SusLeqgis

CONSOLIDACAO




Base Empirica

Variabilidade tematica

17.107 PORTARIAS

Classificagao de normas

8.2% o3 - Assisténcia &
CE - Politicas
I @ 99 - Outros

®c-

@ CE - Protocolos Clinicos
@ C4 - Participagéo
Comunitaria

® C2 - Senigos Privados




Evitando criar um molde
institucional obeso

.| )
9.045 artigos
7.314 paragrafos
15.301 incisos
3.699 alineas
397 itens
117 titulos
370 capitulos
335 secoes
78 subsecoes

Codigo Civil

Codigo de Processo Civil
Consolidacdo das Leis do Trabalho
Codigo de Processo Penal
Codigo de Processo Penal Militar
Codigo Comercial

Cddigo Penal Militar

Codigo Eleitoral

Codigo de Transito Brasileiro
Codigo Brasileiro de Aerondutica
Codigo Penal

Codigo Tributdrio Nacional
Cdédigo de Aguas

Codigo Brasileiro de Telecomunicacoes

Codigo de Defesa do Consumidor
Codigo de Minas
Codigo Florestal

2.046 artigos
1.072 artigos
922 artigos
811 artigos
/18 artigos
456 artigos em vigor
410 artigos
383 artigos
341 artigos
322 artigos
316 artigos
218 artigos
205 artigos
129 artigos
119 artigos
98 artigos
84 artigos

8.240 artigos



Objetivo do Projeto

» Consolidacdo da disciplina normatfiva do
Gabinete do Ministro da Saude referentes ao SUS

» PRODUTO FINAL (ENTREGAVEL)

» CONSOLIDACAQO DE PORTARIAS MINISTERIAIS:
» Matriz de Consolidacdo do SUS

» Maftrizes de Consolidacdo Especificas de Politicas, Sistemas,
Planos do SUS e outros agregados que se julgarem necessarios.

Ndo se trata de sistema de informacdo, mas produto normativo
que simplificard o imenso arsenal de portarias ministeriais sobre
o SUS



Base Teorica

» Teoria Institucional do Direito
» |nstifuicao
» Define todas as possibilidades de ocorréncia de um fato institucional.

» Formado por regras
» Institutivas
» Consequenciaqis

» Terminativas

Para que o processo de consolidacdo das normas siga o que
hd de mais avancado em organizacdo da informacdo juridica



Base TE(')I'iCCI Searle (2009, p. 10)

» Instfituicdo » Fatos Institucionais
» Eum sistema de regras » Existem dentro dos sistemas de regras
constitutivas que cria todas as constitutivas
poTs.?blI]dod.e dosRiEES » Criados por declaracoes (bem
ins |’uc:|on0|s sUcedidas)

N | 7
4 s,

O projeto criard um molde institucional capaz de acomodar os
diversos produtos normativos presentes e futuros



Problemas Hoje Vivenciados

Proliferacdo de subdivisdes normativas desestruturam a [dgica de regras
juridicas claras e seguras e dificultfam a compreensdo e apropriacdo

social do SUS
Lei 8.080/90
Subsistemas
» Art. 19-J e 19-L (Susistema de
» Art. 19-A ao 19-H (Subsistema de Acompanhamento durante o
Atencdo a Saude Indigena) Trabalho de Parto, Parto e Pds-Parto
Imediato)

» Art. 19-] (Susbistema de Atendimento e
Internacdo Domiciliar) » Art. 19-M ao 19-U (Subsistema de
Assisténcia Terapéutica e da
Incorporacdo de Tecnologia em
Saude)

Mesmo em &mbito legal, a complexidade do SUS ja € aparente.
Dai a importédncia de uma estrutura de norma matriz
permanente para dar ordem ¢ producdo normativa ministerial
passada, presente e futura









Etapas do Projeto




ETAPA 1 - Identificagcao de
normas consolidaveis

» Principios de consolidacdo e varredura das 17.107 normas:

>
>

Politicas, Programas, Sistemas, Subsistemas, Redes, Estratégias do SUS com conteddo normativo.

