PREFEITURA MUNICIPAL
FORMIGA-MG
Gabinete do Prefeito

PROJETO DE LEI N° §(0))y2023

Autoriza abertura de crédito suplementar e d4
outras providéncias.

O POVO DO MUNICIPIO DE FORMIGA, POR SEUS REPRESENTANTES, APROVA E EU
SANCIONO A SEGUINTE LEI

Art. 1° Fica o Poder Executivo autorizado a abrir no orgamento vigente crédito suplementar no valor de
R$ 142.297,47 (cento e quarenta e dois mil duzentos ¢ noventa ¢ sete reais e quarenta ¢ sete centavos),
conforme a seguinte discriminagéio:

01 PREFEITURA MUNICIPAL
01.09 SECRETARIA MUNICIPAL, DE SAUDE
01.09.02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Manutengdo das Atividades Ambulatorial e

10.302.0009.2.504 Hospitalares BLMAC

339036 1600 Outros Servigos de Terceiros Pessoa Juridica (766) R$ 98.292,31
336039 1621 Outros Servicos de Terceiros Pessoa Juridica (767) R$ 44.005,16
TOTAL RS 142.297.47

Art. 2° Para fazer face a respectiva despesa, fica utilizada a tendéncia ao excesso de arrecadagio,
conforme art. 43, § 1°, 11, da Lei Nacional n° 4.320, de 17 de margo de 1964.

Art. 3° Iista Lei entra em vigor na data de sua publicago.

Formiga, em 1° de setembro de 2023.

EUGENIO VILELA Assinade de fotrma digital por
JUNIOR:7991854965 foiomis
3 Darios; 2023.09.01 15:59.35 -03'00*

EUGENIO VILELA JUNIOR
Prefeito Municipal

Rua Bardo de Piunhi, 121 Centro CEP: 35.570-128 - Formiga - MG.
Fone: (37} 3329-1813




PREFEITURA MUNICIPAL
FORMIGA-MG
Gabinete do Prefeito

Assunto: Encaminha Projeto de Lei.
Data: 1° de setembro de 2023

Senhor Presidente,

Com meus cordiais cumprimentos submeto & apreciagdo desta Casa Legislativa o Projeto de Lei
anexo, por mejo do gual se almeja autorizagiio para abertura de crédito suplementar no valor de R$
142.297,47 (cento e quarenta e dois mil duzentos e noventa e sete reais e quarenta e sete centavos)
utilizando-se recursos provenientes de excesso de arrecadagfio, conforme previsto na Lei Nacional n°
4.320, de 17 de margo de 1964, em seu art. 43, § 1°, II, que serdo utilizados no dmbito da Pasta Municipal
de Saide, conforme se infere pela leitura do Oficio n® 390/2023.

Diante do exposto, pede-se que esta Casa Legislativa, recebendo o projeto, determine seu

processamento segundo as normas Regimentais, aprovando-o para que possa surtir efeitos.

Atenciosamente,

Assinado de forma digital por

EUGENIOVILELA  fictuo e
JUNIOR: 79918549653 Juck70918sd06s3

Dados: 2023.09.01 15:59:12 -03'00

EUGENIO VILELA JUNIOR
Prefeito Municipal

A Sua Exceléncia o Senhor

Presidente da Cdmara Municipal de Formiga
Marcelo Fernandes de Oliveira — Marcelo Fernandes
Céamara Municipal de Formiga - MG

Rua Bardo de Piunhi, 121 Centro CEP: 35.570-128 - Formiga - MG.
Fone: (37) 3328%-1813



Secretaria de Satlde
CNPI N2 01,155.430.0001-45
Hua D, Teixeira Soares 264 - Centro.

) R et g "

Prefeiturade _

: i B - 35570-000 - FORMIGA ~ MG

Eg a savdeformiga2017@yahoo.com
Administracaoc

com Respionsabilidacde

Oficio n® 39072022
Formiga/MG, 29 de agosto de 2023.

AG
Gadinete do Prefeito
A/C - Exmo, S Eugénio Vilela Hinior
DD Prefeito
Assunto: Solicitacdo faz
Hmo. 5r.
Sirve-me do presente para solicitar, 3 V. Fxa., o envic dos projetos de Lei, conforme anexo, a Cimara
Munictpal de Formiga-M@G, que abre crédito suplementar no valor de R$142.297 47(cento e quarenta e

dois mil, duzentos e noventa e sete reais e guarenta e sate centavos), conforme abaixe relacionagos:

™

# R$58.292,31(noventa e oito mil, duzentos & noventa & dois raais e trinta & um centavos), define
¢ 1¢ ciclo do Programa de Qualificacdo da Assisténcia Cardiovascular, Qualisus Cavdio, no dmbito
do Sistema Unico de Sadde Sus, O recurso requisitado encontra-se creditado na conta-corrente
00624031-8, agéncla 0115, Calxa Econdmica Federal,

7 R$44.005,16(quarenta e quatro mil, cinco reais e dezesseis centavas), aprova a alteracdo e
prorrogacao das regras dispostas na Resolucio SES/MG no 7,775, 15 de outubro de 2021, gue
dispde sobre o repasse, em cardter excepciona! e temporario, de incentive financeiro

complementar para execugdo dos procedimentos cirdrgicos de Alta Complexidade Cardiovascular,

Ressaita-se que o recurso menciohade encontra-se depositado na conta-corrente 50805-5,
agéncia: 212-7, Banco do Brasil,

Segue anexos documentos comprobatSrios dos recursos.

Na certeza de ser atendido, reiterc os votos de estima e considerago,
Desde ja agradego.

Atenciosamente.

,/"‘//' £ ) — -
i ?Iéison' Ribeiro Frade
a

Secretario Municipal de Sarde

(S

ﬁ‘x&itéria Marcia Garcia
CRLC/MG-76.469-0

Matr.13.118 @5&: ¥ gé) e

Bruns F
Secretarig o

Elix




PREFEMTURA MUNIGIPAL DE FORMIGA

COMUNICACAO INTERNA

FPARA: GABINETE DO PREFEITO
A/C: Marden de QOliveira Lima
DATA:01/09/2023

Prezado Senhor,

Solicito abertura de crédito suplementar, no valor de R$ 142.297,47 (cento e

guarenta e dois mil, duzentos e noventa e sate reais e quarenta e sete centavos), conforme

discriminagdes abaixo:

01 PREFEITURA MUNICIPAL
01.08 SECRETARIA MUNICIFAL DE SAUDE
01.09.02 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

10.302.0009.2.504 | Manutengio das Atividades Ambulatorial e
Hospitalares BLMAC
339038 1600 Outros Servigos de Terceiros Pessoa Juridica

R$ 98.292,31
(766}
339039 1621 Qutros Servicos de Terceiros Pessoa Juridica
' R$ 44.005,16
(767)
TOTAL R$ 142.297,47

Para fazer face as despesas acima discriminadas, fica utilizado tendéncia ao excesso
de arrecadacao, conforme art.43, §1°, 1l da Lei 4320/64.

Atenciosamente,

" 1 -
Bl i
Natalia Aparecida de Oliveira é@

Departamento de Orcamento — QJ

‘\&@/ 8@/
Rua Bardo de Piumhi, 121 Centro CEP:35.570-000 - Formiga-MG, T§§§$N§j®y

Fene: (37) 32329-1500 Home Page: www.formiga.mg.gov.br



ARVERTERCIA
Este taxto néo substityi o publicade no Chane Gficial da Unidp

Ministério da Saude
Gabinete do Ministro

Documentacio Técnica

PORTARIA GM/MS N° 1,100, DE 12 DE MAIO DE 2022

Define o 1° Ciclo do Programa de Qualificagdo da
Assisténcia Cardiovascular, QualiSUS Cardio, no émbifo
to Sistema tnico de Sadide - SUS.

