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) ESTADO DA PARAIBA
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPINA GRANDE
(Casa de Félix Aratjjo)
Ano em Homenagem ao Saudoso José Carlos da Silva Jinior
Gabinete da Vereadora Fabiana Gomes - PSp

REQUERIMENTO
ADIADO DESPACHO
Aprovado em / /2023
/ /2023
Presidente 1° Secretario

EMENTA: Requerimento ao Excelentissimo Senhor ROMERO RODRIGUES VEIGA (PSC/PB),
Deputado Federal, Brasilia - DF, solicitando Emendas Parlamentares & adoc&o de providéncias

interno, depois de ouvido o Plendrio e cumpridos os Preceitos regimentais, que se faca incluir na Ata dos
trabalhos desta Casa, para que Seja encaminhado apelo ao Excelentissimo Senhor ROMERO RODRIGUES
VEIGA (PSC/PB), Deputado Federal, Brasilia - DF » Solicitando Emendas Parlamentares 3 adocdo de
providéncias necessarias para a viabilizagdo de recursos direcionados para aquisicdo de um veiculo para o
Centro Psicossocial (CAPS AD Aduito) de Campina Grande, sito 4 R. Cap. Ademar Maia Paiva - Alto
Branco, Campina Grande - PB, 58401-740.

JUSTIFICATIVA

O Centro Psicossocial (CAPS AD Adulto) de Campina Grande, sito aR. Cap. Ademar Maia Paiva
- Alto Branco, Campina Grande - PB, 58401-740 presta atendimentos na areg da salde mental ags
pacientes do Municipio de Campina Grande, onde ests sediado. A presente indicag3o visa atender 3
solicitagdo doso municipes para que sejam destinados recursos para aquisi¢éo de um veiculo tipo utilitario,

Sala das Sessdes da Camara Municipal de Campina Grande.

“Casa de Félix Araujo”.
Campina Grande, 13 de setembro de 2023,

RuII0ANA

Fabi omes (Vereadora/P3D)

o
N

Rua Santa Clara, s/n - Szo José - Campina Grande — PB - CEP 58400-540
E-mail: gab.fabianagomes@campinagrande.pb.leg.br - Telefone: 83 3315.6319



ESTADO DA PARAIBA
CAMARA MUNICIPAL DE CAMPINA GRANDE
(Casa de Félix Aratijo)
Ano em Homenagem ao Saudoso José Carlos da Silva Junior
Gabinete da Vereadora Fabiana Gomes - PSD

ANEXOS

Os Centros de Atencdo Psicossocial (CAPS e CAPS Infantil) oferecem
atendimento interdisciplinar, composto por equipe multiprofissional, que retine médicos,
Assistentes Sociais, Psicologos, Psiquiatras, entre outros especialistas. Considerando
os dois equipamentos, s3o mais de 2 mil pacientes atendidos. O Centro de Atengao
Psicossocial & um servico voltado para o atendimento de pessoas com transtornos
mentais severos e persistentes e seus familiares. Através de aquisi¢do de veiculo, os
quais poder&o ser utilizados para visitas domiciliares, busca ativa, medicacéo injetavel
nas residéncias, para reunides.

Sendo através da PORTARIA N° 615, DE 15 DE ABRIL DE 201 3, a qual dispde
sobre o incentivo financeiro de investimento para construcdo de Centro de Atencio
Psicossocial (CAPS) e Unidades de Acolhimento, em conformidade com a Rede de
Atencdo Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno mental incluindo
aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas no
ambito do Sistema Unico de Satde (SUs).

