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Dedrio Oficial da Unido - segso 1

N° 74, segunda-feira, 20 de abril de 2009

1. O Secretario de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estra-
tégicos do Ministério da Salide, no uso das competéncias atribuidas
pelo parégrafo quarto do artigo 8° da Portaria GM/MS N° 491/2006,
publicada no DOU de 10/03/2006 e, a vista da documentagéo apre-
sentada neste processo, DEFERE a participagdo da empresa LEIA
MARCIA CALEGARI SIQUEIRA EPP, CNPJ N° 30.544.969/0001-
94, em RIO BANANAL /ES na Expansdo do Programa Farmécia
Popular do Brasil, vez que cumpridos os requisitos exigidos na re-
ferida Portaria para sua habilitag&o.

Processo N° 25000.220130/2008-53
Interessado: JULIANA BURMANN LOPES FARMACIA
Assunto: Solicita inscricdo na Expansdo do Programa Farmécia Po-
pular, conforme previsto na Portaria GM/MS N° 491/2006

1. O Secretario de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estra-
tégicos do Ministério da Salide, no uso das competéncias atribuidas
pelo parégrafo quarto do artigo 8° da Portaria GM/MS N° 491/2006,
publicada no DOU de 10/03/2006 e, a vista da documentagdo apre-
sentada neste processo, DEFERE a participagéo das filiais da empresa
JULIANA BURMANN LOPES FARMACIA, CNPJ N°®
07.359.420/0001-08, em BENTO GONCALVES /RS na Expanséo do
Programa Farméacia Popular do Brasil, vez que cumpridos os re-
quisitos exigidos na referida Portaria para sua habilitag&o.

Processo N° 25000.204981/2008-59
Interessado: GIZEL| TEIXEIRA GOMES & CIA LTDA ME
Assunto: Solicita inscricdo na Expansdo do Programa Farmécia Po-
pular, conforme previsto na Portaria GM/MS N° 491/2006

1. O Secretario de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estra-
tégicos do Ministério da Salide, no uso das competéncias atribuidas
pelo parégrafo quarto do artigo 8° da Portaria GM/MS N° 491/2006,
publicada no DOU de 10/03/2006 e, a vista da documentagdo apre-
sentada neste processo, DEFERE a participagéo das filiais da empresa
GIZELI TEIXEIRA GOMES & CIA LTDA ME, CNPJ N°
08.319.887/0001-97, em ICARA /SC na Expansdo do Programa Far-
maécia Popular do Brasil, vez que cumpridos os requisitos exigidos na
referida Portaria para sua habilitagéo.

REINALDO GUIMARAES

SECRETARIA DE ATENCAO A SAUDE
PORTARIA N° 120, DE 14 DE ABRIL DE 2009

O Secretério de Atencdo a Salde, no uso de suas atribui-
GOes,

Considerando a Portaria GM/MS N° 343, de 07 de margo de
2005, que institui mecanismos para a organizagdo e implantacdo de
Unidades de Assisténcia e Centros de Referéncia de Alta Comple-
xidade em Terapia Nutricional, no ambito do Sistema Unico de Salide
- SUS;

Considerando a Portaria GM/MS N° 2529, de 19 de outubro
de 2006, que regula a Internagdo Domiciliar no Sistema Unico de
Salde;

Considerando a necessidade de conceituar as Unidades de
Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional e os Cen-
tros de Referéncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional,
bem como determinar seus papéis na atengéo a salide e as qualidades
técnicas necessérias a0 bom desempenho de suas funcdes;

Considerando a necessidade de atualizar o sistema de cre-
denciamento/habilitacdo e adequélo a prestagdo dos procedimentos
de Alta Complexidade em Terapia Nutricional;

Considerando a necessidade de subsidiar tecnicamente o con-
trole e a implantacdo de servigos hospitalares e de estabelecer cri-
térios e rotinas para credenciamento/habilitagio de servigos no aten-
dimento para a assisténcia nutricional, por meio de procedimentos
considerados de alta complexidade;

Considerando a necessidade de estabelecer uma nova con-
formagdo para a Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses,
Préteses e Materiais Especiais do SUS, para a Assisténcia em Terapia
Nutricional de Alta Complexidade;

Considerando a necessidade de garantir, aos pacientes em
risco nutricional ou desnutridos, uma adequada assisténcia nutricio-
nal, por intermédio de equipes multiprofissionais, utilizando-se de
métodos e técnicas especificas, resolve:

Art. 1° - Aprovar, na forma dos Anexos desta Portaria:

I. Anexo |: "Normas de Classificagdo e Credenciamento/
Habilitagdo dos Servicos de Assisténcia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional Enteral e Enteral/ Parenteral”;

Il. Anexo Il: "Formulério de Vistoria do Gestor, com Re-
latério da VISA loca";

I11. Anexo I1l: "Relagdo dos procedimentos em Terapia Nu-
tricional da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do
SUSsY;

IV. Anexo IV: "Par@metros para Composi¢do de Teto Fi-
nanceiro em Terapia Nutricional”;

V. Anexo V - Tabela de Servigo/Classificagdo do SCNES de
Terapia Nutricional, com CBO/2002 (Codigo Brasileiro de Ocupa-
¢a0);

V1. Anexo VI A e B - Relagdo de hospitais habilitados em
Terapia Nutricional, nos respectivos Estados.

Art. 2° - Definir as Unidades de Assisténcia de Alta Com-
plexidade em Terapia Nutricional e Centros de Referéncia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional, suas competéncias e quali-
dades.

§1° - Sa0 Unidades de Assisténcia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional, as unidades hospitalares que possuirem condi-
¢Oes técnicas, instalagOes fisicas, equipamentos e recursos humanos
adequados a prestagdo de assisténcia integral e especializada em nu-
tricBo enteral ou enteral/parenteral, a pacientes em risco nutricional
ou desnutridos, incluindo triagem e avaliagdo nutricional, indicagéo e
acompanhamento nutricional, dispensacdo e administraggo da férmula
nutricional, podendo ainda ser responsavel pela manipulaggo/fabri-
C

§2° - Sfo Centros de Referéncia de Alta Complexidade em
Terapia Nutricional, as unidades hospitalares que, aém de preen-
cherem os critérios do §1° deste artigo, executem acdes de triagem e
avaliacdo, indicagdo e acompanhamento nutricional, de manipula-
cao/fabricacdo, dispensacdo e administragdo da férmula enteral e/ou
parenteral necessaria, € que possuam as seguintes caracteristicas:

|.Ser Hospital de Ensino, certificado pelo Ministério da Sau-
de e Ministério da Educagdo, de acordo com a Portaria Intermi-
nisterial MEC/MS N° 2.400, de 02 de outubro de 2007,

I1.Estar integrado com o sistema local e regional do SUS que
permita exercer o papel auxiliar, de caréter técnico, aos gestores na
Politica Nacional de Terapia Nutricional;

I11.Dispor de estrutura de pesguisa e ensino organizados,
com programas e protocolos estabelecidos em terapia nutricional;

IV.Ter estrutura gerencial capaz de zelar pela eficiéncia, €fi-
cécia e efetividade das agOes prestadas;

V.Ter estrutura para subsidiar as agdes dos gestores na re-
gulagdo, fiscalizagdo, controle e avaliagdo, incluindo estudos de qua-
lidade e estudos de custo - efetividade tecnolégica

Art. 3° - Determinar que as Unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Terapia Nutricional poderdo prestar atendimento
em:

| - Servigos de Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia
Nutricional - Enteral;

Il - Servigos de Assisténcia de Alta Complexidade em Te-
rapia Nutricional - Enteral e Parenteral;

Art. 4° - Estabelecer que o Centro de Referéncia deve prestar
servigo de consultoria ao gestor e a outros estabelecimentos de salide
de sua area de abrangéncia, tendo as seguintes atribui¢des na sua area
de atuagdo técnica, sendo obrigatério o atendimento em Servigos de
Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutriciona - Enteral e
Parenteral:

|.Assessorar na implantagdo das Condutas de "Triagem e
Avaliagdo Nutricional”, de "Indicacdo de Terapia Nutricional" e de
"Acompanhamento do Paciente em Terapia Nutricional”;

I1.Prestar consultoria orientando a avaliagdo, a prescricéo e o
acompanhamento do paciente;

I11.Oferecer capacitagdo aos servicos que compdem a rede,
identificados pelo gestor local;

IV.Subsidiar as agBes do gestor na regulacdo, controle e
avaliacdo, incluindo estudos de qualidade e estudos de custo-efe-
tividade;

V.Dispor de mecanismos de acompanhamento e avaliagéo de
qualidade de servigo prestado;

VI.Subsidiar os gestores em suas agBes de capacitacdo e
treinamento de acordo com as diretrizes desta estabelecidos nesta
Politica e de educagdo permanente do SUS.