Normas referentes a Profocolos e Diretrizes Terapéuticas, Relagoes (de medicamentos, de procedimentos,
de acodes e servicos de saude etc), Manuais, Normas Teécnicas, Regimentos, Regulamentos de Prémios e
certificacdo de atividades apoiadoras de grupos ou insignias pertinentes, Termos de Adesdo, Campanhas,
normas de moratoérias ou renegociacdo de dividas ndo devem ingressar na consolidacdo, exceto quando
claramente ingressem como parte de politica ou sistema. Normas referentes a componentes de programas
de saude ou tabelas de procedimentos também ndo devem ingressar na consolidacdo

Normas de organizagdo ndo aplicaveis exclusivamente ao SUS ndo devem ingressar na Portaria
consolidadora.

Normas de repasse financeiro, normas técnicas de funcionamento de servicos, de criagcdo e estruturacdo
de féruns, de incentivos financeiros, de estratégias, grupos de trabalho, processos de reestruturagcdo ou
voltados a implementacdo de determinado grupo, rede etc, por sua natural provisoriedade, ndo devem
ingressar na consolidacdo.

Portarias de regras de habilitacdo de servicos devem ingressar na consolidacdo, mas ndo as diversas
habilitacdes em si mesmas.

Normas singulares exauridas ndo ingressam na consolidacdo.
Normas relativas ao MERCOSUL nGo devem ingressar na consolidacado.



ETAPA 2 - Categorizacao

» Varredura das 17.107 normas pelos pesquisadores e sua categorizacdo em:
» Organizacdo, Direcdo e Gestdo de Saude

Politicas

Sistemas e Subsistemas

Assisténcia e Atencdo a Saude

Servicos Privados

Participacdo Comunitaria

Protocolos Clinicos

Financiamento

Recursos Humanos

Conftrole de Doencas

V V EVRVE Y VoV -V V

Nd&o consolidaveis (exaurimento, revogacdo tacita, competéncia ...)



ETAPA 3 - Associacoes tematicas

Folitica Macional da Sangue 2 Hemc:-derivac:ic:-sE

Politica MNacional de&egulagao do Sistema Unico de...
Folitica Nacional para os Hospitais de Pequenc Por.., /’

Programa de Feestruturagdo e Contratualizagido dos Hospitais Filantrépicos no SUS

a d

Folitica Macional de Atencio de Alta Complexidade em Traumato-Ortopedia
Politica Nacional de Arencio Cardicovascular de Alt.., 1/
3 Y

—
Politica MNacional
Programa Maciconal de Reestruturacio dos Hospitais ... i

PO|ItICEl Macional de Atencio as Urgéncias

Rede de Atencio ds Llrgenmas = Emergenaas‘ .
Folitica Macional de Atencio Hospitalar

o : = o 7] rograma Macional de Sequranca do Paciente
Politica Macional de Atencdo Obstétrica Neonatal Programa Nacional de Seguranca do Faciente

Reda da Atencdo a Saude
Polltlca Namonal de f-\tent;ao Basica

Rede de Cuidadaos & Pessoa SO Deﬂmenma
s

RS Cegonha Rede dea Atenr;ao a Salde das Pessoas com Doangas Cr...

Rada da Atengao Psicos SOCIE[|




ETAPA 3 - Associagées temadticas

o : . - - 1]
Polltlca Macional de Regulagio do sistema Unico de...
Politica Macimnal Aa Arancds 3 Saiida doditiea o . - .

Politica Macional de Atengio Integral a Usudrios d.. Folitica Macional de Atencgio de Alta Complexidade ..,

X\\\\ L /

Politica Macional de Salda [nrarral dac Prannlacdas a Politica Macional de Sangue e Hemoderivados

‘1 Politica Macional de Atengdo Integral &4 Sadde da C...q X//]

Politica Macional de Atencio Hosmtalar

Folitica Macional de Sadde Bucal - Politica Macional para os Hospitais de Pequana For...©

\ Folitica Maciconal de Atencdo Bisica
By |

Folitica Macional de Atencio Integral 4 Han-~ -~ U

Politica Macional de Atencdo Obstétrica e Meonatal
Y i v Falit o | de At ] g
MMNKH Macional de Atencdo ao Portador e ._Iml,fa\, acional de Atencio as Lrgencias

Politica Macional de Atenciio & Salde dos Povos Ind., Bnentar;ao 2 NUU'QEO . S 2== el

—_— Politica Macional de Atengdo Cardiovascular de Alt...

