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MINISTERIO DA SAUDE

GABINETE DO MINISTRO
PORTARIA N° 2.546, DE 27 DE OUTUBRO DE 2011

Redefine e amplia o Programa Telessalde Brasil, que passa a ser denominado Programa Nacional Telessalde
Brasil Redes (Telessalide Brasil Redes).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso da atribuicio que lhe confere o inciso Il do paragrafo Gnico do art.
87 da Constituicéo, e

Considerando os objetivos estratégicos do Ministério da Saude para o periodo de 2011-2015;

Considerando o Decreto n° 7.508, de 28 de julho de 2011, que regulamenta a Lei n® 8.080, de 19 de setembro de
1990, para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), o planejamento da salde, a assisténcia
a saude e a articulagéo interfederativa;

Considerando a Portaria n® 4.279/GM/MS, de 30 de dezembro de 2010, que estabelece diretrizes para a
implantacao das redes de atengdo a salde no SUS e o papel ordenador da atencao basica;

Considerando a Politica Nacional de Educac¢@o Permanente em Salde, estabelecida pela Portaria n® 1.996/GM/MS,
de 20 de agosto de 2007;

Considerando a Portaria/SAS/MS n° 511, de 29 de dezembro de 2000, que estabelece o cadastramento dos
estabelecimentos de saide no Pais, vinculados ou n&o ao Sistema Unico de Saude;

Considerando a Portaria n® 2.073/GM/MS, de 31 de agosto de 2011, que regulamenta o uso de padrdes de
interoperabilidade e informacdo em salde para sistemas de informacdo em salde no &mbito do Sistema Unico de
Saude, nos niveis Municipal, Distrital, Estadual e Federal, e para os sistemas privados e do setor de salde
suplementar; e

Considerando a necessidade de atualizagéo das Tabelas de Tipo de Estabelecimento e de Servicos Especializados
do Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimento de Saude (SCNES) e de registro da informacéo sobre as
unidades de telessalde existentes no pais; resolve:

Art. 1° Esta Portaria redefine e amplia o Programa Telessalde Brasil, que passa a ser denominado Programa
Nacional Telessalude Brasil Redes (Telessaude Brasil Redes).

Paragrafo Gnico. O Telessaude tem por objetivo apoiar a consolidacdo das Redes de Atencdo a Saude ordenadas
pela Atencéo Basica no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS).

CAPITULO |

DA ESTRUTURA

Art. 2° O Telessalde Brasil Redes fornecera aos profissionais e trabalhadores das Redes de Atencdo a Saude no
SUS os seguintes servigos:

| - Teleconsultoria: consulta registrada e realizada entre trabalhadores, profissionais e gestores da area de saude,
por meio de instrumentos de telecomunicacao bidirecional, com o fim de esclarecer davidas sobre procedimentos
clinicos, acfes de salde e questbes relativas ao processo de trabalho, podendo ser de dois tipos:

a) sincrona - teleconsultoria realizada em tempo real, geralmente por chat, web ou videoconferéncia;

ou

b) assincrona - teleconsultoria realizada por meio de mensagens off-line;

Il - Telediagndstico: servico autbnomo que utiliza as tecnologias da informacdo e comunicagdo para realizar
servigos de apoio ao diagndstico através de distancia e temporal;

[l - Segunda Opinido Formativa: resposta sistematizada, construida com base em reviséo bibliogréfica, nas
melhores evidéncias cientificas e clinicas e no papel ordenador da atencao basica a salde, a perguntas originadas
das teleconsultorias, e selecionadas a partir de critérios de relevancia e pertinéncia em relacdo as diretrizes do
SUS; e

IV - Tele-educacgao: conferéncias, aulas e cursos, ministrados por meio da utilizagdo das tecnologias de informacao
e comunicagao.

Art. 3° O Telessalde Brasil Redes é integrado por gestores da salde, instituices formadoras de profissionais de
salde e servicos de salde do SUS, sendo constituido por:



| - Nucleo de Telessaude Técnico-Cientifico: instituicdes formadoras e de gestéo e/ou servigcos de salude
responsaveis pela formulagéo e gestao de Teleconsultorias, Telediagnésticos e Segunda Opinido Formativa; e

Il - Ponto de Telessalde: servigcos de salde a partir dos quais os trabalhadores e profissionais do SUS demandam
Teleconsultorias e/ou Telediagndsticos.

