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MUNICIPIO DE

PATO BRANCO

ESTADU DO PARANA

GABINETE DO PREFEITO

MENSAGEM N° 21/2014

Senhor Presidente,

Senhores Vereadores,
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Com a presente Mensagem encaminhamos a essa colenda Casa de Leis, 03
incluso Projeto que institui Bolsa Moradia, Alimentagao e Transporte para Médico parﬂmpante;»

do “Programa Mais Médicos para o Brasil", criado pela Lei Federal n° 12.871, de 22 de outubroM
de 2013.

Os valores ora estabelecidos estio dentro da faixa imposta pela Lei n°
12.791/13 que regulamentou o programa, ficando definido, portanto, os valores de R$ 1.000,00

500,00 e 320,00, a titulo de Auxilio Moradia, Alimentacéo e Transporte, respectivamente, no
ambito do Municipio de Pato Branco.

Essas verbas de cunho indenizatérias, que teve a sua previséo criada através da
Portaria Interministerial n® 1.369, de 8 de julho de 2013, do Ministério da Salde, nao sao
consideradas rendimentos fributdveis e n&o constituem base de incidéncia de contribuicao

previdenciaria. Os valores serdo pagos mensalmente e o crédito ocorrera de acordo com 0
calendario de pagamento do Municipio de Pato Branco.

Esta regulamentacdo visa principalmente, atender a necessidade de
participaci@o e colaboragao efetiva do Ministério da Satde com os Municipios no processo de
alocacao, provimento e fixagdo de profissionais de salude em seus limites territoriais

IMPACTO FINANCEIRO ORCAMENTARIO
ANO IMPACTO -(R$)
2014 170.280,00
2015 185.760,00
2016 185.760,00

Diante do exposto, esperamos que a matéria seja deliberada em REGIME DE
URGENCIA por Vossas Exceléncias, pelo que antecipamos agradecimentos.

Gabinete do Prefeito, 12 de fevereiro ‘
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MUNICIPIO DE

PATO BRANCO

ESTADO DO PARANA GABINETE DO PREFEITO

PROJETO DE LEI N234[201¥¢

“Institui Bolsa Moradia, Alimentacdo e Transporte
para Médico participante do Programa WMais '\,_\r
Médicos para o Brasil e da outras providéncias™. q%\.\:*"-;‘»

\'\)
Art. 1° Fica instituida no ambito do Municipio de Pato Branco, a Bolsa Moradia e \
Alimentagdo para os médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil® criado pela
Unido, por intermédio do Ministério da Saude. &)\ f“) \ \ //
ko ‘\C\/

Art. 2° Os Médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o B rao
selecionados, contratados e remunerados pelo Ministério da Saiide, nos termos Lei n® 12; 7;}?3 e
da Portaria Interministerial n° 1.369, de 08 de julho de 2013, estando estes Profissionais vinciilados
ao Ministério da Saude, competindo ao Municipio de Pato Branco t&o somente a responsabilizagao
pelo custeio de despesas com moradia, alimentagéo e de transporte, quando necessario, dos
referidos profissionais nos valores estabelecidos nesta LEI\ \? g
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Art. 3° A Bolsa Moradia e Alimentagéo/para 0s medlcos participantes do “Programa
Mais Médicos para o Brasil” disponibilizados pelo Ministério da Satide para atuar no ambito do
Municipio de Pato Branco fica fixada nos seguintes valores:

| — para auxilio moradia — R$ 1.000,00 (hum mil reais);

Il — para auxilio alimentacéo — R$ 500,00 (quinhentos reais),

[l — para auxilio transporte — R$ 220,00 (duzentos e vinte reais).

\E
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§ 1° Sera repassado ao Médico citado no caput deste artigo o valor total mensal de
R$ 1.600,00 (hum mil quinhentos reais), sendo possibilitado ao profissional fazer remanejamentos
dos gastos efetuados com moradia e alimentagéo, em conformidade com suas necessidades.

§ 2° Em havendo necessidade o Municipio de Pato Branco, por intermédio da
Secretaria Municipal de Sauide, podera custear o transporte dos médicos participantes do
“Programa Mais Médicos para o Brasil” no valor limite de R$ 220,00 (duzentos e vinte reais),
podendo também disponibilizar veiculos para fazer os deslocamentos necessarios.

s

Art. 4° Ficam excluidos do d|re|to@| Bolsa Moradia e Allmentagao criada por esta Lei
os médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” ja anteriormente domiciliados
no ambito do Municipio de Pato Branco.

Art. 5° A bolsa instituida por esta Lei ndo se caracteriza como pagamento por
contraprestacéo de servigo prestado ao Municipio de Pato Branco, sendo de carater sndemzatono e
dispensa prestagéo de contas por parte do médico beneficiado.
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Art. 6° As despesas com a instituicio da Bolsa Moradia ‘e Alimentagio para os
medicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” criado por esta Lei serdo
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MUNICIPIO DE

PATO BRANCO

ESTADO DO PARANA GABINETE DO PREFETTD

ATESTADO

Atestamos para os devidos fins e a quem interessar possa que os valores
orcados pelo Municipio para o pagamento de Auxilio Moradia, Alimentacio e Transporte a
serem pagos aos meédicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil’, tem
adequac@o orcamentdria e financeira, de acordo com a Lei Orgamentaria Anual, e ainda,

compatibilidade com ¢ Plano Plurianual e com a Lei de Diretrizes Orgamentarias.

E, por ser a mais pura expressdo da verdade, firmamos o0 presente
Atestado.

Pato Branco, 12 de fevereiro de 2014.

ANTONiEﬁﬁIOQUETTA

Secretaria Municipal de Salde



mara Municipal de Pato Branco

Sede Administrativa: Carlios Almeida

Ao Excelentissimo Senhor Guilherme Sebastiao Silverio
Presidente da Camara de Vereadores de Pato Branco

Pato Branco, 14 de margo de 2014.

PARECER JURIDICO
Projeto de Lei n° 31/2014

O Poder Executivo, por meio da Mensagem n° 21/2014, propds o projeto
de lei em epigrafe numerado, que tem por finalidade “ instituir Bolsa Moradia, Alimentagdo
e Transporte para médico participante do Programa-Mais Médicos para o Brasil”.

Segundo o Executivo, em sintese, as ajudas de custo estabelecidas pela
proposicdo sao agOes por parte dos Municipios inerentes a execucdo do Programa Mais
Médicos para o Brasil, que consiste na insercdao de médicos do exterior para prestar
servigos de satde no interior do Brasil.

E 0 conciso resumo. Passa a analise do projeto.

Primeiramente, tem-se que 0 aspecto de iniciativa da lei encontra arrimo
no art. 47, VII, da Lei Organica do Municipio, que apresentam as seguintes redagdes:

Art. 47, Compete ao Prefeito: [...]

VII — dispor sobre a organizacdo e o funcionamento da Administracdo
Municipal, na forma da lei.

O Executivo Municipal pretende instituir Bolsas moradia, alimentagdo e
transporte para os médicos estrangeiros que estejam prestando seus servicos em Pato
Branco através do Programa Mais Médicos para o Brasil, do Governo Federal.

Tal Programa foi instituido pela Lei n® 12.871, de 22 de outubro de 2013,

que, em seu art. 19, assim dispdes a respeito de bolsas e ajudas de custos aos médicos
participantes:

Art. 19. Os médicos integrantes do Projeto Mais Médicos para
poderdo perceber bolsas nas seguintes modalidades:

Rua Araribdia, 491 - Caixa Postal, 111 — 85505-030 — Pajag B
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Sede Administrativa: Carlos Almeida

I - bolsa-formagao;
II - bolsa-supervisao; e
11T - bolsa-tutoria.

§ 19 Além do disposto no caput, a Unido concedera ajuda de custo
destinada a compensar as despesas de instalagdo do médico participante,
que ndo poderd exceder a importancia correspondente ao valor de 3 (trés)
bolsas-formacao.

§ 20 E a Unido autorizada a custear despesas com deslocamento dos
médicos participantes e seus dependentes legais, conforme dispuser ato
conjunto dos Ministros de Estado do Planejamento, Orcamento e Gestdo e
da Salde.

§ 3° Os valores das bolsas e da ajuda de custo a serem
concedidas e suas condicoes de pagamento serdo definidos
em ato conjunto dos Ministros de Estado da Educacao e da
Saade.

O ato conjunto de que trata o §3° acima transcrito é a Portaria
Interministerial n® 1.369, de 8 de julho de 2013, dos Ministérios as Salde e da Educacdo,
que no art. 11 estabelece o sequinte:

Art. 11. A participaggo dos Municipios e do Distrito Federal na execugao do
Projeto serd formalizada com a celebracio de termo de adesdo e

COMPromisso, nos termos de edital a ser publicado pela Coordenagéo
do Projeto, que devera conter, no minimo, as seguintes clausulas:

I - ndo substituir os médicos que ja componham as equipes de atengao
basica pelos participantes deste Projeto;

IT - manter, durante a execucdo do Projeto, as equipes de atengao basica
atualmente constituidas com profissionais médicos ndo participantes do
Projeto;

I - oferecer moradia para o médico participante do Projeto,
conforme critérios estabelecidos no edital; \
g

IV - garantir alimentacdo adequada e fornecimento de &
potavel; e

Rua Araribdia, 491 - Caixa Postal, 111 — 85505-030 — Pa anco - PR
Telefax: (46) 3224-2243 - www, camarapatobranc



V - compromisso de adesao ao Programa de Requalificacdo de Unidades
Basicas de Salde (Requalifica UBS), do Ministério da Salde, em caso de
infraestrutura inadequada para a execucdo das ag¢des do Projeto.

Veja-se, portanto, que os Municipios contemplados pelo Programa Mais
Médicos devem, em contrapartida, assumir compromissos que possibilitem a efetiva
execucdo do mesmo, dando condigdes dignas aos médicos estrangeiros no seu mister, o
que é justamente o desiderato deste projeto de lei.

Destaca-se que a Portaria estabelece a existéncia de um Termo de Adesdo
e Compromisso, gue possivelmente o Municipio de Pato Branco firmou com o Governo
Federal. Contudo, ndo ha nos autos do projeto referido Termo, motivo pelo qual
recomendamos as Comissées Permanentes da Casa que oficiem o

Executivo Municipal para trazer ao presente projeto copia deste Termo.

De mais a mais, cumpre-nos analisar os valores estabelecidos para as
Bolsas Moradia, Alimentacdo e Transporte.

Neste sentido, a Portaria do Ministério da Salde n® 30, de 12 de fevereiro
de 2014 (expedida pelo Secretario de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Salde), fez
as vezes do ato de que trata o §3°, do art. 19, da Lei n°® 12.871/2013, e estabeleceu
valores aplicaveis as bolsas de que trata o projeto de lei em testilha. Sdo as redacbes dos
arts. 39, §3%° (moradia), 7°, 82 (transporte), 9¢ e 10 (alimentacgdo), da referida Portaria:

MORADIA

Art. 32 O Distrito Federal e Municipios deverdo assegurar o fornecimento
de moradia aos médicos participantes do Projeto Mais Médicos para o Brasil
por alguma das seguintes modalidades:

I - imdvel fisico;

II - recurso pecuniario; ou

III - acomodacao em hotel ou pousada.

§ 3° Na modalidade de que trata o inciso II deste artigo, o ente federativo
pode adotar como referéncia para o recurso pecuniario para locacdd de

imovel, em padrdo suficiente para acomodar 0 médico e seus familiares, &
valores minimo e maximo de R$ 500,00 (quinhentos reais
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; Camara Municipal de Pato Bran

Sede Administrativa: Carlos Almeida

R$ 2.500,00 (dois mil e quinhentos reais), podendo o gestor
distrital e/ou municipal adotar valores superiores, conforme a realidade do
mercado imobilidrio local, mediante comprovacdo do valor mediante 3
(trés) cotagbes de custo no mercado imobilidrio do municipio ou Distrito
Federal.

TRANSPORTE

Art. 70 O Distrito Federal e os Municipios devem assegurar a recep¢do e
deslocamento dos médicos participantes desde o aeroporto mais préximo
até as respectivas moradias, quando da chegada destes para inicio das
atividades.

