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Ministério da Saude
Gabinete do Ministro

PORTARIA N° 2.446, DE 11 DE NOVEMBRO DE 2014

Redefine a Politica Nacional
de Promocdo da Saude
(PNPS).

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicées que lhe conferem os incisos
| e Il do paragrafo Unico do art. 87 da Constitui¢éo, e

Considerando a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que disp8e sobre as condi¢bes
para a promogéao, prote¢do e recuperagdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos
servigos correspondentes e da outras providéncias;

Considerando a Lei n®8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a participacao
da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) e sobre as transferéncias
intergovernamentais de recursos financeiros na area da salde;

Considerando a Lei Complementar n° 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o
§ 3° do art. 198 da Constituicao Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em agdes e servigos publicos de
saude; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saldde e as normas
de fiscalizacéo, avaliacédo e controle das despesas com saude nas trés esferas de governo;

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 salde, a assisténcia a
salde e a articulagéo interfederativa, e da outras providéncias;

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

Considerando a Portaria n° 4.279/GM/MS, de 30 de dezembro de 2010, que estabelece
diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencéo a Saude no ambito do SUS;

Considerando a Portaria n° 2.488/GM/MS, de 21 de outubro de 2011, que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Béasica, estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a organizacao
da Atencdo Baésica, para a Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Programa de Agentes
Comunitérios de Saude (PACS);

Considerando a Portaria n® 2.715/GM/MS, de 17 de novembro de 2011, que atualiza a
Politica Nacional de Alimentac&o e Nutri¢ao;

Considerando a Portaria n° 737/GM/MS, de 16 de maio de 2011, que dispbe sobre a
Politica Nacional de Reducédo da Morbimortalidade por Acidentes e Violéncias; e



Considerando a necessidade de atualizar a Politica Nacional de Promoc¢éo da Saude e
incrementar as agdes de promoc¢éo da salude no territério, bem como garantir sua consonancia
com os principios e diretrizes do SUS, resolve:

Art. 1° Esta Portaria redefine a Politica Nacional de Promoc¢éo da Salde (PNPS).

Art. 2° A PNPS traz em sua base o conceito ampliado de saude e o referencial teérico da
promocédo da salde como um conjunto de estratégias e formas de produzir sadde, no ambito
individual e coletivo, caracterizando-se pela articulacdo e cooperacao intra e intersetorial, pela
formacdo da Rede de Atencdo a Saude (RAS), buscando articular suas agdes com as demais
redes de protecdo social, com ampla participacdo e controle social.

Art. 3° S&o valores fundantes no processo de efetivacdo da PNPS:

| - a solidariedade, entendida como as razbes que fazem sujeitos e coletivos nutrirem
solicitude para com o préximo, nos momentos de divergéncias ou dificuldades, construindo visédo
e metas comuns, apoiando a resolucéo das diferencas, contribuindo para melhorar a vida das
pessoas e para formar redes e parcerias;

Il - a felicidade, enquanto auto-percepgéo de satisfagdo, construida nas relagdes entre
sujeitos e coletivos, que contribui na capacidade de decidir como aproveitar a vida e como se
tornar ator participe na construcéo de projetos e interven¢des comuns para superar dificuldades
individuais e coletivas a partir do reconhecimento de potencialidades;

Il - a ética, a qual pressupde condutas, ac¢des e intervengdes sustentadas pela valorizagao
e defesa da vida, sendo pautadas para o bem comum, com dignidade e solidariedade;

IV - o respeito as diversidades, que reconhece, respeita e explicita as diferencas entre
sujeitos e coletivos, abrangendo as diversidades étnicas, etarias, de capacidade, de género, de
orientacdo sexual, entre territorios e regifes geograficas, dentre outras formas e tipos de
diferencas que influenciam ou interferem nas condicdes e determina¢des da saude;

V - a humanizacgéo, enquanto elemento para a evolugdo do homem, por meio da interagédo
com o outro e seu meio, com a valorizagcdo e aperfeicoamento de aptidées que promovam
condi¢des melhores e mais humanas, construindo praticas pautadas na integralidade do cuidado
e da saude;

VI - a corresponsabilidade, enquanto responsabilidades partilhadas entre pessoas ou
coletivo, onde duas ou mais pessoas compartilham obriga¢cdes e/ou compromissos;

VII - a justica social, enquanto necessidade de alcancar reparticdo equitativa dos bens
sociais, respeitados os direitos humanos, de modo que as classes sociais mais desfavorecidas
contem com oportunidades de desenvolvimento; e

VIII - a inclusdo social, que pressupde acBes que garantam 0 acesso aos beneficios da
vida em sociedade para todas as pessoas, de forma equanime e participativa, visando a reducéo
das iniquidades.

