Fundos Municipais de Saude e
a lleiComplementar 141 -
Consideracoes

Curitiba, 03 de abril de 2013.



Fundos Especialis

Base legal: Arts. 71 a 74 £

e
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Lei 4.320/64

“Art. 71 Constitul fundo especial o produto de
receitas especificas que por lei se vinculam a
realizacao de determinados objetivos ou
servicos, facultada a adogao de normas
peculiares de aplicacao.”



Caracteristicas basicas

Tem que ser instituido por Lei - Previa autorizacao legislativa

Programacao em Lei Orcamentaria Anual CON~5~§§MS

Receitas Especificadas
Vinculacéo a realizacao de determinados objetivos e servigos

Normas peculiares de aplicacao, controle, prestacao e tomadas de
contas

Preservacaodo saldo do exercicio
Inexistencia de personalidade juridica
Movimentacao Financeira:

eSeparados do Caixa Geral (inciso I, art.50, LRF); Conta vinculada ao Fundo

Processamento da Despesa

eComo gqualquer outra despesa — integra a contabilidade geral, mas com

relatorios individuais para demonstracao da origem e a aplicacao dos
dinheiros movimentados pelo Fundo.



Os fundamentos legais do Fundogiis-,

Municipal de Saude: }‘wf 3

—_—
* Inciso IX do artigo 167 da Constituicao Federal e nas LeiS ¢onasems

ANOSl 4

Orgénicas da Saude 8.080/90 e 8.142/90; artigos 71 a 74 da
Leil Federal 4.320/64; EC-29/2000, art. 14 da Lel
Complementar 141/2012.

e Tanto a Constituicao Federal como as legislacoes federais da
area da saude determinam a existéncia de um Fundo de
Saude, enquanto Conta Especial (conjunto de diferentes
contas bancarias da saude).

» Conta Especial/FMS - onde sé&o depositados e movimentados
0s recursos financeiros do sistema sob a fiscalizacao do
Conselho de Saude (artigo 33 da Lei 8.080/90 e incisos | e V do
artigo 4° da Lei 8.142/90 e Lei Complementar 141/2012).



A Lei Complementar 141 esta dividida em i’ff
05 capitulos: L

2D

84 Socretarian Musicipals do

1. Disposicoes preliminares;
2. Das acOes e servicos publicos de saude;

«3. Da aplicacao de recursos em acoes e
servicos publicos de saude;

4. Da transparéncia, visibilidade, fiscalizacao,
avaliacao e controle;

5. Disposicoes finais e transitorias.
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Acoes e Servicos Publicos de Sa

Art. 3¢ Observadas as disposi¢oes do art. 200 da Constituicao Federal, do art. 6°
da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, e do art. 22 desta Lei
Complementar, para efeito da apuracéo da aplicacdo dos recursos minimos
aqui estabelecidos, serdo consideradas despesas com acgoes e Servigos
publicos de saude as referentes a:

| - vigilancia em saude, incluindo a epidemioldgica e a sanitaria;

Il - atencao integral e universal a saude em todos os niveis de complexidade,
incluindo assisténcia terapéutica e recuperacao de deficiéncias nutricionais;

Il - capacitacéo do pessoal de satde do Sistema Unico de Satde (SUS);

IV - desenvolvimento cientifico e tecnologico e controle de qualidade promovidos
por instituicdes do SUS;

V - producdo, aquisi¢ao e distribuicdo de insumos especificos dos servi¢os de
saude do SUS, tais como: imunobioldgicos, sangue e hemoderivados,
medicamentos e equipamentos médico-odontologicos;

VI - saneamento basico de domicilios ou de pequenas comunidades, desde que
seja aprovado pelo Conselho de Saude do ente da Federacao financiador da
acao e estejade acordo com as diretrizes das demais determinagdes previstas
nesta Lei Complementar;




Cont. Artigo 3

VIl - saneamento basico dos distritos sanitarios especiais indige
de comunidades remanescentes de quilombos; e 2

VIII - manejo ambiental vinculado diretamente ao controle de vetores
de doencas;

IX - investimento na rede fisica do SUS, incluindo a execucao de obras
de recuperagao, reforma, ampliagao e construgao de
estabelecimentos publicos de saude;

X - remuneracao do pessoal ativo da area de satide em atividade nas
acOes de que trata este artigo, incluindo os encargos sociais;

XI - acOes de apoio administrativo realizadas pelas instituicoes publicas
do SUS e imprescindiveis a execucao das acoes e servicos publicos
de saude; e

XII - gestéo do sistema publico de saude e operac¢ao de unidades
prestadoras de servicos publicos de salde.