O MINISTRO DE ESTADO DA SAUDE. no uso das airibuicBes que the conferem os incisos | e I do paragrafo
dnico do arl. 87 da Constituigéo, e

Considerando o Anexo XXX da Portaria de Consolidagio GM/MS r® 2, de 28 ds setembro de 2017, que inslitul a
Politicn Nacional de Atengfo Cardiovascular de Alta Complexidade;

Corsiderando os Art, 22 a 27 da Portaria de Consolidagio SAESIMS n® 1, de 22 de fevereiro de 2022, gue define
a5 Unidades de Assistericia em Alta Complexidade Cardlovascular e os Centras de Referéncia em Alta Complexidade
Cardinvascular;

Considerando a Porlarla GMIMS n® 3,893, de 17 de dezembro da 2021, que altera atributos de procadimentos na
Tabula de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses o Maleriais Especiais do SUS e estabelece a deducio de
recurso do Bloco de Manulencio das Achas e Servigos Publicos de Salde - Grupo de Atengio Especializads,
incomoradn ao imite financeiro de Média o Alta Complexidade - MAG dos Estados, Distrilo Fedars & Municiplos;

o Registro Nacional de implantes - Modulo Stemt como instrumento oficial do Regisiro do Implante de stents pelos
hosgitais e respectivos médicos no Ambito do Sistema Unico-de Satde (3U8Y

Considerando o Art, 421 da Portaria de Consofidagiio SAES/MS n® 1, de 22 de fevereiro de 2022, gue estabelecs

Considerando a Portaria GMIMS n® 1.099, e 12 de maio de 2022, que institul o Programa da Qualificacgo da
Assisténcia Cardiovascular - QualiSUS Cardio: ¢

Considerande & avaliagéo écnica do Departamento de Atengéio Especializada e Tematica (DAET/SAES/MS) e do
Departamento de Regulagio, Avaliagdu e Controle de Sisternas (DRAC/SAESIMS), constante no NUP-SE[ w7
25000.063548/2022-13, resolve:

Art. 1° Fica definido o 1° Ciclo do Programa de Qualificagio da Assisténcia Cardiovascular, QualiSUS Cardio, no
ambito do Sistema Unico de Sadde - SUS,

Paragrafo {nico. G 1° Ciclo do QualiSUS Cardio avalia o desempenho dos esiabelecimentos de satde no ambito
da alta complexidade cardiovascular a partir da andlise de indicadores relafivos 2o volume, & gualidade e a
vomplasidade da assisténcia ofertada e estabelecs Incrementos sobre os valores de procedimentos cirtrgicos
caldiovascliares am conformidade com o desempenho aferido. :

Ar. 2° Estdo aptos & habilitagdo no 1° Cidlo do QualiSUS Cardio os asisbelacimantos de satde habifitados com o
Servigo de Clrurgia Cardiovascular e Procedimentos em Cardiologia Intervencionista desde a competéncla de jansiro de
18 e com respectiva produgio aprovada no Sistema de Informacties Hospitalares do SUS - SIH/SUS no ano de 2019
pars pelo menos um dos procedimentos eslraldgicos relasionados no Anexo 1,

Arl. 3" A avaliacdo do desempenho dos estabelecimentos de saide no ambito do 1° Ciclo do QualiSUS Cardio
sonsidera a observéncia integral ao disposto no seguinte reguiamento:

I~ Primeira critério: a siluaglio de cada estsbelecimento de salde quanto go cumptimento dos parémetros
iminimos de prodigio; 8

I - Begundo critério: a analise comparativa enire o desampenho Individual de cada astabelecimanto de satde e o
dasempenho agregado dos estabalscimentos de satide que compdem seu respectivo territdrio,

§ 17 O primeiro critéelo observa o seguinta regramento:
a} em caso de habilitacdo exclusiva com o Servigo de Cirurgia Cardiovascular @ Procedimentos em Cardiciogia

intervensionista {codigo 08,03): ao manos 180 (cento e oitenta) alos oparatérios de alta complexidade (procedimenios da
grupo 04, subgrupo 06 e forma de organizagao 01) apravados no SIH/SUS no ano de 2019; ou




b) em caso de habillagao simuitdnea com o Sarvigo de Cirurgia Cardiovascular e Procedimentos em Cardiplogia
intervencionista {c6digo 08.03) e com o Servigo do Cirurgia Cardiovascular Pediatrica (cédigo 08.04). ac menas 248
{duzentos e quarenta) alos operatorios de alta complexidade (procedimentos do grupo 04, subgripo OB e forma de
organizagdo (1) aprovados ne $IH/SUS no ano de 2019

§ 2° O segundo crilério & obtido mediante 0 célcuto do Indice Combinado de Assisténcia Cardiovascuat {1
Cardio) hospitalar, estadual e nacionsl, uma razéo que combina, por meio de andlise mulicritérios, og dados rslalivos
ao0s sequintes indicadores:

a) Tempo meédio de permandncia,

b) Taxa de monalidade oparatonia;

¢) Texa de reinternago em até 30 {irinta) dias do alo operatdrio;

d) Percentual de curnprimento do parametro minime de produgdo; e
e) Percenlual de procedimentos estrategicos.

§ 3° Os indicadores tempo médio de permanéncia, taxa de moriatidade operaldria ¢ taxa de reinternaglo, CUlo
produto compbe © numerador do C-Cardio, tém como fontes dos dados os regisiros das internagbes hospiielares
aptovadas no axercicio de 2019 no SIHISUS e 08 registros de Gbitos 10 Sistema de informagho sobre Mortalidade - St
referentes ao ano de 2019, conforme regramento estabelecido em tichas Técnicas disposiag nos Anexos IV, Ve Vi

§ 4° Os indicadores percentual de cumprimento do pardmelro minimo de produglio e percentual de procedimentos
estratégicos, cujo produto compde o denominador do 1C-Cardio, sorespondem a um fator de corregdo que busca
contemptar o volume @ & complexidade da assisténcia ofedada na classificacio dos astabelecimentos de satde.

§ 5° O 1C-Cardio hospitalar ¢, portanto, obtido a partir da razéo entre © produto dos indicadores tempo médio da
permanéncia, taxa de mortalidade operatdria e taxa de reinternagac e o produio dos indicadores perceniual de
cumprimento do parémetro minimo de produgio percentual de procedimentos estratégicos, enquanto que o {C-Cardic
gstaduai g o 1G-Cardio nacional sio obtidos a partir das médias ponderadas de cada indicador aplicadas & mesma forma
de célculo descrita para 0 IG-Cardio hospitalar.

& 8¢ O {C-Cardio hospitalar deve sef comparada ao 1C-Cardio estatual para fins de atendimento ao segundo

critério, a ndo ser guando 0 astabelecimento de sadde for-o Grico da Unidade da Federacio, Caso em que {G-Cardio
hospitalar deve ser comparado a0 1G-Cardio necionat.

§ 7° O 1C-Cardic hospitalar é uma razao com efeitos, 1o &mbito do 1° Ciclo do Cualisus Cardio, apenas guando
analisado em perspeciiva com um 1C-Cardio estadual, sendo que valores de 1C-Cardio nospitelares meniores do gue 08
valares de IC-Cardio gstatuais representam desempenho superior o sstabelecimento de salde na comparagéo cofm o
desempenho médio da UF, anquanto gue & desempenha do estabelecimento de salde & inferior ac desermpenho miécdio
da UF nos casos de valores de [C-Cardio hospitalares maiores do gue os valores de t¢-Cardlo estaduais,

Art. 4% © 1° Giclo do Programa’ Qualisus Cardio estabelece a classificago dos asiabelecimentos de sauds
conforme seu desermnpenho em 4 [quadro) niveis:

| . Nivel A: estabelecimentos de saide que cumprem 08 parimelros minimos de producio @ apresentam iC-
Cardio howpitalar menor do que o IC-Cardio esladual ou do que O \0-Cardio nacional;

ii - Nivel B: estabelecimentos de satde que cumprem os pardmetros minimos de produglo & apresertam iC-
Cardio hospitalar maior do que 0 i¢-Cardio estadual o4 do que 0 1C-Cardio nacional;

if - Nivel C: estabelecimentos de satde gue ndg cumprem 08 parfmetros minimos de produgac @ apresantam 1C-
Cardio hospitalar menor doqueo 1-Catdio estadual ou do que 0 1C-Cardio nacional; @

fV - Nivel D: estabslecimentos de satde que ndo cumprem o8 pargmetros minimos de produgio @ apresentam 16-
Cardio hospitalar malor do que @ IC-Cardio estadual ou do que o {C-Cardio nacional.

Ait. 5° Fica estabelecido que serfo concedidos Incrementos financelros para 08 estabelecimentos de satide no
ambito do 1° Ciclo do Programa QualiSUs Cardio de acordo com seus respeciivos codigos de habifitago referenies a05
niveis de desempenho.