Art. 4° A PNPS adota como principios:

| - a equidade, quando baseia as praticas e as a¢bes de promocdo de salde, na
distribuicdo igualitaria de oportunidades, considerando as especificidades dos individuos e dos
grupos;

Il - a participagéo social, quando as intervencfes consideram a visdo de diferentes atores,
grupos e coletivos na identificacdo de problemas e solucdo de necessidades, atuando como
corresponsaveis no processo de planejamento, de execuc¢éo e de avaliacao das acdes;



Il - a autonomia, que se refere a identificagdo de potencialidades e ao desenvolvimento
de capacidades, possibilitando escolhas conscientes de sujeitos e comunidades sobre suas
acoes e trajetorias;

IV - 0 empoderamento, que se refere ao processo de intervencdo que estimula os sujeitos
e coletivos a adquirirem o controle das decisfes e das escolhas de modos de vida adequado as
suas condi¢des socio-econdmico-culturais;

V - a intersetorialidade, que se refere ao processo de articulacdo de saberes,
potencialidades e experiéncias de sujeitos, grupos e setores na construcdo de intervencdes
compartilhadas, estabelecendo vinculos, corresponsabilidade e cogestao para objetivos comuns;

VI - a intrassetorialidade, que diz respeito ao exercicio permanente da desfragmentacéo
das acdes e servigos ofertados por um setor, visando a construcdo e articulacdo de redes
cooperativas e resolutivas;

VII - a sustentabilidade, que diz respeito a necessidade de permanéncia e continuidade de
acOes e intervengdes, levando em conta as dimensdes politica, econémica, social, cultural e
ambiental;

VIII - a integralidade, quando as intervencbes sdo pautadas no reconhecimento da
complexidade, potencialidade e singularidade de individuos, grupos e coletivos, construindo
processos de trabalho articulados e integrais; e

IX - a territorialidade, que diz respeito a atuacdo que considera as singularidades e
especificidades dos diferentes territérios no planejamento e desenvolvimento de agfes intra e
intersetoriais com impacto na situagdo, nos condicionantes e nos determinantes da salde neles
inseridos, de forma equanime.

Art. 5° S&o diretrizes da PNPS: | - o estimulo & cooperacdo e a articulagédo intra e
intersetorial para ampliar a atuagéo sobre determinantes e condicionantes da salde;

Il - o fomento ao planejamento de acdes territorializadas de promog¢éo da saude, com base
no reconhecimento de contextos locais e respeito as diversidades, para favorecer a construcéo
de espacos de producgéo social, ambientes saudaveis e a busca da equidade, da garantia dos
direitos humanos e da justica social,

Il - incentivo a gestdo democratica, participativa e transparente, para fortalecer a
participacéo, o controle social e a corresponsabilidade de sujeitos, coletividades, instituices e
esferas governamentais e sociedade civil,

IV - ampliagdo da governancga no desenvolvimento de a¢des de promocao da saude que
sejam sustentaveis nas dimensdes politica, social, cultural, econdmica e ambiental,

V - estimulo a pesquisa, a producdo e a difusdo de experiéncias, conhecimentos e
evidéncias que apoiem a tomada de decisdo, a autonomia, o empoderamento coletivo e a
construcdo compartilhada de acdes de promocao da saude;

VI - apoio a formacédo e a educacdo permanente em promocao da saude para ampliar o
compromisso e a capacidade critica e reflexiva dos gestores e trabalhadores de salde, bem
como o incentivo ao aperfeicoamento de habilidades individuais e coletivas, para fortalecer o
desenvolvimento humano sustentavel;

VII - incorporacao das intervencdes de promocao da salide no modelo de atencao a saude,
especialmente no cotidiano dos servicos de atencdo basica em salde, por meio de acles
intersetoriais; e



VIII - organizacdo dos processos de gestdo e planejamento das variadas acgfes
intersetoriais, como forma de fortalecer e promover a implantacdo da PNPS na RAS, de modo
transversal e integrado, compondo compromissos e corresponsabilidades para reduzir a
vulnerabilidade e os riscos a saude vinculados aos determinantes sociais.

