GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

Resolucio CIB/MT N° 228 de 09 de outubro de 2014.

Dispoe sobre Credenciamento da Associacio
Congregacio de Santa Catarina — Hospital Sao Luiz
para realizar procedimentos de Alta Complexidade —
Ressondncia Magnética pelo SUS sob Gestdo
Estadual localizada no Municipio de Caceres — MT,
Regido de Saide Oeste Matogrossense

A COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE DO ESTADO DE MATO GROSSO,
no uso de suas atribuigdes legais e considerando:

I — O Decreto N° 7.508, de 28 de junho de 2011, que dlspoe sobre a organizagdo do Sistema
Unico de Sadde (SUS), o p@m}meme da satide, assisténcia a* ﬁ,aude e articulagdo
interfederativa; . . o R B

II - A Portaria n.°.£.101 de 12/06/2002, f;ue estabelece os parimetros de cobertura assistencial
no ambito do SUS, com finalidade de orientar os gestores dos trés niveis de governo no
planejamento, programac;ao e prlonzagao das agoes de saide'a serem desenvolwdas

III - A Portaria GM N" 399 de ZZ de feverelro de 20()6 que d1vulga 0 Pacto pela Saude 2006
— Consolidagio do SUS € api‘ova as Diretrizes Operacmnsﬁs”d@ Referido Pacto,

IV - A Portaria GM N%1.097 de 22 de maio de 2006, que deﬁne 0 proCesso da Programagao
Pactuada e Integrada da Assisténcia Saiide, seja um processo ipstituido no amblto do
Sistema Unico de Satde; i .

V — A Resoluciio CIB/MT N° 076 de 23.:de:Jutho: de. 2009, que; aprova o Manual de
Credenciamento e Habilitagdo de Servigos Ambuiatonal e, Hablhtagao dos servicos
Ambulatoriais/Hospitalares do Estado de Mato Grosso; ‘

VI - A Resolugio CIB/MT N° 084, de 13 de agosto d.éf 2009 que aprova os parametros de
necessidade destinados a drea estratégica e alta complexidade da Assisténcia Ambulatorial do
Estado de Mato Grosso;

VII — A Resolugio n° 016/2014 do CMS/CACERES-MT — Conselho Municipal de Satide de
Céceres-MT de 15 de Maio de 2014 — que se manifesta favordvel ao Credenciamento do
Servico de apoio Diagnéstico de Alta Complexidade em Ressondncia Magnética pelo SUS,
ofertado pelo Hospital Sdo Luiz para a realiza¢do de exames de Ressonancia Magnética;
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VIII - A Proposicdo Operacional CIR Oeste Matogrossense N° 016 de 29 de setembro de
2014, que propde aprovat o Credenciamento do Servigo de Diagnostico por Imagem em
Ressonancia Magnética no municipio de Caceres — MT, na Associagao Congregagdo de Santa
Catarina — Hospital S0 Luiz, sob Gestao Estadual;

IX — O Processo de Credenciamento N° 502204/2014 da Associagdo Congregagio de Santa
Catarina, para Credenciamento Servigo de apoio Diagnostico de Alta Complexidade —
Ressonéncia Magnética.

RESOLVE:

Art. 1° - Aprovar o credenciamento da Associaé{w Congregﬁgﬁb deSanta Catarina — Hospital
Sao Luiz para realizar procqgiﬁiéﬁtéé ‘dé Kita Complexidade /MAC — Ressonangia Magnética
pelo SUS sob Gestﬁo_ﬁsteidgal, estabelecido no ’mggiéipiaf;&:cfgémw;‘pafaz atendimento a0s

municipes das Regides de Satide Oeste e Sudoeste ‘Matogtossense do estado de Mato Grosso.

Art. 2° - Esta Resoluéﬁo entra em gigqr"na data.da a@sinaturzi, com efeito ﬁnanceirgi a partir da
competéncia Novembro de 2014, L e iy

Cuiabd/MT.y89 de outubro de 2014,

o st a4/ Silvia Regina

Jorge Aranjo Lafeta Neto : b ‘
Presidente da CIB/MT “ P;gsidente do COSEMS/MT
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