Fabiana Gomes — PSDB

Rua Santa Clara, s/n - Sao José - Campina Grande — PB - CEP 58400-540
E-mail: gab.fabianagomes@campinagrande.pb.leg.br - Telefone: 83 3315.6319



o W

Estado da Paraiba
Camara Municipal de Campina Grande - Casa de Félix Aradjo
(Casa de Félix Aradjo)
Gabinete da Vereadora Fabiana Gomes - PSD

Que a decisdo desta casa seja enviada, na integra, aos abaixo relacionados:

Secretaria Municipal de Assisténcia Social - SEMAS, de Campina Grande/PB;
Sociedades de Amigos de Bairros de Campina Grande - SAB’s;
Universidade Estadual da Paraiba — UEPB;
Universidade Federal de Campina Grande — UFCG;
Faculdades Particulares de Campina Grande/PB;

a) UNESC:

b) FACISA/FCM:

¢) UNOPAR;

d) PITAGORAS;

e) FACULDADE REBOLCAS;

f) FACULDADE ESTACIO;

g) CESREI FALCULDADE:

h) UNIFIL;

i) UniFatecie;

i) UNICESUMAR:

k) UNISUL:

) UCB - UNIVERSIADE CATOLICA DE BRASILIA;

m) UNIASSELVI;

n) UNINORTE;

Associacdo dos Aposentados, pensionistas e idosos de Campina Grande;
Rua Cap. Jodo de Lira, N® 152, Bairro a Prata. CEP. 58.101-280;

Sindicato dos Trabalhadores Publicos Municipais do Agreste e Borborema;
R. Tavares Cavalcante, 172 - Centro, Campina Grande - PB, 58400-150

Diocese de Campina Grande - Mitra Diocesana;
R. Afonso Campos, 251 - Centro, Campina Grande - PB, 58400-235

Rua Santa Clara, s/n - S&o José, - CEP 58400-540 — Campina Grande/PB (083) 3315-6319
gab.fabianagomes@campinaarande. pb.leg.br - https://www.camaracg. pb.gov.br




ADVERTENCIA
Este texto néo substitul o publicade no Didrio Oficial da UniSo

Ministério da Sadde
Gabinete do Ministro

PORTARIA N° 615, DE 15 DE ABRIL DE 2013

Dispée sobre o incentivo financeiro de investimento
Ppara construgcdo de Centro de Atengdo Psicossocial
(CAPS) e Unidades de Acolhimento, em conformidade
com a Rede de Atencido Psicossocial para pessoas com
sofrimento ou transtorno mental incluindo aquelas com
necessidades decorrentes do uso de crack, dlcool e
oufras drogas no imbito do Sistema Unico de Saiide
(SUS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicbes que Ihe conferem os incisos [ e Il do paragrafo
nico do art. 87 da Constituigéo, e

Considerando a Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990, que disp&e sobre o Estatuto da Crianca e do Adolescente e
da autras providéncias;

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condigbes para a promocgao,
protecfio e recuperagio da salide, a organizacio e o funcionamento dos servicos comespondentes e d4d outras
providéncias.

Considerando a Lei n° 1 0.216, de 6 de abril de 2001, que dispbe sobre a protegsio e os direitos das pessoas
portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em satde mental;

Considerando o Decreto n° 7.179, de 20 de maio de 2010, que institui o Plano Integrado de Enfrentamento ao
Crack e outras Drogas;

Considerando o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que dispde sobre a organizacao do Sistemna Unico de
Saide (SUS), o planejamento da salide, a assisténcia 4 salide e a articulagdo interfederativa:

Considerando a Portaria n° 336/GM/MS, de 19 de fevereiro de 2002, que regulamenta o funcionamento dos
Centros de Atengao Psicossocial (CAPS);

Considerando a Politica Nacional a Atengao Integral a Usudrios de Alcool e outras Drogas, de 2003; Considerando
a Portaria n° 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o financiamento e a transferéncia dos recursos
federais para as agdes e os servicos de salide, na forma de blocos de financiamento, com o respectivo monitoramento e
controle;

Considerando a Portaria n° 3.088/GM/IMS, de 23 de dezembro de 2011, que institui a Rede de Atencio
Psicossocial para pessoas com sofrimento ou transtorno mental, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do
uso de &lcool, crack e outras drogas noambito do SUS, especialmente o disposto nos arts. 14 e 15 que versam a
respeito da competéncia da Unigo, por meio do Ministério da Saude, de apoio a implementagdo, financiamento,
maonitoramento e avaliacio da Rede de Atengio Psicossocial em todo o territsrio nacional;