Art. 5° - Determinar que na defini¢&o dos quantitativos e da
distribui¢do geogréfica dos Centros de Referéncia de Alta Comple-
xidade em Terapia Nutricional, os gestores do Sistema Unico de
Salide devem utilizar os seguintes critérios:

|.Ter base territorial de atuacdo definida;

I.Populagdo a ser atendida, conforme os parémetros uti-
lizados na Programag@o Pactuada Integrada - PPI;

I11.Necessidade de cobertura assistencial;

IV.Mecanismos de acesso com os fluxos de referéncia e
contra-referéncia;

V.Capacidade técnica e operacional dos servicos;

VI.Série histérica de atendimentos realizados.

Art. 6° - Definir que os Gestores Estaduais ser@o respon-
saveis pelo envio a Coordenagao-Geral da Alta Complexidade, do
Departamento de Atencdo Especidizada - DAE/SAS/MS, a relagéo
dos Centros de Referéncia devidamente credenciados, conforme o
disposto nesta Portaria.

81° Todos os servigos credenciados em conformidade com
normatizagoes anteriores deverdo estar de acordo com o estabelecido
no Anexo | desta Portaria.

§2° Cabe a Coordenagdo-Geral de Alta Complexidade, do
Departamento de Atencdo Especializada, da Secretaria de Atengéo a
Saude, do Ministério da Salide - CGAC/DAE/SAS/MS, habilitar os
Centros de Referéncia credenciados pelas Secretarias Estaduais de
Salde.

Art. 7° - Ingtituir que os Centros de Referéncia que des-
cumprirem o disposto nesta Portaria serdo desabilitados pela Se-
cretaria de Atencdo a Salde - SAS.

Art. 8° - Definir que, para efeitos desta Portaria, entende-se
por nutricdo enteral aguela formula nutricional completa, adminis-
trada através de sondas nasoentérica, nasogéstrica, de jejunostomia ou
de gastrostomia.

§1°- A formula nutricional completa referida no caput deste
artigo exclui qualquer tipo de dieta artesanal e semi-artesanal, con-
forme definido na Resoluggo de Diretoria Colegiada da Agéncia Na-
ciona de Vigilancia Sanitaria n° 63, de 06 de julho 2000, que aprova
0 Regulamento Técnico da Nutricdo Enteral.

§ 2° - As dietas artesanals ou semi-artesanais administradas
por sondas, a partir de maltodextrina, caseina, leite ou proteina de
soja, ovo, gordura, etc, em pacientes com trato digestivo integro, mas
com déficit de degluticdo, estdo com seus valores inseridos nos Ser-
vigos Hospitalares-SH, da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e
OPM do SUS;

§ 3° - As dietas artesanais e/ou semi-artesanais deverdo ser
incentivadas nagqueles pacientes sob cuidados €/ou internagdo do-
miciliar.

§ 4° - O vaor de qualquer formula nutricional administrada
por via oral esta inserido no componente Servigos Hospitalares - SH
da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS.

§ 5° - Em neonatalogia, a administracdo de alimentos, leite
materno ou formula lactea infantil por via nasogastrica ou nasoen-
teral, devido a incapacidade fisiolégica de sugar ou ingerir o volume
necessario, compde o valor das diarias de UTI neonatal.

§ 6° - O periodo de 30 (trinta) dias de neonatologia podera
ser estendido por até 99 (noventa e nove) dias, de acordo com a
prematuridade do recém-nascido, cabendo ao gestor local autorizar a
liberagdo de quantidade nos procedimentos de Nutrigdo Enteral € ou
Parenteral em Neonatologia

Art. 9° - Definir que, para efeitos desta Portaria, entende-se
por nutricdo parenteral aguela administrada por via intravenosa, sendo
uma solugdo ou emulsdo composta obrigatoriamente de aminoacidos,
carboidratos, vitaminas e minerais, com ou sem administrag@o di&ria
de lipidios, para suprir as necessidades metabdlicas e nutricionais de
pacientes impossibilitados de alcangé-la por via oral ou enteral.

Art. 10 - Quando for utilizado o acesso de veia centra para
a instalagdo de nutricdo parenteral, deve ser utilizado o codigo
04.15.04.001-9 - Cateterismo de Veia Central por Pung&o.

