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ADVERTENCIA
Este texto no substitui o publicado no Didrio Oficial da Unido

Ministério da Saude
Gabinete do Ministro

PORTARIA N° 2.567, DE 25 DE NOVEMBRO DE 2016

Dispbe sobre a participagdo complementar da iniciativa
privada na execugdo de agobes e servigos de saude e o
credenciamento de prestadores de servigos de saude
no Sistema Unico de Saude (SUS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuigdes que Ihe conferem os incisos | e Il do paragrafo
Unico do art. 87 da Constituigao, e

Considerando o disposto no inciso VII do art. 30 da Constituigdo Federal, segundo o qual compete aos Municipios
a prestacdo de servigos de atendimento a saude da populagdo, com a cooperagéo técnica e financeira da Unido e do
respectivo Estado;

Considerando o "caput" do art. 37 da Constituigdo Federal, o qual determina a administracdo publica direta,
indireta ou fundacional, de qualquer dos Poderes da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, o respeito
aos principios da legalidade, impessoalidade, moralidade, publicidade e eficiéncia;

Considerando o "caput" e o § 1° do art. 199 da Constituigdo Federal, segundo os quais a assisténcia a saude é
livre & iniciativa privada, que podera participar de forma complementar do Sistema Unico de Saude (SUS), segundo
diretrizes deste, mediante contrato de direito publico ou convénio, tendo preferéncia as entidades filantrépicas e as sem
fins lucrativos;

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe sobre as condigbes para a promogao,
protecdo e recuperagdo da saude, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras
providéncias;

Considerando a Lei n° 8.666, de 21 de junho de 1993, que regulamenta o art. 37, inciso XXI, da Constituicdo
Federal, institui normas para licitagdes e contratos da Administragdo Publica e da outras providéncias;

Considerando a Lei n° 12.101, de 27 de novembro de 2009, que dispde sobre a certificagdo das entidades
beneficentes de assisténcia social; regula os procedimentos de isen¢édo de contribuigdes para a seguridade social; altera
a Lei n® 8.742, de 7 de dezembro de 1993; revoga dispositivos das Leis n° s 8.212, de 24 de julho de 1991, 9.429, de 26
de dezembro de 1996, 9.732, de 11 de dezembro de 1998, 10.684, de 30 de maio de 2003, e da Medida Proviséria n°
2.187-13, de 24 de agosto de 2001, e da outras providéncias;

Considerando o Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n° 8.080, de 1990, para dispor
sobre a organizagdo do SUS, o planejamento da saude, a assisténcia a saude e a articulagéo interfederativa;

Considerando a Portaria n°® 204/GM/MS, de 29 de janeiro de 2007, que regulamenta o financiamento e a
transferéncia dos recursos federais para agdes e servicos de saude, na forma de blocos de financiamento, com
respectivo monitoramento e controle;

Considerando a Portaria n® 2.617/GM/MS, de 1° de novembro de 2013, que estabelece prazo para o pagamento
de incentivos financeiros aos estabelecimentos de salde que prestam servigos de forma complementar ao SUS; e

Considerando a Portaria n° 3.410/GM/MS, de 30 de dezembro de 2013, que estabelece as diretrizes para a
contratualizagdo de hospitais no admbito do SUS em consonancia com a Politica Nacional de Atengcado Hospitalar
(PNHOSP), resolve:

Art. 1° Esta Portaria dispde sobre a participagdo complementar da iniciativa privada na execugé@o de agdes e servigos de
saude e o credenciamento de prestadores de servigos de saude no Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 2° Para efeito desta Portaria, considera-se:

| - chamamento publico: ato de chamar, publicamente, prestadores de servigos assistenciais de interesse do SUS, com a
possibilidade de credencia-los;

Il - credenciamento: procedimento de licitagdo por meio do qual a administragcao publica, ap6s chamamento publico para um
determinado objeto, celebra contrato de prestagdo de servicos com todos aqueles considerados aptos, nos termos do art. 25,
"caput" da Lei n° 8.666, de 1993;