Art. 6° A PNPS tem por objetivo geral promover a equidade e a melhoria das condi¢des e
modos de viver, ampliando a potencialidade da salde individual e da saude coletiva, reduzindo
vulnerabilidades e riscos & saude decorrentes dos determinantes sociais, econémicos, politicos,
culturais e ambientais.

Art. 7° Sao objetivos especificos da PNPS:

| - estimular a promoc¢édo da salde como parte da integralidade do cuidado na RAS,
articulada as demais redes de protecéo social;

Il - contribuir para a adocéo de praticas sociais e de salude centradas na equidade, na
participagdo e no controle social, visando reduzir as desigualdades sistematicas, injustas e
evitaveis, com respeito as diferencas de classe social, de género, de orientacdo sexual e
identidade de género, entre geracgles, étnico-raciais, culturais, territoriais e relacionadas as
pessoas com deficiéncias e necessidades especiais;

Il - favorecer a mobilidade humana e a acessibilidade e o desenvolvimento seguro,
saudéavel e sustentavel;

IV - promover a cultura da paz em comunidades, territérios e Municipios;

V - apoiar o desenvolvimento de espacos de producdo social e ambientes saudaveis,
favoraveis ao desenvolvimento humano e ao bem-viver;

VI - valorizar os saberes populares e tradicionais e as praticas integrativas e
complementares;

VIl - promover o empoderamento e a capacidade para tomada de decisédo e a autonomia
de sujeitos e coletividades por meio do desenvolvimento de habilidades pessoais e de
competéncias em promocao e defesa da saude e da vida;

VIII - promover processos de educacgédo, formacao profissional e capacitacéo especificas
em promoc¢ao da saude, de acordo com os principios e valores expressos nesta Portaria, para
trabalhadores, gestores e cidadaos;

IX - estabelecer estratégias de comunicacao social e midia direcionadas ao fortalecimento
dos principios e a¢des em promog¢éo da saude e a defesa de politicas publicas saudaveis;

X - estimular a pesquisa, producéo e difusdo de conhecimentos e estratégias inovadoras
no ambito das a¢des de promocao da saude;

Xl - promover meios para a incluséo e qualificacéo do registro de atividades de promocéo
da saude e da equidade nos sistemas de informacdo e inquéritos, permitindo analise,
monitoramento, avaliacdo e financiamento das acdes;

XIll - fomentar discussdes sobre modos de consumo e producéo que estejam em conflito
de interesses com os principios e valores da promocdo da saude e que aumentem
vulnerabilidades e riscos a saude; e

Xl - contribuir para a articulagdo de politicas publicas inter e intrassetoriais com as
agendas nacionais e internacionais.



Art. 8° S80 temas transversais da PNPS, entendidos como referéncias para a formacéo
de agendas de promocao da saude, para adogao de estratégias e temas prioritarios, operando
em consonancia com os principios e valores do SUS e da PNPS:

| - Determinantes Sociais da Salde (DSS), equidade e respeito a diversidade, que significa
identificar as diferencas nas condi¢des e nas oportunidades de vida, buscando alocar recursos
e esforgos para a redugdo das desigualdades injustas e evitaveis, por meio do dialogo entre os
saberes técnicos e populares;

Il - desenvolvimento sustentavel, que se refere a dar visibilidade aos modos de consumo
e producao relacionados com o tema priorizado, mapeando possibilidades de intervir naqueles

gue sejam deletérios a saude, adequando tecnologias e potencialidades de acordo com
especificidades locais, sem comprometer as necessidades futuras;