Considerando a Portaria n° 130/GM/MS, de 26 de janeiro de 2012, que redefine o Centro de Atengéo Psicossocial
de Alcool e outras Drogas 24h (CAPS AD lll) e os respectivos incentivos financeiros; e

Considerando a Portaria n® 121/GM/MS, de 25 de Jjaneiro de 2012, que institui a Unidade de Acolhimento para
pessoas com necessidades decorrentes do uso de Crack, Alcool e Outras Drogas (Unidade de Acolhimento), no
componente de atengdo residencial de carater transitdrio da Rede de Atengdo Psicossacial, resolve:

Art. 2° Q incentivo financeiro de investimento de que trata esta Portaria se destina construgdo de CAPS e
Unidades de Acalhimento no Ambito dos Estados, Distrito Federal e Municipios, como pantos de atencdo da Rede de
Atengéo Psicossocial.

§1°0 CAPS é o ponto de atengdo da Rede de Atengao Psicossocial na atencao psicossocial especializada.

§ 2° A Unidade de Acolhimento é um dos pontos de atengdo da Rede de Atencdo Psicossocial na atengao
residencial de caréater transitdrio,

Art. 3° Os estabelecimentos de sadde construidos com recursos financeiros oriundos do incentivo de que trata
esta Portaria serfio identificados de acordo com os padr&es visuais da Portaria n° 2.838/GM/MS, de 1° de dezembro de
2011, que institui a programacgo visual padronizada das Unidades de Satide do SUS.

Art. 4° O incentivo financeiro de investimento para construciio se destina a construgiio dos seguintes tipos de
estabelecimentos:

I - Centro de Atengédo Psicossocial | (CAPS I);

Il - Centro de Atencao Psicossocial Il (CAPS [1);

Il - Centro de AtengSo Psicossocial | (CAPS i);

IV - Centro de Atengio Psicossocial AD (CAPS AD);

V - Centro de Atengdo Psicossocial AD Il (CAPS AD Ill);
VI - Gentro de Atengéo Psicossocial Ill (CAPS y;

VIl - Unidade de Acolhimento Adulto;



VHI - Unidade de Acolhimento Infanto-Juvenil.

Paragrafo Ginico. Os estabelecimentos de satde contaréo, no minimo, com &rea fisica e distribuigio de ambientes
estabelecidos para o respectivo tipo, conforme regras e diretrizes técnicas fixadas pelo Ministério da Saude, cujo acesso
encontra-se disponivel no sitio eletrénico http:/fwww.saude.gov.br/mental.

Art. 5° O valor dos incentivos financeiros a ser destinado pelo Ministério da Saude para o financiamento da
construgéio dos CAPS e das Unidades de Acolhimento varia de acordo com cada tipo de estabelecimento descrito no art.
4 °, nos seguintes termos:

1- CAPS |, Il, i e AD: R$ 800.000,00 (oitocentos mil reais);

Il- CAPS AD lil: R$ 1.000.000,00 (um milhdo de reais);

Il - CAPS Iil: R$ 1.000.000,00 (um milhZo de reais);

IV - Unidade de Acolhimento Adulto: R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais); e

V - Unidade de Acolhimento Infanto-Juvenil: R$ 500.000,00 (quinhentos mil reais).

§ 1° Caso o custo final da construgdo seja superior ao incentivo financeiro repassado pelo Ministério da Satide, a
respectiva diferenca de valores devera ser custeada por conta do ente federativo proponente, conforme pactuacéo na
Comiss#o Intergestores Bipartite (CIB).

§ 2° Caso o custo final da construgéio seja inferior ao incentivo financeiro repassado pelo Ministério da Saide, a
respectiva diferenca de valores poderd ser utilizada pelo proponente para despesas de investimento no mesmo
estabelecimento de satide construido.