Art. 8° O Distrito Federal e os Municipios devem disponibilizar transporte
adequado e seguro para o médico participante deslocar-se ao local de
desenvolvimento das atividades de rotina do Projeto, para os locais de
dificil acesso, quando necessario.

ALIMENTACAO

Art. 99 O ente federativo devera assegurar o fornecimento de alimentagao
ao médico participante, mediante:

I - recurso pecuniario; ou

11 - in natura.

Art. 10. Sendo assegurada a alimentacdo mediante recurso pecuniario,
deverd o ente federativo adotar como pardmetros minimo e maximo 0S
valores de R$ 500,00 (quinhentos reais) e R$ 700,00
(setecentos reais).

Neste interim, as disposi¢Bes constantes do projeto de lei sob analise
atende as disposicbes da legislagdo federal, merecendo, salvo methor juizo, normal
tramitacdo e aprovacdo em Plenario.

Ademais, a salde é direito de todos e deve ser perguirida por todos os
entes da federagdo.

A Lei Organica do Municipio prevé a garantia do direito & salide a todos
municipes, determinando que é dever do Poder Pubilco garanti-lo. Neste sentido, rezalo\
seu art, 124:

Rua Araribéia, 491 - Caixa Postal, 111 — 85505-030 - P }
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Camara Municipal de Pato Bra

Sede Administrativa: Carlos Almeida

Art. 124 - A saude é um direito de todos os municipes e dever do Poder
Publico Municipal, assegurado mediante politicas que visem a eliminagdo
dos riscos de doengas e outros agravos, que possibilitem o acesso universal
e igualitdrio as acBes e aos servicos para sua promogdo, protecdo e
recuperagao.

No mesmo norte, em seguida a Lei Organica do Municipio estabelece o
seguinte:

Art. 126 - Sdo atribuigdes do Municipio, no ambito do Sistema Unico de
Saide:

I - planejar, organizar, gerir, controlar e avaliar os servicos de salde;
IT - planejar, programar e organizar a rede regionalizada e hierarquizada do
Sistema Unico de Salde, em articulagdo com rede estadual;

Ainda, no que tange ao direito fundamental de SAUDE, nossa Constituicao
Federal de 1988 assim dispde:

Art. 196. A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante
politicas sociais e econémicas que visem a redugdo do risco de doenga e de
outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acles e servigos para
sua promocao, protecao e recuperacao.

Destarte, tem-se que tanto o constituinte origindrio de 1988 quanto o
legislador municipal enumeraram a salde como um direito de TODOS e dever do ESTADO,
cabendo este {que engloba, no caso, todos os Entes Federativos — Unido, Estado,
Municipio e Distrito Federal) promover politicas sociais que finalizem a garantia a salde do
cidadao.

Também por este motivo que projeto de lei merece normal tramitagdo
regimental, porquanto visa o efetivo atendimento ao direito de satde.

No que concerne aos valores e ao impacto financeiro orcamentario,
proposta vem acompanhada com um quadro que faz uma estimativa neste particular, co
valores mensal e anual quanto ao impacto dentro do orcamento do Municipio. A fl. 4,
inclusive, ha uma declaracio firmada pelo Prefeito Municipal com visto da Secretaria d \
Salide do Municipio afirmando que os valores relativos as bolsas estdo previstos no Plan
Piurianual, na Lei de Diretrizes Orcamentarias e no Orcamento Anual valido para 2014.
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Camara Municipal de Pato Bra

Sede Administrativa: Carlos Almeida

Outrossim, em vista da boa técnica legislativa, alguns ajustes redacionais
devem ser feitos em sede de redacdo final do projeto.

Cumpridas as formalidades de estilo e as recomendagfes acima apontadas
(especialmente a juntada, se houver, do Termo de Adesdo e Compromisso firmado entre

Municipio e Governo Fedeypal), € o parecer favoravel a normal tramitacdo deste projeto de
lei.

enato Monteiro do Rosario
Assessor Juridico
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13/3/2014 Ministério da Saltde

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

Ministério da Salde
Gabinete do Ministro

PORTARIAINTERMINISTERIAL N° 1.369, DE 8 DE JULHO DE 2013

Dispbe sobre a implementacdo do Projefo Mais Médicos
para o Brasil.

0S MINISTROS DE ESTADO DA SAUDE E DA EDUCAGAO, no uso das atribuigdes que Ihe conferem os incisos
I e Il do paragrafo Gnico do art. 87 da Constituicéo, e

Considerando o inciso Il do art. 200 da Constituigéio Federal, que atribui ao Sistema Unico de Sadde (SUS) a
_..competéncia de ordenar a formagac de recursos humanos na area de sallde;

Considerando o inciso 1l do art. 6° da Lei n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, gue inclui no campo de atuagéo
do Sistema Unico de Saude (SUS) a ordenagéo da formac&o de recursos humanos na area da sadde;

Considerande a Medida Proviséria n® 621, de 8 de jutho de 2013, que dispde sobre o Programa Mais Médicos e da
oufras providéncias;

Considerando ¢ Decreto n® 7.508, de 21 de junho de 2011, qgue regulamenta a Lei n° 8.080, de 1990, para dispor
sobre a organizagdo do SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a satide, e a articulagao interfederativa;

Considerando o Decreto n® 7.385, de 8 de dezembro de 2010, que instituiu o Sistema Universidade Aberta do
Sistema Unico de Satide (UNA-SUS) e d4 outras providéncias;

Considerando a Portaria Interministerial n® 2.087/MS/MEC, de 1° de setembro de 2011, que institui o Programa de
Valorizag&eo dos Profissionais da Atengdo Basica (PROVABY;

Considerando a Portaria n® 2.488/GM/MS, de 21 de outubro de 2011, que aprova a Politica Nacional de Atengéo
Bésica, estabelecendo a reviséo de diretrizes e normas para a organizagdo da Atencéo Basica, para a Estratégia Satide
da Familia (ESF} e o Pro-grama de Agentes Comunitarios de Salde (PACS);

Considerando a necessidade de garantir atenc#o & salde as populagbes que vivem em dreas de dificil acesso

e/ou de pepulagBes de maior winerabilidade nos Municipios que concentram 20% ou mais da populagéo vivendo em
exirema pobreza;

Considerande a dificuldade de alocagéo de profissionais de salide em areas de maior winerabilidade econdmica
ou social e as necessidades das populagdes que vivem nas capitais e regites metropolitanas e as necessidades

especificas da populagdo indigena; e

Considerando a necessidade da participagéo e colaborag@o efetiva do Ministério da Satde com os Estados,
Distrito Federal e Municipios no processo de alocagéo, provimento e fixagdo de profissionais de salde em seus limites
territoriais, resolvem:

CAPITULO |

DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° Esta Portaria disp@ie sobre a implementaggo do Projeto Mais Médicos para o Brasil.

Art. 2° O Projeto Mais Médicos para o Brasil tem a finalidade de aperfeigoar médicos na atengdoc basica em salde
em regiies prioritarias para o Sisterna Unico de Satide (SUS), mediante oferta de curso de especializagsio por instituigso
publica de educac&o superior e atividades de ensino, pesquisa e extensfio, que terd componente assistencial mediante
infegracéo ensino-senigo.

Art. 3° O Projeto Mais Médicos para o Brasil tem os seguintes objetivos especificos:
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131312014 Ministério da Salide

processo de formacgdo;

Il - ampliar a insercdo do médico em formagdo nas unidades de atendimento do SUS
conhecimento sobre a realidade da sadde da populacéo brasileira;

I -fortalecer a politica de educacio permanente com a integracdo ensino-senigo, por meio da atuagdo das
instituicoes publicas de educacao superior na supenisfo académica das atividades desenwohvidas pelos médicos;

IV - promower a troca de conhecimentos e experiéncias entre profissionais da salde brasileiros e médicos
formados em instituictes estrangeiras; e

V - aperfeicoar médicos nas politicas ptblicas de salde do Brasil e na organizag&o e funcionamento do SUS.

Art. 4° Para fins do disposto nesta Portaria, considera-se:

1« médico participante: médico intercambista cu médico formado em instituigio de educagdo superior brasileira ou
com diploma revalidado no Brasil;

Il - médico intercambista: médico formado em institui¢go de educacg&o superior estrangeira com habilitagéo para o
exercicio da medicina no exterior;

Il - regides pricritarias para o SUS: areas de dificil acesso, de dificil provimento de médicos ou que possuam
~—nopulagbes em situacdo de maior winerabilidade, definidas com base nos critérios estabelecidos pela Portaria n®
[.377/GM/MS, de 13 de junho de 2011, e que se enquadrem em pelo menos uma das seguintes condi¢des:

a} ter o Municipio 20% (vnte por cento) ou mais da populagéo vivendo em extrema pobreza, com base nos dados
do Ministério do Desenwlimento Social e Combate a8 Fome (MDS), disponiwis no enderego eletrbnico
www.mds.gov.br/sagi;

b} estar entre os 100 (cem)} Municipios com mais de 80.000 (citenta mil) habitantes, com os mais baixos niveis de
receita plblica "per capita” e alta wilnerabilidade social de seus habitantes;

c) estar situado em &rea de atuacéo de Distrito Sanitério Especial Indigena (DSEISESAIMS), érgdo integrante da
Estrutura Regimental do Ministério da Salde; ou

d) estar em regides censitarias 4 {quatro) e 5 (cinco) dos Municipics, conforme Fundagéo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE);

v - Municipios elegiwis: sdo aqueles que possuam areas em uma das situagdes elencadas no inciso i, podendo
participar do Projeto mediante manifestagdo de interesse e celebragdo de termo de adesdo e compromisso;

V -Municipios participantes: Municipios elegiveis que tiveram aprovados o seu pedido de ades&o ao Projeto Mais
~Médicos para o Brasile que celebraram os respectivos termos de adeséoc e compromisso para participagée no Projeto;

VI - supendsor: profissional médico responsavel pela supenisdo profissional continua e permanente do médico
participante;

VIl - tutor académico: docente médico responsawvel pela orientagdo académica e pelo planejamento das atividades
do supendsor;

VI - termo de adesdo e compromisso do médico participante: instrumento juridico celebrado entre o Ministério da

Salde e o médico contendo as atribuigbes, responsabilidades, condigbes e local para desenvolvimento das ativdades do
Projeto;

IX - termo de adeséo e compromisso do Municipio: instrumento juridico de cooperagio celebrado entre a Unido,
por meio do Ministéric da Salde, e o Municipio no qual sdo especificadas as responsabilidades de cada ente para a
execucdo do Projeto;

X - termo de adeséo e compromisso das instituicdes plblicas de educacdo superior brasileiras: instrumento
juridico de cooperagdo celebrado entre a Unifio, por meio do Ministério da Educacéo, e as instituicbes para tutoria e
acompanhamento académico do Projeto; e

X - regidio de saude: espago geografico continuo constituido por agrupamentos de Municipios limitrofes, delimitado
a partir de identidades culturais, econdmicas e sociais e de redes de comunicagio e infragstrutura de transportes
compartilhados, com a finalidade de integrar a organizagdo, o plangjamento e a execucio de agdes e senicos de sadde.

CAPITULO i
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DA EXECUCAO DO PROJETO MAIS MEDICOS PARA O BRASIL

interfederativa, cooperacdo com instituicdes de educacgao superior, programas de residéncia médica, escolas de sallde
plblica e mecanismos de integragao ensinosenico, especialmente com a realizag8o das seguintes agdes:

1 - aperfeicoamento na area de atengfo basica a salde em regides prioritarias para o SUS de médicos formados
em instituicbes de educagéo superior brasileiras ou com diploma revalidado no Brasil;

Il - aperfeicoamento na area de atengfo basica a sadde em regibes prioritarias para o SUS de médicos formados
em instituictes

de educacdo superior estrangeiras com habilitag8o para o exercicio da medicina no exterior, por meio de intercdmbio
internacional; e

{Il - aperfeicoamentc na area de atengfio bésica a salde em regifes prioritarias para o SUS, de profissionais de
salde formados em instituicdes de educagdo superior brasileiras, por meio de intercdmbio internacional.

Art. 6° O Projeto Mais Médicos para o Brasil seréd executado em cooperagéo com:

| - 6rgdos e entidades da administragdo publica, direta e indireta, da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios € com consdrcios poblicos;

Il = as institui¢Ges de educagdo superior brasileiras, programas de residéncia médica, escolas de salde plblica e
-~ outras entidades privadas, mediante termo de compromisso; e

Hl - com instituigbes de educag@o superior estrangeiras e organismos internacionais, mediante instrumentos
especificos.

