PORTARIA MS 2.226/2009

MINISTERIO DA SAUDE
GABINETE DO MINISTRO
PORTARIA N© 2.226, DE 18 DE SETEMBRO DE 2009 (*)

Institui, no ambito da Politica Nacional de Atencdo Basica, o Plano Nacional de
Implantagéo de Unidades Basicas de Salude para Equipes de Saude da Familia.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso de suas atribuigBes, e Considerando a
Portaria N° 648/GM, de 28 de marco de 2006, que aprova a Politica Nacional de Atengdo
Basica;

Considerando a Portaria N° 204/GM, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o
financiamento e a transferéncia dos recursos federais para as agoes e 0s servicos de
saude, na forma de blocos de financiamento, com o respectivo monitoramento e
controle;

Considerando a Portaria N° 837/GM, de 23 de abril de 2009, que insere o Bloco de
Investimentos na Rede de Servigos de Saude na composicdo dos blocos de
financiamento relativos a transfeyéncia de recursos federais para as acdes e 0s servigos
de salde no ambito do Sistema Unico de Saude - SUS;

Considerando a necessidade de aprimorar a estrutura fisica das Unidades Basicas de
Saude para o melhor desempenho das agdes das Equipes;

Considerando a necessidade de expansdao da Atengdo Primaria a Salude por meio da
implantacdo de novas Equipes de Saude da Familia em grandes Municipios; e

Considerando os resultados da pesquisa Saude da Familia no Brasil: Situacdo atual e
perspectivas - estudo amostral 2008, resolve:

Art. 10 Instituir, no ambito da Politica Nacional de Atencdo Basica, o Plano Nacional de
Implantacdo de Unidades Basicas de Saude.

§ 1° O Plano ora instituido tem por objetivo criar mecanismos que possibilitem o
financiamento da construcdao de Unidades Basicas de Saude como forma de prover
infraestrutura adequada as Equipes de Salude da Familia - ESF para a melhoria do
desempenho de suas agdes e estimular a implantacdo de novas equipes.

§ 2° O Plano é constituido por 2 (dois) componentes definidos, em conformidade com o
quantitativo populacional de cada Municipio, com base no estabelecido pela Resolugdo N©
8, de 27 de agosto de 2008, da Fundacdo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica -
IBGE, de acordo com o que segue:

I - Componente I: implantagdo de UBS em Municipios com populacao de até 50.000
(cinquenta mil) habitantes;

II - Componente II: implantagdo de UBS em Municipios com populagdo de mais de
50.000 (cinquenta mil) habitantes;

§ 30 O Ministério da Salude estabelecera, a cada ano, os recursos financeiros que serao
destinados ao Plano Nacional ora instituido, quantitativo de UBS a serem
financiadas/construidas e os critérios de habilitagdo para cada Componente.



§ 40 As UBS construidas no ambito deste Plano deverao, obrigatoriamente, abrigar
Equipes de Saude da Familia a serem identificadas de acordo com os padrdes visuais do
Programa Saude da Familia estabelecidos pelo Ministério da Saude e que se encontram
disponiveis para consulta no sitio eletronico www.saude.gov.br/dab.

Art. 2° Definir 2 (dois) Portes de UBS a serem construidas/ financiadas pelo Plano
Nacional de Implantacdo de Unidades Basicas de Saude:

I - UBS Porte I - UBS destinada e apta a abrigar 1 (uma) Equipe de Saldde da Familia; e

II - UBS Porte II - UBS destinada e apta abrigar, no minimo, 3 (trés) Equipes de Saude
da Familia.

Paragrafo Unico. As UBS deverdo contar, no minimo, respectivamente para o Porte I e
Porte II, com area fisica e distribuicdo de ambientes estabelecidos, conforme
estabelecido no Anexo a esta Portaria.

Art. 3° Estabelecer que o valor dos recursos financeiros a ser destinado pelo Ministério
da Saude para o financiamento da construcdo de cada UBS, de acordo com seu
respectivo Porte, seja de:

I - UBS de Porte I: R$ 200.000,00 (duzentos mil reais); e
IT - UBS de Porte II: R$ 400.000,00 (quatrocentos mil reais).