Art. 6° Para pleitear habilitagdo ao financiamento previsto nesta Portaria, o Estado, Distrito Federal ou Municipio
deverd cadastrar sua proposta perante o Ministério da Salde por meio do sitio eletronico hitp:/Mww.ins.saude.gov.br,
incluindo-se os seguintes documentos e informacées:

| - localizagéio do estabelecimento a ser construido, com enderego completo;
I - indicagdo da localizagso georreferenciada do terreno para a obra;

Hll - certiddo de registro emitida pelo cartorio de registro de iméveis competente ou, alternativamente, termo de
doagfio de forma irretratavel e irevogavel por, no minimo, 20 (vinte} anos ao Estado, Municipio ou Distrito Federal
conforme documentagéo exigida em lei como habil 3 prova de propriedade e acupagdo regular do imdvel ou, ainda,
mediante declaragdo comprobat6ria da condigio de terreno priblico;

1V - fotografia do terreno;
V - justificativa técnica que demonstre a relevincia da implantagsio da nova unidade de salde;

VI - termo de compromisso, assihado pelo gestor local, em que assume a obrigagéo de cumprir os requisitos de
habilitagdio do CAPS e da Unidade de Acolhimento a ser construida e de solicitar a habilitaggo do novo servico em até 90
(noventa) dias apds a conclusdo da obra, conforme Portarias n° 3.089/GM/MS, de 23 de dezembro de 2011, n°
121/GM/MS, de 25 de janeiro de 2012, e n°® 130/GM/MS, de 26 de janeiro de 2012, sob pena de nédo obter novos
financiamentos do Ministério da Satide no Ambito da Rede de Atenc&o Psicossocial: &

Vil - no caso de construgdio de Unidade de Acolhimento, indicagdo na justificativa técnica de que trata o inciso V
do "caput” do CAPS habilitado que ser4 referéncia para a nova Unidade.

§ 1° O periodo para cadastro de propostas sera divulgado no sitio eletrénico do Ministério da Satide por meio do
sitio eletrdnico bttp:/iwww.fns.saude.gov.br.

§ 2° O terreno em que o novo estabelecimento sera construido devera ter metragem minima conforme descrito no
Anexo.

§ 3° Os Estados, Distrito Federal e Municipios que tiverem CAPS e UA construidas com recursos financeiros
previstos no art. 5° podersio utiliza-los para substituir os CAPS e UA atualmente em funcionamento até a data de
publicaggo desta Portaria.

Art. 7° O Ministério da Satde priorizara as propostas cadastradas levando em consideracéo os seguintes critérios:

| - adeséio ao Programa "Crack, & possivel Vencer”, cujas regras e diretrizes encontram-se disponiveis no sitio
eletrénico hitp://www.brasil.gov. br.'crackepossivelvencer!home;

Il - apresentag&o de propostas para construgao de CAPS Il e CAPS AD llI;

ll - Municipios situados em Estados com Grupo Condutor Estadual da Rede de Atencdo Psicossocial instituido e
Plano de Agdo da Rede de Atencio Psicossocial homologado na respectiva Comissao | ntergestores Bipartite (CIB);

IV - realizagio de processo de desinstitucionalizagdo de pessoas internadas em hospitais psiquigtricos do SUS;

V - oferta de vagas de residéncia médica em psiquiatria e vagas de residéncia muitiprofissional em satide mental
com campo de estagio nos servicos da Rede de Atengéo Psicossocial;

VI - maior concentragdo de populagio em situagdio de extrema pobreza, conforme informagGes da Fundago
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE); e

VIl - baixa cobertura de CAPS, conforme o Indicador de Cobertura CAPS/100.000 habitantes fixado anualmente e
por unidade federativa.

Art. 8° Apos andlise e aprovacgio das propostas, o Ministério da Salide editara portaria especifica de habilitaczo do
ente federativo contemplado para o recebimento do financiamento previsto nesta Portaria.