Art. 7° Fica constituida a Coordenagdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil, composta por representantes,
titular e suplente, dos seguintes érgéos e entidades:

| - 3 (trés) representantes do Ministério da Satide, sendo pelo menos 1 {um) da Secretaria de Gestdo do Trabalho
e da Educagdo na Saude (SGTES/MS), que a presidira; e

Il - 3 (trés) representantes do Ministério da Educacéo, sendo pelos menos 1 (um) da Secretaria de Educagao
Superior (SESu/ MEC).

§ 1° Os representantes titulares e suplentes serfio designados em ato conjunte dos Ministros de Estado no prazo
de 3 (trés) dias contado da data de publicag8o desta Portaria.

§ 2° A Coordenagao do Projeto podera convidar representantes de outros Orgdos e entidades, publicas e privadas,
bem como especialistas em assuntos ligados ao tema, para cooperar com a Coordenagéo.

§ 3° A SGTES/MS fornecera o apoio administrativo necessario para o desenwolimento das atividades realizadas
no ambito da Coordenagao do Projeto.

Art. 8° Compete & Coordenagdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil:
| - coordenar, menitorar e avaliar as ages pertinentes ao Projeto;

Il - promover a permanente articulag@o entre os 6rgaos e entidades, publicas e privadas, instituigbes de educagéo
superior estrangeiras e organismos internacionais participantes das ag@es integrativas do Projeto;

Il - avaliar e aprovar as manifestagdes de interesse em aderir ao Projeto apresentadas pelos Municipios elegiveis;

IV - recomendar e solicitar aos orgéos e entidades publicas, no dambito de suas competéncias, a expedi¢éo de
atos normativos essenciais ae disciplinamento e operacéo do Projeto;

V - deliberar, nos termos desta Portaria, acerca da exclusdo de entes federativos, ¢rgéos, entidades, instituicoes
e organismos e desligamento de médicos participantes do Projeto;

VI - expedir atos de comunicagao e de expediente;
VI - requerer ao Conselho Regional de Medicina a emiss&o de registro provisério dos médicos intercambistas;
Vill - subsidiar o Comité Gestor e 0 Grupo Executivo do Programa Mais Médicos;

IX - definir, em conjunto com o Sistema Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS) e as instituices publicas de
educacgio superior brasileiras, o médulo de acolhimento e awvaliagBo que serd oferecido aos médicos intercambistas no
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{

ambito do Projeto;

X - definir, em conjunto com o UNA-SUS e as instituigbes publicas de educag&o superior brasileiras, o curso de
especializagdo em atengdo basica a satde e demais atividades de pesquisa, ensino e extenséo que serdo oferecidos no
ambito do Projeto e a respectiva metodologia de acompanhamento e avaliagéo;

X - definir os Municipios em gque os médicos participantes desenvolverdo as atividades de ensino, pesquisa e
extensdo no ambito do Projeto;

Al - remanejar os médicos participantes para outros Municipios na hipétese de exclus&o de Municipio do Projeto
ou, a seu ctitério, em situagdes excepcionais devidamente fundamentadas;

Xt - constituir Comisses Estaduais do Projeto Mais Médicos para o Brasil; e

XV - executar outras medidas necessarias para o cumprimento de suas atribui¢des.

§ 1° As Comissdes Estaduais do Projeto Mais Médicos para o Brasil constituem instncias de coordenagao,
orientagio & execugdo das atividades necessérias a execugBo do Projeto no a&mbito da respectiva Unidade da

Federacéo.

§ 2° As fungdes das Comissdes Estaduais do Projeto Mais Médicos para o Brasil poderéio ser desempenhadas
pelas Comissdes de Coordenagdo Estadual e do Distrito Federal do Programa de Valorizagdo do Profissional da
Atencfo Bésica (PROVAB) de que trata a Portaria n® 568/GM/MS, de 5 de abril de 2013, sem prejuizo de suas

~atribuicdes.

CAPITULO I
DAS COMPETENCIAS

Art. 9° Compete ao Distrito Federal e aos Estados participantes do Projeto Mais Médicos para o Brasil, hos
termos de ajuste especifico:

| - atuar em cooperagdo com os entes federativos, instituictes de educag@o superior & organismos intermacionais,
no dmbito de sua competéncia, para execucéo do Projeto;

Il - compor as Comissdes Estaduais do Projeto; e
Hl - adotar as providéncias necessarias para a realizagéo das a¢fes do Projeto no seu ambito de atuagéo.

Art. 10. Compete ao Distrito Federal e aos Municipios participantes do Projeto Mais Médicos para o Brasil, sem
prejuizo de demais responsabilidades a serem definidas em editais especificos e termo de ades&o e compromisso:

| - aiuar em cooperagc&o com os entes federativos, instituicdes de educacg8o superior e organismos intermacionais,

~-no @mbito de sua competéncia, para as agbes de execugdo do Projeto;

1l - adotar as providéncias necessdrias para a realizac&o das a¢des previstas no termo de compromisso firmado;

Hl - inserir os meédicos em equipes de atengfo basica nas modalidades previstas na Politica Nacional de Atengéo
Bésica, nos termos da Portaria n® 2.488/GM/MS, de 21 de outubro de 2011, em regides prioritarias para o SUS,
respeitando-se os critérios de distribuico estabelecidos neste Projeto;

IV - fornecer condicbes adequadas para o exercicio das atiMdades dos médicos, conforme exigéncias e
especificages da  Poltica Nacional de Atengfio Bésica, disponiwis no  enderego  eletrbnico
http://maismedicos.saude.gov.br, tais como ambientes adequados com seguranga e higiene, fornecimento de
equipamentos necessarios, instalagfes sanitarias e minimas condig8es de conforto para o desempenho das atividades;

V - inscrever o meédicoe participante do Projeto recebido pelo Municipio no Sistema Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Salde (SCNES) e identifica-lo na respectiva equipe de atengéio basica em gue atuara, nos termos
de ato especifico do Ministro de Estado da Salde; e

VI - exercer, em conjunto com o supendsor, o acompanhamento e a fiscalizacdo da execucgdo das atividades de
ensinosenico, inclusive quanto ao cumprimento da carga horéria de 40 horas semanais prevista pelo Projeto para os
médicos participantes, ressalvadas as especificidades das equipes de saude da familia ribeirinhas e fluvais, e das
atribuigbes previstas na Politica Nacional de Atengéo Bésica, essenciais para a validag&o e recebimento da bolsa
destinada ao médico, por meio de sistema de informag&o disponibilizado pela Coordenagdo do Projeto.

Art. 11. A participagdo dos Municipios e do Distrito Federal na execugéo do Projeto sera formalizada com a
celebragdo de termo de ades&o e compromisso, nos termos de edital a ser publicado pela Coordenagéo do Projeto, que
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devera conter, no minimo, as seguintes clausulas:

I - manter, durante a execucdo do Projeto, as equipes de atengBo basica atualmente constituidas com
profissionais médicos nfo participantes do Projeto;

it - oferecer moradia para o médico participante do Projeto, conforme critérios estabelecidos no edital;
IV - garantir alimentag&o adequada e fornecimento de agua potével; e

V - compromisso de ades8o ao Programa de Requalificacéo de Unidades Basicas de Saude (Requalifica UBS), do
Ministério da Sadde, em caso de infraestrutura inadequada para a execugdo das agdes do Projeto.

Art. 12. Compete as instituicdies plblicas de educacéo superior brasileiras, escolas de salde publica e outras
entidades privadas participantes do Projeto:

| - atuar em cooperagio com os entes federativos, instituicSes de educagfo superior e organismos internacionais,
no ambito de sua competéncia, para execugao do Projeto;

Il - moniiorar e acompanhar as atividades executadas pelos médicos participantes, supendscres e f{utores
académicos no ambito do Projeto; '

ll - coordenar o desenvohvimento académico do Projeto;

IV - indicar os tutores académicos do Projeto;

V - realizar a selegdo dos supendsores do Projeto;

V| - ofertar os médulos de acolhimento e avaliag&o aos médicos intercambistas;

VIl - ofertar curso de especializag&o ¢ atividades de pesquisa, ensino e extensdo aos médicos participantes, que
tera componente assistencial mediante integra¢ao ensino-senico; e

VIil - executar outras medidas necessarias para a execugao do‘Projeto.

Art. 13. A participac&o das instituigbes plblicas de educago superior brasileiras na execucao do Projeto sera
formalizada mediante termo de adesé&o, na forma definida em edital a ser publicado pelo Ministério da Educaggo.

Art. 14, Os tutores académicos seréio indicados pelas instituiges publicas de educagso superior brasileiras para
atuar nas agGes de aperfeicoamento do Projeto e terdo, no minime, as seguintes atribuicdes:

| - coordenar as atividades académicas da integrag8o ensinosenicgo, atuando em cooperag8o com 08 supenisores
_.e os gestores do SUS;

il - indicar, em piano de trabalho, as atividades a serem executadas pelos médicos participantes e supenisores e
a metodologia de acompanhamento e avaliaggo;

HIl - monitorar o processo de acompanhamento e avaliagdo a ser executado pelos supenisores, garantindo sua
continuidade;

IV - integrar as atividades do curso de especializacdo &s atividades de integragdo ensino-senico;

V - relatar & institui¢8o pidblica de ensino superior & qual esta vinculade a ocorréncia de situagdes nas quais seja
necesséaria a adogdo de provdéncias pela instituicao; e

VI - apresentar relatorios peftiédicos da execucdo de suas atividades no Projeto a instituigdo plblica de ensino
superior a qual esta vinculado e & Coordenacao do Projeto.

Paragrafo unico. A Coordenagéo do Projetc podera definir outras atribuicGes para os tutores académicos além das
previstas neste artigo.

Art. 15. Os supendsores serdo selecicnados pelas instituicGes publicas de educagdo superior brasileiras, escolas
de saide publica e outras entidades privadas para atuar nas agdes de aperfeigoamento do Projeto e terdo, no minimo, as
_ seguintes atribuicdes:
| - realizar visita periédica para acompanhar atividades dos médicos participantes;
i - estar disponivel para o8 médicos participantes, por meio de telefone e "internet”;
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il - aplicar instrumentos de avaliagéo; e

IV - exercer, em conjunto com o gestor do SUS, o acompanhamento e a avaliaco da execucéio das atividades de
ensinosenigo, inclusive quanto ao cumprimento da carga horaria de 40 (quarenta) horas semanais prevista pelo Projeto
para 08 médicos participantes, essenciais para o recebimento da bolsa destinada aoc médico, por meic de sistema de
informagace disponibilizado pela Coordenag¢ao do Projeto,

Paragrafo Gnico. A Coordenagéo do Projeto podera definir outras atribui¢des para os supendisores além das
previstas neste artigo.

CAPITULO vV
DO MODULO DE ACOLHIMENTO E AVALIACAC DE MEDICOS INTERCAMBISTAS

Art. 16. O Modulo de Acolhimento e Avaliag8o dos médicos intercambistas seréa executado na modalidade
presencial, com carga horaria minima de 120 (cento e vinte) horas, e contemplara contetido relacionado & legislagdo
referente ao sistema de salde brasileiro, funcionamento e atribuiges do SUS, notadamente da atengo basica em
salde, e Lingua Portuguesa.

§ 1° A formulagae do Médulo de Acolhimento e AwaliacBo dos médicos intercambistas & de responsabilidade
compartithada entre os Ministérios da Educacdo e da Salde.

§ 2° Sera aplicada avaliag@o para certificar que os médicos intercambistas possuam conhecimentos em lingua
" portuguesa em situagBes cotidianas da pratica médica no Brasil durante a execug&o do Mdédulo de que trata o "caput”.

CAPITULO V

DO APERFEIGOAMENTO DE MEDICOS FORMADOS EM INSTITUICOES DE EDUCACAOSUPERIOR
BRASILEIRASEESTRANGEIRAS

Art. 17. O Projeto realizara, no dmbito da politica de educagdo permanente e do Programa Mais Médicos, o
aperfeigoamento de médicos atraves de mecanismos de integraco ensinc-senigo.