§1°0s incrementos financeiros sstabelecidos no caput daf-se-Ho sobre os valores relativos ao Total Hospitatar
{Servico Hospitalar ¢ Servigo Profissional) dos procedimentos relacionados no Anexo {, conforme 08 seqguintes
percenivals:

| - Estabelecimenty de satde de Nivel A: 75% {setenta e cingo por cento);

Ii -~ Estabelecimento de saide de Nivel B; 60% (sessenta pof cenlo),

il - Estabelecimento de sagde de Nivel C: 45% {quarenta e cinco por cenlo}; @

1V - Estgbelecimento de saide de Nivet D 30% (trinta por cento).



f 2 Os morementos estabelecidos no caput serdo aplicados aos procedimenios refacionados no Anexo | inclusive
daanddo gslos s aprosentarem & primeira linha de Autorizagdes de internago Hospitalar - AIH aberlas com os
procedimentos G4.15.01.001-2 - TRATAMENTO ©F CIRURGIAS MULTIPLAS & 04.15.02.003-4 - OUTROS
PROCEMENTOS COM CIRURGIAS SEQUENGIAIS.

Art. 6% Ficam incluidos na Tabela de Habililacdes do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Satde - CNES,
oy codigos de habilitagio conforme descritos no Anexa 1L

Art. 77 Fica inclufdo, na Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Préteses & Materiais Especiais do SUS
Tabola de Procedimentes do SUS, o Sublipo de Financiamento cudigo G078 - QualiSUs Cardio.

Arl. 8° Ficam alierados, na Tabela de Procedimentos do SUS, os atributes dos procedimentos conforme Anexo 11

Al 9% A pré-classificagdo dos esiabelecimentos de salde considerados aptos a parlicipar do 1° Ciclo do
QualiSUE Cardio serd publicada em até 15 {quinze) dias da publicaglo desta Perlaria rio sitlo sletrnice do Ministério da
Salide, em https:ffwww.govlbrfsaude!pt-br!acﬁsso-adnfarmacaoiacoe&&pmgraimas_

Pardgrafo Gnice. A pré-classificacdo estabelecida no capul serd obtida por estabelecimento da sadde por este
Minisieric a partir dos sistemas de Informagéo do SUS, conforme regutamento disposto no Art. 3°,  terd unicamente a
finalidade de assegurar a transparéncia do processo aos interessados e & sociedade em garal.

Arl. 10. A habilitagdo dos estabelevimentos de salide aplos & participar do 1° Ciclo do QualiSU$ Cardio dar-se-a
via Sistuma de Apolo & Implementagao de Politicas em Satde - S5AIPS, conforme o Manual de Use do Sistems de Apoio
A Implementagio de Politicas em Salde - Programa de Qualificacio da Assisténcia Cardiovascular - QualiSUS Cardio.

§ 17 O pedido de habilitagao devera ser formalizado pelos estabelecimentos de saude interessados em pariicipar
do 17 Ciclo do QualiSUS Cardio juntamente s respectivas gesties em satide, 4s quals compelira o cadastramento e a
instrugdo da proposia de habilitagio por meio do SAIPS. :

§ 27 O ComponentsfServico do SAIPS relalive ao 1° Ciclo do Qualisus Cardio, o qual conterd os critérios,
informacies e requisitos minimos para habilltacBo, devera ser desenvelvide e implementado em até 30 {trinta) dias da
publicacic desta Poraria, justamenle com o respectivo Manual de Ust, e seguird abertc para o recebimento de
propostas do habiftagao por até 90 (noventa) diss a partir da sua implantacdo.

§ 37 Caberd a Coordenagio-Geral de Atenclio Especializada {CGAE/DAET/SAES/MS) analisar 48 propostas de
habilitagdo cadastradas.

Art. 1. A homologagdn da habilitagdo dos esiabelecimentios de salde que tiverem proposias de habilitacao
cadaslradas e aprovadas dar-se-4 mediante a publicagdo de ato normative drico assinado pelo Ministro da Satide em
ate 15 {quinze) dias apos o fachamenlo do Componente/Servige do SAIPS relativo o 12 Cidlo do Quali$Us Cardio,

Art, 12, O 1° Ciclo do QualiSUS Cardio tera duragiio de 2 {dois) anos apds a publicacio do ato normativo retativo
& homologagao da habilitagso dos estabslechmentos de satids,

§ 1° Somente terfio suas respectivas classificagdes mantidas no 3mbite do segundo ano do 1° Ciclo do QualiSus
Cardio os estabelecimentos de salide habiiitados que passarem a fazer os reglstros de seus respectivos atendimentos
junto 20 Registro Nacional de Implantes - RN ou qualguer outro dispositivo similar gue venha a substitui-lo,

§ 27 Os sstabelecimentos de satide habilitados poderiio ser reclassificados no prazo dg vigéncia do 1° Ciclo do
CuahSUS Cardio caso seja constatado dessumprimento dos pardmetros de praducdo considerados para a classificacio;

§ & Os estabelecimentos de salde serfo automaticamenle exdluidos do 1° Ciclo do QualiSUS Cardio caso seja
desabilitado. por gualquer razéo, seu respectivo servigo de Girurgla Cardiovascular ¢ Procedimanios em Cardiologia
lsrvancionisia.

Art. 13. O monitoramento & a avallagiio sio competéncias concorrentes nos ambitos federal, estadual, distrital e
municipal, 08 quais serdo responsdvels pelo controfe do efetivo cumprimento dos critérios, pardmelros ¢ indicadores
astabelecidos por esla Portaria.

Art. 14, Cabera & Coordenagéio-Gersl de Gestie de Sistemas de informacdés em Saude do Departamentc de
Regulagén, Avaliagdo e Condrole de Sistemas {CGSYDRAC/SAES/MS) a adogdo das providéncias necessarias no
sentido de adequar 03 sistemas de informacao do SUS com vistas a implantar as disposictes desta Portaria.

Art. 15, Esta Portaria entra em vigor na data da sua publiacBo, com efeitos operacionais e financeires nos
sistemnas de informacdes do SUS a partir da competéncia seguinte & da publicacdo da Portaria de homologacio das
habilitagdes dos estabelesimentos de satde ne 1¢ Ciclo do QualiSUS Cardio. . '

. MARCELO ANTONIO CARTAXO QUEIROGA LOPES

ANEX(

PROCEDIMENTOS ESTRATEGICOS DO 1° CICLO DO QUALISUS CARDIO

CADIGO CPRGCEDIMENTO




04.06.01.080-

3 | PLASTICA VALVAR

;34'96‘01'03*'  PLASTICA VALVAR C/ REVASCULARIZAGAO MIOGARDICA
324'06'91*082“ PLASTICA VALVAR E/OU TROGA VALVAR MULTIPLA

| 04,06.01.002 :

0406.01.092- | REVASCULARIZAGAO MIDCARDICA C/ USO DE EXTRACORPOREA

104.06.01.003- | REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA ©f USO DE EXTRACORPOREA (Gf 2 OU
5 \MAIS ENXERTOS)

524’06*{’“094‘ | REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA 8/ USO DE EXTRACORFOREA

s
104.06.01,085- ' REVASGULARIZACAG MICCARDICA S/ USO DE EXTRACORPOREA (Cf 2 OU
A | MAIS ENXERTOS)

ANEXO il

HABILITAGAD QUALISUS CARDIO

CODIGO DESCRICAQ % SA. % SH % SP,

g - . .
0811 QualiSUS Cardio Nivel A .00 75,0 (75,0

H
H

1
H H

|

0812 QualiSUS Cardio Nivel B10.0 600 800 |

0813 'QualiSUS Cardio Nivel C 0.0 450 450 |

j

08.44  QualiSUS CardioNlvei D 0,0 30,0 30,0 -

ANEXC 1

PROCEDWENTOS ALTERADOS  NA TABELA DE PROCEDIMENTOS, MEDICAMENTOS, ORTESES,
PROTESES E MATERIAIS ESPECIAIS DO SUS

CONIGO | PROCEDIMENTO - ATRIBUTOS ALTERADOSANCLUIDOS

élnciuir sublipo de financiamento: 0078
i ‘ - QuatiSUS Cardin.
H06DT080- by psTicA VALAR Incluir habllagao: 08,11 - QuallSUS Cardio
: : ‘;Nivei A, 08.12 - QualiSUS Cardio Nivel B, 08.13
: : - QualiSUs Cardio Nivel C, 08.14 - QuallSUS
: | Gardio Nivel D
?Qé.ﬁe,{}#,%@ PLASTICA VALVAR C/% incluir sublipe de financiamento: 0078
E | REVASCULARIZAGAQ  QualiSUS Cardio.