Art. 9° Uma vez publicada a porlaria de habilitagdo de que trata o art. 8° , o repasse dos incentivos financeiros
para investimento de que trata esta Portaria ser4 realizado pelo Fundo Nacional de Satde ao fundo de salde do ente
federativo beneficidrio, nos seguintes termos:

| - primeira parcela, equivalente a 20% (vinte por cento) do valor total aprovado, apés a publicagio da portaria
especifica de habilitagdo;

II - segunda parcela, equivalents a 60% (sessenta por cento) do valor total aprovado, mediante a insergio no
Sistema de Monitaramento de Obras do Ministério da Saude (SISMOB):

a) da respeciiva ordem de inicio do servigo, assinada por profissional habilitado pelo Conselho Regional de
Engenharia, Arquitetura e Agronomia (CREA) ou Conselho de Arquitetura e Urbanismo (CAU), ratificada pelo gestor



local;
b) das fotos correspondentes as etapas de execucHo da obra; e
¢) das demais informaces requeridas pelo SISMOB; e

Il - terceira parcela, equivalente a 20% (vinte por cento) do valor total aprovado, apds a conclusdo da edificago
da unidade e a insergéo no SISMOB:

a) do respectivo atestado de concluséo da edificacio da unidade, assinado por profissional habilitado pelo CREA
ou CAU, ratificado pelo gestor local;

b) das fotos correspondentes as etapas de execugiio da obra e 4 conclusdo da obra; e
c) das demais informacées requeridas pelo SISMOB.

§ 1° O repasse da segunda e terceiras parcelas de que fratam os incisos Il e Il do "caput” apenas ocorrers apos
aprovacdo pelo
Ministério da Satde, por meio da Secretaria de Atencdo a Saude (SAS/MS), das informacdes e documentos inseridos no
SISMOB pelo ente federativo beneficiario.

§ 2° O SISMOB encontra-se disponivel para  acesso por meio do sitio eletranico
mt_p:f(dab.sgude.gov.brfsis!emaslsismobl.

§ 3° O proponente podera solicitar 4 SAS/MS a alteragdo do local de construgdo do novo estabelecimento de
salde, desde que o pedido seja efetuado antes da emissao da ordem de inicio de servico da obra e que sejam enviados
aquele drgdo, ainda, os seguintes documentos e informagées:

| - novos dados de localizaggio do estabelecimento de salde a ser construido, para verificaggio de enquadramento
aos critérios utilizados para a selegéo de propostas; &

Il - certidio de registro emitida pelo caridrio de registro de iméveis competente ou, alternativamente, termo de
doagédo de forma iretratavel e irrevogavel por, no minimo, 20 (vinte) anos ao Municipio ou Distrito Federal conforme
documentacéo exigida em lei como habil a prova de propriedade e ocupacgao regular do imével da nova localizagso ou,
ainda, mediante declaragio compraobataria da condigdo de terreno puablico.

I - 8 (nove) meses, a contar da data do Pagamento da primeira parcela do incentivo financeiro no respectivo fundo
de saide, para a emissdo da Ordem de Inicio de Servigo e sua insergio no Sistema de Monitoramento de Obras
(SISMOBY), cujo acesso encontra- se disponivel por meio do sitio eletrénico m_tp:h'dab.saude.gov.brfs;‘stemaslsismobl;
{Prorrogado o prazo por 09 (nove) meses, a contar de 07.04.2015, pela PRT GM/MS n° 329 de 06.04.2015) (Prorrogado

0 prazo por 08 (oito) meses, a contar de 22.05.2015. pela PRT GM/MS n® 672 de 03.06. 015)

Il - 18 (dezoito) meses, a contar da data do pagamento da primeira parcela do incentivo financeiro no respectiva
fundo de saide, para emissao do Atestado de Conclusdo de Edificagdo da Unidade e sua insergdo no SISMOB; e

HI - 90 (noventa) dias, apés a insergdo do Atestado de Conclusdo de Edificacdo da Unidade no SISMOB, para
inicio do funcionamento da unidade.

Paragrafo Uinico. O cumprimento dos prazos de que fratam os incisos | e Il do "caput” independe do recebimento
das parcelas do incentivo financeiro previstas no art, 9° .