Il - producéo de salde e cuidado, que representa a incorporacdo do tema na légica de
redes que favorecam praticas de cuidado humanizadas, pautadas nas necessidades locais, que
reforcem a acdo comunitaria, a participacdo e o controle social e que promovam o
reconhecimento e o didlogo entre as diversas formas do saber popular, tradicional e cientifico,
construindo préticas pautadas na integralidade do cuidado e da saude, significando, também, a
vinculacdo do tema a uma concepc¢éo de saude ampliada, considerando o papel e a organizagdo
dos diferentes setores e atores que, de forma integrada e articulada por meio de objetivos
comuns, atuem na promogéao da saude;

IV - ambientes e territdrios saudaveis, que significa relacionar o tema priorizado com os
ambientes e os territérios de vida e de trabalho das pessoas e das coletividades, identificando
oportunidades de inclusdo da promocédo da saude nas agbes e atividades desenvolvidas, de
maneira participativa e dialégica;

V - vida no trabalho, que compreende a interrelacdo do tema priorizado com o trabalho
formal e ndo formal e com os setores primario, secundario e terciario da economia, considerando
0s espagos urbano e rural, e identificando oportunidades de operacionalizagdo na logica da
promog¢do da saude para agbes e atividades desenvolvidas nos distintos locais, de maneira
participativa e dialogica; e

VI - cultura da paz e direitos humanos, que consiste em criar oportunidades de
convivéncia, de solidariedade, de respeito a vida e de fortalecimento de vinculos, desenvolvendo
tecnologias sociais que favorecam a mediacdo de conflitos diante de situag6es de tenséo social,
garantindo os direitos humanos e as liberdades fundamentais, reduzindo as violéncias e
construindo praticas solidarias e da cultura de paz.

Art. 9° Sdo Eixos Operacionais da PNPS, entendidos como estratégias para concretizar
acoes de promocao da saude, respeitandose valores, principios, diretrizes e objetivos:

| - territorializa¢éo, enquanto estratégia operacional:

a) reconhece a regionalizacdo como diretriz do SUS e como eixo estruturante para orientar
a descentralizacao das acdes e servigos de salde e para organizar a RAS;

b) considera a abrangéncia das regides de salde e sua articulagdo com os equipamentos
sociais nos territorios; e

c) observa as pactuacdes interfederativas, a definicdo de parametros de escala e acesso
e a execucdo de acbes que identifiguem singularidades territoriais para o desenvolvimento de
politicas, programas e interven¢des, ampliando as acfes de promocao a salde e contribuindo
para fortalecer identidades regionais;



Il - articulacdo e cooperacao intra e intersetorial, entendidas como compartilhamento de
planos, metas, recursos e objetivos comuns entre os diferentes setores e entre diferentes areas
do mesmo setor;

Il - RAS, enquanto estratégia operacional necessita:

a) transversalizar a promocao na RAS, favorecendo praticas de cuidado humanizadas,
pautadas nas necessidades locais, na integralidade do cuidado, articulando com todos os
equipamentos de producado da saude do territério; e

b) articular com as demais redes de protecao social, vinculando o tema a uma concepc¢ao
de salde ampliada, considerando o papel e a organizacdo dos diferentes setores e atores, que,
de forma integrada e articulada por meio de objetivos comuns, atuem na promocéo da salde;

IV - participacdo e controle social, que compreende a ampliacdo da representacdo e da
inclusdo de sujeitos na elaboracéo de politicas publicas e nas decisfes relevantes que afetam a
vida dos individuos, da comunidade e dos seus contextos;

V - gestdo, entendida como a necessidade de priorizar os processos democraticos e
participativos de regulacéo e controle, planejamento, monitoramento, avaliagéo, financiamento e
comunicacao;

VI - educacdo e formacdo, enquanto incentivo a atitude permanente de aprendizagem
sustentada em processos pedagégicos problematizadores, dialdgicos, libertadores,
emancipatorios e criticos;

VII - vigilancia, monitoramento e avaliagdo, enquanto uso de mudltiplas abordagens na
geracdo e andlise de informagbes sobre as condicdes de salde de sujeitos e grupos
populacionais, visando subsidiar decisdes, intervencbes e implantar politicas publicas de
promoc¢éo da saude;

VIl - producéo e disseminac¢édo de conhecimentos e saberes, enquanto estimulo a uma
atitude reflexiva e resolutiva sobre problemas, necessidades e potencialidades dos coletivos em
cogestdo, compartilhando e divulgando os resultados de maneira ampla com a coletividade; e

IX - comunicagédo social e midia, enquanto uso das diversas expressfes comunicacionais,
formais e populares, para favorecer a escuta e a vocalizagdo dos distintos grupos envolvidos,
contemplando informacdes sobre o planejamento, execucéo, resultados, impactos, eficiéncia,
eficacia, efetividade e beneficios das ac¢es.