Paragrafo Gnico. As Teleconsultorias, os Telediagnosticos, as Segundas Opinifes Formativas e as agdes de Tele-
educacdo demandadas pelos profissionais de satde do SUS poderéo ser elaborados e respondidos por
Teleconsultores a partir de qualquer Ncleo de Telessalde Técnico-Cientifico ou Ponto de Telessalde.

Art. 4° As Teleconsultorias, os Telediagnésticos e a Segunda Opinido Formativa seréo respondidos pelos Nucleos
Técnico-Cientificos com base na melhor e na mais atualizada evidéncia clinica e cientifica disponivel, adequada e
pertinente ao contexto de origem da solicitacao.

Paragrafo Gnico. A resposta devera ressaltar o conhecimento inerente a resolucdo do problema e que venha a
contribuir com a educacao permanente dos profissionais envolvidos, com vistas & ampliacdo de sua capacidade e
autonomia na resolucdo de casos semelhantes.

Art. 5° O prazo regular para envio da resposta a Teleconsultoria Assincrona serd fixado em protocolos estabelecidos
por cada Nucleo Técnico-Cientifico, em comum acordo com o Comité Gestor Estadual, ndo devendo exceder o
prazo maximo de 72 (setenta e duas) horas a contar do recebimento da consulta.

CAPITULO I

DA GESTAO E DO FUNCIONAMENTO

Art. 6° O gestdo do Telessaude Brasil Redes é estruturada da seguinte forma:

I- Coordenacéo Nacional, exercida pelo Ministério da Saude por meio da Secretaria de Gestédo do Trabalho e
Educacao na Saude (SGTES/MS) e da Secretaria de Atencéo a Salde (SAS/MS);

Il - Coordenacao Estadual, exercida pela Secretaria de Salde do Estado ou do Distrito Federal ou por outra
instancia integrante do comité gestor estadual, conforme aprovacdo da Comisséo Intergestores Bipartite (CIB);
[l - Comité Gestor Estadual;

IV - Nucleo Técnico-Cientifico de Telessaude; e

V - gestor municipal de saude.

Art. 7° Compete a Coordenacao Nacional do Telessalde Brasil Redes:

| - monitorar a implementacéo e o funcionamento do Telessalde Brasil Redes;

Il - avaliar e zelar pelo alcance dos objetivos e metas do Telessalude Brasil Redes;

[l - manter a Biblioteca Virtual Telessaude Brasil, disponivel em www.telessaudebrasil.org.br, como referéncia e
identidade do Telessalde Brasil Redes;

IV - disponibilizar as diretrizes para a operacionalizacdo e os referenciais nacionais de avaliacdo

do Telessaude Brasil Redes;

V - definir os padrdes tecnoldgicos de interoperabilidade, contelido e seguranga que permitirdo a troca de
informag0®es entre os sistemas que viabilizam a operacdo do Telessaude Brasil Redes e os diferentes sistemas de
informacédo do SUS, incluidos o Cartdo Nacional de Salde e o Sistema de Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude (SCNES);

VI - definir o conjunto de dados que fara parte do Registro Eletrénico de Saude (RES) a partir das Teleconsultorias
realizadas, visando a implementacao de um registro nacional e longitudinal, conforme Portaria n® 2.073/GM MS, de
31 de agosto de 2011; e

VII - aprovar o Projeto para implementacéo do Telessalde Brasil Redes no respectivo Estado, conforme descrito no
art. 11 desta Portaria.

Paragrafo tnico. A Coordenacgao Nacional constituira Comissao de Monitoramento e Avaliagdo, com representacao
das Secretarias do Ministério da Salude, do Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS), do Conselho
Nacional de Secretarias Municipais de Salde (CONASEMS) e de outros Ministérios e entidades que desenvolvam
acoes e iniciativas relacionadas ao Telessaude Brasil Redes.

Art. 8° Compete a Coordenacao Estadual do Telessalde Brasil Redes:

| - coordenar em ambito estadual as a¢des do Telessaude Brasil Redes;

Il - promover a articulagdo entre as instancias de gestdo do SUS e os demais integrantes do Telessaude Brasil
Redes; e

[l - criar condi¢cBes necessarias de infraestrutura e gestéo, visando garantir o funcionamento do Telessaude Brasil
Redes; e

IV - promover a articulagéo do Telessalde Brasil Redes a regulacao da oferta de servigos e a Central de Regulacéo
Médica das Urgéncias, em parceria com a gestao municipal e federal de salde, de forma compartilhada e articulada
com os pontos de atencdo da rede.