§ 1° Aos médicos participantes do Projeto serd garantida aperfeicoamenio em ateng8o basica & salde que
contemplara curso de especializacio e atividades de ensino, pesquisa e extens@o, que terd componente assistencial
mediante integracdo ensinc-senico.

§ 2° O Projeto sera oferecido:

| - aos médicos formados em instifuicbes de educagdo superior brasileiras ou com diploma revalidade no Pais; e

il - aos médicos formados em instituigdes de educag8o superior estrangeiras com habilitag&e para o exercicio da
medicina no exterior, por meio de intercambio médico internacional.

Art. 18. A selegdo dos médicos para o Projeto serd realizada por meio de chamamento publico, conforme edital a
ser publicado pela SGTES/MS, ou mediante celebracdo de instrumentos de cooperagdo com instituigtes de educacgo
superior estrangeiras e organismos internacionais.

§ 1° A selegfio e ocupac8o das vagas ofertadas no dmbito do Projeto observara a seguinte ordem de prioridade:
I - médicos formados em instituicSes de educagdo superior brasileiras ou com diploma revalidado no Pals;

It - médicos brasileiros formados em instituigbes de educagdo superior estrangeiras com habilitagdo para exercicio
da medicina no exterior; e

Il - médicos estrangeiros com habilitac&o para exercicic de medicina no exterior.

§ 2° Na hipttese de vagas n&o preenchidas e em caso de vagas abertas por desisténcia ou desligamento dos
médicos seleciohados por meio de chamamento pablico, a ocupagéo das vagas remanescentes poderd ser realizada por

médicos selecionados por meio de cooperagdo com instituicdes de educacgdo superior estrangeiras e organismos
internacionais. )

§ 3° A selegdo dos meédicos, quando realizada mediante celebragdc de insfrumentos de cooperagdo com
instituicdes de ensino superior estrangeiras e organismos internacionais, também deverd atender a todos 0$ requisitos
estabelecidos na Medida Proviséria n°
621, de 2013, e nesta Portaria.

Art. 19, Constituem-se requisitos para ingresso no Projeto Mais Médicos para o Brasil:
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| - para o médico formado em instituicBo de educacdo superior brasileira ou com diploma revalidade no Brasil,
comprovacdo da habilitagdo para o exercicio da medicina em territério nacional;

il - para os médicos intercambistas, o atendimento das seguintes condi¢des:

a) apresentacdo de diploma expedido por instituicac de educagéo superior estrangeira;

b} apresentacéo de documento que comprove a habilitagéo para o exercicio da medicina no exterior;

¢) ser habilitado para o exercicio da medicina em pais que apresente relagio estatistica médico/habitante igual ou
superior a 1,8/1000 (um inteiro e oito décimos por mil), conforme Estatistica Mundial de Satde da Organizagdo Mundial
da Salde; e

d) comprovagao de conhecimentos de lingua porfuguesa.

§ 1° O candidato devera entregar os documentos referidos nas alineas "a" e "b" do inciso I do "caput” legalizados
e acompanhados de fradugéo simples, até a data definida pela Coordenacéo do Projeto,

§ 2° Apds a inscrigdo no processo seletivo do Projeto, o candidato devera apresentar, na representa¢do consular,
o original e a copia dos documentos previstos has alineas "a" e "b" do inciso Il do "caput”.

§ 3° O cumprimento do disposto na alinea "d" do incigo Il do "caput” sera exigido em 2 (duas) etapas, sendo:

| - a primeira etapa, mediante declarag3o apresentada no ato de inscricdo no Projeto pelo médico interessado de
gue possui conhecimento minimo da lingua portuguesa; e

H - a segunda etapa, apos aprovagdo no médulo de acolhimento e avaliag&o a que se refere o Capitulo IV,

§ 4° A exigéncia prevsta na alinea "¢" do Inciso I do "caput” tem por finalidade garantir o ndo agravamento do
"déficit" de profissionais médicos em determinados paises para atender recomendages do Cédigo Global de Préaticas
para Recrutamento Intemacional de Profissionais da Salde da Organizag&o Mundial da Salde.

Art. 20. As agdes de aperfeicoamento para os médicos participantes do Projete sdo constituidas por curso de
especializagdo, que sera oferecido por instituicdes de educagdo superior brasileiras vinculadas aoc UNA-SUS, e por
atividades de ensino, pesquisa e extenséio, que terd componente assistencial mediante integrago ensinosendco.

Paragrafo Gnico. A prorrogacéo da participacdo no Projeto, nos termos do § 1° do art. 8° da Medida Proviséria n®
621, de 2013, exigird do médico participante a manutengdo do cumprimento de todos os requisitos do Projeto e a
aprovacio no curso de especializagéo finalizado, além da realizagéo de:

| - novas atividades de ensino, pesquisa & extens&o em regides priotitarias para o SUS; &

il - now curso de aperfeicoamento em outras modalidades de formacdo, oferecido por instituigées de educagio
-~guperior brasileiras vinculadas ao UNA-SUS.

Art. 21. As agdes de aperfeicoamento dos médicos participantes serfio realizadas com carga hordria semanal de
40 (quarenta) horas no curso de especializag8o e nas atividades que enwlverdo ensino, pesquisa e extens8o, com
compenente assistencial na modalidade integragfo ensino-senigo nas unidades basicas de salde no Municipio e no
Distrito Federal.

Paragrafo (nico. Para execugdo das atividades de ensino, pesquisa e extensdo no &mbito do Projeto, sera
assegurado aos médicos participantes acesso a inscrig&o em senigos de Telessalde.

CAPITULO VI
DOS DIREITOS E DEVERES DOS MEDICOS

Art, 22, Para a execugdo das agbes de aperfeicoamento no dmbito do Projeto, serd concedida aos médicos
integrantes do Projeto bolsas nas seguintes modalidades:

| - bolsa-formagao;

Il - bolsa-supends&o; e

fil - bolsafutoria.

§ 1° Ao médico participante sera concedida bolsa-formagéo com valor mensal de R$ 10.000,00 (dez mil reais),

que podera ser paga pelo prazo maximo de 36 (trinta e seis) meses, prorrogaveis apenas na hipétese prevista no § 1° do
art. 8° da Medida Provisoria n® 621, de 2013,
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§ 2° Ao supenisor e ao futer académico integrantes do Projefo serfc concedidas, respectivamente, bolsa-
supenisdo no valor mensal de R$ 4.000,00 {quatro mil reais) e bolsa-tutoria no valor mensal de R$ 5.0 S0 Peixco mil
reais), que serdo pagas durante o prazo de vinculagdo ac Projsto.

§ 3° Além do disposto no § 1°, o Ministério da Satde:

t - concedera ajuda de custo destinada a compensar as despesas de instalagdo do médico participante, que nio
podera exceder a importéncia correspondente ao valor de trés bolsas-formacéo; e

I - podera custear despesas com deslocamento dos médicos e seus dependentes legais, na forma de ato
conjunto dos Ministérios do Planejamento, Orcamento e Gestéo e da Salde.

§ 4° O valor da ajuda de custo de que trata o § 3° obsetvara a localizagdo dos Municipios participantes do Projeto,
divididos nas seguintes faixas:

! - Faixa 1 - Municipios situados na regifo da Amazdnia Legal, em regifio de fronteira e areas indig'enas:
concessao de ajuda de custo no valor de 3 {trés) bolsas ac médico participante;

I - Faixa 2 - Municipios siuados na Regido Nordeste, na Regido Centro-Oeste e na regifo do Vale do
Jequitinhonha-MG: concesséo de ajuda de custo no valor de 2 {duas) bolsas ao médico participante; e

ll - Faixa 3 - Capitais, regides metropolitanas, Distrito Federal e Municipios ndo contemplados nos incisos | e
deste paragrafo: concesséio de ajuda de custo no valor de 1 (uma) bolsa ao médico participante.

§ 5° As ajudas de custo previstas nos incisos | € Il do § 4° serdo pagas em 2 (duas) parcelas, sendo que:
| - a primeira sera paga no primeiro més de participagdo no Projeto e correspondera a 70% do valor total; e
Il - a segunda sera paga no sexto més de participagio no Projeto e corresponderd a 30% do valor total.

§ 6° A ajuda de custo prevista no inciso Il do § 4° sera paga em parcela Unica no primeiro més de participacao nd
Projeto.

§ 7° O valor de cada bolsa referida no § 4° corresponde ao valor de 1 (uma) bolsa-fermacéo.
§ 8° Na hipotese de desligamento wluntario do Projeto em prazo inferior a 180 (cento e oitenta) dias, podera ser
exigida do médico participante a restituicdo dos valores recebidos a titulo de ajuda de custo e passagens aéreas,

acrescidos de atualizag@o monetéria.

§ 9° Ficam assegurados ao médico participante do Projeto, sem prejuizo da percepgao da bolsa-formagéo, 30
(trinta) dias de recesso por ano de participagéo no Projeto.

Art. 23. Nos casos em gque o meédico participante, por motivo alheio 3 sua vontade, ndo puder cumprir com todas
--as obrigacGes decorrentes de sua participagdo no Projeto, a Coordenagdo do Projeto o afastard enquanto perdurar o fato
impeditivo.

§ 1¢ O afastamento de gue trata o "caput" implicara o ndopagamento da bolsa de que trata ¢ art. 22.

§ 2° Cessado o fato impeditivo de que trata o "caput", a Coordenagao do Projeto avaliara a situagi@o do médico
afastado e, em decisdo fundamentada e irrecorrivel, decidira sobre a sua reintegrag&o ou néo ao Projeto.

§ 3° Caso haja indicios de gue o médico deu causa ou concorreu para o fato impeditivo de que trata o "caput”, a
Coordenagéo do Projeto instaurara procedimento de apuragio, garantindose o contraditério e a ampla defesa, e demdira
gobre a eventual aplicag8o das medidas administrativas correspondentes.

Art. 24. S&0 deweres dos médicos participantes do Projeto, além de cutros estabelecidos nas regras definidas
para o Projeto, em editais e termos de ades&o e compromisso:

I --exercer com zelo e dedicagéo as agtes de capacitagéo,

Il - cbservar as leis vigentes, bem como normas regulamentares;

Il - cumprir as instrugdes dos supenisores e orientacfes e regras definidas pela Coordenagéo do Projeto;
IV - obsenar as orientagdes dos tutores académicos;

V - atender com presteza e urbanidade o usuario do SUS;

Vi - zelar pela economia do material e a congenvacio do patrimdnio plbiico;
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VIl - cumprir a carga horaria fixada para as atividades do Projeto, conforme definido pelos supenisores e pelo
Municipio;

colaboradores do
Projeto; e

IX - levar ao conhecimento do supenisor efou da Coordenagao Estadual do Projeto dinvidas qua
de ensinosenigo, bem como as iregularidades de que tiver ciéncia em razdo dessas atividades.

Art. 25. E vedado ao médico participante do Projeto:

| - ausentar-se das atividades a serem realizadas durante as ag¢bes de aperfeicoamento sem prévia autorizagéo do
Municipio ou do supendsor,

Il - retirar, sem préva anuéncia do Municipio ou do supendsor, qualquer documento ou objeto do local de
realizacdo das acbes de aperfeicoamento;

Ill - opor resisténcia injustificada & realizagdo das agdes de aperfeigoamento que enwolvam atendimento ao usuario
do SUS;

IV - para os médicos intercambistas, exercer a medicina fora das agdes de aperfeicoamento desenwolvidas no
ambito do Projeto;

V - receber valores ou vantagens de qualquer espécie, em razdo de suas atividades no Projeto, diversas daquelas
previstas para o Projeto; e

VI - recusar-se a atualizar seus dados cadastrais quando solicitado pelos supendsores, tutores académicos ou
Coordenagdo do Projeto.

Art. 26. O descumprimento das condigfes, atribuicées, deveres e incursdo nas vedagdes previstas no Projeto
sujeitarda o médico :
participante &s seguintes penalidades, aplicaweis iscladas ocu cumulativamente:

| - adverténcia;

If - suspenséo; e

Il - desligamento do Projeto, com cancelamento do registro provisério expedido pelo Conselho Regional de
Medicina (CRM) e do registro de estrangeiro.

§ 1° Na hipdtese dos incisos | e il do "caput”, poderd ser realizado desconto do valor recebido a fitulo de bolsa,
acrescido de atualizag&o monetaria.