Art. 10. Sao temas prioritarios da PNPS, evidenciados pelas a¢des de promog¢do da saude
realizadas e compativeis com o Plano Nacional de Saude, pactos interfederativos e planejamento
estratégico do Ministério da Saude, bem como acordos internacionais firmados pelo governo
brasileiro, em permanente didlogo com as demais politicas, com o0s outros setores e com as
especificidades sanitarias:

| - formacéo e educacdo permanente, que compreende mobilizar, sensibilizar e promover
capacitacdes para gestores, trabalhadores da saude e de outros setores para o desenvolvimento
de acdes de educacdo em promogédo da saude e inclui-la nos espacos de educacéo permanente;

Il - alimentacdo adequada e saudavel, que compreende promover acdes relativas a
alimentacdo adequada e saudavel, visando a promocéo da salde e a seguranca alimentar e
nutricional, contribuindo com as ac¢des e metas de reducdo da pobreza, com a incluséo social e
com a garantia do direito humano a alimentagdo adequada e saudavel;

Il - praticas corporais e atividades fisicas, que compreende promover acoes,
aconselhamento e divulgacao de praticas corporais e atividades fisicas, incentivando a melhoria



das condicdes dos espacos publicos, considerando a cultura local e incorporando brincadeiras,
jogos, dancas populares, dentre outras praticas;

IV - enfrentamento do uso do tabaco e seus derivados, que compreende promover,
articular e mobilizar a¢des para reducéo e controle do uso do tabaco, incluindo a¢des educativas,
legislativas, econdmicas, ambientais, culturais e sociais;

V - enfrentamento do uso abusivo de alcool e outras drogas, que compreende promover,
articular e mobilizar a¢ces para reducao do consumo abusivo de alcool e outras drogas, com a
corresponsabilizacdo e autonomia da populagdo, incluindo acdes educativas, legislativas,
econdmicas, ambientais, culturais e sociais;

VI - promocédo da mobilidade segura, que compreende:

a) buscar avancar na articulacao intersetorial e intrasetorial, envolvendo a vigilancia em
salde, a atencdo bésica e as redes de urgéncia e emergéncia do territério na producao do
cuidado e na reducé@o da morbimortalidade decorrente do transito;

b) orientar agdes integradas e intersetoriais nos territorios, incluindo saude, educacéo,
transito, fiscalizacdo, ambiente e demais setores envolvidos, além da sociedade, visando definir
um planejamento integrado, parcerias, atribuic6es, responsabilidades e especificidades de cada
setor para a promocéo da mobilidade segura; e

c) avangar na promoc¢do de acdes educativas, legislativas, econémicas, ambientais,
culturais e sociais, fundamentadas em informacgéo qualificada e em planejamento integrado, que
garantam o transito seguro, a reducdo de morbimortalidade e a paz no transito;

VII - promocédo da cultura da paz e de direitos humanos, que compreende promover,
articular e mobilizar agdes que estimulem a convivéncia, a solidariedade, o respeito a vida e o
fortalecimento de vinculos, para o desenvolvimento de tecnologias sociais que favorecam a
mediacgdo de conflitos, o respeito as diversidades e diferengas de género, de orientacéo sexual
e identidade de género, entre geracgdes, étnico-raciais, culturais, territoriais, de classe social e
relacionada as pessoas com deficiéncias e necessidades especiais, garantindo os direitos
humanos e as liberdades fundamentais, articulando a RAS com as demais redes de protecao
social, produzindo informacao qualificada e capaz de gerar intervenc¢des individuais e coletivas,
contribuindo para a reducéo das violéncias e para a cultura de paz; e

VIl - promocéo do desenvolvimento sustentavel, que compreende promover, mobilizar e
articular ag6es governamentais, ndo governamentais, incluindo o setor privado e a sociedade
civil, nos diferentes cenarios, como cidades, campo, floresta, aguas, bairros, territorios,
comunidades, habitacBes, escolas, igrejas, empresas e outros, permitindo a interacdo entre
saude, meio ambiente e desenvolvimento sustentdvel na producdo social da saude em
articulacdo com os demais temas prioritarios.