Art. 9° O Comité Gestor Estadual sera vinculado a CIB e composto por:
| - um representante da Secretaria de Saude do Estado ou do Distrito Federal;



Il - um representante da Comisséo de Integracao Ensino Servico (CIES);

Il - dois representantes do Conselho de Secretarios Municipais de Saude (COSEMS);

IV - um representante dos Coordenadores de Nucleos Técnico-Cientificos no Estado; e

V - um representante das Escolas Técnicas do SUS no Estado ou Distrito Federal.

§ 1° Compete ao Comité Gestor Estadual:

| - promover a articulacéo entre as instancias de gestdo estadual, municipal e de instituicdes de ensino, tendo em
vista a gestdo do programa no ambito estadual,

Il - integrar a rede colaborativa entre os Pontos e Nlcleos Estaduais de Telessalde Técnico-Cientificos, em ambito
regional e nacional; e

Il - elaborar e implementar projetos contemplando as necessidades loco-regionais.

§ 2° A constituicdo e a composi¢do do Comité Gestor Estadual sera pactuada na CIB, que podera incluir outras
representagfes além daquelas previstas no § 1° deste artigo.

§ 3° O Comité Gestor Estadual elaborara o Projeto para implementagdo do Telessalde Brasil Redes no respectivo
Estado, enviando-o a Coordenacgéo Nacional do Programa.

§ 4° O Projeto referido no paragrafo anterior contera Plano de Trabalho pactuado na CIB e Plano Operativo Anual,
este Ultimo contendo as seguintes informacdes:

| - definicdo das metas fisicas das unidades, dos atendimentos e dos servi¢os de apoio diagnéstico e terapéutico,
com os respectivos quantitativos e fluxos;

Il - definicdo das metas de qualidade e dos parametros e indicadores de avaliacéo; e

Il - descricdo das atividades de aprimoramento e aperfeigoamento da gestao.

§ 5° A Coordenacéo Nacional fara a analise e as readequac0fes técnicas necessérias do Projeto, de acordo com as
diretrizes nacionais do Telessalude Brasil Redes e com a disponibilidade orgamentéria.

§ 6° O relatério anual das atividades devera demonstrar o alcance das metas estabelecidas no Plano Operativo ou,
em caso de ndo alcance, a justificativa e as medidas de saneamento que foram adotadas.

§ 7° Para aprovacao do Projeto de implantacdo do Telessalde Brasil Redes, a Coordenacédo Nacional contara com
a cooperagao técnica do Comité Consultivo, constituido por docentes, pesquisadores, profissionais de saude e
gestores, com reconhecida experiéncia, nomeados pelo Secretario de Gestédo do Trabalho e da Educagéo na Saude
do Ministério da Saude.

§ 8° As fungBes dos membros do Comité Consultivo previsto no paragrafo anterior ndo serdo remuneradas e seu
exercicio sera considerado servico publico relevante

Art. 10. Compete ao Nucleo Técnico-Cientifico de Telessalde:

| - responsabilizar-se pela oferta de Teleconsultoria, Telediagndstico e Segunda Opinido Formativa,

Il - compor e manter equipe de Teleconsultores e corpo clinico de especialistas de referéncia, compativel com a
demanda pelos servi¢os descritos no inciso anterior;

lIl - promover e apoiar a formacao de Teleconsultores no ambito do Telessalde Brasil Redes;

IV - atualizar as informacdes e inserir dados no sistema nacional de informac¢8es do Telessalde Brasil Redes, junto
ao Ministério da Saude, devendo apresentar relatério anual de atividades que comprove o alcance das metas
previstas no Plano de Trabalho;

V - garantir a adequacédo aos padrdes de interoperabilidade propostos pelo Telessalde Brasil Rede;

VI - apoiar o desenvolvimento de protocolos que incluam a solicitacéo prévia de Teleconsultorias sobre
procedimentos, para avaliacdo da necessidade de encaminhamento ou de solicitagcdo para a Central de Regulagéo
Médica das Urgéncias;

VII - monitorar e avaliar o Telessaude Brasil Redes no seu ambito de atuacao, incluindo a analise do nimero de
solicitacdes de Teleconsultorias, do tempo de resposta para os usuarios do servigo, do nimero e da pertinéncia dos
encaminhamentos e solicitacdes de exames complementares, com vistas a ampliagdo do acesso aos servicos e a
melhoria da resolubilidade da atencdo a salde dos usuarios do SUS; e

VIII - desenvolver a¢des de tele-educacdo, com base nas necessidades loco-regionais identificadas e em
consonancia com as prioridades da politica nacional de saude.