MIOCARDICA

i



incluir habiltagBo: 08.11 - QualiBUS Cardio
Nivel A, 08.12 - QualiSUS Cardio Mivel 8, 0813
-+ QualiSUS Cardio Nivet C, (8.14 - QualiSUs
iCardio Nivel D

dAnclule sublipe  de  financiamentor 0078 -
QualiSUS Cardio,

04.06.01.082-" PLASTICA VALVAR E/OU TROCA, Hncluir babiltaggo: 08.11 - QualiBUS Cardio

0 VALVAR MULTIPLA {Nivel A, 08.12 - QualiSUS Cardio Nivel B, 08.13
- QualiSUS Cardio Nivel C, 08.14 - Qualisus
Cardio Nivel D :
!nclui:‘ sublipo de financiamento: 0078 -
OzuahSUS Cardio.
- REVASCULARIZACAD
04.06.01.09 MioCARDICA G USO  DE: lncluir habilitagéo: 08.11 - QualiSUS Cardio’
’ EXTRACORPOREA i Nivel A, 08.12 - QualiSUS Cardic Nivel B, 0813
;» QualiSUS Cardio Nivei C, 08.14 - Qualisys
‘ Cardie Nivet D
: QEncluir subtipo de financlamento: G078 -
04.08.01.083- MIOCARDIGA G/ USO DE i
neluir habilitago: 08,11 - QualiSUS Cardio,
5 Eé;gg?gSRPOREA (C/'2 OU MAIS yjvei 4, 08,12 - QualiSUS Cardio Nivel B, 08.13
[ENKERTOS) - QualiSUS Cardio Nivel G, 0814 - QualiSUS.
i Cardio Nivel D
i
Hacluir sublips de £ nanuamenzo 0078
! L " QuaitSUS Cardio.
; REVASCULARIZACAD
040601094 sjocArDIcA S/ uso Di:% incluir habilitagao: 08,11 - QualiSUS Cardio;
* EXTRACORPOREA gNivei A, 08,12 - QualiSUS Cardio Nivet B, 08.13:
: - QualiSUS Cardlo Nivel C, 08,14 - QualiSus
;Carﬁim Nival D

Einciuir suh_tl’pa de financiamento: (078 -

04 .08.01.085- MIQCARDICA S/ Us0o DE nclulr habilita
cdo: 0811 « QualiSUS Cardio
1 'EXTRACORPOREA (C/ 2 OU MAIS | \iver a 0812 - QualiSUS Cardio Nivel B, 08,13

(ENXERTOS) - QualisUS Cardio Nivel C, 08.14 - QualiSUS
‘ ECardEo Nivel D

ANEXT W
FICHA TECNICA DO INDICADOR TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA

Trata-se de um dos indicadores de qualidade institucionais utilizados para definir o
rendimenio o produtividade de leito’ de cada especialidade; Salienta-se a sua’
[importAncla para s gesiores de salde, pois este indicador permite avaliar a
ef:caenma de uma delerminada unidade hospltaiar.

-Conceituagio

Rspreseniar a média de lempo-gue os padentes permaneceram intemados ros:
Chietiva ihospitais  habliitados em  alta complexidade cardiovascular, relacionado aos
'  ragistros de chrurgias de pléstica valvar e revascularizag3o.

interpretacéo - média de permanéncia hospitalar pode ser influenclada psio perfll de compiexidade:
‘hospltatar & por caracteristicas individuais, come  idade, condlgao clinica ¢
comcrbadddes dos pactentas atendldos.

Um tampo médio de inlemacdo elevado ndo necessadamente repse‘:en
probiemas na gualidade da assisténola hospitalar, podendo estar relacicnhade ao




‘Usos

-Limitagtes

-Fontes

‘Método
‘calculo

: Unidade
medida

“desonho local de referBncia para caso mais graves.,

-Baixas medias de tempo de internacio sdo mais desejavels.

Enumera as principais finalidades de utilizagio dos dados & serem considerados na

‘andlise do indicador. Deve ser verificada a adeguac8o dos usos no decorrer do

tempo,

£ precisc sheervar o8 fatores que restringem a interpretacho do indicador,
'refereries tanto @0 proprio concelto, quanta &s fontes ulilizadas.

E‘\l‘r\culzﬂESUS - Banco de dados das Autorizagbes de Internagdio Hospitalar -

' jcarurglas conforme vol de procedimentos principais na AlH listades ne mélodo de

- céleulo,

[Férmula - de calculo; - Numerador {total de paclentes -diz no perfodo) [
Denominador{total de registos por motivo de saidas no perlodo) :

Estratificar os dados da férmula em:

de . paciantes adultos & idosos internades no hospitais habilitados com procedimento

!principal nos cadigo de procedimentos de Cirurglas:
104,06.01,080-3 - PLASTICA VALVAR
1004,06.01,081-1 - PLASTICA VALVAR ¢/ REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA

04.08.01.082-0 - PLASTICA VALVAR E/OU TROGA VALVAR MULTIPLA
[04.06.01,092-7 . - REVASCULAR%ZAQAO MIOCARDICA ¢/ USO DE

'EXTRACORPOREA

0406010835 - REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA €/ USO  DE.
| EXTRACORPOREA (C/ 2 OU MAIS ENXERTOS)

04.06.01.004-3 - REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA S USO  DE|
' EXTRACORPOREA

104.08.01,005-1 - REVASCULARIZAGAC MIOCARDICA &/ USO DE
EXTRAGORPOREA (C/ 2 OU MAIS ENXERTOS)

EToial de pacientes-dia no periodo de interesse.

Critérios de inclusio: Pacientes que foram submelidos a um procedimento cirdrgico
-cardiovasculares.

L Critérios de exclusio: Nao aplicdvel.

Total de saldas hospitalares no periode de interesse.

. Estratificar os dados da formula em:

-Descricio do carater da internagao - Modalidade da internago - 02 = hospitalar,

Identificagdo de tipo de AlH - Codigo de Wentificagio do tipa de AlH - 1 = normal,
E’fvlmi-vm; da Saldas de internagbes: Codige do Motivo da alta do padienta

QSaidas::chsidera-se saida da instituigio aguelas gue se ddo por Motivo da

Salda/Alta (oura, methora, estedo inafterado, evasdo, desisténcia do tralsmento,
transfer@ncia exismal,

de;

H

Dias



Pariodicidade

. Anual
de mensuragio -

Area

responsavel Coordenago-Geral de Alengo Especializada (CGAE/DAETISAES/MS)

Data
horsologagac
do indicador

da Dia/mésfanc no qual foi realizada a homologagao das informacdes referentes a0
findicador,

%Mensufaqéo. em dias, do fempo médic de permanéncia dos pacientes admitidos

Infarmacdes :nos hospitals habilitados na alte complexidade cardlovascular no ano base de 2018

adicionals Populaghc-alve: pacientes internados  no hospital  submetidos a  clrurgias

 cardiovascutares.

iDados dos sistemas de informagao com balxa completitude nos campos da AIH:
Limitagbes el relacionados aos codiges da CID-10 quanto aos dlagndsticos secundarios, para’
vigses | mensurar as comorbidades associadas nos pacientes, permitindo construgdo de:
| proxies de casos graves. :

;Brasil. Ministério da Satide, Agéncia Nacionaf de Saide Suplementar. indicadores .
‘Hospitalares  Essenciais, Média de Permanéncia geral. 2013/14. Disponivel-
remnchitpfwww.ans,goy brimages/storiesiprestadores/E-EFI-05.pdiBrasil, '

%Agéncia Nacional de Vigilncla Sanitéria, Crilrios Diagndsticos das Infecgbes|
i Relaclonadas a Assisténcia 4 Sadde. Resolugio N® 07, 24/02/2010, Brasifia, 2010,

Refarénoias éDe;pariamento de Informatica do SUS. Informagfes de Sande {TABNE?),§

Procedimentos Hospilatares do SUS, Média de permanéncia hospitalar. 2018,
- Disponival em: it fitabnet datasus gov.bricgifdefiohtrn. exe?sitvenvioiuf def

“Silve G.8; Sousa, A. G; Soares, Colésimo F.C; Piotto, C.F Avaliagao do tompo del
cpermangrcla hospitalar em clrurgla de rfevascularizagdo miocérdica segundo a
fonte pagadara Artigos Originais + Rev. Assoc. Med, Bras. 59 (3) Jun
: 2013hitps:ldoi.oro/10,1016/:ramb. 201212005

ANEXO Y
FICHA TECNICA DO INDICADOR TEMPO MEDIO DE PERMANENCIA

‘Mensuragio dos tolais de obitos ocorridos durante ou pés-operatéric até 30 dias, apos clrurgias
:cardiacas,

Conceituagas
.Relaglo percentual enire o nlimero de obitos aperatdrios & o nimero de cirurgias realizadas, em
ideterminado periodo.