§ 2° Na hipodtese do inciso Il do "caput”, devera ser suspenso o pagamento da bolsa pelo periodo de duragéo da
penalidade aplicada.

§ 3° Na hipdtese do inciso Il do "caput”, podera ser exigida a restituigdo dos valores recebidos a titulo de bolsa,
ajuda de custo e passagens aéreas, acrescidos de atualizagao monetaria.

§ 4° Na aplicacdo das penalidades previstas neste artigo serfio consideradas a natureza € a gravidade da infrag&o
cometida.

§ 5° Para fins do disposto no inciso lll do "caput”, a Coordenacgéc do Projeto comunicara o desligamento ao
respectivo Conselho Regional de Medicina e ao Ministério da Justica.

Art. 27. A penalidade de adwerténcia serda aplicada, de oficio ou mediante prowcacdo, diretamente pela
Coordenagéo Estadual do Projeto sobre o médico participante, assegurado o direito ao contraditdrio e a ampla defesa,
nas seguintes hipdteses:

| - nos casos de inchservancia a qualquer dos deveres previstos no art. 24; e

- nos casos das agbes dispostas nos incisos |, I, Il e VI do art. 25, podendo ser cumulada com outras
penalidades mais gravosas.

Paragrafo Unico. A instauragéo de procedimentos de apuracdo de irregularidades previstas neste artigo devera ser
comunicada a Coordenac&o do Projeto no prazo méaximo de 30 (trinfa) dias contado da data de sua conclusdo para fins
de registro no histérico do médico.
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Art. 28. As penalidades previstas nos incisos Il e lll do art. 26 serfio aplicadas, de oficio ou mediante provocagéo,
pela Coordenacgéio do Projeto, assegurado o direito ao contraditério e & ampla defesa, sendo obngat -8 &) Presentacao
pelo supenisor de relatério, documentos e manifestac&o quanto & conduta imputada ao médico pa cl % a fins de
deciséo acerca de eventual aplicagdo de penalidade.

Wis!

§ 1° A repeticéo de qualquer das préticas sujeitas & penalidade de adverténcia, na forma do art. 27 podera ensejar

a aplicagdo de penalidade mais gravosa.

§ 2° A inobsenvncia do disposto nos incisos IV e V do art. 25 sujeitara os médicos infratores & penalidade de
suspensao.

§ 3° A depender da gravidade da infrago, a inobsenncia do disposto nos incisos IV e V do art. 25 podera sujeitar
os meédicos infratores diretamente a penalidade de desligamento.

§ 4° A repelicdo de qualquer das préticas sujeitas a penalidade de suspens&o podera ensejar a aplicagéo da
penalidade de desligamento,

§ 5° Além dos casos preMstos no art. 27 e nos §§ 2° e 3° deste artigo, outras infractes ao disposto na Medida
Provisoria n° 621, de 2013, nesta Portaria e no termo de adesdo e compromisso também estarfio sujeitas & aplicagdo
das penalidades de que trata o art. 26.

§ 6° O supendsor deverd comunicar imediatamente & Coordenacéo do Projeto a pratica de qualquer infragdo
previsio no § 5°.

§ 7° A instauracGo de procedimentos de apuragdo de irregularidades praticadas pelos médicos participantes
devera ser comunicada a Coordenagdo do Projeto no prazo maximo de 30 (trinta) dias contado da data de sua conclusao
para fins de registro no histérico do médico.

Art. 29, O desconto no valor recebido a titulo de bolsa de que frata o § 1° do art. 26 serd aplicada nas seguintes
hipéteses:

i - cumulativamente com a aplicag&o da penalidade de adverténcia, no caso do inciso [ do art. 25; e
ft - na hipétese do § 3° do art. 23, a depender da gravidade do caso.

Art. 30. A restituicdo de valores recebidos a titulo de bolsa de que trata ¢ § 3° do art. 26 serd aplicada nas
~seguintes hipdteses:

1 - no caso do inciso IV do art. 25, sem prejuizo da aplicagdo da penalidade de desligamento do Projeto; e
Il - na hipétese do § 3° do art. 23, a depender da gravidade do caso.
Art. 31. Aos médicos que cumprirem integraimente as regras do Projeto e obtiverem aprovagdo nas avaliag8es

- periddicas por parie dos supenisores e tutores académicos, serd concedido certificado de conclus@o a cargo da
Coordenacéo do Projeto,

Art. 32. As equipes de atengdo basica nas modalidades previstas na Politica Nacional de Atencdo Basica e
compativeis com carga horaria prevista no Projeto, constituidas com médicos patticipantes do Projeto, dewerdo estar
devidamente cadastradas no SCNES, observando-se as regras definidas em ato especifico do Ministro de Estado da
Salde.

Faragrafo (nico. Para as equipes de que trata 0 "caput" cadastradas no SCNES, o Municipic podera fazer jus a
incentivo financeiro conforme regras e valores especificos a serem definidos em ato especifico do Ministro de Estado da
Salde.

CAPITULO VI

DISPOSICOES FINAIS

Art. 33. As atividades desempenhadas no dmbito do Projeto ndo criam vinculo empregaticio de qualquer natureza.

Art. 34. O médico intercambista estrangeiro inscrito no Projeto fara jus ao visto temporéario de aperfeigoamento
médico pelo prazo até trés anos, prorrogawel por igual periodo em raz8o do disposto no § 1° do art. 8° da Medida
Proviséria n® 621, de 2013, mediante declaragéo da Coordenacéo do Projeto.

§ 1° O Ministério das RelagGes Exteriores podera conceder o visto temporario de que trata o "caput”, a titulo de
reuniao familiar, aos dependentes legais do médice intercambista estrangeiro, incluindo companheiro ou companheira,
pelo prazo de validade do visto do titular.
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~ § 2° Os dependentes legais do médico intercambista estrangeiro poderdo exercer atividades remuneradas, com
emissao de Carteira de Trabalho e Previdéncia Social pelo Ministério do Trabalho e Emprego. & de

§ 3° E wedada a transformacao do visto temporario previsto neste artigo em permanente.

Art. 35. O médico participante enquadra-se como segurado obrigatorio do Regime Geral de Previdéncia Social
(RGFS), na condigéo de contribuinte individual, na forma da Lei n° 8.212, de 24 de jutho de 1991.

Paragrafo mico. Ficam ressalvados da obrigatoriedade de que trata o "caput” os médicos intercambistas:

| - selecionados por meio de instrumentos de cooperacdo com organismos internacionais que prevejam cobertura
securitaria especifica; ou

I - filiados a regime de seguridade social no seu pais de origem, que mantenha acordo internacional de seguridade
social com a Republica Federativa do Brasil.

Art. 38. A execugdo das atividades de que trata esta Portaria ser@o custeadas com:

| - dotagbes orcamentarias consignadas ao Ministério da Sadde, devendo onerar a Funcional Programatica
10.128.2015.20YD.0001 - Educagéo e Formacao em Salde,; e

_ Il - dotagdes orgamentarias consignadas ao Ministétio da Educagdo, devendo onerar a Funcional Programatica
12.364.2032.4005.0001 - Apoio & Residéncia Salde.

Ant. 37. Compete ao Secretério de Gestdo do Trabalho e da Educagéo na Salde do Ministério da Saude a
celebrac@o dos termos de adesfo e compromissc a serem firmados com Distrito Federal, Municipios e médicos
participantes do Projeto. .

Art. 38. Compete ao Secretario de Educagéo Superior do Ministério da Educagéo a celebragdo dos termos de
ades&o e compromisso a serem firmados com as instituicdes de educagéo superior, programas de residéncia médica e
escolas de salde piblica participantes do Projeto.

Art. 39. Equipara-se a Municipio participante, para fins desta Portana, o Distrito Estadual de Femando de
Noronha, do Estado de Pernambuco.

Art. 40. Esta Portaria entra em vigor ha data de sua publicagéo.
ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA
Ministro de Estado da Sadde
ALOIZIO MERCADANTE OLIVA

Ministro de Estado da Educacéo

Salde Legis - Sistema de Legislacio da Salde
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PORTARIA N¢ 30, DE 12 DE FEVEREIRO DE 2014

Dispde sobre o cumprimento das obrigagdes de oferta de moradia, deslocamiento,
alimentacdo e dgua potavel pelo Distrito Federal e Municipios aos médicos participantes

do Projeto Mais Médicos para o Brasil, nos termos da Portaria Interministerial n® 1.369/MS/MEC, de 8 de
_ julho de 2013,

O SECRETARIO DE GESTAQ DO TRABALHO E DA EDUCAGAO NA SAUDE, no use de suas
atribuigBes legais que lhe confere o art. 55, do Anexo I do Decreto n®© 8.065, de 7 de agosto de

2013, e

Considerando o disposto no art. art. 11, incisos III e 1V, da Portaria Interministerial n® 1.369
MS/MEC, de 8 de julho de 2013; e

Considerando as obrigacbes estabelecidas para o Distrito Federal e Municipios, conforme editais
de convocacgdo, para participacdo no Projeto Mais Médicos para o Brasil, resolve:

CAPITULO I
DISPOSICOES GERAIS

Art. 10 Esta Portaria estabelece pardmetros minimos e procedimentos a serem observados pelo
Distrito Federal e pelos Municipios que tenham efetivado adesdo ao Projeto Mais Médicos para o Brasi,
no cumprimento dos deveres e exercicio das competéncias que lhes s3o Inerentes em conformidade
com a Portaria Interministerial n® 1.369/MS/MEC, de 8 de julho de 2013, em especial nos arts. 89, 10,
11, quanto a recepcgdo, deslocamento, garantia de moradia, alimentacio e dgua potavel aos médicos
participantes do Projeto.

Art. 20 Esta Portaria aplica-se aos Municipios participantes do Projeto Mais Médicos para o
Brasil, conforme obrigagbes previstas para os Municipios que venham a aderir ao Projeto segundo
editais normativos especificos.

CAPITULO 11

DO FORNECIMENTO DE MORADIA AOS MEDICOS PART CIPANTES

Art. 3° O Distrito Federal e Municipios deverdo asseqgurar o fornecimento de moradia aos
meédicos participantes do Projeto Mais Médicos para o Brasil por alguma das seguintes modalidades:

b I - imbvel fisico;
II - recurso pecuniario; ou
III - acomodac8o em hotel ou pousada.

§ 19 As modalidades de que tratam os incisos I e II deste artigo devem ser prioritérias nas
situacBes em que o médico participante esteja acompanhado dos familiares.

§ 29 Na modalidade prevista no Incis o I deste artigo, o imdvel podera ser do patrimdnio do
ente federativo ou por eie locado e devera ter padrdo suficiente para acomodacio do médico e seus
' familiares.

§ 3° Na modalidade de que trata o inciso II deste artigo, o ente federativo pode adotar como
referéncia para o recurso pecuniario para locacédo de imovel, em padrdo suficiente para acomodar o
médico e seus familiares, os valores minimo € maximo de R$ 500,00
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(quinhentos reais) a R$ 2.500,00 (dois mil & quinhentos reais), podendo o gestor distrital e/ou
municipal adotar valores superiores, conforme a realidade do mercado imobiliario local, -—;.m,.-
comprovagio do valor mediante 3 (trés) cotagBes de custo no mercado

imobilidrio do municipio ou Distrito Federal.

§ 4° Na modalidade prevista inciso II deste artigo, recomenda- se ao ente federativo solicitar ao
médico participante comprovacso de que o recurso pecuniario estd sendo utilizado tdo somente para a
finalidade de despesa com moradia.

§ 5% Na moedalidade prevista no inciso 111, o ente federativo deverd disponibilizar acomodacio
em hote! ou pousada para os médicos participantes, mediante anuéncia destes, por escrito, quanto a
aceitagdo por esta opgdo de moradia em detrimento daquelas previstas

nos incisos 1 e I deste artigo.

Art. 40 A oferta de moradia pelo Distrito Federal e Municipios aos médicos participantes do
Projeto Mais Médicos para o Brasil devera atender a condiges minimas de habitabilidade e seguranga,
bem como ¢ perfil do municipic e padrdo médio da localidade.

Art. 5¢ S&o critérios para aferigdo de condigBes minimas de habitabilidade:
I - infraestrutura fisica e sanitéria do imdvel em boas condicBes;
II - disponibilidade de energia elétrica;
11 -~ abastecimento de dgua.