§ 10 Caso o custo da construcdo da UBS seja superior ao repasse a ser efetuado pelo
Ministério da Saude, conforme definido no caput deste artigo, a diferenca devera correr
por conta do Municipio.

§ 20 No Componente I, somente serdo financiadas UBS de Porte I, conforme definido no
artigo 20 desta Portaria.

§ 39 No Componente II, poderao ser financiadas UBS de Porte I ou II, conforme definido
no artigo 29 desta Portaria.

§ 4° Nos Municipios integrantes do Componente II, o Ministério da Saude podera
autorizar o financiamento para construcdo de UBS com area fisica diferente da
estabelecida para a UBS de Porte II, devendo o Municipio, neste caso:

a) justificar a necessidade da construcdo de unidade maior ou menor do que a prevista;

b) informar a area fisica que pretende construir (drea em m2 e ambientes previstos),
devendo manter a proporcionalidade area fisica/ ambientes previstos para a UBS de
Porte II; e

c) assumir compromisso de instalar nesta UBS, quantitativo de ESF proporcional a area a
ser construida, de acordo com os parametros de equipe x ambientes estabelecidos para
a UBS de Porte II.

§ 50 Na situagdo prevista no § 4°, o valor do financiamento sera calculado com base no
valor previsto por m2 de edificacdo da UBS de Porte II, mantendo-se, assim, a
proporcionalidade do financiamento.

Art. 40 Estabelecer os seguintes critérios para utilizacdo das UBS a serem
financiadas/construidas, segundo a cobertura de Saude da Familia, necessidade de
Equipes e segundo o Componente do Plano:

I - Componente I



a) Municipio com a cobertura de Saude da Familia igual ou superior a 70% (setenta por
cento): podera utilizar a UBS para instalacdo de ESF ja existente ou para nova ESF a ser
implantada;

b) Municipio com a cobertura de Saude da Familia menor que 70% (setenta por cento):
somente podera utilizar a UBS para instalagdo de nova ESF a ser implantada;

IT - Componente II a

) Municipio com a cobertura de Saude da Familia igual ou superior a 50% (cinquenta por
cento): podera utilizar a UBS para instalagdo de ESF ja existentes ou para novas ESF a
serem implantadas;

b) Municipio com a cobertura de Saude da Familia menor que 50% (cinquenta por
cento): somente podera utilizar a UBS para instalagdao de novas ESF a serem
implantadas;

Art. 50 Determinar que, para pleitear a habilitagdo ao financiamento previsto no Plano
Nacional de Implantagdo de Unidades Basicas de Saude, o Municipio interessado ou o
Distrito Federal, segundo seu respectivo Componente, deve cadastrar sua proposta no
"Sistema UBS" do sitio eletrénico do Fundo Nacional de Saude
http://www.fns.saude.gov.br, onde deve constar:

I - localizacdo da UBS a ser construida;
II - nimero de ESF a serem implantadas nesta UBS (existentes ou novas);

III - nimero de novas ESF a serem implantadas nesta UBS (informacgdo obrigatéria para
Municipios do Componente I com cobertura menor que 70%, e nos do Componente II
com cobertura menor que 50%);

IV - comunidades a serem beneficiadas e nimero de habitantes a serem assistidos nesta
UBS;

V - justificativa técnica demonstrando a relevancia da acéo;

VI - termo de compromisso em que o Municipio se responsabilize por equipar a UBS
minimamente dentro do padrdo constante no Manual de Estrutura Fisica das UBS do
Ministério da Saude disponivel no sitio eletrénico www.saude.gov.br/dab;

VII - termo de compromisso em que o Municipio se responsabilize pela expansao da
Estratégia de Saude da Familia na proporcdo do nimero de equipes a serem alocadas na
nova UBS (obrigatério para Municipios do Componente I com cobertura menor que 70%,
e nos dos Componentes II e III com cobertura menor que 50%); e

VIII - justificativas e informagdes requeridas no § 4° do art.

30 desta Portaria (somente para Municipios do Componente II que pleitearem UBS com
area maior/menor que a definida para a de Porte II).