{Objetiva [Acamparhar os tolais de obitos ocarridos duranie ou pos-operatério em até 30 dias.

O resuitado do ingicador reflete o percentual de pacientes gue foram a dbito apos serem subimetidos
Interpratagio "a ums cirurgla cardlaca relacionada ao procedimento principais dentro do perfodo de 30 dias.
Cuanto menor a taxa de monalidade, methor,

Enumera as principais finalidades de utlizacdo dos dados a serem considerados na andlise do

-Usos o ; =
§C dindicador. Deve ser verificada a adequagao dos usos no-decorrer do tempo.

Limilagdes :Observaf os falores que restingem a interpretagBo do indicador, referentes tanto a0 prapric
.conceilo, guarto as fortes utiizadas,




Amorte € um evento dnico & definitivo, e como o seu registro & obrigatdrio, aumentam us chaptas
‘de existirer dados para a construgiio do indicador. Mesmo empregando o melhores cuidados de
‘sadde disponiveis, muitos 6bifos ndo 4o eviidvels. A taxa precisa ser ajustada para varos laores
‘que podem influenciar & mortalidade hospitalar, tais como, dados demograficos dos pacientos,
diagnésticos, condigdes em que o paciente chegeu ac hospital, Qu seja, este Metodo de gjuste de
ifisco & usado para contabilizar o impacto desses fatores de risco individuais, que podem colocar
raiguns pacientes em malor risco de morte do que outios,

SPara calcular a taxa de moralidade em 30 dias, deve ser considerado ajuste de Risco! Idade; saxo:
‘comorbidades; tipo de procedimentos: fipp de admissBo (eletival urgéncia); tempo total de
“hospitalizagio

Vineula8US: Banco de dados dos Aulorizagdes de Intemagdes Hospitalares - Girurgias conforme rel
Fontes -de procedimentos principais na AlH listados no métedo de caleulo/ Sistema de informacdes Sobre
: Mortalidade - SIM Obitos ocorridos

Formuta de céleulo: Total de Obitos de pacientes adultos e idosos ocorridos em até 30 dias da ottima
‘alta hospitatar, apds cirurgla cardiaca {conforme slence de provedimenios).

Método  de X 100

edlouto

'Niimero total de Autorizagiio de Eniarnagﬁeﬁ Hospitalares - AlH de paclentas adultos & idosos com
‘base no identificador univaco do paclente no masma hospital

Numerador:

‘Nitimero de Obitos ocorridos no pds-operaloric em até 30 dias de pacientes adultos e idosos | com
ibase no Identificador univaco do paciente, coletado anualmente através do Vincula8US - Orige -
Sistema de informagtes Sobre Morlalidade ~ SIM. S&o contabilizadas por pacientes adultos e
idosos, gue sofrerem intervenghio cirtrgica cardiovascular, apresentado na AlH registros de codigos
de procedimento principal da AlH, a seguir;

04.06.01.080-3 - PLASTICA VALVAR

104.06.01.081-1 - PLASTICA VALVAR G/ REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA
04.06.01.082-0 - PLASTICA VALVAR E/OU TROGA VALVAR MULTIPLA
04.06.01.092-7 - REVASCULARIZAGAD MIOCARDICA &/ USO DE EXTRACORPOREA

:04.08.01.083-5 - REVASCULARIZAGAD MIOCARDICA C USO DE EXTRACORPOREA (G 2 OU
MAIS ENXERTOS)

104.06.01.004-3 - REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA §/ USO DE EXTRACORPOREA

04.08.01.095-1 - REVASCULARIZAGAO MIOCARDICA S USC DE EXTRACORPOREA (G 2 (U
'MAIS ENXERTOS)

éCritéﬁﬁs de incluséo:

:Pacientes adultos e idosos que apresentaram registros de 6bilos, conforme CID 10, sendo na causa
‘basica ou em uma das finha do atestado de obito , associada a cirurgia cardiovascular dentro de wm
-periodo igual ou infertor a 30 dias (£ 30 dias).

'ClD 10 yue deve ser avaliado no Atestado de Obito no SIM a sarem considerados na andlse:

1200 Angina instavel; 1208 Oulras formas de angina pectoris; 1208 Angina pectoris, ndo especificada;

1210 Infarto agudo transmural da parede anterior do miocardio; 1211 Infarfo agudo transraural da
ipareda inferlor do mioedrdio; 1212 Infarto agudo transmural do miocdrdio de oulras localizagoas;
H213 infarto agudo transmural o miccdrdio, de jocallzagio ndo especiiicada; 1214 Infans aguoo
‘subendocardico do miccardio; 1219 Infarto agudo do mictdrdio ndc especificado: 1227 Indarto do
‘rniocérdio recorrente da parede inferior; 1228 Infarte do miocardio recorrents de oulras losalizacGes,
1229 Infarto do miocardio recorrente de localizaclo ndo especificada; T820 - Complicacin rmacanica
ide



-protese valvular cardlaca; T821 - Complicacéo mecénica de dispositive eletrdnico cardiaco: TE2? -

Complicagio mecanics de enxerto de ponte corondria e implantes de valvas; T823 - Complicactes
mecanicas de outros enxerios vasculares; T824 - Complicagiio mecdnica de caleter vascular de
tidlise; T825 - Complicagées mecanicas de outros disposilivos e implantes cardiovasculares: T826 -
thfecgBo o reagHio inflamatorias devidas A prétese vaivular cardfaca: T827 - infeccho o reacho
inflamatérias devidas & outros disposilivos, implantes e enxerios cardiacos e vasculares: T826 -

-Curas complicagbes de dispositives pratélicos, Implantes e envertos cardiacos & vaseularas: TEZG .

Complicacbes ndo especificada de dispositivo protético, implante e enxerto cardiacos o vasculares).

Critérios de exclusdo: Nio aplicavel,

‘Denominador

Total de dirurgias cardiovasculares no perfodo, Nomero de cirurgias realizadas: E colelado
anualmente através do VinculaSUS - Sistema de Informagies de Autorizacbes de Internacfes

Hospitalaras - SIHISUS.

-Critérios de inclusio;

Pacientes adultos e idosos que foram submetidos & um pracedimento cirdrgico sardiovasculares no

‘periodo.

éCrité-rias de exclusgo:

‘Pacientes adultos & idosos que apresentaram registros de Shitos, conforme GID 10, sendo na causs

basica ou em uma das linha do ateslado de obito , CAUSAS NAD associadzs a cirurgia

cardiovascular dentro de um periado igual ou inferior a 30 dias (£ 30 dias).

Unidade de,
-medida
Periodicidads
der
mensuragio
Area
responsavel

Data dai
homologacéo
do indicador

Limitagbes &
vinses

Y

[Anual

fCocrdenagﬁmGerai de Atencéio Especializada (CGAE/DAET/SAES/MS}

Dla/mésfano no qual fol realizada a homologagéo das informagBes referentes ao indicador.

Fathas no processo de recepgdo dos dados dos sistemas de informacdo, ou no processe de

completitude dos campos na base de dados a AlH relacionadas ac campo da CID 10 relacionada .

‘causy basica e as linhas dos atestados de dbitos no §IM.

‘Australian Commission on Safety and Quality in Health Care 2012, National cors, hospilalbased
-outcome indicator specification, CONSULTATION DRAFT, ACSQHC, Sydney.

Brasil. Ministerio da Saude. ANVISA, FIOCRUZ. Protocolo para Cinurgia Segura.,

Referénecias

‘Canadlan . Instte for  Health :infarmaiiqn {CiHEy: hitp:fwww.cihl. calaibi-ext-

-portalfinternetienitabbedcontenthealth+syst...

“Jarman B Using mortality data to drive system level improvement, 10th European Forum on Quality
Improvement, Londaon, April 2006. 4-1-2005.

Kristensen S, Mainz J, Bartels P. Catalogue of Patient Safety Indicators. Safety Improvement for
Patients in Europe. SlmPatlE - Work Package 4 [Internet]. March 2007. Disponivel em;
thitp:/ivavw hope. be/3activitiesfdocs activities/SIMPATI E_Patient safely_indicators_Professionals.pdt




ANVISA. Agéncis Nacional de Vigilncia Sanitdria. Manual Segundo desafic global part 4
‘sequranca do paciente: Cirurgias seguras salvam vidas (orlentagbes para cirurgta sogura da Obs 7
‘Organizagdo Mundial da Sadde. Rio de Janeiro: Organizagiio Pan-Amencana da Satde; Minisieno
da Satde, 2009.