Art. 11 - Estabelecer que na administracdo concomitante de
nutricdo parenteral e enteral, independente da faixa etaria, sera re-
munerada a terapia de maior valor, ou segja, a parenteral.

Pardgrafo  Unico. Os procedimentos 03.09.01.007-1,
03.09.01.008-0 e 03.09.01.009-8, relacionados a nutricdo parenteral,
sdo excludentes para cobranga, com os procedimentos 03.09.01.004-
7, 03.09.01.005-5 e 03.09.01.006-3 relacionados a nutrigdo enteral.

Art. 12 - Quando a indicagdo de nutricdo entera, for por
periodo de até 05 (cinco) dias, a via de acesso preferencial sera o
cateter naso-gastrico.

Art. 13 - O valor dos Servigos Hospitalares - SH que in-
tegram os procedimentos constantes no Anexo |ll desta Portaria,
corresponde ao valor de todos os componentes, insumos, dietas, for-
mulas, materiais especiais e 0s recursos humanos que forem ne-
cessérios ao estabelecimento da terapia nutricional.

Art. 14 - As unidades credenciadas para executar Servicos de
Assisténcia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional deveréo
submeter-se a regulagdo, controle e avaliagdo do gestor do SUS.

Art. 15 - Excluir da Tabela de Procedimentos, Medicamentos
e OPM do SUS os procedimentos de codigos a seguir relacionados:

Cddigo Descriggo
0301100160 Sondagem enteral
0309010020 Catet)erismo de veia central em pediatria (inclui duplo lu-
mem
0309010012 Cateterismo de veia central (duplo lumem)

Art. 16 - As Empresas Prestadoras de Bens e/ou Servigos
contratadas pelos hospitais - EPBS devero estar autorizadas pela
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria, em conformidade com a
Portaria SVS/MS N° 272/98, que aprova o Regulamento Técnico da
Nutricao Parenteral e a Resolugéo de Diretoria Colegiada da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitéria N° 63/2000, que aprova o Regu-
lamento Técnico da Nutrigdo Enteral.

Art. 17 - Redefinir os valores dos seguintes procedimentos:

Caodigo Procedimento Total Ambu-| SP SH |Total Hospita-
la-torial lar
03.09.01.006-3 |Nutricdo Enteral em 0,00 0,00 18,00 18,00
Pediatria
03.09.01.005-5 |Nutricio Enteral em 0,00 0,00 | 18,00 18,00
Neonatologia

Art. 18 - Os estabelecimentos habilitados em Terapia Nu-
tricional, conforme normas de credenciamento/habilitagdo descritas
no Anexo | desta Portaria, deverdo estar cadastrados no Cadastro
Nacional de Estabel ecimentos de Salide - CNES, dispondo do Servico
136 e suas respectivas classificagdes, conforme Anexo V desta Por-
taria.

Art. 19 - Os estabelecimentos que ndo constarem do Anexo
VI &) e b) desta Portaria e que ja realizavam terapia nutricional por
normativos anteriores estardo autorizados por 12 meses, a contar da
data da publicac@o desta Portaria.

Parégrafo Unico - Durante o prazo estabelecido neste Artigo
as Secretarias de Estado da Salide devem instruir processo do hospital
e encaminh&-lo a Coordenacdo-Geral da Alta Complexidade, do De-
partamento de Atencéo Especializada - DAE/SAS/MS, para avaliagdo
e publicacéo de Portaria de habilitag&o.

Art. 20 - Esta Portaria entra em vigor na data de sua pu-
blicacdo, com efeitos a partir da competéncia fevereiro de 2009.

Art. 21 - Ficam revogadas as Portarias SASMS N° 97, de 14
de fevereiro de 2006, SAS/MS N° 304, de 03 de maio de 2006,
SAS/MS N? 135 de 08 de marco de 2005, SAS/MS N? 224 de 23 de
marco de 2006, e SAS/MS N? 217, de 16 de abril de 2008.

ALBERTO BELTRAME
ANEXO |

NORMAS DE CREDENCIAMENTO/HABILITACAO DAS
UNIDADES DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM
TERAPIA NUTRICIONAL E CENTROS DE REFERENCIA

1 - NORMAS GERAIS

1.1 - Processo de Credenciamento

Entende-se por credenciamento de Unidade de Assisténcia de
Alta Complexidade em Terapia Nutricional ou de Centros de Re-
feréncia de Alta Complexidade em Terapia Nutricional o ato do
Gestor Municipal ou Estadual do SUS de identificar as unidades






