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RESOLUGAOQ CIB/AM N° 070/2018 DE 23 DE ABRIL DE 2018.

Dispée sobre credenciamento de equipe NASF AB

- Modalidade I, no municipio de Fonte Boa/AM.

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO ESTADO DO AMAZONAS - CIB/AM, na sua 294? Reunido 237°
(Ordinaria), realizada no dia 23.04.2018, e;
CONSIDERANDO a consolidagdo da Estratégia Sadde da Familia como forma prioritaria para reorganizacéo da
atengio basica no Brasil e que a experiéncia acumulada em todos os entes federados demostra a necessidade de
adequacédo de suas normas,
CONSIDERANDO a Portaria n° 154/GM/, 24/01/2008 que cria os Nicleos de Apoio a Salde da Familia — NASF;
CONSIDERANDO a Portaria n® 978/GM/MS, de 16/05/12 que define valores de financiamento do Piso da Atengéo
Basica Variavel para as equipes de Salide da Familia, equipes de Saude Bucal e Nlcleos de Apoio a Saude da Familia,
instituidos pela Politica Nacional de Atengéo Basica;
CONSIDERANDO a Portaria n® 3.124/GM/, de 28/12/12 que redefine os paradmetros de vinculagdo dos Nucleos de
Apoio a Saude da Familia (NASF) Modalidades 1 e 2 as Equipes Satde da Familia e/fou Equipes de Atengéo Basica
para populagdes especificas, cria a Modalidade NASF 3, e da outras providéncias;
CONSIDERANDO a Politica Nacional de Atengao Basica (PNAB), disposta no Anexo XXI| da Portaria de Consolidacao
n® 2/GM/MS, de 28/09/17, que consalida as normas sobre as politicas nacionais de satde do Sistema Unico de Saude;
CONSIDERANDO a Resolugéo n°® 007 de 06/04/18 do CMS/Fonte Boa/AM, que dispoe sobre a apreciagéo, deliberagéo
e aprovacéo do projeto para criagio de um NASF AB - Nucleo Ampliado de Salude da Familia e Atengéo Basica;
CONSIDERANDO o Processo N° 010683/2018/SUSAM da Secretaria Municipal de Salde (SEMSA) de Fonte Boa/AM
que dispde sobre credenciamento de equipe NASF AB Modalidade |;
CONSIDERANDO o parecer favoravel do senhor Jani Kenta lwata, visto que o municipio de Fonte Boa/AM paossui o
numero minimo de Equipes de Salde da Familia para solicitar o referido credenciamento.
RESOLVE:
CONSENSUAR pela aprovacéo do credenciamento do Nicleo Ampliado de Saude da Familia e Atengéo Basica NASF
AB Modalidade |, para o muntciplo de Fonte Boa/AM.
Sala de Reunides da o Intergestores Bipartite do Estado do AmaZopas, e(n Manaus, 23 de abril de 2018.

Januarj¢ Carneiro'da C. Neto Francisco Deodato Guimaraes
Presi e.nte o COSEMS/AM Coordenador da CIB/AM
HOMOLOGO as es contidas na Resolugdo CIB/AM N° 070/2018 datada de 23 de abril de 2018, nos termos do
Decreto de 04.10.2017. 6

FRANCISCO DEO ATOIGUIMARRES
Secretario de Estado de Saude

ANEXO1

Solicitagao de Credenciamento de Nicleo Ampliado da Satde da Familia (Nasf)
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