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Organizacdo da Informacgdo Juridica

Compilacao x Consolidagao x Codificacao

Consolidacao

Lei Complementar 95, de 1998

Art. 13, § 1° A consolidagcdo consistird na integracdo [das normas] sobre
determinada matéria (...), revogando-se formalmente os [atos normativos]
incorporados a consolidacdo, sem modificacdo do alcance nem

interrupcao da forca normativa dos dispositivos consolidados.

§ 2° Preservando-se o conteiudo normativo original dos dispositivos
consolidados (...)




17.107 portarias
700 ncrmativqs ndao exavuriveis

.

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

Codigo 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 normativa do
Gabinete do Ministro da Saude referentes ao SUS

» PRODUTO FINAL

» CONSOLIDACAO DE PORTARIAS MINISTERIAIS:
» Matrizes de Consolidacdo do SUS




Base Teorica

» Instituicdo

» E um sistema de regras

» Fatos Institucionais

» Existem dentro dos sistemas de regras

constitutivas que cria fodas as constitutivas
.pOJ;S.iIbII.IdCId.e AosgiE » Criados por declaracoes (bem
institucionais sucedidas)
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NEO-INSTITUCIONALISMO

M. Hauriou (1856-1929)
G. Renard (1876-1943)

— Neil MacCormick (1941-2009)

>antl Romano L1 Eoai I Otfa Weinberger (1919-2009)
W. C. Sforza (1886-1965)
C. SChmITT(] 888-1 985) 1986 — An Institutional Theory of Law
Positivismo / \ . .
Bentham (1748-1832), J. Austin (1790-1859) RIicT (1745
Kelsen (1881-1973), Hart (1907-1992), J.Raz (1939-) / La Torre (1954-)

Filosofia da Andlitica / F. Linguagem / F. Social
Adolf Reinach (1883-1217)
Gertrude Anscombe (1919-2001)
J. L. Austin (1911-1960) [ How to do things with words 1962]
John Searle (1932-) [Speech Acts 1969][Construction... 1995] [Making... 2009]

ORGANIZACAO DA INFORMACAO E DO
CONHECIMENTO JURIDICO INSTITUICOES



Mesmo em dmbito legal, a
complexidade do SUS &
aparente.

Dai a importéncia de uma
estrutura de norma matriz
permanente para dar ordem ¢
producdo normativa ministerial
passada, presente e futura






Dinamica de trabalho




Etapas do Projeto

4 N
VARREDURA

Fixagao de principios de sele¢ao das
portarias

Identificagdo das Portarias consolidaveis no
universo de todas as portarias do Gabinete
do Ministro da Saude desde a publicagao
da Lei 8.080/90
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4 )
BASE DE TI

Especificacdo da ferramenta
de Tl do projeto

Programacgdo da base de Tl
instrumental ao projeto
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Associacoes tematicas
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Cadastro e compilacao

» Cadastro das 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 paragrafos

e = 32.819 dispositivos

370 capitulos
335 secoes
78 subsecoes




Etapa 7 - Consolidacao

» Relatorios Gerenciais
» Matriz de Consolidacdo
» Texto Puro

» Texto Explicativo

» Normas de Origem
» Texto Puro

» Indicacdo de Destinacdo
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O PROJETO SUSLEGIS

Portaria de Consolidacao n®° 1

Direitos e Deveres, Organizacao e Funcionamento do SUS
L

Portaria de Consolidacao n° 2
Politicas Nacionais de Saude do SUS

Portaria de Consolidacao n° 3 Portaria de Consolidacao n° 4
Redes do SUS Sistemas do SUS
Portaria de Consolidacao n° 5 Portaria de Consolidacao n° 6

Acoes e Servicos de Saude do SUS Financiamento e Transferéncias



Portarias de Consolidacdo

Sumario Texto da Matriz Texto Explicativo da Matriz Normas de Origem Estatisticas

PORTARIA DE CONSOLIDA(}AO N°1

Consolidac@o das normas sobre direitos e deveres dos usudrios da satide, a organizacéo e o funcionamento do Sistema Unico de
Satde,

TITULO I - DOS DIREITOS E DEVERES DOS USUARIOS DA SAUDE (art. 2° ao art. 10)
TITULO II - DA ORGANIZACAO (art. 11 ao art. 55)
CAPITULO I - DA BANDEIRA DO SUS (art. 11 ao art. 13)
CAPITULO II - DA RELACAO NACIONAL DE ACOES E SERVICOS DE SAUDE (RENASES) (art. 14 ao art. 21)