§ 1° Os critérios previstos neste artigo devem ser assegurados em qualquer das modalidades
de oferta de moradia de que trata o art. 3° desta Portaria.

§ 29 A moradia deve ser disponibilizada em plenas condi¢des de uso para o médico participante
quando da chegada deste ao Distrito Federal ou Municipio para inicio das atividades.

Art, 60 A ajuda de custo de que tratam os §§ 30 e 4° do art, 22 da Portaria
Interministerial/MS/MEC n¢ 1.369, de 8 de julho de 2013, destinada a compensar as despesas de
instalacdo do médico participante pode ser utilizada pelo mesmo para ajustar a moradia

fornecida as suas necessidades.

CAPITULO TII

DA RECEPCAO E DESLOCAMENTO DOS MEDICOS PART ICIPANTES

Art. 70 O Distrito Federal e os Municipios devem assegurar a recepgao e deslocamento dos
médicos participantes desde o aeroporto mais proximo até as respectivas moradias, quando da
chegada destes para inicio das atividades.

Art. 8° O Distrito Federal e os Municipios devern disponibilizar transporte adequado e seguro
para o médico participante deslocar-se ao local de desenvoivimento das atividades de rotina do
Projeto, para os locais de dificil acesso, quando necesséario.

CAPITULO IV

DO FORNECIMENTO DE ALIMENTACAO E AGUA POTAVEL

Art. 9° O ente federativo deverd assegurar o fornecimento de alimenta¢do ao médico
participante, mediante:

I - recurso pecuniario; ou

I1 - in natura.
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Art. 10. Sendo assegurada a alimentacio mediante recurso pecuniario, deveré o ente federativo
adotar como parametros minimo e maximo os valores de R$ 500,00 (quinhentos reais) e R$ 700,00
(setecentos reais).

Art, 11. Caso o ente federativo opte pelo fornecimento da alimentacdo in natura recomenda-se
observar ¢ "Guia alimentar para a populacdo brasileira: promovendo a alimentacdo saudével” do
Ministério da Salde (Secretaria de Atengdo & Salde, Coordenacio-Geral da Politica de Alimentacéo e
Nutricdo. Brasilia: Ministério da Salde, 2006).

Art. 12. O ente federativo deverd assegurar meios para que o médico participante possa dispor
de dgua potdvel no decorrer de suas atividades no Projeto Mais Médicas para o Brasil.

CAPITULO V

DOS PROCEDIMENTOS DE INFORMACAO AOQ MINISTERIO DA SAUDE.

Art. 13, O Distrito Federal e os Municipios deverdo informar ac Ministério da Salde, por meio de
sistema de gerenciamento de programa-SGP, no link http://maismedicos.saudé.gov.br, qual a
modalidade de moradia ofertada aos médicos participantes.

Art. 14, Caso necessaric modificar a moradia disponibilizada para o médico participante, o ente
federativo terd um prazo de até 60 (sessenta) dias, a partir da data de chegada do médico ao
Municipio de atuacdo, para efetivar a alteragdo, que deverd ser atualizada no sistema informatizado.

Art. 15. Circunstdncias eventuais gque ensejem a alteracdo da moradia deverdo ser deliberadas
em conjunto pelo gestor e pelo médico participante e informada no sistema de gerenclamento de
programas - SGP,

Art. 16, Adotando a modalidade prevista no art, 392, inciso II deste manual, o ente federativo
devera informar ao médico participante e ao Ministério da Salde o valor do recurso pecunidrio, bem
como o prazo e forma em que o mesmo estara disponivel ao médico participante.

Art. 17. O ente federativo devera informar ao Ministério da Satde, através do sistema de
gerenciamento de programas-SGP, no link hitp://maismedicos.saude.gov.br, 0s locais ¢ nderegos
disponiveis para acomodacgies na modalidade prevista no art. 39, inciso IiI,

deste manual.

Art. 18. Todas as informacdes pertinentes aos beneficios de que trata esta Portaria devem ser
atualizadas pelo ente federativo no sistema de gerenciamento de programas-SGP, no sitio eletrénico
htip:// maismedicos. saude. gov. br,

cAapiTULO VI

DO DESCUMPRIMENTO DAS OBRIGACOES DO ENTE FEDERATIVO

Art. 19. Nos casos em que a Coordenacio do Projeto Mais Médicos para o Brasil tome
conhecimento do descumprimento das obrigacBes assumidas pelo Distrito Federal ou Municipios, nos
termos desta Portaria, serd o ente federativo notificado para, no prazo de 5 (cinco) dias, apresentar

manifestacio por escrito acerca dos fatos alegados.

§ 10 Transcorrido o prazo para manifestagiio do ente federativo, com cu sem resposta, a
Coordenacdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil decidira sobre o descredenciamento do ente
federativo o Projeto ocu, ainda, pela possibilidade de adogdo de providéncias para a regularizacdo da
situagdo apresentada.

§ 20 Caso a Coordenacgdo do Projeto Mais Médicos para o Brasil decida pela adogdo de
providéncias por parte do ente federativo, estas serdo efetivadas no prazo de 15 (quinze) dias a
contar da decisdo, podendo, a critéric da Coordenacio do Projeto Mais Médicos para o Brasil, ser este
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prazo prorrogado por uma vez, por igual periodo.

§ 3° Transcorrido o prazo definido pela Coordenacio do Projeto Mais Médicos para o Brasil,
caso as providéncias determinadas ndo tenham sido efetivadas, o ente federativo sera descredenciado
do Projeto.

§ 4° Na hipotese de descredenciamento de que trata o paragrafo anterior, o médico
participante do Projeto serd remanejado para outro ente federativo participante do Projeto,
preferencialmente na mesma regido de saltde daquele que foi descredenciado.

CAPITULO VI

DISPOSICOES FINAIS

Art. 20, Para os Municipios dos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI's), o Ministério da
Saude custeard as despesas necessarias de modo a assegurar aos médicos participantes as garantias
a que se refere o art.1° em Portaria especifica.

Art. 21. As despesas a que se refere esta Portaria serdo classificadas conforme respectivas
composicBes das pecgas orcamentarias do Distrito Federal e Municipios.

Art. 22, As situacdes ndo disciplinadas nesta Portaria serdo deliberadas pela Coordenacdo do
Projeto Mais Médicos para o Brasil.

Art. 23. As matérias regulamentadas no Manual Orientador aos Municipios e ao Distrito Federal,
até entdo constantes do site http://maismedicos.saude.gov.br passam a viger nos termos desta
Portaria.

Art. 24, Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagdo.

Art. 25. Fica revogada a Portaria n® 23/SGTES/MS, de 10 de outubro de 2013, publicada no
Didrio Oficial da Unido, Segéo 1, do dia seguinte, p. 50.

MOZART JULIO TABOSA SALES
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TERMO DE ADESAC E COMPROMISSO QUE ENTRE SI CELEBRAM O MINISTERIO DA SAUDE

MUNICIPIO DE PATO BRANCO - PR PARA ADESAO AO PROJETO MAIS MEDICOS PARA
BRASIL i

l‘

0 MINISTERIO DA SAUDE, CNPJ n? 03.274.533/0001-50, neste ato representado por MOZ?R'
JULIO TABOSA SALES, Secretério de Gestdo do Trabalho e da Educagio na Salide, com endereqén
Esplanada dos Ministérios, Bloco G, 7¢ andar, sala 716 - CEP 70.058- 900, Brasilia (DF]
MUNICIPIO DE PATO BRANCO - PR, CARAMURU 271 CENTRO PATO BRANCO - PR C@P
76005448000154, neste ato representado por Antonieta Terezinha Chioquetta, CPF 41136691@

Secretirio Municipal de Saude, nos termos da Portaria Interministerial n® 1369/MS/MEC, de §d

julho de 2013, que regulamenta a Medida Proviséria n? 621, de 8 de julho de 2013, para| dlSpO ‘:
sobre a implementagéo do Projeto Mais Médicos para o Brasil, resolvem celebrar o presente ‘Termg

de Adesao e Compromisso para ades&o ao Projeto, mediante as clausulas e condigdes segumtes

1. CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

1.1. O presente termo tem por objeto a adesdo do MUNICIPIO DE PATO BRANCO PR a
Projeto Mais Médicos para o Brasil, bem como definir obrigagdes e responsabilidades mutuas com

fmalldade de realizar aperfeigoamento de médicos na atencdo bésica em satide em regloe

pr10r1tar1as para o SUS, mediante oferta de curso de especializacfio por instituigao pubhca d

educa(;ao superior e atividades de ensino, pesquisa e ‘extensdo, que tera componente a551sten01a

medlante integragdo ensino-servigo.

2. CLAUSULA SEGUNDA - DOS COMPROMISSOS COM A POLITICA NACIONAL DE ATENCAC .?l;

BASICA.

2.1. O Distrito Federal / Municipio executard suas agbes no Projeto orientado pelas premlssac

dlSpOStaS na Politica Nacional de Atengao Basica, definida nos termos da Portaria n? 2. 488/GM/MS
de 21 de outubro de 2011.

3. CLAUSULA TERCEIRA - DAS OBRIGACOES DO DISTRITO FEDERAL / MUNICIPIO NO PRO]ETO

MAIS MEDICOS PARA O BRASIL

3.1. Para consecuc¢do do objeto estabelecido neste Termo de Adesdo e Compromisso, o: DlStI‘lt(J
Federal / Municipio devera atender os seguintes aspectos relativos aos médicos partlclpantes do‘
Projeto Mais Médicos para o Brasil, além de outros que podem ser estabelecidos pela Coordenagao

do Projeto:

a) inserir, pelo prazo de 36 (trinta e seis) meses, o médico participante do Projeto em equlpes de

atengao bésica nas modalidades previstas na Politica Nacional de Atencdo Bésica e em! regloes

prioritarias para o SUS, respeitando os critérios de distribuicio estabelecidos no Projeto; il

b) manter, durante a execugio do Projeto, as equipes de ‘atengéo basica atualmente constltmdas com| '

médicos ndo participantes do Projeto;

¢) nao substitulr médicos que ja componham as equlpes de atencdo bésica pelo médico partlclpante
do PrOJeto,

d) priorizar a alocacdo dos médicos participantes do Projeto nas equipes de atencéo bdsica que nao
estejam constituidas com médicos;

e)apenas constituir novas equipes de aten¢io basica apés a prévia insercio de médicos partl(:lpantes

do Projeto nas equipes em funcicnamento sem médicos no prazo maximo de 3 (trés) meses da
chegada do médico do Projeto;

f) inscrever os médicos participantes do Projeto recebidos pelo Distrito Federal/Mun101p10 1o

Sistema ‘Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide (SCNES) no mesmo més da chegada dos |- |

médicos participantes e identifica-los na respectiva equipe de atencéo basica em que atuard, de

=



acordo com orientaces expedidas pelo Ministério da Sailde;
g) fornecer condigdes adequadas para a atuagdo do médico partlclpante conforme ex1genc1as e
especmcaf;oes da Politica Nacional de Atenc@io Basica disponiveis no endereco eletromco

http://maismedicos.saude.gov.br, tais como ambientes adequados com seguranga e h1g1enef R
to

fornemmento de equipamentos necessarios, instalacdes sanitérias e minimas condigfes de confor
para o:desempenho das atividades;

h) garantir moradia para o médico participante do Projeto que tenha condigdes de habatabﬂldade

seguranga e atenda o padréo médio de moradia da localidade, podendo ser em forma pecumarla ol

oferta de acomodacdo pelo Distrito Federal / Municipio;

)acolhel e recepcionar os médicos participantes do Projeto e adotar as providéncias necessarlas_‘i;

para acomoda los no Distrito Federal / Municipio;

j) oferecer transporte adequado e seguro para o médico participante do Projeto deslocar- se para o

local de desenvolvimento das atividades no ambito do PrOJeto em caso de dificil acesso; ; %

k) garantir alimentacéo adequada e fornecimento de agua potavel aos médicos partlclpantes do

Proj eto,

1)) deflmr em conjunto com o supervisor, a forma de cumprimento da carga horaria de at1v1dades d?