ANEXO W
FICHA TECNICA DO INDICADOR REINTERNACAD EM ATE 30 (TRINTA) DIAS

As reintornaches hospitalares, quande nfio planejadas, podem representar
deficiéncias no atendimentc das necessidades correspondenies & delerminada
~doenga (Borges e Turrini, 2011).

:  Esse fendmeno ¢ importante, pois a parir de sua observagéc, e consequentemente

'Congelluagdo *dos fatores de risco envolvidos em sua ocoméncia, é possivel identificar a gravidade.
‘dos pacientes atendidos em um determinado servigo de salde (Borges e Turring,
L 2011).

£ a relaglio porcentual entre 0 nimere de reinternagoes pela mesma causa, ou-
- causa associada, até 30 dias da slta hospilatar e o total de saldas.

Acompanhar as reintemagbes até 30 dias apds a alta progressiva do
Objetivo ‘estabelecimento de satde (hespital habiltado] ne pés-operatorio de cirurgia
cardiaca.

' 0 resultado do indicador refiete o percentual de pacientes que retornaram ao hospital
'no prazo de 30 dias desde data da saida apds um procedimento de cirurgia cartiata,
‘Interpretacao  serdo essa reinfernagiio no hospital que realizou 0 procedimento ou em outro desde
_que em condigdes refacionadas ao procedimento principal informado na AlH ds
‘origem da primedra admisséo.

‘Sobre a taxa de reintemaches, observam-se diversas iniciativas de sua aplicagio-
para medir o desempenho hosplialar, sendo o inlsresse em seu use relacionado n#o
‘apenas as aveliagbes de qualidade, mas {ambém ao impacto scondmico das
 reinternages no sisterna de satide (HASAN,200%; BENBASSAT: TARAGIN, 2000).

‘Se uma pessoa ndo se recupera bem, é mais provével que o tratamento hospitalar:
‘posterior seja necessario dentro de até 30 dias, que & a razhc pela qual ests
indicador & utiizado para mensurar capacidade resolutiva na recuperagdo do.
“paciente {NHS,2014).

_ 'Enumera as principais finalidades de utitizagao dos dados a serem considerados na
Usos ‘andlise do Indicador. Deve ser verificada a adequagde dos usos no decorrer do
‘ tempe,

Observar os fatores que restringem a interpretagéio do indicador, referentes tanto &0
préprio conesito, quanio as fontes utitizadas.

‘Para seu célculo, & necessdrio acessar bases de dados em que seja possivel a
: ‘vinculagdo de informagdes do mesmo paclente, a parlir de uma chave numiérics
:Limitaghes Gnica ou da aplicagio da metodologia de linkage probabilistico sobre dados:
Ideniificados.

Para calcular g taxa de reinternages em 30 dias, deve sef considerado ajuste de

‘Risco: Idade: sexc; comorbidades; tipo de procedimentos; tipo de readmissdo
:{eletival urg@ncia).

:Fontes VinclaBUS - Banco de dados dos Autorizacies de Internagbes Haspitatares

‘Mélodo de’ Nodmero de reinternacdes. ndo programadas pela mesma causa até 30 dias da alla
caleulo ‘hospitalar / Total de safdas x 108

- Numeradior:



(Bdo contabiizadas registros por pacientes, onde hd identificacdc univoca de
-identificacdo de registro de uma segunda internagasoireinternacio com registro de
data de internacho endre 1 e 2% dias apds a alia hospitalar, sendo considersdn
-apenas adultos e idosos, apresenlado com procedimento principal, a seguir
registrados na primeira inlernagéo:

§4.06.01.080-3 - PLASTICA VALVAR
-04.06.01.081-1 - PLASTICA VALVAR Cf REVASCULARIZACAD MIOCARDICA
04.06.01.082-0 - PLASTICA VALVAR Z/0U TROCA VALVAR MULTIFLA

04.06.01.062-7 - REVASCULARIZACAG MIOCARDICA &/ USO DE
EXTRACORPOREA

04.06.01.093-5 - REVASCULARIZAGAD MIOCARDICA €/ USO DE
EXTRACORPOREA (C/ 2 OU MAIS ENXERTOS)

04.06.01.094-3 - REVASCULARIZACAD MIOCARDICA S/ USO DE
EXTRACORPOREA

04.068.01.095-1 - REVASCULARIZAGAC MIQCARDICA S/ USO DE

'EXTRACORPOREA (G/ 2 OU MAIS ENXERTOS)
Critérios de incluso:

AlH com Identificagio do campo lipo de AH - 1 = normal, na Modalidade da
internacas - 02 = hospitalar. Saidas: Campo- Motivo da Saida/ alta (cura, methora,
estado inalterado, evasdo, desisténcia do tratamento, iransferéncia externa),

Benominador:

Nomero total de registros de pacientes de Autorizagio de Intemages Hospitalares -

-AtH com base no identificador univoco do paclente no mesmo hospilal, sendo
congiderado apenas adultos e ldosos com registros, de procedimentos stencado
-acima e que a internagio acorreu no periodo anleror & data da internacsio do yegistro
- de reinternacic no perfode,

;Pacientes com registros de Aulorizacdo de Internagbes Hospitatarss (AlH) com

‘dados de identificacio univotos que tiveram uma salda (intemagdo prévia} e que
i foram readmitidos em hospitais do SUS dentro do perodo.igual ou inferior 2 30 dias
{E 30 dias).

+Pacientes com registro de Aulotizacde de:Intsrnagiies. Hospitalares {AlH) com dados

-de identificacdo univocos que foram readmitidos em hospitais do SUS dentro do.

-periodo igual ou inferdor & 30 dias (£ 30 dias), por causas relacionadas aos
s procedimentos

;(CID 10 1200 Angina instavel; 12080utras formas de angina pectoris; 1209 Angina

pecloris, nfo especificada; 1210 infarlo agudo transmural da parede anlerior do

 mjocardio; 1211 Infarto agude ansmural da parede inferfor do miocdrdio; 1212 Infarto

agudo transmural do miocdrdio de outras focalizagdes: 1213 Infarto agudo transmural’
do miocéardio, de locallzagio nio especificada; 1214 Infarto agudo subendocardico do'

imiocardio; 1219 Infarle agudo de roiocardio ndo especificads: 1221 Infardo do
miacardic

recortante da parede Inferior;, 1228 Infario do miccardic recorrente de ocutras
localizaghes; 1229 Infarto do miocsrdic recorrente de localizaglio nie especificada;

;1820 - Complicagho mecanica de pritese valvular cardiaca; T821 - Complicaco

mecdnica de disposilivo eletrdnico cardiaco; T822 - Complicagiic meclnica de
erxerto de ponte corondria ¢ implantes de valvas; 7623 - Complicagdes mecanicas
;de oulros enxerios vasculares; T24 - Complicacc mecanica de cateler vascular de
[didlise; T825 - Complicagbes mechnicas de outros dispositivos e implantes
 cardiovasculares; T828 - infecglio e reaglo inflamatérias devidas & protese valwilar

‘cardiaca; TB27 - Infeccdo ¢ reaglio inflamatdrias devidas a outros dispositivos, -

mplantes e emxertos cardiscos e vasculares, TB28 - Ouuas complicactes de
‘dispositivos protéficos, nplantes ¢ enxertos cardiacos e vasculares; TAZO -




‘Complicactes néio espacificada de dispositivo protétice, impfante e snxerlo cardisees
‘e vasculares).

- Critérins de exclusao:

{+ Registro de Autorizacdo de Intemagbes Hospitalares {(AlH) com motive de Saida
' devido a dbito, Pacientes apos a alta da primeira infernagéo foram a Ghbito em ate 30
-dias. Pacientes gue ndo constam registro de Aetorizacio de Internacdes Hospilalares
S{AIH) com dados de Identificag@o univecos para identificacdo da readmlssio apos a
‘glla dg primeira inferragao.

Pacients com registro de Autorizactio de Internagdes Hospitalares (AH) com dados
de identficagio univocos que apresentaram readrissdo com menos de 24 horas de
infernagéo.