Despesas nao consideradas ASPS* ﬁ.{

E
Art. 42 Nao constituirdo despesas com acoes e servicos publicos de saude, para fins de apg‘roalt\;| s“"M‘*S

dos percentuais minimos de que trata esta Lei Complementar, aquelas decorrentes de:

| - pagamento de aposentadorias e pensodes, inclusive dos servidores da saude;

|l - pessoal ativo da area de satde quando em atividade alheia a referida area;

|1l - assisténcia a saude que ndo atenda ao principio de acesso universal,

IV - merenda escolar e outros programas de alimentacéo, ainda que executados em unidades do
SUS, ressalvando-se o disposto no inciso Il do art. 3°;

V - saneamento basico, inclusive quanto as ac¢oes financiadas e mantidas com recursos
provenientes de taxas, tarifas ou precos publicos instituidos para essa finalidade;

VI - limpeza urbana e remocao de residuos;

VII - preservacao e corre¢cdo do meio ambiente, realizadas pelos 6rgaos de meio ambiente dos
entes da Federacao ou por entidades ndo governamentais;

VIII - agcdes de assisténcia social;

IX - obras de infraestrutura, ainda que realizadas para beneficiar direta ou indiretamente a rede
de salde; e

X - agoes e servicos publicos de saude custeados com recursos distintos dos especificados na
base de calculo definida nesta Lei Complementar ou vinculados a fundos especificos distintos

daqueles da saude.
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Da aplicacao dos recursos

25

CONASEMS

Nacionsl e Secretaris Musicipain de Sside

Art. 12. Os recursos da Uniao serao
repassados ao Fundo Nacional de Saude e as
demais unidades orcamentarias que
compOem o orgao Ministério da Saude, para
ser aplicados em acoOes e servi¢cos publicos de
saude.
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Da Movimentacdo dos RecursQ§="

e Art. 18. Os recursos do FNS, destinados a conaseus’
despesas com as ASPS, de custeio e capital, a
serem executados pelos Estados, pelo Distrito
Federal ou pelos Municipios serao
transferidos diretamente aos respectivos
fundos de saude, de forma regular e
automatica, dispensada a celebracao de
CoNnvéenio ou outros instrumentos juridicos.
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e Art. 13, CONASENS”
e §4°A movimentacao dos recursos repassados

aos Fundos de Saude dos Estados, do Distrito

Federal e dos Municipios deve realizar-se,

exclusivamente, mediante cheque nominativo,

ordem bancaria, transferéncia eletronica

disponivel ou outra modalidade de saque

autorizada pelo Banco Central do Brasil, em que

figue identificada a sua destinacao e, no caso de

pagamento, o credor.




Portaria GM 412, 15 DE MAR¢O DE 201

Art. 2° As contas especificas de que trata esta Portghldsems”
serdo abertas pelo Ministério da Satde, por meioda
Diretoria-Executiva do Fundo Nacional de Saude
(FNS/SE/MS), por processo automatico, para todos 0s
blocos de financiamento de que trata a Portaria n®
204/GM/MS, de 2007, exclusivamente nas seguintes

Instituicoes financeiras:

- Banco do Brasil S/A;

| - Caixa EconOmica Federal;

Il - Banco da Amazonia S/A; e

V - Banco do Nordeste do Brasil S/A.
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8 ot i Murieggain, 0 Sande

Art. 14. O Fundo de Saude, instituido por lei e
mantido em funcionamento pela administracao
direta da Uniao, dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios, constituir-se-a_em _unidade
orcamentaria e gestora dos recursos destinados
a acd0es e servicos publicos de saude,
ressalvados 0s recursos repassados diretamente
as unidades vinculadas ao Ministério da Saude.




Unidade gestora e orcamentaria %=

e

Novidade: No conceito do Tesouro Nacional ™ conasems

eunidade gestora “é a unidade orcamentaria ou
administrativa investida do poder de gerir
recursos orcamentarios e financeiros, proprios ou
sobre descentralizacao”,

eunidade orcamentaria “é um segmento da
administracao direta a que o orcamento consigna
dotacOes especificas para a realizacao de seus
programas de trabalho e sobre 0s quals exerce o

poder de disposicao.”
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e O Fundo sO pode pagar despesas que este|eaimsems
explicitas no fundo de saude e no PAS/PS

* Qualquer despesa nova tem que ser incluida
no plano e aprovada no conselho;

e S0 0 fundo paga despesas de saude: nenhum
outro setor da prefeitura pode pagar sem
passar 0s recursos para o fundo.



Fundos de Saude e Consorcios®=
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ANO* 4
CONASEMS

Macional e Secretariss Musicipais de Seide

“Art. 21. Os Estados e 0s Municipios que
estabelecerem consorcios ou outras formas legais de
cooperativismo, para a execucao conjunta de acoes e
servicos de saude e cumprimento da diretriz
constitucional de regionalizacao e hierarquizacao da
rede de servicos, poderao remanejar entre si parcelas
dos recursos dos Fundos de Saude derivadas tanto de
receitas proprias como de transferéncias obrigatorias,
gque serao administradas segundo modalidade
gerencial pactuada pelos entes envolvidos”.
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. CASO O FUNDO DE SAUDE NAO ESTIVER EM
FUNCIONAMENTO PODERA HAVER RESTRICAO
DE REPASSES DE RECURSOS ATE QUE SEJA

NORMALIZADA A SITUACAO.

« O MESMO ACONTECE NOS CASOS DOS
CONSELHOS DE SAUDE




Art. 46. As infracoes dos dispositivos da LC .
141 serao punidas segundo

?;J

CONASEMS

+ Decreto-Lein® 2.848, de 7 de dezembro de 1940 (Codigo
Penal

e Lein®1.079, de 10 de abril de 1950, (CRIMES DE
RESPONSABILIDADE)

e 0 Decreto-Lei n° 201, de 27 de fevereiro de 1967, Dispoe
sobre a responsabilidade dos Prefeitos e Vereadores, e da
outras providéncias.

e alein®8.429, de 2 de junho de 1992 — Improbidade
Administrativa

« e demais normas da legislacao pertinente.
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