Projeto pelo médico;

m) exercer, em conjunto com o supervisor, 0 acompanhamento e a fiscaliza¢do da ex:eougao das

atividades de ensino-servico, inclusive quanto ao cumprimento da cargas hordria de 40 hora

semanals prevista pelo Projeto para os médicos participantes, ressalvadas as espe01f101dades das |
equipes de sande da familia ribeirinhas e fluviais, e das atribuigdes previstas na Politica Nacmnal de :!
Atengao Basica, essenciais para a validagda e recebimento da bolsa destinada ao médico, por meio -

de sistema de informacéo disponibilizado peIa
Coordenaqao do Projeto;

n) atuar em cooperacio com os entes federativos, instituigbes de educacéo superior e organlsmo ;

bl
2dor

internacionais, no ambito de sua competéncia, para as agbes de execugao do Projeto;

o) atuar em parceria com a instituicdo de educaglo superior responsivel pelo curso de !
especializagdo do médico participante do Projeto, inclusive na definigéo e execugdo das atmdadec |
de ensino, pesquisa e extenséo a serem desenvolvidas no ambito do Projeto Mais MBdlCOS para a

Brasil;

p) comunicar imediatamente a Coordenagio do Projeto gualguer intercorréncia, 1rregu1ar1dade o

dentincia que tenha ciéncia em razio de atos de terceiros ou de oficio para que sejam adotadas as
prowdenmas pertinentes e necessarias ao bom andamento e execucdo do Projeto;

q) aderir ao Programa de Requalificacdo das Unidades Bdsicas de Satide (Requalifica UBS) dd -

Ministério da Saiide, em caso de infraestrutura inadequada para a execucio das acdes do PI‘Q] eto

r} garantir & médica gestante: mudanca das agles de aperfeicoamento, quando as condmoes de
salde o exigirem, retomando-se as atividades anteriormente exercidas logo apds a sua melhora,
dispensa das agdes de aperfeicoamento pelo tempo necessario para a realizagdo de, no mmlmo 7
(sete) consultas médicas e demais exames complementares; e mediante atestado médico, o dlrelto ao !

deshgamento do Projeto, desde que este seja prejudicial a gestagio; e

8) autorizar a retirada pelo médico do Projeto de qualquer documento ou objeto do 1ocal de

reahzagao das agdes de capacitacio.

4. CLAUSULA QUARTA - DAS OBRIGACOES DO MINISTERIO DA SAUDE E DA COORDENACAO DO
PROJETO -

4.1, Constltuem obrigagdes do Ministério da Satde e da Coordenagéo do Projeto;

ay selecionar e encaminhar, segundo os critérios estabelecidos no Projeto, medICOS' para
aperfeicoamento nos Municipios participantes do Projeto Mais Médicos para o Brasil;

b} garantir o pagamento da bolsa- -formacdo ao médico participante do Projeto, durante todo 0
periodo de participagéo nas acbes de aperfeicoamento;

c) garantir o pagamento de ajuda de custo destinada a compensar as despesas de in

ur

R U

st lag:ao dos
97 m’«j/, }

1=




; i
i Y !
médicos participantes e das passagens do médico partlclpante e de sua familia, conforme 1mdc? ! l’
em ato conjunto dos Ministérios da Saide & do Planejamento, Orcamento e Gestdo; L ‘ ‘ !
d) garantir, em conjunto com o Ministério da Educacio, a realizagiio dos cursos de espemahzaqao |
aos médicos participantes do Projeto, a serem oferecidos por instituicées de educacio! superlor :
brasﬂenras vinculadas ao Sistema Universidade Aberta do Sistema Unico de Saide (UNA—SUS) e
e) garantlr aos médicos participantes do Projeto acesso & inscrigdo em servigos de Telessaude' l

A, CLAUSULA QUINTA - DAS SANCOES ' ‘ P
5.1. O Distrito Federal / Municipio que deixar de cumprir suas atribuigdes, estabelecidas conforme
as regras do Projeto e no presente Termo de Adeséo e Compromisso, poderd ser descredenmado do 3
Projeto Mais Médicos para o Brasil, observado os seguintes termos: e

a) O DlStI‘ltO Federal / Municipio seré notificado das irregularidades apuradas, sendo-lhe concedldo
o prazo de 05 (cinco) dias liteis para apresentar manifestacdo e justificativas, para- anahse pela
Coordenagio do Projeto; ;
b) Decorrido o prazo estabelecido na alinea anterlor com ou sem manifestagdo por parte do Dlstrlto
Federal / Municipio, a Coordenacéo do Projeto decidird quanto ao descredenciamento ou 1ndlcara a ,
necessidade de adogéo, no prazo maximo de 30 (trinta) dias, de providéncias pelo Distrito Federal / 4
Municipio; L i

c)N#o sendo adotadas pelo Distrito Federal / Municipio as providéncias - determmadas pela |
Coordenagao do Projeto no prazo fixado na alinea anterior, o Distrito Federal / Mumclplo sera
descredenciado do Projeto Mais Médicos para o Brasik; . i
d) Na hipétese de descredenciamento de que trata a alinea anterior, o médico partlclpante do
Projeto serd remanejado para outro ente federativo participante do Projeto Mais Medlcos upara o
Brasil, preferencialmente na mesma regido de saude daquele que foi descredenciado; e - b f
e) As 1mpmprledades apuradas nio eximem a Coordena(;ao do Projeto de adotar outras prov1den01as

que entender cabiveis, especialmente enviar comunicag0es e dar conhecimento dos fatos aos orgaos
e entldades publicas competentes, 5 : Do [

B. CLAUSULA SEXTA - DA VIGENCIA

6.1.0 presente Termo de Adesao e Compromisso tera vigéncia de 36 (trinta e seis) meses, contados i

da data da publicacdo no Diaric Oficial da Unido, podendo ser prorrogado mechante celebragao de
termo aditivo. |

=i . i ] - ‘
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7. CLAUSULA SETIMA - DA RESCISAO .

7.1.0 presente Termo de Adesio e Compromisso poderd ser rescindido, durante o prazo de| v1gen01a‘
por mutuo consentimento ou unilateralmente por qualquer um dos participes, medlante L
manlfestaqao encaminhada com antecedéncia mmlma de 90 (noventa) dias. N P

1 ot
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8. CLAUSULA OITAVA - DA PUBLICACAO P

8.1.0 presente Termo de Adeséo e Compromisso devera ser publicado em extrato no D1ar10 OflClall
da Umao &s expensas do Ministério da Satide. 3 '

g, CLAUSULANONA DAS ALTERACOES | - SR TR R

i

9:.1. As eventuz-us alteragGes do presente Termo de Ades&o e Compromisso serao realizadas por melo
de termo aditivo acordado entre os participes.

10. CLAUSULA DECIMA - DA SOLUCAO DE CONTROVERSIAS

10.1. Eventual controvérsia surgida durante a execucdo do presente Termo de !{déséo e
Compromisso podera ser dirimida administrativamente entre os participes ou, em seguida, perante a
Cémara de Conciliagéo e Arbitragem da Administragdo Federal da Advocacia-Geral da Uniéo e, se
invidvel, posteriormente perante o foro da Justica Federal - Se¢io Judicidria do Distrito Eederal. '
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E por estarem de pleno acordo, flrmam este instrumento em 2 (duas) vias de 1gual feore forma para

que produza seus juridicos e legais efeitos.

Brasﬁia‘i-DF, 24 de Julho de 2013.

" MOZART JULIO TABOSA SALES | . | o
'; Secretério de Gestio do Trabalho : : =
; e da Educagédo na Salde -

Avguhtinfic ZUGhl ' ' «é@
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Estado do Paranad

COMISSAO DE POLITICAS PUBLICAS
PARECER AO PROJETO DE LEi N° 31/2014

Pretende o Executivo Municipal, obter apoio desta Casa de Leis para
aprovagdo do Projeto de Lei n°® 31/2014, que institui Bolsa Moradia, Alimentacao e

Transporte para Médico participante do “Programa Mais Médicos para o Brasil”, criado
pela Lei Federal n° 12.871, de 22 de outubro de 2013.

De acordo com o Projeto em questéo, os valores ora estabelecidos para .0
ambito do Municipio de Pato Branco, estdo dentro da faixa imposta pela Lei r"i%’

12.791/13 que regulamentou o programa, a titulo de Auxilic Moradia, Alimentacéo &
Transporte.

(5]
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A regulamentagc@o em pauta visa, principalmente, atender a necessidade de
participagdo e colaboragdo efetiva do Ministério da Salde com os Municipios nc’:_ﬂz

processo de alocagéo, provimento e fixacao de profissionais de saide em seus ﬁmite?}
territoriais.
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Assim, estando a matéria de acordo com a legislacédo, conforme comprova o

- - Lo

Parecer Juridico, analisando os documentos anexos, constatamos que, quanto aog

merito, ndo ha o que desabone a proposigao, pois beneficia a salide e o bem-estar dac:
populacdo pato-branguense.

Em face do exposto, apdés andlise da matéria em questido, emitimos
PARACER FAVORAVEL ao Projeto de Lei N° 31/2014.

E o parecer, Salvo Meihor Juizo.

Pato Branco, 17 de marco de 2014.

byl Pl
ugidstinho Polazzo — PROS

Membro/Relator /
' // 7

D S= e s
Enio Ruaro - PR

Vilmar Maceari ~- PDT
Membro Presidente

Rua Ararigbdia, 491 Fone: (46) 3224-2243 - 85.501-262 - Pato Branco - Parana
e-mail: legislativo@camarapatobranco.com.br — site: www.camarapatobranco.com br
A

) AT G

i TORAE 1%



Estado do Parana

COMISSAO DE FINANCAS E ORCAMENTO
Parecer ao Projeto de Lei n? 31/2014

Os membros da-Comissdo de Financas e Or¢amento se reuniram para
analisar e emitir parecer ao Projeto de Lei n? 31/2014, de 18 de fevereiro de
2014, Projeto de Lei n? 31/2014 que institui Bolsa Moradia, Alimentacdo e
Transporte para Médico participante do Programa Mais Médicos para o
Brasil e da outras providéncias,

O Poder Executivo, por meio da Mensagem n° 21/2014, propds o projeto
de lei em epigrafe numerado, que tem por finalidade “instituir Bolsa Moradia,
Alimentacdo e Transporte para médico participante do Programa Mais
Médicos para o Brasil”:

Segundo o Executivo, em sintese, as ajudas de custo estabelecidas pela
proposi¢ao sao ac¢des por parte dos Municipios inerentes a execugdo do
Programa Mais Médicos para o Brasil, que consiste na inser¢do de médicos do
exterior para prestar servicos de saude no interior do Brasil. O Termo de
Adesdo e Compromisso encontra-se anexado. ao Projeto conforme
recomendag¢do da Assessoria Juridica desta Casa.

Em relacdo a proposicdo em tela, verificando as informagdes que o
referido Projeto de Lei visa estabelecer, ndo foi observada nenhuma

ilegalidade. Apds andlise, emitimos PARECER FAVORAVEL & tramitacdo do
presente Projeto de Lei.

E o parecer, Salvo Maior Juf

PaWd 014.

Geraldo%del de Olivelya - PV
Presidente

e

Leunirg Vigan6 Tesser — PDT
‘ Membro

Rua Ararigbdia, 491 - Fone: (46} 3224-2243 - 85505-030 Pato Branco - Parana
e-mail: legislativo@ camarapatobranco.com.br — site: www.camarapatobranco.com.br
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Estado do Parand

COMISSAQ DE JUSTICA E REDAGAO
PARECER AO PROJETO DE LEI N° 31/2014

TIPO DE MATERIA: Projeto de Lei.

ORIGEM: Executivo Municipal.

PROPONENTE: Executivo Municipal

PROTOCOLO GERAL: 018731-1/2

ASSUNTO: Institui Bolsa Moradia, Alimentagao e
Transporte para Médico participante do Programa Mais
Médicos para o Brasil.

ENTRADA NA COMISSAQ: 14/03/2014

CIENTE DO RELATOR: 14/03/2014

RELATOR: Vereador Laurindo Cesa — PSDB.

SINTESE

Através do Projeto de Lei n® 31/2014, pretende o Executivo Municipal
obter autorizagdo legislativa para instituir Bolsa Moradia, Alimentagdo e
Transporte para Médico participante do Programa Mais Médicos para o Brasil.