CAPITULO III - DA DECLARAGCAO DE EMERGENCIA EM SAUDE DE IMPORTANCIA NACIONAL (ESPIN) E DA FORGCA NACIONAL
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE (FN-SUS) (art. 22 ao art. 36)



Portarias de Consolidacdo

Sumario Texto da Matriz Texto Explicativo da Matriz Normas de Origem Estatisticas

PORTARIA DE CONSOLIDACAO Ne° 2
Consolidagéo das normas sobre as politicas nacionais de satide do Sistema Unico de Satde.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribui¢des que lhe confere o art. 87, pardgrafo tinico, incisos I e II, da Constitui¢ao,
resolve:

Art.1° As politicas nacionais de satide do Sistema Unico de Satide (SUS) obedecerio ao disposto nesta Portaria.

CAPITULOI
DAS POLITICAS DE SAUDE

Sec¢ao I
Das Politicas Gerais de Promogao, Prote¢ao e Recuperagao da Satide



Portarias de Consolidacdo

Texto

TITULOI
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 1° A Rede Cegonha, instituida no ambito do Sistema Unico de
Saude, consiste numa rede de cuidados que visa assegurar a mulher o direito
ao planejamento reprodutivo e a atengao humanizada a gravidez, ao parto e
ao puerpério, bem como a crianca o direito ao nascimento seguro e ao
crescimento e ao desenvolvimento saudaveis. (Origem: PRT MS/GM
1459/2011, Art. 19)

Art. 2° A Rede Cegonha tem como principios: (Origem: PRT MS/GM

1459/2011, Art. 2°)

I - o respeito, a protegdo e a realizacao dos direitos humanos;
(Origem: PRT MS/GM 1459/2011, Art. 2%, 1)

I - o respeito a diversidade cultural, étnica e racial; (Origem: PRT
MS/GM 1459/2011, Art. 28, II)

Il - a promogao da equidade; (Origem: PRT MS/GM 1459/2011, Art.
22, 111)

Anexo 11

Rede Cegonha (Origem: PRT MS/GM 1459/2011)

Norma

PRT MS/GM 1459/2011

PRT MS/GM 1459/2011

PRT MS/GM 1459/2011

PRT MS/GM 1459/2011

PRT MS/GM 1459/2011

Origem

[Art. 1°] A Rede Cegonha, instituida no ambito do
Sistema Unico de Saude, consiste numa rede de
cuidados que visa assegurar a mulher o direito ao
planejamento reprodutivo e a atengao humanizada a
gravidez, ao parto e ao puerpério, bem como a crianga
o direito ao nascimento seguro e ao crescimento e ao
desenvolvimento saudaveis, denominada Rede
Cegonha.

[Art. 2°] A Rede Cegonha tem como principios:

[Art. 2°, I] o respeito, a protecao e a realizagao dos
direitos humanos;

[Art. 2°, Il] o respeito a diversidade cultural, étnica e
racial;

[Art. 2°, lll] a promog¢ao da equidade;
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Secao 11
. Do Gerenciamento do Cadastro Técnico Unico (CTU)
. (Origem: PRT MS/GM 2600/2009, CAPITULO V, Segao I11)

Art. 46. A manutencao do cadastro de potenciais receptores sera
feita pela CNCDO, de acordo com informagdes encaminhadas pelas equipes
transplantadoras e/ou unidades de didlise. (Origem: PRT MS/GM 2600/2009,
Art. 36)

Art. 47. Para operacionaliza¢ao da distribui¢ao de érgaos, tecidos e
partes do corpo humano para fins de transplantes pelas CNCDO e pela CNT,
sera utilizado o Sistema Informatizado de Gerenciamento (SIG) do SNT/MS.
(Origem: PRT MS/GM 2600/2009, Art. 37)

§ 1° Todas as CNCDOs deverao utilizar o SIG. (Origem: PRT MS/GM
2600/2009, Art. 37, § 19)

§ 2° O gerenciamento da lista de potenciais receptores de células-
tronco hematopoéticas serd realizado por meio do sistema informatizado
Registro de Receptores de Medula Ossea (REREME) do INCA/MS. (Origem:
PRT MS/GM 2600/2009, Art. 37, § 29)