Art. 11. Os Estados, Distrito Federal e Municipios sdo responsaveis pela continua atualizagdo das informagbes no
SISMOB no minimo uma vez a cada 60 (sessenta) dias, responsabilizando-se, ainda, pela veracidade e qualidade dos
dados fornecidos, quais sejam:

I - informagdes relativas ao estabelecimento, ao imével, ao projeto e & contratagdo;
Il - informagdes relativas a execucao fisica da obra, incluindo- se fotos; e

Il - informagé@es relativas a concluséo da obra, incluindo-se fotos.

Art. 12. Caso o SISMOB nao seja acessado e atualizado pelo menos uma vez durante um periodo de 60
(sessenta) dias consecutivos pelo ente federativo beneficiario, a SAS/MS providenciara a suspensao do repasse ao ente
federativo de recursos financeiros doambito da Rede de Atencao Psicossocial.

Paragrafo dnico. Regularizada a causa que ensejou a suspensdo do repasse de recursos financeiros de que trata
o "taput”, o Fundo Nacional de Saiide providenciara a regularizagdo das transferéncias dos recursos.

Art. 13. Na hipdtese de descumprimento dos prazos definidos nos incisos | e || do art. 10, o ente federativo
beneficiario estara sujeito:

mas apenas em relagfo aos recursos que foram repassados pelo Fundo Nacional de Salde para o respectivo fundo de
salide e ndo executados no ambito do programa; e

Il - a0 regramento disposto na Lej Complementar n° 141, de 3 de janeiro de 2012, e no Decreto n° 7.827, de 16 de
outubro de 2012, em relagdo aos recursos financeiros que foram repassados pelo Fundo Nacional de Saude para o
respectivo fundo de satide e executados parcial ou totalmente em objeto diverso ao originalmente pactuado.

Art. 14. O monitoramento de que trata esta Portaria ndo dispensa o ente federativo beneficiario de comprovacéo
da aplicagao dos recursos financsiros percebidos por meio do Relatério Anual de Gestdo (RAG).

Art. 18. Como condiggo para receber eventuais novos recursos financeiros no ambito da Rede de Atencido
Psicossacial, o Estado, Distrito Federal ou Municipio informara o inicio, andamento, conclysdo e posteriores
manutencdes preventivas da obra, incluindose dados referentes ao projeto, contratacdo, localizagdo geografica, fotos



SISMOB.

Art. 17. Os recursos financsiros para a execugdo das atividades de que tratam esta Portaria s&o oriundos do
orgamento do Ministério da Sadde, devendo onerar o Programa de Trabalho 10.302.2015.8535 - Estruturagdo de
Unidades de AtengZo Especializada em Saude.

Art. 18. A construgio dos novos CAPS € Unidades de Acolhimento devera atender as regras e diretrizes técnicas
fixadas pelo Ministério da Salde, cujo acesso encontra-se disponivel no sitio eletrénico ht_tp:!."www.saude.gav.bn'mental,
sem prejuizo de outras regras previstas na legislacgo vigente.

Art. 19. Esta Portaria entra €m vigor na data de sua publicaco.
ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA

ANEXO
(Retificado pelo DOUN® 76 de 23.04.2015 _secdo 1, pag. 32)
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CENTRO DE ATENGAO PSICOSSOCIAL - CAPS

Nome Quant. Minima obrigatéria Area unit. minima (aproximada)
resumido e i
ambiente

CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS CAPS
ADII m ] 1 AD i ADII /] 1 AD i
Espaco de
Acolhimento 1 1 1 1 1 1 30 30 30 30 30 30
Sala de
atendimento
individualizado 3 3 3 3 3 3 9 9 9 9 9 9
Sala de
atividades
coletivas 2 3 2 2 2 2 24 24 22 22 22 22
Depédsito
™ Lt | e e S S SRR

de atividades
coletivas

Espaco interno
de convivéncia
(Area de estar
para paciente, 1 1 1 1 1 1 50 50 50 50 50 50
acompanhante
de paciente e
visitante)

Sanitario PNE
ptiblico
masculino 1 1 1 1 1 1 12 12 10 10 10 10
Sanitario PNE
publico
feminino 1 1 1 1 1 1 12 12 10 10 10 10
Sala de
aplicagio de
medicamentos
(Sala de
Medicagio) 1 1 1 1 1 1 6 6 6 6 6 6