RELATORIO

O Executivo Municipal em 18 de fevereiro de 2014 protocolou na
Secretaria da Camara Municipal, através da mensagem n° 21/2014 projeto
pretendendo obter autorizacdo legislativa para instituir Bolsa Moradia,
Alimentacao e Transporte para Médico participante do Programa Mais Médicos
para o Brasil.

CONSIDERANDO que os valores ora estabelecidos estao dentro da
faixa imposta pela Lei N° 12.791/13 que regulamentou o programa, ficando
definido, portanto, os valores de R$ 1.000,00, 500,00 e 320,00, a titulo de
Auxilio Moradia, Alimentagdo e Transporte, respectivamente, no ambito do
municipio de Pato Branco.

CONSIDERANDO que essas verbas de cunho indenizatérias, que teve a
sua previsdo criada através da Portaria Interministral n® 1.369 de 8 de juiho de
2013, do Ministério da Salide, ndo sédo consideradas rendimentos tributaveis e
n&o constituem base de incidéncia de contribuigdo previdenciaria. Os valores
sdo pagos mensalmente e o crédito ocorrera de acordo com ¢ calendario de
pagamento do Municipio de Pato Branco.

CONSIDERANDO que, esta regulamentagdo visa principaimente,
atendera necessidade de participagdo e colaboracgio efetiva do Ministério da
Salde com os Municipios no processo de alocagéo, provimento e fixagéo de
profissionais de salde em seus limites territoriais.

CONSIDERANDO que, ficam excluidos do direito a Bolsa Moradia,
Transporte e Alimentagdo os médicos participantes do “Programa Mais

e-mail: legislativo@camarapatobranco.com.br — site: www.camarapatobranco.com.br
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Estado do Parand

Médicos para o Brasil” j& anteriormente domiciliados no ambito do Municipio de
Pato Branco.

CONSIDERANDO que, o impacto financeiro orgamentario no ano de
2014 sera de R$ 170.280,00, 2015 R$ 185.760,00 e 2016 R$ 185.760,00.

CONSIDERANDO que a proposigdo esta plenamente fundamentada
com os documentos indispensaveis e necessarios para a sua analise e de
fundamentado Parecer Juridico, o Relator da Comissao de Justica e Redagéo,
apos analise criteriosa da matéria em tela, concluiu por emitir parecer
FAVORAVEL ao projeto de Lei e encaminha-lo ao sefor competente para
prosseguimento e apds, para apreciacao e deliberagdo em Plenario.

E o Relatério.
CONCLUSAQ

Concluimos por emitir parecer FAVORAVEL ao projeto de lei n°
31/2014. s.m,j.

Pato Branco, 17 de margo de 2014.

Laurindg/Cesa - PSDB
Membro/Relator

o)
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José Gils tosa da Shva - PT Raffael Cantu—-PC do B

Membro Membro

Rua Ararighoia, 481 - Fone; (46) 3224-2243 - 85.501-262 - Pato Branco - Parana
e-mail: legislativo@camarapatobranco.com.br - site: www.camarapatobranco.com.br




Excelentissimo Senhor
Guilherme Sebastido Silvério
Presidente da Camara Municipal de Pato Branco
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L‘stado do Parana

Os Vereadores infra-assinados Laurindo Cesa — PSDB, Valmir Tasca —

DEM, Claudemir Zanco - PROS, José Gilson Feitosa da Silva — PT e
Raffael Cantu — PC do B componentes da Comisséo de Justiga e Redagéo
no uso de suas atribuicBes legais e regimentais, apresentam as seguintes
emendas ao Projeto de Lei N° 31/2014 (Institui Bolsa Moradia, Alimentagao e
Transporte para Médico participante do Programa Mais Médicos para o Brasil).

o [ APROVADOS
Emendas Modificativas. Dats R

Assinatura _&_
i CAMARA MUNICIPAL -*B:T0 BRANCO

1)} Modifica a redag&o do art. 1° do Projeto de Lei 31/2014 que passara a
vigorar com a seguinte redagéo.

2)

3)

‘Art. 1° - Fica instituida no ambito do Municipio de Pato Branco, a Bolsa
Moradia, Alimentacdo e Transporte para os meédicos pariicipantes do

“Programa Mais Médicos para o Brasil” criado pela Unido, por intermédio
do Ministério da Sadde.”

Modifica a redacgéo do art. 2° do projeto de Lei 31/2014 que passara a
vigorar com a seguinte redacéo.

*Art. 2° - Os Medicos patrticipantes do “Programa Mais Médicos para o
Brasil” serdo selecionados, contratados e remunerados pelo Ministério
da Salde, nos termos da Lel n° 12.871/13 e da Portaria Interministerial
n°® 1.369, de 08 de julho de 2013, estando estes Profissionais vinculados
ao Ministério da Saude, competindo ao Municipio de Pato Branco tao
somente a responsabilizacdo pelo custeio de despesas com moradia,

alimentagdo e de ftransporte, quando necessario, dos referidos
profissionais nos valores estabelecidos nesta Lei.”

Modifica a redagao do art. 3° do projeto de Lei 31/2014 que passara a
vigorar com a seguinte redagao.

“Art. 3° - A Bolsa Moradia, Alimentagdo e Transporte para os medicos
participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” disponibilizados

pelo Ministério da Saude para atuar no ambito do Municipio de Pato
Branco fica fixada nos seguintes valores:”

Rua Ararighdia, 491 - Fone: (46) 3224-2243 - 85.501-262 - Pato Branco - Parand
e-mail: legistativo@camarapatobranco.com.br - site: www.camarapatobranco.com.br
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4) Modifica a redagao do art. 6° do projeto de Lei
vigorar com a seguinte redagao.

“Art. 8° - As despesas com a institdicao gdd Bolsa Moradia, Alimentacéo
e Transporte para os médicos patticipgntes do “Programa Mais Médicos
para o Brasil” criado por esta Lef serat custeados pelo do Orgamento da
Secretaria Municipal de Saude unicipio de Pato Branco.”

Nestes termos, pedem deferimento.
Pato Branco, 18 de margo de 2014.

Membro/Relator

(Presidente)

José Gilsonifeitosa da Si!Za -PT

embro Membro

Rua Ararighoia, 491 - Fone: (46) 3224-2243 - 85.501-262 - Pato Branco - Parang
e-mail: legislativo@camarapatobranco.com.br — site: www.camarapatobrance.com.br
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PROJETO DE LEI N° 31/2014

Institui Bolsa Moradia, Alimenta¢do e Transporte para
Médico participante do Programa Mais Médicos para o
Brasil e da outras providéncias.

Art. 1° Fica instituida no &mbito do Municipio de Pato Branco, a Bolsa Moradia, -
Alimentacéo e Transporte para os médicos participantes do “"Programa Mais Médicos para o Brasil”
criado pela Unido, por intermédio do Ministério da Salde.

Art. 2° Os Médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” serdo
selecionados, contratados e remunerados pelo Ministério da Satide, nos termos da Lei n® 12.871/13
e da Portaria Interministerial n® 1.369, de 8 de julho de 2013, estando estes Profissionais vinculados
ao Ministério da Saude, competindo ao Municipio de Pato Branco tdo somente a responsabilizagéo
pelo custeic de despesas com moradia, alimentag&o e transporte, quando necessario, dos referidos
profissionais nos valores estabelecidos nesta Lei.

Art. 3° A Bolsa Moradia, Alimentacéo e Transporte para os médicos participantes do
“‘Programa Mais Médicos para o Brasil” disponibilizados pelo Ministério da Satade para atuar no
ambito do Municipio de Pafo Branco fica fixada nos seguintes valores:

I — para auxilio moradia — R$ 1.000,00 (mil reais);

[l — para auxilio alimentagéo — R$ 500,00 {quinhentos reais),

Il — para auxilio transporte — R$ 220,00 {duzentos e vinte reais).

.

§ 1° Sera repassado ao Médico citado no caput deste artigo o valor total mensal de

~ R$ 1.500,00 (mil e quinhentos reais), sendo possibilitado ao profissional fazer remanejamentos dos

gastos efetuados com moradia e alimentagao, em conformicade com suas necessidades.

§ 2° Em havendo necessidade o Municipio de Pato Branco, por intermédic da
Secretaria Municipal de Sadde, podera custear o transporte dos médicos participantes do

. “Programa Mais Médicos para o Brasil” no valor limite de R$ 220,00 (duzentos e vinte reais),

podendo também disponibilizar veiculos para fazer os deslocamentos necessarios.

Art. 4° Ficam excluidos do direito 4 Bolsa Moradia, Alimentagéo e Transporte criada
por esta Lei os médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” ja anteriormente
domicitiados no &mbito do Municipio de Pato Branco.

Art. 5° A bolsa instituida por esta Lei ndo se caracteriza como pagamento por
contraprestacdo de servigo prestado ao Municipio de Pato Branco, sendo de carater indenizatério e
dispensa prestac@o de contas por parte do médico beneficiado.

Art. 6° As despesas com a instituicBo da Bolsa Moradia, Alimentagéc e Transporte
para os médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” criado por esta Lei serédo
custeadas pelo Orcamento da Secretaria Municipal de Salde de Pato Branco.

Art. 7° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicagao.

Rua Ararighdia, 491 - Fone: (46) 3224-2243 - 85501-262 - Pato Branco - Parana
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LEI N° 4.252, DE 27 DE MARGO DE 2014

Institui Bolsa Moradia, Alimentaco e Transporte para Médico participante do Programa
Mais Médicos para o Brasil e dé outras providéncias.

A Camara Municipal de Pato Branco, Estado do Parana, aprovou e eu, Prefeito, sanciono
a seguinte Lei:

Art. 1°Fica institeida no Ambito do Municipio de Pato Branco, a Bolsa Moradia, Alimentacao
e Transporte para os médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil”
criado pefa Unido, por intermédio do Ministério da Satlde.

Art. 2° Os Médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil® serao
selecionados, contratados e remunerados pelo Ministério da Savide, nos termos da Lei
n® 12.871/13 e da Portaria Interministerial n° 1.369, de 8 de julho de 2013, estando estes
Profissionais vinculados ao Ministério da Satide, competindo ao Municipio de Pato Branco
tao somente a responsahilizagao pelo custeio de despesas com moradia, alimentagio
¢ transporte, quando necessario, dos referidos profissionais nos valores estabelecidos
nesta Lei. *
Art. 3° A Bolsa Moradia, Alimentagio e Transporte para vs médicos participantes do
“Programa Mais Médicos para o Brasil” disponibilizados pelo Ministério da Salde para
atuar no ambito do Municipio de Pato Branco fica fixada nos seguintes valores:

1~ para auxilio moradia — R$ 1.000,00 {mil reais});

Il - para auxitio alimentagdo — R$ 500,00 (quinhentos reais);

iIl — para auxilio transporte — R$ 220,00 (duzentos e vinle reals).

§ 1° Sera repassado ao Médico citado no caput deste arigo o valor total mensal
de R$ 1.500,00 (mil e quinhenios reais), sendo possibilitado ao profissional fazer
remanejamentos dos gastos efetuados com moradia e alimentagio, em conformidade
com sUas necessidades.

§ 2° Em havendo necessidade o Municipio de Pato Branco, por intermédio da Secretaria
Municipal de Saide, podera custear o transporte dos médicos participantes do "Programa
Mais Médicos para o Brasil” no valor limile de R$ 220,00 (duzentos e vinte reais), podendo
também disponibilizar veiculos para fazer os deslocamentos necessarios.

Art. 4° Ficam excluidos do direilo a Bolsa Moradia, Alimentagéio e Transporte criada
por esta Lei os médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil” j&
anteriormente domiciliados no ambito do Municipio de Pato Branco.

Art. 5° A bolsa insfituida por esta Lei n3o se caracteriza como pagamento por
contraprestacie de servigo prestado ao Municipio de Pato Branco, sendo de carater
indenizatdrio e dispensa prestacéio de conlas por parte do médico beneficiado.

Arl. 6° As despesas com a instifuicao da Bolsa Moradia, Alimentacio e Transporte para os
médicos participantes do “Programa Mais Médicos para o Brasil® criado por esta Lei serdo
custeadas pelo Orgamento da Secretaria Municipal de Satide de Pato Branco.

Arl. 7° Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacio.

Gabinete do Prefeito, 27 de margo de 2014,
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