+ Pacientes com internacGes relacionados aos casos externos ao escopu do

programa

Unidade aa?%

medida

Periodicidade

de Anual

mensuragio

f‘ef:m se  Coordenagio-Geral de Atengao Especializada (CGAE/DAETISAESIMS)

LCID 10 que deve ser avaliado nos campos de CID Principal da AtH de reinternagéo a
i serem considerados na andlise!

informacdes |Obs: A necessidede de estimulo ac use adequado do Sistema de informagéo
fadicionals ‘Hospitalar -SiH, com vistas a methoria dos dados em nivels adequados de coberiura,
: -completitude e consisténcla dos campos relacionado ac diagnastico, que permitam a
“construgao de um monitoramento a partir de indivadores de qualidade, em especial

.t resuitados, com validade & conflanga.

Diferengas na gravidade da doehga, comorbidades e outros falores de fisco potencial
(podem contribuir para uma variagBo nos resultados.

LIMHaghes & panag ng processo de recepgdo dos dados doe sistemas de informagdo. ou no

; vieses ‘processo de completitude  dos camipos na base de dados a AlH relacionadas aos
‘campos: de identificagBe do paciente, campos relacionada & diagnosticos
‘secundarios na AlH.

Saéde—.Legis - Sigtemna de Legislag o da Sagde
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01.155.430/0001-45
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FAEC - QUALISUS CARDIO
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FORMIGA

Ano Censo
2021

Secretario{a)

Aghneia Vaior Valor Valar
ol:] Conta OB Tostad Besconto Edgpuinte

OOJ 155 OOE8240318 o8 292,31 .00 98.282 31

Total #6.292,.31

0,80 #8.282,31

Tipo de consulia
Fundo & Fundo

Grupo
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UF
MG

Codigo IBGE

312810
Prefeito(a)
Presidente Conseiho
ne we
Meotive Processo Proposta Portaria
250001203 EE 2053 o o008

ores repassados serdo creditados em ne méxime dois dias dleis apos & dats de emissdo

Agles



23082023, 0925

Extrato por periodo

Cliente: FMS
Conta:  011% 1 006 § 060624031-8
Data: 2370872023 - 09:25

Mg Agoste/2023

Peripdo: 1 - 23
Extrato
Data Mov. Nr. Doc. Histarico
[Lilthigy SALDO ANTERIOR
0270872023 411837 RESGATE
N2/08/2023 145133 ENVIO TED
32/0872023 145229 ENVIO TED
03/08/2023 3IBEBY0 APLICACACQ
0370872023 009901 CRED TED
(3/08/2023 0a0001 CRED TED
D3/08/2023 Q00601 CRED TED
03/068/2023 Go6001 CRED TED
03/08/2023 125865 DEVOL TED
03/08/2023 943698 PG LUZ/GAS
03/08/2023 125741 ENVIO TED
03/G8/2023 125865 ENVID TED
03/08/2023 126024 EAVIO TED
Q370872023 126193 ENVIC TED
33/08/2023 156100 ENVIG TED
D3/08/2023 156462 ENVIO TED
030842023 030923 ENVIO TEV
Q03/08/2023 331313 ENVID TEV
03/08/2023 031607 ENVIO TEV
03/08/2023 031607 ENVIO TEV
04/08/2023 383270 RESGATE
04/08/2023 055270 BG ORG GOV
04/08/2023 055342 PG ORG GOV
04/08/2023 150893 ENVIO TED
GAfOB/202% 0417330 ENVIO TEY
07/0872023 482162 RESGATE
O208/2623 1084924 ENVIO TED

hitps #garenciador.caixe.gov b/ SHBCimprime_axt _parioda. processa?hdnDatalnicio=0 Y08/2023&hdnDataFinai=23/08/2023

in temet. . BankiNg G AIXA

vator

0,00
2809381 C
593,81 D
27.500,60 D
597.793,34 0
1.212.097,44 C
17.732,896 C

356400 C

57,716,080 C

2.812,85C
314,27 D
1.602,5t ©
2.812,85 D
1.088,22 b
504,51 D
450,01 D
8.000,00 D
664.691,47 D
22,204,750
611,76 D
4.482,56 0
86,097,988 C
21.796,17 0
51,748,940
2.812,850
10,240,020
706,896,583 C

173.299,08 D

Saidn

0,60
2808381 C
272.500,06 €
6,00 4
587,793,340
£14.104,10 ¢
632,037,068
635.601,06 C
F03.31A.06 08
706,129,991 ¢
705.815,64
704.813,13C
702.000,28 ¢
700,945,086 C
700,440,558 C
£99.990,54 ¢
631.960,54 ¢
27.29%5407 C
509432 C
4.482,56 €
5,06 C
88,097,988 ©
84,301 81 ¢
13.052,87
10,240,023 L
0,00 ©
746.896,83 C

533.547,75C



SHARSNYPL 0825

TR

DRMG/2083
H/OR/2023
DE/DBAZ023
0B/08/2023
OBAIBF2023
OR/08/2023
a9/08/2023
0970872023
/0872023
10082623
10/08/2623
HAAMY 023
LO/0B/2023
L/SF2023
100872023
11/08/2023
11/68/2023
LEfO8/2023
11/08/2023
11/068/2023
11/08/2023
1B/08/2023
16/08/2023
1TI0EF2G2E
L7/0872023
17706/2023
1770872023
17AORIZ2023
17/08/2023
1770872023
17/08/2023
1740842023
17/08/2023
12A08/2023
1770872043

P7/08/202%

=w;:’:ks‘fg;ereau;i:—zﬁr‘;r,c:aixa‘;}Qv.bifs!IBCIimps‘ime_exi_pmiod&pmceasa?hdr;Da!ainlc!o*—“()1JUBJZDES&minDa!aFinai=23{08s’2023

070954

(70458

B44653

21T 1R

740850

740996

741148

741426

363286

134725

482942

000001

000001

HES L]

a6Goot

00043

101347

4431795

008001

o0goGE

000001

313548

111354

885208

181162

265769

200001

09339497

J3421i1

34355

34551

(034724

(35389

35570

035743

035887

036030

036196

ERVIO TEY
ENVIC TRV
RESGATE

PG LUZ/GAS
PG LUZ/GAS
PG LUZ/GAS
PG LUZ/GAS
PG LUZ/GAS
RESGATE
ENVIO TED
APLICACAG
CRED TED
CRED TED
CRED TED
CRED TED
CRED TED
ENVIC TEV
APLICACAQ
CRED TED
CRED TED
CRED TED
PAG BOLETO
ENVED TEV
RESGATE
ENVIO TEV
APLICACAD
CRED TED
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA
PAG AGUA

PAG AGUA

I lem:el,. BankiNg C.ABXA

£2.404,01 D
521.193,74 D
1.083,81 C
32,93 D
286,88 D
179,33 0
224,22 0
198,48 1
984,13 C
984,13 D
$80,875,05 D
46.923,75 ¢
18.743,21 €
353.235,69 C
9,960,00 ¢
274.560,00 C
122.486,60 D
65.483,89 [
33.277,47 C
33.183,00 C
31.875,00 €
96,62 D
12.754,96 b
128,270,831 C
129.270,83
11,195,750
15.226,55 ¢
72,60 D
36,40 D
36,40 D
24,710
138,67 D
36,40 b
36,46 D
336,02 D
138,67 D
36,400

36,40 &

§21.19%,74 C
7,06 C
1,683,585 €
880,88 ¢
504,00 €
414,67 C
190,45 ¢
0,00 C
884,13 C
0,00 €
SHO.876,05 D
533,952,300
515,208,09 O
161.973,40 D
152.073,46 O
122.486,60 ¢
g.00c
65.483,89 D
32.206,42 D
976,508 C
32.853,58 C
32.754,96 C
G000
129.270,83 C
0,00 ¢
15.195,75 D
4.030,80 C
3.558,20 ¢
1,921,80 C
3.885,40 C
3.860,69
372202 €
3.685,62 ¢
3.649,22 C
3313,20C
3.174,53¢C
3138,13¢C

3.103,73¢

23




IBHOBIZ023, 09:25
\7/08/2023
17/08/2023
17/08/2023
177082023
$7/08/2023
17/08{2023
17/08/2023
17/08/2023
18/08/2023
18/08/2023
31/08/2023
21/08/2023
22/08/2023
22/08/2023
22/08/2023

22/0B/2023

(436325

036496

036641

336769

3691%

837036

(17168

000080

748624

161414

686770

211319

316786

A0G001

130247

130305

PAG AGUA

PAG AGUA

PAG AGUA

PAG AGUA

PAG AGUA

PAG AGUA

PAG AGUA

DEB, CONV,

RESGATE

TEV MESM T

RESGATE

ENVIO TEV

APLICACAD

CRED TED

ENVIO TED

ENVIO TED

Lancamentos do Dia

Data Mov.

