M{NISTE’RIO DA SAUDE ]
FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE

PORTARIA N° 852, DE 30 DE SETEMBRO DE 1999

O PRESIDENTE DA FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE, no uso de suas atribui¢des e considerando o contido no
artigo 28B, da Medida Proviséria n°® 1.911-10, de 24 de setembro de 1999 e nos artigos 9° e 11° do Decreto n.° 3.156, de 27 de
agosto de 1999 e Portaria n° 828/GM, de 24 de junho de 1999, resolve:

Art. 1° — Ficam criados os Distritos Sanitarios Especiais Indigenas, de acordo com a denominacdo, vinculada
administrativa, jurisdigdo territorial, sede, populagdo, etnias, casas do indio e demais caracteristicas constantes dos Anexo I a
XXXIV.

Art. 2° — Ao Distrito Sanitario Especial Indigena — DSEI compete atuar como unidade de execugdo das agdes destinadas a
promocao, protecdo e recuperacdo da saide do indio, objetivando o alcance do equilibrio bio-psico-social, com o reconhecimento
do valor e da complementariedade das praticas da medicina indigena, segundo as peculiaridades ¢ o perfil epidemiologico de cada
comunidade.

Paragrafo tinico — Ao Distrito Sanitario Especial Indigena cabe a responsabilidade sanitaria sobre determinado territorio
indigena e a organizagdo de servicos de satde hierarquizados, com a participagao do usuario e sob controle social.

Art. 3° — Cada Distrito Sanitario Especial Indigena terda um Conselho Distrital de Satide Indigena, com as seguintes
competéncias:

I — aprovagdo do Plano de Satde Distrital;

II — avaliagdo da execugfo das acdes de satide planejadas e a proposico, se necessaria, de sua reprogramacdo parcial ou
total; e

IIT — apreciagdo da prestagdo de contas dos 6rgdos e instituigdes executoras das ac¢des e servigos de atencdo a saude do
indio;

Paragrafo 1° — O Conselho Distrital de que trata este artigo, sera integrado de forma paritaria por:
I — representantes dos usuarios, indicados pelas respectivas comunidades;

IT — representantes de Instituicdes Governamentais, sendo uma vaga reservada 8 FUNAI, e de prestadores de servigos e
trabalhadores do setor saude.

Paragrafo 2° — as indicacdes referidas no paragrafo anterior, serdo recebidas pelo Chefe do Distrito Sanitario Especial
Indigena e encaminhadas diretamente ao Presidente da Fundagdo Nacional de Saude, para a designagdo, por intermédio do
Coordenador Regional.



Art. 4° — Cada Distrito Sanitario Especial Indigena terd Conselhos Locais de Saude, compostos por representantes das
comunidades indigenas, com as seguintes competéncias:

I — manifestar-se sobre as a¢des e os servigos de saude necessarios a comunidade;

II — avaliar a execug@o das agoes de saude na regido de abrangéncia do Conselho;

IIT — indicar conselheiros para o Conselho Distrital de Saude Indigena e para os Conselhos Municipais, se for o caso; e
IV — fazer recomendagdes ao Conselho Distrital de Satude Indigena, por intermédio dos conselheiros indicados.

Paragrafo tnico — Os representantes das comunidades indigenas encaminharao as indica¢des para composi¢do do conselho
de que trata este artigo diretamente ao Chefe do Distrito Sanitario Especial Indigena, a quem cabera o ato de designagao.

Art. 5° — Os integrantes dos Conselhos de que tratam os artigos 3° e 4° nao serdo remunerados pelas respectivas atuagdes,
cujos trabalhos serfo considerados como de relevantes servigos prestados a comunidade.

Art. 6° — Os Conselhos Distrital de Saude Indigena e Locais de Satide aprovardo os seus Regimentos Internos,
compativeis com as competéncias estabelecidas nos artigos 3° e 4°, respectivamente, no prazo maximo de até 90 dias da data de

suas respectivas instalagdes.

Art. 7° — Os Distritos Sanitarios Especiais Indigenas serdo dirigidos por Chefe, Codigo DAS 101.1 e auxiliados por 2
(dois) Assistentes, codigo FG-1.

Paragrafo unico — As Casas do Indio, subordinadas aos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas, quando houver, sero
dirigidas por um Chefe, codigo FG-1.

Art. 8° — Ao Chefe do Distrito Sanitario Especial Indigena, incumbe:
I — conduzir a implantagdo e operacionalizacdo dos servigos de saude a cargo do Distrito;

IT — articular-se com as Secretarias Estaduais e Municipais de Saude, que participam da rede de servigos do Distrito,
visando uma perfeita integracdo das acdes do DSEI ao SUS, por intermédio do Coordenador Regional;

IIT — administrar o Distrito Sanitario Especial Indigena e zelar pela boa e regular aplicacdo dos recursos de qualquer
natureza, que lhe forem destinados.

IV — conduzir a elaborag¢do do Plano de Saude Distrital;
V — submeter a aprovacdo do Conselho Distrital de Saude Indigena o Plano de Satude Distrital;
VI — coordenar, controlar, supervisionar e avaliar a execug@o das agdes previstas no Plano de Saude Distrital;

VII — zelar pelo cumprimento dos regimentos internos dos Conselhos Distrital de Saude Indigena e Local de Saude,
garantindo condig¢des para a realizagdo das reunides, conforme vier a ser estabelecido em seus respectivos Regimentos;

VIII - conduzir o processo de capacitagdo e educacdo continuada da equipe de satde do DSEI,

IX — estabelecer os mecanismos de referéncia e contra-referéncia com a rede do SUS;

X — manter o processo de comunicagdo permanente com a Coordenacao Regional € com o DEOPE.
XI — supervisionar a Casa do Indio.

Art. 9° — Ao Chefe da Casa do Indio, incumbe:



I — providenciar o recebimento de pacientes e seus acompanhantes encaminhados pelos Distritos;

IT — providenciar o alojamento e¢ a alimentagdo de pacientes ¢ seus acompanhantes durante o periodo de tratamento
médico;

IIT — prestar assisténcia de enfermagem aos pacientes pos-hospitalizagdo e em fase de recuperagao;
IV — providenciar o acompanhamento de pacientes para consultas, exames subsidiarios e interna¢des hospitalares;

V — fazer a contra-referéncia com os Polos Base e articular o retorno dos pacientes e acompanhamentos aos seus
domicilios por ocasido da alta;

VI — administrar a Casa do Indio e zelar pela boa e regular aplicagio dos recursos de qualquer natureza, que lhe forem

destinados.

Art. 10° — Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicag@o.
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