 3 da NOAS-SUS 01/2001, acrescidos de um conjunto de servigos, no minimo, de
um segundo nivel de ateng¢ao, de acordo com a complexidade definida por cada estado.
Art. 90 A qualificagdo de cada regido/microrregido de saude estara condicionada aos
seguintes requisitos e com os seguintes meios de verificagao:

\ Requisitos H Meios de Verificagdo

1. Habilitacdo do(s) municipio(s)-sede do(s) 1. Declarac¢ao da CIB.
modulo(s) assistencial(is) em Gestéao Plena
do Sistema Municipal e de todos os demais
municipios da microrregido na condigéo de
Gestao Plena da Atengao Basica Ampliada.

2. Comprovagao pelo(s) municipio(s)-sede 2. Informacdes do SIA e SIH/SUS;

do(s) modulo(s) assistencial(is) da Cadastro dos servigos de saude;
capacidade de ofertar o conjunto dos Declaragao da CIB atestando a capacidade
servigcos correspondentes ao primeiro nivel 'do municipios de ofertar os servigos de

de referéncia intermunicipal com suficiéncia, referéncia.

para sua populacao e para a populacao de
outros municipios a ele adscritos; e
comprovagao pelo(s) municipio(s)-polo da
regido/microrregido da capacidade de
ofertar um conjunto de servigos
correspondentes a um nivel de atencao
acima do médulo assistencial, de acordo
com a complexidade e critérios
complementares definidos por cada estado.




3. Termo de Compromisso para garantia de 3. Termo de garantia de referéncia.
acesso firmado entre o(s) municipio(s)-sede
e o estado, para o atendimento da
populagdo dos demais municipios
pertencentes ao(s) modulo(s)
assistencial(is).

4. Apresentacdo dos mecanismos de 4. Declaracao da CIB explicitando os
regulacao da garantia de acesso da mecanismos que regulamentardo a
populagao os servigos de referéncia referéncia entre municipios.

intermunicipal

5. Programacgéao Pactuada e Integrada 5. Apresentacéo da PPI pelo Gestor
concluida, com definicao dos limites estadual com as respectivas declaragdes da
financeiros para todos os municipios do CIB e do CES

estado, com a separacao das parcelas
financeiras correspondentes a propria
populagao e a populagao referida.

6. Cadastro universal do servicos de saude 6. Apresentacao do cadastro dos servigcos
existente na regido/microrregido concluido. de saude.

Capitulo V — da tramitagao da solicitagao de qualificagao das regido/microrregides de
saude.

Art. 10. A solicitagao de qualificagdo de cada regido/microrregido de saude devera ser
encaminhada a CIT observando os seguintes itens:

a) o gestor estadual, conjuntamente com os gestores municipais, devem encaminhar a
CIB solicitagao de qualificagao da regido/microrregiao;

b) a CIB devera analisar e aprovar a solicitagdo e encaminha-la a CES para
conhecimento;

c) apds aprovada nas instancias estaduais, a solicitacdo de qualificagdo devera ser
encaminhada a CIT, que encaminhara ao gestor federal (DGA/SAS e DAB/SPS) para
analise de acordo com o Plano Diretor de Regionalizagéo ja aprovado;

d) aprovada pelo gestor federal, a solicitagao devera ser encaminhada a CIT para analise
e homologacgéo.

Art. 11. Ap6s a homologacédo na CIT, passam a ser realizadas as transferéncias fundo a
fundo, ao municipio-sede do mdédulo assistencial, dos recursos correspondentes aos
procedimentos listados no Anexo 3 da NOAS 01/2001 destinados a cobertura de sua
populacao, e o montante de recursos referentes a cobertura da populagao residente nos
municipios a ele adscritos.

Capitulo VI — das Consideragdes Finais.
Art. 12. As alteracdes do Plano Diretor de Regionalizag&o, propostas apds a homologagéao
pela CIT, deverao respeitar todo o fluxo de tramitacéo descrito no Artigo 7 do Capitulo |l

desta Instrugdo Normativa.

Art. 13. Esta Instrugao Normativa entrara em vigor na data de sua publicagéo.
JOSE SERRA
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