Art. 11. Compete ao gestor municipal de saude dos Municipios que integram o Telessalde Brasil Rede:

| - comprometer-se com a implementa¢&o, monitoramento e avaliagdo do Telessalde Brasil Redes no seu
respectivo Municipio, em articulagdo com o Comité Gestor Estadual e com a respectiva instancia intermunicipal; e
Il - promover a integracéo dos profissionais de salide com as a¢8es do Telessaude Brasil Redes, de acordo com a
carga-horaria e conforme a legislacéo vigente.

CAPITULO Il

DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 12. Fica criado o codigo 75 - Telessaude na Tabela de Estabelecimentos do Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SNCES), o tipo de estabelecimento 75 - Telessalde, com os subtipos Nucleo Técnico-
Cientifico e Unidade de Telessaude, conforme Tabela 1 do Anexo desta Portaria.

§ 1° Entende-se por Telessaude o estabelecimento autbnomo que utiliza as tecnologias de informagéo e
comunicacgao para realizar assisténcia e educagdo em saude através de distancias geogréficas e temporais.



§ 2° Entende-se por Nucleo Cientifico-Tecnoldgico a instituicdo integrante do Telessaude Brasil Redes que ofereca
Teleconsultoria e Segunda Opinido Formativa, com o objetivo de qualificar, ampliar e fortalecer o SUS.

§ 3° Entende-se por Unidade de Telessaude o estabelecimento autbnomo e nao vinculado ao Telessalde Brasil
Redes que utiliza as tecnologias de informagéo e comunicagao para realizar servigos de Teleconsultoria e de Apoio
ao Diagnéstico através de distancias geograficas e temporais.

Art. 13. Os servicos e classificagdes necessarios ao cumprimento desta Portaria serdo incluidos na Tabela de
Servigos Especializados do SCNES, conforme Tabelas 2 e 3 do Anexo desta Portaria.

Art. 14. Fica criado o campo "Vinculagdo dos Nucleos Técnico-Cientificos Telessaude Brasil Redes aos Pontos de
Telessaude" no Mddulo Béasico do SCNES.

§ 1° Os Nucleos de Telessalide Técnico-Cientificos do Telessaude Brasil Redes deverdo informar os respectivos
cédigos do SCNES dos estabelecimentos de salde onde estiverem implantados Pontos de Telessaude.

§ 2° Até a competéncia dezembro de 2011, o SCNES sera adequado para permitir a incluséo da informacéo
descrita no paragrafo anterior.

Art. 15. Cabera a Coordenacao-Geral dos Sistemas de Informacéo do Departamento de Regulagdo, Avaliacédo e
Controle de Sistemas (CGSI/DRAC/SAS/MS) adotar as providéncias necessarias junto ao Departamento de
Informética do SUS (DATASUS/SGEP/MS) para o cumprimento do disposto nesta Portaria.

Art. 16. Cabera ao Ministério da Saude financiar a fase inicial da implementacéo da etapa de expanséo dos novos
Nucleos de Telessaude Técnico-Cientificos e oferecer cooperacéo técnica, reservado o direito de suspender os
repasses de recursos e a cooperacao diante do nao cumprimento do disposto nesta Portaria e do ndo alcance das
metas estabelecidas no Plano de Trabalho.

§ 1° O financiamento previsto no caput deste artigo sera regulado por atos especificos do Ministério da Saude.

§ 2° Uma vez implementado no Estado, as trés esferas de governo seréo responsaveis por garantir a
sustentabilidade técnico-financeira do Programa Nacional Telessaude Brasil Redes.

Art. 17. Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

Art. 18. Fica revogada a Portaria n° 402/GM/MS, de 24 de fevereiro de 2010, publicada no Diario Oficial da Uniéo,
Secéo 1, do dia seguinte, p. 36.