Art. 11. Compete as esferas federal, estaduais, do Distrito Federal e municipais do SUS:
| - divulgar a PNPS, fortalecendo seus valores e principios;
Il - estabelecer parcerias, promovendo a articulaco intersetorial e intrassetorial;

Il - contribuir para a reorientacdo do modelo de atencdo a saude com base nos valores,
principios e diretrizes da PNPS;

IV - fomentar normas e regulamentos para o desenvolvimento seguro, saudavel e
sustentavel em ambientes, comunidades, Municipios e territérios;



V - fortalecer a participacdo e o controle social e as instancias de gestdo democratica e
participativa, enquanto mecanismo de implementacdo da PNPS;

VI - construir mecanismos de identificacdo das potencialidades e das vulnerabilidades para
subsidiar o fortalecimento da equidade;

VII - definir prioridades, objetivos, estratégias e metas nas instancias colegiadas e
intergestores para implementacdo de programas, planos, projetos e acfes de promocédo da
salde;

VIII - estabelecer instrumentos e indicadores de gestao, planejamento, monitoramento e
avaliacéo;

IX - promover a alocagdo de recursos orcamentarios e financeiros para a implementacéo
da PNPS;

X - promover o intercambio de experiéncias e o desenvolvimento de estudos e pesquisas
que visem o aperfeicoamento e a disseminacéo de tecnologias e conhecimentos voltados para
a promogéao da saude;

Xl - desenvolver estratégias e mecanismos organizacionais de qualificacdo e valorizacéo
da forca de trabalho da saulde, estimulando processos de forma¢é@o e educagdo permanente
voltados para a efetivacdo da PNPS;

XIl - estimular as iniciativas e acdes de promocao de saude, bem como a producéo de
dados e divulgacao de informacdes;

X1l - incluir a promogé&o da saude nos Planos de Saude e nas Programagdes Anuais de
Saude em conformidade com o0s instrumentos de planejamento e gestdo do SUS, para
implementacdo da PNPS, considerando as especificidades locorregionais;

XIV - articular a insercdo das ac¢des voltadas a promoc¢do da salde nos sistemas de
informacéo do SUS e outros; e

XV - viabilizar parcerias com organismos internacionais, com organizacdes
governamentais, ndo governamentais, incluindo o setor privado e sociedade civil, para o
fortalecimento da promocao da saude no pais.

Art. 12. Compete ao Ministério da Saude:

| - promover a articulagdo com os Estados e Municipios para apoio a implantagédo e
implementacdo da PNPS;

Il - pactuar na Comissdo Intergestores Tripartite (CIT) os temas prioritarios e o
financiamento da PNPS;

Il - apoiar a implementacdo da PNPS, considerando o perfil epidemiol6gico e as
necessidades em saude;

IV - viabilizar mecanismos para cofinanciamento de planos, projetos e programas de
promocéo da salde;

V - incorporar a¢g6es de Promogédo da Salde aos Planos Plurianual e Nacional de Salde;

VI - apresentar no Conselho Nacional de Saude estratégias, programas, planos e projetos
de promogéo da salde;



VIl - institucionalizar e manter em funcionamento o Comité da PNPS, em conformidade
com os seus principios e diretrizes;

VIII - realizar apoio institucional as Secretarias de Saude Estaduais, do Distrito Federal e
Municipais, visando a implantacéo, implementacéo e consolidacdo da PNPS;

IX - apoiar e produzir a elaboracdo de materiais de divulgacdo, visando socializar
informacdes e acdes de promocao da saude; e

X - estimular, monitorar e avaliar 0s processos, programas, projetos e acées de promocao
da saude.