Ill - inscrigdo: preenchimento de formulario préprio disponibilizado pelo ente federado contratante, acompanhado dos
documentos previstos no respectivo regulamento, que serdo encaminhados a comissao responsavel;

https://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prt2567_25 11_2016.html 1/3



19/01/24, 12:43 Minist@rio da Sa€de

IV - cadastro: registro das informacdes apresentadas junto ao formulario de inscricdo, como o nome da entidade, endereco,
descri¢do da atividade econdmica, natureza juridica, entre outros dados que sao de interesse da Administragéo;

V - habilitacdo: consiste na andlise dos documentos entregues no ato de inscricdo e parecer emitido por ocasido da visita
técnica do ente federado contratante;

VI - inabilitagado: situagdo em que o licitante n&o se habilita por ndo preencher qualquer dos requisitos constantes nos artigos
27 a 31 da Lei n® 8.666, de 21 de junho de 1993;

VII - visita técnica para qualificagdo: inspecgéao realizada pelo ente federado contratante a entidade cadastrada com o objetivo
de identificar e avaliar a capacidade fisica e operacional e a qualidade das a¢des e dos servigos prestados, com a emisséo de
parecer circunstanciado, que fundamentara a decisdo acerca da habilitagdo da entidade;

VIII - convénio: instrumento firmado entre ente publico e a instituicdo privada sem fins lucrativos, quando houver interesse
comum em firmar parceria em prol da prestacdo de servigos assistenciais a saude.

IX - contrato: ajuste entre 6rgédos ou entidades de saude da Administragdo Publica e particulares, em que ha um acordo de
vontade para a formagéao de vinculo e a estipulagéo de obrigagbes reciprocas, atinentes a prestacdo de servigcos do SUS;

X - contratagdo: ato ou efeito de contratar, firmando vinculo formal com a assinatura do instrumento contratual pela
credenciada, com publicacéo do extrato no respectivo Diario Oficial, além da divulgacdo em meio eletrénico;

XI - documento descritivo: instrumento de operacionalizagdo das agdes e servigos planejados de assisténcia a saude com as
respectivas metas qualitativas e quantitativas, identificando, quando couber, metas relacionadas a gestéo, avaliagéo, ensino e
pesquisa, anexado ou parte integrante do termo contratual ou contrato;

XII - fiscalizag&o: verificagao do cumprimento das condigbes descritas no instrumento contratual, nos termos do art. 67 da Lei
n° 8.666, de 1993; e

Xl - descredenciamento: rescisdo contratual entre a entidade credenciada e o ente contratante, apds regular processo
administrativo, com observancia aos principios do contraditério e da ampla defesa.

Art. 3° Nas hipoteses em que a oferta de agbes e servigos de saude publicos proprios forem insuficientes e comprovada a
impossibilidade de ampliagdo para garantir a cobertura assistencial a populagdo de uma determinado territorio, o gestor
competente podera recorrer aos servigos de saude ofertados pela iniciativa privada.

§ 1° Na complementagdo dos servicos de saude deverdo ser observados os principios e as diretrizes do SUS e as normas
técnicas e administrativas aplicaveis.

§ 2° Assegurada a preferéncia as entidades filantropicas e sem fins lucrativos e ainda persistindo a necessidade quantitativa
dos servigos demandados, o ente publico recorrera as entidades com fins lucrativos.

§ 3° A participagdo complementar das instituicdes privadas de assisténcia a saude no SUS sera formalizada mediante a
celebragéo de contrato ou convénio com o ente publico, observando-se os termos da Lei n° 8.666, de 1993, e da Lei n° 8.080,
de 19 de setembro de 1990, de acordo com os seguintes critérios:

| - convénio: firmado entre ente publico e a instituicdo privada sem fins lucrativos, quando houver interesse comum em firmar
parceria em prol da prestacédo de servigos assistenciais a saude; e

Il - contrato administrativo: firmado entre ente publico e instituicbes privadas com ou sem fins lucrativos, quando o objeto do
contrato for a compra de servigos de saude.

§ 4° As entidades filantropicas e as sem fins lucrativos deixarédo de ter preferéncia na contratagdo com o SUS, e concorrerao
em igualdade de condigbes com as entidades privadas lucrativas, no respectivo processo de licitagdo, caso ndo cumpram os
requisitos fixados na legislagéo vigente.