Art. 6° Definir que o Ministério da Saude, apds analise e aprovacgdo da proposta de que
trata o artigo supra, publique portaria especifica habilitando o Municipio ou o Distrito
Federal ao recebimento do financiamento previsto no Plano Nacional de Implantagao de
Unidades Basicas de Saude.

Art. 70 Estabelecer que, uma vez publicada a portaria de habilitacdo de que trata o
artigo supra, o repasse dos recursos financeiros para investimento de que trata esta
Portaria deva ser realizado pelo Fundo Nacional de Saude - FNS ao Fundo Municipal de
Saulde ou Fundo de Saude do Distrito Federal, na forma abaixo definida:



I - primeira parcela, equivalente a 10% do valor total aprovado:
apos a publicagdo da portaria especifica de habilitagdo;

IT - a segunda parcela, equivalente a 65% do valor total aprovado: mediante a
apresentacdo da respectiva ordem de inicio do servico, assinada por profissional
habilitado pelo Conselho Regional de Engenharia, Arquitetura e Agronomia - CREA,
ratificada pelo gestor local e pela CIB, e autorizada pelo Departamento de Atengao
Basica, da Secretaria de Atencdo a Salde,; e

III - terceira parcela, equivalente a 25% do valor total aprovado:

apos a conclusdo da edificacdo da unidade, e a apresentacdo do respectivo atestado,
assinado por profissional habilitado pelo Conselho Regional de Engenharia, Arquitetura e
Agronomia - CREA, ratificado pelo gestor local e pela CIB e autorizada pelo
Departamento de Atengdo Bdsica, da Secretaria de Atengdo a Saude.

Paragrafo Unico. Em caso da ndo-aplicacdo dos recursos ou do descumprimento, por
parte do Municipio, das metas propostas e dos compromissos assumidos, os respectivos
recursos deverao ser devolvidos ao FNS, acrescidos da corregdo prevista em lei, cuja
determinacdo decorrera das fiscalizagGes promovidas pelos érgaos de controle interno,
compreendendo os componentes do Sistema Nacional de Auditoria do SUS - SNA, em
cada nivel de gestao, e a Controladoria Geral da Unido - CGU.

Art. 8° Definir que os recursos orcamentarios, de que trata esta Portaria, fagam parte do
Bloco de Investimentos na Rede de Servicos de Salude e que corram por conta do
orgamento do Ministério da Saude, devendo onerar o Programa de Trabalho
10.301.1214.8581 - Agdo: Estruturacdo da Rede de Servicos de Atengdo Basica de
Saude.

Art. 90 Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagado.
JOSE GOMES TEMPORAO

ANEXO

AREA FISICA PARA UNIDADES BASICAS DE SAUDE UBS

Para o planejamento e a definicdo da area fisica minima e dos ambientes necessarios em
uma Unidade Basica de Saude - UBS, foram levados em consideracao diversos fatores
tais como os fluxos de atendimento e as atividades minimas a serem desenvolvidas em
cada Unidade. A definicdo da area fisica contida no quadro a seguir é a minima
necessaria para cada UBS. Recomendamos prever a ampliacdo da area desses ambientes
e a existéncia de outros ambientes além dos aqui listados, conforme a necessidade local
e as atividades planejadas a serem desenvolvidas pela Unidade, como por exemplo, sala
de administragdo ou geréncia, consultério odontoldgico, almoxarifado, farmacia etc.

Estrutura minima para projetos de Unidades Béasicas de Saude

UBS - PORTE I
Area Unitéria
Minima : .
AMBIENTE QUANTIDADE Area Total Minima
MINIMA
Recepgao 9m?2 1 9m?2
Sala de espera - pode 15m2 1 15m2

ser conjunta com a



recepcao, desde que a
somados ambientes
atinja a area total
minima de 24m2

Consultério

Consultério
Odontoldgico

Sala de
procedimentos

Sala exclusiva de
vacinas

Sala de curativos
Sala de reunides

Copa/cozinha

Area de depésito de
materiais de limpeza

Sanitario para o
publico, adaptado
para deficientes
fisicos

Banheiro para
funcionarios

Sala de
utilidades/apoio a
esterelizacdo (caso o
projeto nao preveja
uma Central de
Materiais e
Esterilizagdo)
Depésito de lixo