Art. 48. Para fins de organizagao, os critérios de classificagao de
doadores vivos e falecidos e dos potenciais receptores para distribuicao dos
érgaos, tecidos, células e partes captadas serao descritos nos seguintes
médulos: (Origem: PRT MS/GM 2600/2009, Art. 38)

PRT MS/GM 2600/2009

PRT MS/GM 2600/2009

PRT MS/GM 2600/2009

PRT MS/GM 2600/2009

PRT MS/GM 2600/2009

PRT MS/GM 2600/2009

[CAPITULOV, Segao Ill] Do Gerenciamento do
Cadastro Técnico Unico - CTU

[Art. 36] A manutencdo do cadastro de potenciais
receptores sera feita pela CNCDO, de acordo com
informagdes encaminhadas pelas equipes
transplantadoras e/ou unidades de dialise.

[Art. 37] Para operacionalizagéo da distribuigao de
orgaos, tecidos e partes do corpo humano para fins
de transplantes pelas CNCDO e pela CNT, sera
utilizado o Sistema Informatizado de Gerenciamento -
SIG do SNT/MS.

[Art. 37, § 1°] Todas as CNCDOs deverao utilizar o
SIG.

[Art. 37, § 2°] O gerenciamento da lista de potenciais
receptores de células-tronco hematopoéticas sera
realizado por meio do sistema informatizado Registro
de Receptores de Medula Ossea - REREME do
INCA/MS.

[Art. 38] Para fins de organizagéo, os critérios de
classificagao de doadores vivos e falecidos e dos
potenciais receptores para distribuigao dos 6rgaos,
tecidos, células e partes captadas serdao descritos nos
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Portaria n° 1007/GM/MS, de 04 de maio de 2010

Origem Norma Destino

[Art. 10] Regulamentar a incorporagéo dos Agentes de MC6 ACE) Al‘;. 21. Fica regulz:imentada;]E jnCu:)rpora(;:”;o_Eiilocsi Agentes de Coinbatg as EI.ldeH}iaS
X . ou dos agentes que desempenham essas atividades mas com outras denominacdes,

Combate as Endemias - ACE ou dos agentes que art. 21 nas equipes de Satide da Familia (SF). (Origem: PRT MS/GM 1007/2010, Art. 1°)

desempenh‘am essas at!wdades mgs com OUtr‘rilf‘S Nota Explicativa ao Consolidador (A definicdo de Agente de Combate as Endemias

denominacgdes, nas equipes de Saude da Familia. (ACE) ¢ dada pelo artigo 3° da Lei 11.350/2006.)

[Art. 1°, § 1°] Para fim desta Portaria, considerando que muitas
sdo as nomenclaturas utilizadas pelos Estados e os Municipios

. : . § 1° Para fim desta Secdo, considerando que muitas sdo as nomenclaturas
para dgﬁnlrem estes pr0ﬁ55|0na|s, como ageﬂnte de cor)tro!e de MC6 utilizadas pelos estados e os municipios para definirem estes profissionais, como agente de
endemias, de controle de zoonoses, de vigilancia ambiental, art. 21, § controle de endemias, de controle de zoonoses, de vigilancia ambiental, entre outros, serd
entre outros, sera mantida a denominagéo definida em IEi, 1° mantida a denominacio definida em lei, destacando como funcdes essenciais aquelas

relacionadas ao controle ambiental, de controle de endemias/zoonoses, de riscos e danos a

destacando como fUI']QOES essenclals aquelas relacionadas ao saude, de promocao a satde entre outras. (Origem: PRT MS/GM 1007/2010, Art. 1°, § 1°)

controle ambiental, de controle de endemias/zoonoses, de
riscos e danos a saude, de promoc¢ao a saude entre outras.