§ 5° As entidades filantropicas e sem fins lucrativos deverdo satisfazer, para a celebragédo de instrumento com a esfera de
governo interessada, os requisitos basicos contidos na Lei n° 8.666, de 1993, e no art. 3° da Lei n° 12.101,
independentemente das condigdes técnicas, operacionais e outros requisitos ou exigéncias fixadas pelos gestores do SUS.

§ 6° Para efeito de remuneragéo, os servicos contratados deverdo utilizar como referéncia a Tabela de Procedimentos do
SuUsS.

Art. 4° Ainstituicdo privada com a qual a Administragdo Publica celebrara contrato devera:
| - estar registrada no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES);

Il - submeter-se a avaliagbes sistematicas pela gestdo do SUS;

Il - submeter-se a regulacao instituida pelo gestor;

IV - obrigar-se a apresentar, sempre que solicitado, relatérios de atividade que demonstrem, quantitativa e qualitativamente, o
atendimento do objeto pactuado com o ente federativo contratante;

V - submeter-se ao Sistema Nacional de Auditoria (SNA) e seus componentes, no ambito do SUS, apresentando toda
documentagéo necessaria, quando solicitado;

VI - assegurar a veracidade das informagdes prestadas ao SUS;

VIl - cumprir todas as normas relativas a preservagéo do meio ambiente; e
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VIII - preencher os campos referentes ao contrato no Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (SCNES).
Art. 5° A contratagcdo complementar dos prestadores de servigos de saude se dara nos termos da Lei n° 8.666, de 1993.
§ 1° Desde que justificado pelo gestor competente, sera admitido o credenciamento formal das entidades privadas nas
hipéteses em que houver necessidade de um maior nimero de prestadores para o mesmo objeto e a competicdo entre eles

for inviavel.

§ 2° No caso do § 1°, serdo aplicadas as regras da inexigibilidade de licitagdo, nos termos do art. 25, "caput", da Lei® 8.666,
de 1993.

Art. 6° O credenciamento das entidades privadas prestadoras de servigcos de salde obedecera as seguintes etapas:
| - chamamento publico, com a publicagéo de edital e respectivo regulamento;

Il - inscrigao;

Il - cadastro (Certificado de Registro Cadastral - CRC) das entidades interessadas;

IV - habilitagéo;

V - assinatura do termo contratual; e

VI - publicagéo do extrato do contrato no Diario Oficial do ente contratante ou jornal local de grande circulago.

Art. 7° Os requisitos para o credenciamento devem estar previstos no respectivo regulamento, garantindo-se isonomia entre
os interessados dispostos a contratar pelos valores definidos pelo SUS, constantes, obrigatoriamente, no edital.

Art. 8° O registro de dados cadastrais para credenciamento estara permanentemente aberto a futuros interessados,
estabelecidos limites temporais para as contratagdes.

Art. 9° O edital e o respectivo regulamento do chamamento publico deverdo ser disponibilizados no Diario Oficial
correspondente, em jornais de grande circulagéo e por meios eletrénicos, contendo o prazo de inscrigéo.

Art. 10. O ente contratante devera acompanhar todo o processo de credenciamento, podendo designar comissdo especial
para este fim.

Art. 11. No caso de contratagao por inexigibilidade de licitagdo, como condigdo de eficacia dos atos, o gestor do SUS devera
publicar extrato da contratagdo na imprensa oficial, no prazo de 5 (cinco) dias, por forga do que dispbe o art. 26 da Lei n®
8.666, de 1993.

Art. 12. Os contratos vigentes permanecerao regidos e executados de acordo com as regras do tempo de sua celebragéao.

Art. 13. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicagéo.

Art. 14. Fica revogada a Portaria n® 1.034/GM/MS, de 5 de maio de 2010, publicada no Diario Oficial da Unido n° 85, Segéo 1,
do dia seguinte, pag. 58, e republicada no Diario Oficial da Unido n° 94, Secao 1, de 19 de maio de 2010, pag 34.

RICARDO BARROS

Sa@de Legis - Sistema de Legislag o da Sa¢de
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