Abrigo de residuos
soélidos (expurgo)

Area total minima dos
ambientes

Area total minima
com 20% para
circulagdo (area
minima a ser

9m2 com

dimensao

minima de
2,5m

12 m2

9m2 com
dimensdo
minima de
2,5m

9m2 com
dimensao
minima de
2,5m

9m2 com
dimensao
minima de
2,5m
20m2
4,5m2 com
dimensao
minima de
1,5

3m2 com
dimensao
minima de
1,5

3,2m2 com
dimensao
minima de
1,7m

4m?2

4m?2

4m2

4m2 e
dimensdo
minima de
2m

[y

127,7 m2

153,24

18m?2

12m2

9m?2

9m2

9m2

20m2

4,5m2

3m2

3,2m2

4m?2

4m?2

4m?2

4m?2



construida)

Estrutura minima para projetos de Unidades Basicas de Saude - UBS - PORTE II

Area Unitdria ~ QUANTIDADE | .
AMBIENTE Minima MINIMA Area Total Minima
Recepgio 9m2 1 9m2
Sala(s) de espera - pode(m) ser conjuntas
com a recepgao, desde que a soma dos
ambientes atinja a drea total minima de 15m2 1 (com 45m2) 45m2
54m2, e pode ser mais de uma, desde que a
soma atinja a drea total minima de 45m2.
9m2 com
Consultério dimensao minima |5 45m2
de 2,5m
Consultério Odontoldgico para 3 equipes
ou 3 Consultérios Odontolégicos cada um |12m2 1 (com 36m2) 36m2
com no minimo 12 m2
9m2 com
Sala de procedimentos dimensao minima |1 9m2
de 2,5m
9m2 com
Sala exclusiva de vacinas dimensdo minima | om2
de 2.5m
9m2 com
Sala de curativos dimensdo minima | om2
de 2,5m
Sala de reunides 40m2 1 40m2
3m2 com
Almoxarifado dimensdo minima | 3m2
de 1,5
4,5m2 com
X dimensao
Copa/cozinha . 1 4,5m2
minima de
1,5m
3m2 com
Area de depésito de materiais de limpeza  [dimensdo minima |1 3m2
de 1,5m
5,5m2 com
& =
Administracdo e geréncia 1r/nlensa0 1 5,5m2
minima de
2,5m
3,2m2 com
e - . dimensdo
Sanitdrio para deficientes fisicos L. 1 3,2m2
minima de
1,7m
1,.6m2e
Sanitdrio para o publico dimensdo minima 2 3,2m2
de 1,2m
Banheiro para funciondrios 4m2 2 8m2
Sala de utilidades/apoio a esterilizagdo
(caso o projeto ndo preveja uma Central de 4m2 1 4m2
Materiais e Esterilizacao)
Depdsito de lixo 4m2 1 4m2
4m2 e
Abrigo de residuos sélidos (expurgo) dimensdo minima|l 4m2
de 2m
Area total minima dos ambientes 244,4m2
Area Total Minima com 20% para 203.28m2

circulacao



(drea minima a ser construida)

Para as areas previstas e para aquelas ndo listadas nestes quadros, deverdo ser
acatadas as normas contidas na Resolugdo RDC N° 50/2002 - ANVISA e alteragoes. Os
ambientes previstos no quadro acima deverdo ainda estar em concordancia com o
descrito no Manual de Estrutura Fisica das Unidades Basicas de Saude/Saude da Familia,
disponivel on-line em http://dtr2004.saude.

gov.br/dab/docs/ publicacoes/geral/manual_estrutura_ubs.pdf. As UBS financiadas por
esta Portaria deverdo obrigatoriamente estar adequadas ao regulamento de identificacao
visual da Saude da Familia, o qual pode ser acessado no endereco
www.saude.gov.br/dab.

(*) Republicada por ter saido, no DOU N° 182, de 23-09-2009, Secgdo 1, paginas 654 e
655, com incorregao no original.
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