ALEXANDRE ROCHA SANTOS PADILHA

ANEXO

Tabela 1

[ TIPODE ]
COD. | ESTABELECIMENTO COD. SUBTIPOS

75.1
NUCLEO TECNICO-CIENTIFICO DO
75 TELESSAUDE PROGRAMA NACIONAL TELES-
SAUDE BRASIL REDES

75.2
UNIDADE DE TELESSAUDE
Tabela 2
COD | DESCRICAO DO | COD DESCRICAO DA CLASSI- GRU- | CBO | DESCRICAO
SE | SERVICO CLASS | FICACAO PO
RV
TELECONSU MEDICOS
160 | LTO- 001 TELECONSULTORIA AS- | 1 2251* | CLINICOS
RIA SINCRONA
MEDICOS EM
2 2252* | ESPECIALIDADES
CIRURGI-
CAS
MEDICOS EM
MEDICINA
3 2253* | DIAGNOSTICA E
TERAPEUTICA
CIRURGIAO
4 2232* | DENTISTA
FARMACEUT
5 2234* | 1CO
« | ASSISTENTE
‘ 6 ‘ 516" | sociAL




2235* | ENFERMEIRO

PROF.
8 2236* | FISIOTERAPIA E
AFINS
NUTRICIONI
9 2237* | STA
10 2238* | FONOAUDIOLOGO
PSICOLOGOS E
11 2515* | PSICANALISTAS
TELECONSULTORIA SiN- MEDICOS
002 1 2251* | S iNICoS
CRONA
MEDICOS EM
2 2252* | ESPECIALIDADES
CIRURGI-
CAS
MEDICOS EM
3 2253* | MEDICINA
DIAGNOSTICA E
TERAPEUTICA
CIRURGIAO
4 2232 | DENTISTA
FARMACEUTI
5 2234 | g
*
ASSISTENTE
*
6 2516% | sociAL
7 2235* | ENFERMEIROS
PROF.
8 2236* | FISIOTERAPIA E
AFINS
NUTRICIONI
*
9 2237% | S1p
10 2238* | FONOAUDIOLOGO
PSICOLOGOS E
11| 25157 | g cANALISTAS
SEGUNDA OPINIAO FOR- + | MEDICOS
003 1 2251* | S iNICOS
MAT I VA
MEDICOS EM
2 2252* | ESPECIALIDADES
CIRURGI-
CAS
MEDICOS EM
3 2253* | MEDICINA
DIAGNOSTICA E
TERAPEUTICA
CIRURGIAO
*
4 223" | DENTISTA
FARMACEUTI
5 2234 | g
*
ASSISTENTE
6 2516% | sociAL
7 2235* | ENFERMEIROS
PROF.
8 2236* | FISIOTERAPIA E
AFINS
NUTRICIONI
*
9 2237 | o1a
10 2238* | FONOAUDIOLOGO
PSICOLOGOS E
1| 215" | pgICANALISTAS
* Qualquer CBO dentro desta familia de CBO.
Tabela 3
COD | DESCRICAO | COD DESCRICAO DA GRUPO | CBO | DESCRICAO
SERV | DO SER- CLASS | CLASSI-FICACAO
VICO
107 SERVICO 007 DIAGNOSTICO EM 1 2252- | MEDICO
DE ATEN- AU-DIOLOGIA/O 75 OTORRINOLARIN-
CAO A TOLOGIA GOLOGISTA
SAUDE




AUDI-

TIVA POR TELEMEDICINA
2238- | FONOAUDIOLOGO
10
122 SERVICO 012 POTENCIAIS 2251- | MEDICO
DE DIAG- EVOCADOS 12 NEUROLOGISTA
NOSTICO
POR METO- POR TELEMEDICINA
DOS
GRAFICOS
DINA-
MICOS
SERVICO DIAGNOSTICO 2252- | MEDICO
131 DE OFTAL- | 0% EM OF- 65 OFTALMOLOGISTA
MOLOGIA TALMOLOGIA  TE-
POR
LEMEDICINA
SERVICO DIAGNOSTICO 2951. | MEDICO
133 DE 002 EM 97 PNEUMOLOGISTA
PNEUMO-
LOGIA PNEUMOLOGIA
DIAGNOSTICO 2251- | MEDICO
003 EM 27 PNEUMOLOGISTA

PNEUMOLOGIA POR
TE-
LEMEDICINA