Art. 13. Compete as Secretarias Estaduais de Saude:

| - promover a articulagdo com os Municipios para apoio a implantagéo e implementacao
da PNPS;

Il - pactuar nas Comiss0es Intergestores Bipartite (CIB) e Regionais (CIR) as estratégias,
diretrizes, metas, temas prioritarios e financiamento das ac¢des de implantacdo e implementagéo
da PNPS;

Il - implantar e implementar a PNPS na RAS, no &mbito de seu territorio, respeitando suas
diretrizes e promovendo adequacdes as especificidades locorregionais;

IV - apresentar no Conselho Estadual de Saude estratégias, programas, planos e projetos
de promocgéo da salde;

V - incorporar ag6es de Promogédo da Saude nos Planos Plurianual e Estadual de Saude;

VI - alocar recursos or¢camentarios e financeiros para a implantacéo e implementacgéo da
PNPS;

VII - realizar apoio institucional as Secretarias Municipais e regides de salude no processo
de implantagdo, implementacéo e consolidacdo da PNPS;

VIII - realizar o monitoramento e avaliagdo de programas, projetos e acbes de promogéo
da salde no &mbito estadual e distrital;

IX - apoiar e elaborar materiais de divulgacédo visando a socializacdo da informagédo e a
divulgacdo de programas, planos, projetos e acdes de promogédo da saude;

X - promover cooperacdo, espacos de discussdo e trocas de experiéncias e
conhecimentos sobre a promogédo da saude; e

Xl - apoiar e promover a execucdo de programas, planos, projetos e acdes relacionadas
com a promogdo da saude, considerando o perfil epidemiolégico e as necessidades do seu
territorio.

Art. 14. Compete as Secretarias Municipais de Saude:

| - promover a articulacao intra e intersetorial para apoio a implantacdo e implementacéo
da PNPS no ambito de sua competéncia;

Il - implantar e implementar a PNPS no ambito do seu territério, respeitando as
especificidades locorregionais;



Il - pactuar nas Comissoes Intergestores Bipartite (CIB) e Regionais (CIR) as estratégias,
diretrizes, metas, temas prioritarios e financiamento das acdes de implantacédo e implementagéo
da PNPS;

IV - apresentar no Conselho Municipal de Salde estratégias, programas, planos e projetos
de promogéo da salde;

V - incorporar acées de Promoc¢éo da Saude aos Planos Plurianual e Municipal de Saude;

VI - destinar recursos orcamentarios e financeiros para realizacéo das acdes de promog¢éao
da saude;

VII - prestar apoio institucional aos gestores e trabalhadores no processo de implantagéo,
implementacéo, qualificacdo e consolidacdo da PNPS;

VIII - promover e realizar a educacdo permanente dos trabalhadores do sistema local de
saude para desenvolver as a¢des de promocédo da saude;

IX - identificar e promover canais de participacdo no processo decisério para o
desenvolvimento e a sustentabilidade das a¢des de promocao da saude;

X - promover a participacdo e o controle social e reforgar as a¢des comunitarias de
promocéo da salde nos territorios;

XI - identificar, articular e apoiar a troca de experiéncias e conhecimentos referentes as
acoes de promocao da saude;

XII - participar do processo de monitoramento, avaliacdo de programas, planos, projetos e
acoes de promocao da saude;

Xl - elaborar materiais educativos visando a socializagdo da informacao e a divulgacéo
de programas, planos, projetos e agdes de promocao da saude; e

XIV - apoiar e promover, de forma privilegiada, a execu¢ao de programas, planos, projetos
e acOes diretamente relacionadas a promoc¢ao da saude, considerando o perfil epidemiol6gico e
as necessidades do seu territério.

Art. 15. A Secretaria de Estado da Salde do Distrito Federal (SES/DF) competem as
atribui¢cBes reservadas as Secretarias de Saude dos Estados e dos Municipios.

Art. 16. O financiamento dos temas prioritarios da PNPS e seus planos operativos serdo
objeto de pactuacao prévia na CIT.

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

Art. 18. Fica revogada a Portaria n° 687/GM/MS, de 30 de marco de 2006, publicada no
Diario Oficial da Uniéo n° 63, Secao 1, do dia seguinte, p. 138.
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