Posto de
enfermagem
Quarto
coletivo com
acomodacgbes
individuais
(para
Acolhimento
Noturno com
02 camas)

Banheiro 4 3 1 1 1 1 3 3 3 3 3 3
contiguo aos

Quartos
coletivos com



acomodagdes
individuais
Quarto
Coletivo (para
Acolhimento

Noturno com
02 leitos) 1 1] 0 0 0 0 14,5 0 0 0 0 0

Banheiro PNE
contiguo ao
Quarto
Coletivo (para
Acolhimento
Noturno com
02 leitos) 1 0 0 0 0 0 45 0 0 0 4] 0
Quarto de
Plantao (Sala
de Repouso
Profissional)

Banheiro
Contiguo ao
Quarto de
Plantao

Sala
Administrativa 1 1 1 1 1 1 12 12 12 12 12 12

Sala de
Reunido

Almoxarifado
Arquivo

16 16 16 16 16 16

50 50 50 50 50 50
35 35 35 35 35 35

Refeitério
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B

Cozinha

Banheiro com
vestidrio para
funcionarios 2 2 2 2 2 2 9 9 9 9 9 9

Depésito de
material de
limpeza (DML) 1 1 1 1 1 1 2 2 2 2 2 2
Rouparia 1 1 [¢] 0 0 i] 4 4 0 0 0 0
Sala de
Utilidades 1 1 1 1 1 .25 25 % |98 | .3
Farmacia i 1 1 1 1 1 7 7 7 i 7 7
Area de
Servigos il 1 1 1 1 1 4 4 4 4 4 4
Area externa
de convivéncia 1 1 1 1 1 1 50 50 50 50 50 50
Area externa
para e";"a"'““ AT g A ¥ 4 20 | g0 w0 200 B0 S0
desembarque
Abrigo externo
de residuos
comuns 1 1 1 1 1 1 1.5 1.5 1.5 1,5 1.5 1,5

Abrige GLP 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1

*A soma dos ambientes nao representa a metragem total do edificio. Nao estéo incluidos corredores de circulagao
e paredes

** As metragens minimas indicadas no anexo desta portaria podergo ter margem de 10% de variagéo, respeitados
0s limites minimos estabelecidos pela RDC 50.

UNIDADES DE ACOLHIMENTO - UA

Area unit. minima

. ; Quant. Minima (aproximada)
Nome resumido ambiente obrigatéria obrigatéria (m?)
UAA  UAI UAA UAI
Sala de estar 1 1 35 35
Quarto coletivo com acomodacdes individuais e
espacgo para guarda de roupas (03 Quartos de 3 2 16 16
Acolhimento Noturno - com 03 camas cada um)
Quarto coletivo com acomodagdes individuais e
@spaco para guarda de roupas, adaptado para PNE (02
Quartos de Acolhimento Noturno - com 03 camas cada
um) 2 2 18 18
Banheiros contiguos aos quartos coletivos 3 3
Banheiros PNE contiguos aos quartos coletivos 2 2
Espaco ladico/Sala Multiuso 0 1 16
Escritério 1 1 9
Sala de convivéncia 1 1 30 30
Despensa 1 1 4 4
Sala de jantar 1 1 18 18
Cozinha 1 1 14 14
Quarto de plantio/repouso dos funcionarios 1 1 10 10



Banheiro contiguo ao quanto de plantio para

funcionarios 1 1 3 3

Area de Servigo 1 1 5 5
Armarios 1 1 4 i

Lavabo 1 i 2 2
Area externa de convivéncia 1 1 20 20
Abrigo GLP 1 1 1 1

* A soma dos ambientes ndo representa a metragem total do edificio. Ndo estfo incluidos corredores de circulagdo
e paredes

** As metragens minimas indicadas no anexo desta portaria poderao ter margem de 10% de variagéo, respeitados
os limites minimas estabelecidos pela RDC 50.

Sa¢de Legis - Sistema de Legisla¢ o da Sagde