T Pol|t|ca Namonal de F‘romogao da Salnde
Politica de Atancio Intagral & Sadde Mental das Po... ml l{ / / N

POI|t|ca hacional de Atengdo Integral 45 Passoas ¢,
o ; “ s o H
Politica Macional de Gestdo Estratégica e Particip...

Politica Namonal de Atencio Integral 4 Hlpertensa
Politica de Humanizagio da Assisténcia a Saude

Folitica Macional de Plantas Medicinais e Fitoterél...E
'\\ : \ Politica Naaonal de Educaf;ao Popular em Saude
Politica Macional de Praticas Intagrativas e Compl...
Folitica Macional de Assisténcia Farmaceut|ca

Politica Macional de Arencéo Integral em Genética .. a| de Atanglo ac Portador de Doenga...m

Politica Macional de Politica Macional de Educacdo Permanente em Sauden \ \M\\

itica Macional de Atenclo Integral em Repre Palitica Macional de Madicamentos

Politica Nacional de Info, F2I1tica MNacional de Protecdo dos direitos da Pess..

/ / I/

Politica Macional de Redugio da Morbimortalidade p...




ETAPA 3 - Associacoes tematicas

Paolitica Macional
Felacdo Macional de Medicamentos Essenciais

MS § SCTIE f DAF - Departamento de Assisténcia Far... |

/[ |

Palitica Macional de Medicamentos

1N

Paolitica Macional de Assisténcia Farmacéutica

T/

Programa de Medicamentos de Dispensacdo em Carater...

Programa de Farmacia Basica

Programa Macional de Fomento a Produgio Pablica e ...




ETAPA 3 - Associacoes tematicas

Programa Farmacia Popular do Brasil )

\ \ rolitica Macional de Medicarment(::-sE
/ n

Politica Macional de Assisténcia Farmacéutica

Relagdo Macional de Medicameantos Essenciais: REMAM. ., |

M5 f SCTIE f DAF - Departamento de Assisténcia Far..,

Politica Macional de Sangue 2 Hemoderwy \

Orgdo de Entidade Coletiva

Basa Macional de Dados de acd




ETAPA 3 - Associagoes tematicas
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ETAPA 3 — Associagoes tematicas

Rede Interagencial ..

Rede da Ensine para...

f n e Maci.. Yy
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Etapa 4 - Ferramenta de Ti

» Cadastro e importacdo do universo de normas alvo de consolidacdo
» Estruturacdo automdtica do texto arficulado de normas (parser)

» Classificacao de instituicdes e identificacdo de relacoes entre normas e
entre dispositivos de normas

» Criacdo de matrizes de consolidacdo

» Producdo automadtica do texto das normas consolidadas e das normas
revogadoras

» Relatdrios gerenciais e estatisticos do progresso do trabalho



Etapa 5 - Cadasiro

» Cadastro das 699 Portarias consolidaveis (atualizacdo didria até entrega
do produto)

» Classificacdo das normas
» Conferéncia com o DOU

» Estruturacdo dos dispositivos das normas (partes, livros, fitulos, capitulos,
secoes, subsecoes, artigos, paragrafos, incisos, alineas, itens)

9.045 artigos
7.278 pardagrafos

32.819 dispositivos

370 capitulos
335 secoes
78 subsecoes



Etapa 6 - Compilacao

» Texto final atualizado dos dispositivos
»Relacoes de revogacao

»Relacoes de alteracao



Etapa 7 - Consolidacao

» Relatorios Gerenciais
» Matriz de Consolidacdo
» Texto Puro

» Texto Explicativo

» Normas de Origem
» Texto Puro

» Indicacdo de Destinacdo



Matriz de Consolidacdo

Art. 10. Ficam revogadas, por consolidacdo, as seguintes normas legais:

N R TADSIPIIRN | T

|- Portaria n® 149/GM/MS, de 03 de Fevereiro de 2016;

EX

Il - Portaria n® 737/GM/MS, de 16 de Maio de 2001;

ll - Portaria n® 2715/GM/MS, de 17 de Novembro de 2011;

IV - Portaria n® 1876/GM/MS, de 14 de Agosto de 2006;

V - Portaria n® 874/GM/MS, de 16 de Maio de 2013;

VI - Portaria n® 254/GM/MS, de 31 de Janeiro de 2002;




Matriz de Consolidacdo

Portaria n° 81/GM/MS, de 20 de Janeiro de 2009

Qrigem
Instituir, no &mbito do SUS a Politica Nacional de Atengao Integral em
Genética Clinica.

A Politica Nacional de Atencéao Integral em Genética Clinica sera
implantada de forma articulada nas trés esferas de gestdao do S

S&ao objetivos da e Atencao Integral em Genética Clinica:

organizar uma linha de cuidados integrais (promogéo, prevencéo,
tratamento e reabilitagdo) que perpasse todos os niveis de atencao,
promovendo, dessa forma, a atencao por intermédio de equipe
multiprofissional, com atuagéo interdisciplinar;

possibilitar a identificagdo dos determinantes e condicionantes dos
principais problemas de saude relacionados a anomalias congénitas e
doencas geneticamente determinadas, de forma a fornecer subsidios para a
elaboracao de acgdes e politicas publicas no setor, sem prejuizo da
participagao social;

definir critérios técnicos minimos para o funcionamento, o monitoramento e
a avaliacao dos servigos que realizam os procedimentos e técnicas em
genética clinica;

incentivar a realizagéo de pesquisas e projetos estratégicos destinados ao
estudo do custo-efetividade, eficacia e qualidade e incorporacéo de
tecnologias na area de genética clinica; e

Norma

MC 2
Anexo XXXV

MC 2
Anexo XXXV

Destino

Art. 1° Instituir, no ambito do SUS a Politica Nacional de Atencéo Integral em
Genéti inica. (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 1°)

Paragrafo Unico. A Politica Nacional de Atencgao Integral em Genética Clinica sera
implantada de forma articulada nas trés esferas de gestao do SUS. (Origem: PRT
MS/GM 81/2009, Art. 1°, Paragrafo Unico)

MC 2
Anexo XXXV

MC 2
Anexo XXXV

MC 2
Anexo XXXV

MC 2
Anexo XXXV

MC 2
Anexo XXXV

Art. 2° Sao objetivos da Politica Nacional de Atengéao Integral em Genética Clinica:
(Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°)

I - organizar uma linha de cuidados integrais (promoc¢ao, prevencgao, tratamento e
reabilitacao) que perpasse todos os niveis de ateng¢édo, promovendo, dessa forma, a
atencao por intermédio de equipe multiprofissional, com atuagéo interdisciplinar;

(Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°, 1)

Il - possibilitar a identificagao dos determinantes e condicionantes dos principais
problemas de saude relacionados a anomalias congénitas e doengas geneticamente
determinadas, de forma a fornecer subsidios para a elaboracao de acdes e politicas
publicas no setor, sem prejuizo da participagao social; (Origem: PRT MS/GM
81/2009, Art. 2°, II)

Il - definir critérios técnicos minimos para o funcionamento, o monitoramento e a
avaliacado dos servigos que realizam os procedimentos e técnicas em genética clinica;
(Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°, 1lI)

IV - incentivar a realizacao de pesquisas e projetos estratégicos destinados ao
estudo do custo-efetividade, eficacia e qualidade e incorporagao de tecnologias na
area de genética clinica; e (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°, IV)



Matriz de Consolidacdo — 1° passo

Elemento Quantidade

Artigos 409

Capitulos 45

Secdes 5]
Paragrafos

Incisos

Alineas

ltens

Anexos

Anexos Articulados

Anexos nao Articulados

TOTAL

Portarias Revogadas