[Art. 1°, § 2°] A incorporagado dos ACE nas equipes de SF

pressupde a reorganizagao dos processos de trabalho, com MC6 § 2° A incorporagdo dos ACE nas equipes de SF pressupde a reorganizacio dos
integragéo das bases territoriais dos Agentes Comunitarios de art. 21 § processos de trabalho, com integracdo das bases territoriais dos Agentes Comunitarios de

: A : i > ! Saude e do Agente de Combate as Endemias, com definicdo de papéis e responsabilidades, e
Saude e do Agente de Combate as Endemias, com deflnlgao 2 a supervisdo dos ACE pelos profissionais de nivel superior da equipe de Satde da Familia.
de papéis e responsabilidades, e a supervisao dos ACE pelos (Origem: PRT MS/GM 1007/2010, Att. 1°, § 2°)

profissionais de nivel superior da equipe de Saude da Familia.

e : : : . MC6
[Art. 2°] Instituir incentivo financeiro para as equipes de Saude L An Art. 22. Fica instituido o incentivo financeiro para as equipes de Satide da Familia
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Portaria n° 81/GM/MS, de 20 de Janeiro de 2009

Origem Norma Destino
Instituir, no &mbito do SUS a Politica Nacional de Atengao Integral em MC 2 Art. 1° Instituir, no &mbito do SUS a Politica Nacional de Atencao Integral em
Genética Clinica. Anexo XXXV Genéti inica. (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 1°)

Paragrafo Unico. A Politica Nacional de Atenc&o 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)

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

MC 2
Anexo XXXV

Saniohiativas N encEa Intoaral om Genéfica Cilnica: MC 2 Art. 2° Sao objetivos da Politica Nacional de Atengéao Integral em Genética Clinica:
) ¢ g " Anexo XXXV (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°)

organizar uma linha de cuidados integrais (promocéo, prevencéo, | - organizar uma linha de cuidados integrais (promoc¢ao, prevencgao, tratamento e

tratamento e reabilitagdo) que perpasse todos os niveis de atencao, MC 2 reabilitacao) que perpasse todos os niveis de ateng¢édo, promovendo, dessa forma, a

promovendo, dessa forma, a atencao por intermédio de equipe Anexo XXXV atencao por intermédio de equipe multiprofissional, com atuagéao interdisciplinar;

multiprofissional, com atuacgao interdisciplinar; (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°, 1)

possibilitar a identificagdo dos determinantes e condicionantes dos Il - possibilitar a identificagao dos determinantes e condicionantes dos principais

principais problemas de saude relacionados a anomalias congénitas e problemas de saude relacionados a anomalias congénitas e doengas geneticamente

doencas geneticamente determinadas, de forma a fornecer subsidios para a X‘ncefo XXXV determinadas, de forma a fornecer subsidios para a elaboracao de acdes e politicas
elaboracao de acdes e politicas publicas no setor, sem prejuizo da publicas no setor, sem prejuizo da participagao social; (Origem: PRT MS/GM
participagao social; 81/2009, Art. 2°, 1)

definir critérios técnicos minimos para o funcionamento, o monitoramento e MC 2 Il - definir critérios técnicos minimos para o funcionamento, o monitoramento e a

a avaliagéo dos servigos que realizam os procedimentos e técnicas em Anexo XXXV avaliagc&o dos servigos que realizam os procedimentos e técnicas em genética clinica;
genética clinica; (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°, IlI)

incentivar a realizagéo de pesquisas e projetos estratégicos destinados ao MC 2 IV - incentivar a realizacao de pesquisas e projetos estratégicos destinados ao
estudo do custo-efetividade, eficacia e qualidade e incorporacéo de Anexo XXXV estudo do custo-efetividade, eficacia e qualidade e incorporagao de tecnologias na
tecnologias na area de genética clinica; e area de genética clinica; e (Origem: PRT MS/GM 81/2009, Art. 2°, IV)
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N° 5

Acoes e Servicos de Saude

Elemento
Artigos

Capitulos

Secodes

Paragrafos

Incisos

Alineas

ltens

Anexos

Anexos Articulados
Anexos nao Articulados
TOTAL

Portarias Revogadas

Quantidade
1628

105

163

1622

3300

442

27




Consolidacdo

* MATRIZ DIRETIVA
*Direitos, deveres, organizacdo e funcionamento do SUS

* MATRIZ DIRETIVA
* Politicas Nacionais do SUS

* MATRIZ ESTRUTURANTE
*Redes do SUS

* MATRIZ ESTRUTURANTE
eSistemas e Subsistemas do SUS

e MATRIZ OPERACIONAL
* Acoes e Servicos de Saude

e MATRIZ OPERACIONAL
e Financiamento e Transferéncia dos Recursos Federais para as Acoes e Servicos de Saude do SUS
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