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Resolugao N© 045 de 15 de agosto de 2018 da CIR Sudoeste Matogrossense - Pon-
tes e Lacerda.

Dispoe sobre a aprovacio da execugio das cirurgias eletivas de
Otorrino e Vascular com saldo de recurso Financeiro da Regido
Sudoeste no valor de RS 700.000,00 {sete centos mil reais) de
forma per capta para os municipios da Regido de Satide Sudoeste
Matogrossense do Estado de Mato Grosso,

A COMISSAO DE INTERGESTORES REGIONAL SUDOESTE MATOGROSSENSE, no uso de suas
atribuicdes legais e considerando:

.. Lei N® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que estabelece os principios e dire-
trizes do SUS;

Il Decreto Federal n.2 7,508 de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei
8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacio do Sistema
Unico de Satide - SUS, o planejamento da satide, a assisténcia a satide e a articu-
lagdo interfederativa, e d3 outras providéncias;

lIl.  Portaria GM/MS N.? 4.279 de 30 de dezembro de 2010, Estabelece diretrizes
para a organizacdo da Rede de Atencdo 4 Salide no dmbito do Sistema Unico de
Saude (SUS);

IV. A Reselugao CIB/MT N2 078, de 03 de abril de 2012, que dispde sobre a
Instituicdo das 16 (dezesseis) Comissdes Intergestores Regionais CIR no Estado
de Mato Grosso;

V. Portaria GM/MS N¢ 3.410/, de 30 de dezembro de 2013, Estabelece as dire-
trizes para a contratualizagio de hospitais no Ambito do Sistema Unico de Satde
(SUS] em consondncia com a Politica Nacional de Atencio Hospitalar (PNHOSP).

VI.  Portaria GM/MS N° 529, de 1° de Abril de 2013, Institui o Programa Nacional
de Seguranca do Paciente (PNSP).

VIl.  Portaria GM/MS N¢ 3.390, de 30 de dezembro de 2013, institui a Politica Na-
cional de Atencdo Hospitalar (PNHOSP) no dmbito do Sistema Unico de Satide,
estabelecendo diretrizes para a organizacio do componente hospitalar da Rede
de Atenc¢do @ Satide (RAS). A portaria se aplica a todos os hospitais, piiblicos ou
privados, que prestem agfes e servigos de satide ao SUS.

VIIl.  Decreto Estadual MT N2 456 de 24 de margo de 2016, que dispde sobre o Sis-
tema de Transferéncia de Recursos Financeiros do Fundo Esgadual de Saiide aos
Fundos Municipais de Satde e da outras providéncias;
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IX. ATA N®004 de 19 de Julho de 2017;

X. ATANZ2001de 25dejulho de 2017

Xl. Considerando a necessidade de organizar a estratégia de amplia¢do do acesso aos
procedimentes cirtrgicos eletivos, em especial agueles com demanda reprimida
identificada na Regido de Saiide Sudoeste Matogrossense do Estado de Mato
Grosso.

RESOLVE:

Art. 12 Aprovar a reprogramacio financeira para realizagdo de cirurgias eletivas nas
especialidades de Otorrinolaringologia e Vascular, com salde de recurso financeiro exis-

tente na gestdo Municipal de Pontes e Lacerda no valor de R$ 700.000,00 (sete centos
mil reais) conforme Anexo Unico desta Resolucio.

Art. 22 A distribuicdo dos procedimentos sera per capta para os municipios da Regido
Sudoeste de Satide Matogrossense do Estado de Mato Grosso, conforme Anexo Il e Anexo
ML

Art. 32 Havendo saldo de recurso financeiro do valor programado no Art. 19 podera ser
remanejado para as especialidades estipuladas.

Art. 42 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua assinatura.

Pontes e Lacerda 15 de agosto de 2018.

gD

IANA CARDOSO PRSDO DE
ALMEIDA
Coordenadora da CIR/
Sudoeste Matogrossense

SuUs =T

oty - gt = F gt m'



COMISSAO INTERGESTORES REGIONAL SUDOESTE
GOVERNO DO ESTADO DE MATOGROSSENSE

=E|MATO GROSSO [l s

Fone: {65) 3266-5849F FAX (65) 3266-5962

Anexol
Especialidade da Cirurgia Valor
Vascular 368.108,10
Otorrinolaringologia 331.900,00
Total 700.008,10
Anexo 11
- Populacio Estimada Percentual de Participagio
Municipto 2017 (per Capita)
Campos de |dlio 6512 5,66
Comodoro 19.932 17.31
Conguista D'Oeste 3.860 3.35
Figueirpolis D'Oeste | 3.444 2,99
Jauru | B8.776 7.62
Nova Lacerda 6.338 5.51
Pontes e Lacerda 43.832 | 38,07
Rondolindia 3.854 | 335
Vale de 530 Domingos 3.041 2,64
Vila Bela da Santissima Trindade 15.534 13,49
TOTAL 115.123 100,00
Anexo 111
Valor
Fator de Total do Pro-
Codigo Procedimento Tnsllrj;!a Multiphicacio | cedimento Quantidade Taotal
Consul Médica em Atencio
03.01.01.007-2 E ializada | 10,00 6,00 60,00 195 11.700.00
Ulrassonografiz Doppler -
02.05.01.004-0 Coloridio de Vasos 39,60 4,04 160,00 400 64.000,00
Tratamento Cirtrgico de Va- . ==
04.06,02.056-6 rizes [Bilateral) 582,04 287 L673.36 100 16733600
Tratamento Cirdrgico de Va- =
04.0602.057-4 rizes (Unilateral) il 483,37 _ 288 . 1.389,69 40 12507210
Sub-Total Vascular 368.108,10
04.04.01.001-6 | Adenoidectomia 48,18 373 1.300,00 a0 117.00000
| 04.04.01.002-4 | Amigdalectomia 306,57 424 1.300.00 90 117.000,00
| o | Septoplastia para Corregdo =
04.04.01.048-2 de Desvio 24746 7,19 1.780.00 55 97.500,00
Sub-Total Otorrinolaringologia | 331.900,00
Total N\ | 700.008,10
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