23/08/2023

NP Doc.

000001

Histdrico

CRED TED

GAT CATXA: OBOD 726 0i01
Pegsoas com deficiéncia auditiva; 0800 726 2492

Ouvidoria: 0BOG 725 7474

Al CATXAL G800 104 G104

hitne-Horranciadorcaixa.aov b SHBCAmpdme ex%ﬁperioda,processa?hdnl)alalnicm:@‘1ID8!2023&hdnt}aiaFinal:2318852023

Interm el BankiNg CAKA

36,40 0
138,67 D
138,67 D

36,40 D
60,62 0
35,40 D
48,00 0
2.606,48 D

28,769,94 C

28.769,94 D

47.212,85 C

47.212,85 D

93.061,09 D

$8.292,31 C

3.168,22 D

2.066,60 D

Valor

566.277,14 C

3,065,331 C
2.926,66 C
2.787,99 ¢
3,751,509 ¢
2.690,47 ¢
2.554,57 C
2,606,468 €
(4,00 €
26,769,534
0,00 ¢
47.212,85 C
6,00 ¢
93.061,09 17
5.231,22 €
2.066,00 C

0,008

Saldd

566,277,414 C
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GOVERNO DO ESTADO DE i\liNA‘r GERALS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

RESOLUCAO SES/MG N 8258, DE 20 DE JULHO DE 2022

Aprova a alteragdo ¢ prorrogagao das regras
dispostas na. Resoluglio SES/MG n° 7.775.
de 15 de ontubro de 2021, que dispde sobre
o repasse, om  cardter excepeional ¢
temporario,  de incentive  financeiro
complementar  para  eXCCUgRO dos
procedimentos  cirrgicos de  Alta
Complexidade Cardiovascular no Estado de

Minas Gerais, e dé outras providéncias

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS, no uso
de suas atribuicdes legais que lhe confere o art. 93, § 1°, da Constitui¢iio Estadual, 0s incisos |

ell do art. 46 da Lei Estadual n® 23.304, de 30 de maio de 2019 ¢, considerando;

- a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro dc 1990, que dispde sobre as
condiches para promogdo, protego ¢ rccupcragao da saide, a orgmza{;ao a ¢ fuscionamenio
dos servigos correspondentes;

. a Lei Federal n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a
participagio da comunidade na gestao do Sistema Unico de Sahde/SUS c sobre as
transleréncias intergoyernamentais de reeursos financeiros na drea da sadde;

- a Lei Complementar n’ 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o § 3°
do art. 198 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal ¢ Municipios em agdes & servigos publicos
de satde; estabelece oy critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a satde ¢ as
novmas de fiscalizacdo, avaliagho e controle das despesas com sande nas 3 (irés) esferas de
gOverno; revoga dispositivos das Leis nos 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de
julho de 1993; ¢ dé outras providéncias;

- o Decreto Federal n® 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n®
8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre 4 organizacdo do Sistema Unico de Salide

- SUS, o plangjamento da salide, 2 assisténcia 4 satde e a articulagio interfederativa; e



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE EXTADO DE SAUDE

- a Deliberagio CIB-SUS/M( n” 3.878, de 20 de jutho de 2022, que aprovit 4
alteragio e protrogacio das regras dispostas no Anexo TInico da Deliberagiio CIB-SUS/MG o°
3.556, de 15 de outubro de 2021, que aprova em cardter excepeional e temporirio o repasse de
incentive financeiro complementar para execugho dos procedimentos cirargicos de Alla

Complexidade Cardiovascular no Estado de Minas Gerais, e da outras providéncias.

RESOLVE:

Art. 1°- Alterar e prorrogar as regras dispostas na Resolugfio SESMG w7775,

de 15 de outubro de 2021, nos termos desta Resolugdo.

Art. 2° - A prorrogaciio que trata o artigo 1° seré pelo periodo de 12 (doze} meses.
contados a partir da competéneia de outubro de 2022, podendo ser novamente promogada

conforme inferesse publico.

Art. 3% - Fica alterado 0 Anexo 1V da Resolugiio SES/MG n® 7.775, de 15 de
outubro de 2021, conforme Anexo 1 desta Resolugio.

§ 19 A alteracio de que trata o caput deste artigo refere-se a0 aeréscimo de (4
{quatro) perfodos de monitoramento, de acordo com a profrogagho dispesta no art, 27 desia
Resolucio.

§ 29 O desempenho dos beneficidrios serd acompanhado ¢ apurado peloe Suitena
SIGRES a cada 03 (trés) meses ¢ o resultado das avaliagdes impactard no valor do incentive o
ser repassado, conforme regras dispostas na Resolucdo SES/MG n® 7.775, de 15 de outubro de
2021,

Art. 4° - Para o perfodo disposto no art. 2° desta Resolugdo, fica mantido o valor
financeiro no montante de R$19.661.444,03 {dezenove mithdes, seiscentos ¢ sessenta ¢ um
mil, quatrocentos e quarenta ¢ quatfo reais € cinco centavos), distribuidos por mumcipio
exceutor conforme metodologia descrita no Anexo 11 da Resolugdo SES/MG n® 7.775, de 15
de outubro de 2021.

§ 1° ~ O incentivo destinado a municipios que detem a gestio de scus
prestadores serd repassado do Fundo Estadual de Satde ao Fundo Municipal de Saude, atraves

da dotacio orcamentaria n® 4291.10.302.158.4463.0001- 334141 - 10,1,



. GOVERNO DO ESTADG DE MINAS GERALS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

ANEXO 1 DA RESOLUCAO SES/MG N° §,258, DE 20 DE JULHO DF 2022

SANEXO 1Y DA RESOLUCAQ SESMG N®7.773,DE 15 DE OUTUBRO DE 20217

REGRAB ACOMPANHAMENTO, CONTROLE E AV ALIACAO DOS
BENEFICIARIOS CONTEMPLADOS COM INCENTIVO FINANCEIRG

i Tode o processo de acompanhamento dos indicadores seguird as novmas estabelecidas
na Resolugio SESMG N 7094 , 29 de abril de 2020 que  defing as rogras do processo de
acompanhamento dos indicadores previstos om Resolughes Estaduais, institul as Reunides
Tematicas de Acompanhamento ¢ dd outras providéncias.

o ¢ apurado pelo Sistema GEICOM

2 O desempenho dos beneficiarios sera acompanhad
4 cada 03 (trés) meses © O cesultado das avaliagbes impactard no valor do incentivo a ser

repassado, conforme estabelecido na pr
{ seguinte Cronograma;

esente Resolugdio, a partir da segunda parcela, seguindo

{* parcela - Outubro/21 - Repasse Integral
2* parcela - Janeiro/22 outubro, novenibro ¢ Repasse baseado no
dezembro de 2021 desempenho alcangado no
}‘- indicador
3* parcela - Abril/22 janeiro, foverciro e margo de | Repasse baseado no
2022 desempenho alcangado no
indicador
4* parcela - Julho/22 abril, maio e junho de 2022 | Repasse baseado no
| desempenhio alcangado no
indicador
5% parcela -~ dezembro/2022 | julho, agosto, setembro Repasse baseado 0o
2022 desempenho alcangado no
indicador
6 * parcela - margo/2023 oufubra, novembro, Repasse buseado no
dezembro 2022 desempenho alcangado no
indicador
7 * parcela - junho/2023 janeiro, fevereivo, margo Repasse bascado no
2023 desempenho afcangado no
' - lindicador




§ 2% - O repasse do incentivo financeiro destinado aos prestadores sob gestio
estadual serd realizado diretamente ds entidades, através da dotagiio orcamentdria n®

4291.10.302.158.4463.0001 - 335041 - 10.1,

Art, 5° - Alterar 0 Anexo HI da Resolugiio SES/MG n° 7.775, de 15 de outubro

de 2021, conforme Anexo I desta Resolugio.
Pardgrafo dnico - A alteragio de que trata o caput desse artigo refore-se ao

Método de Céleulo que serd retroativo ao pagamento da 4% parcela, correspondenic o

monitoramento de abril, maio e junho de 2022,

Axt, 6° - Para viabilizar as disposicGes contidas nesta Resolucdio, deverd ser

assinado Termo Aditivo ao instrumento vigente, a ser disponibilizado até outubro de 2022

Art, 7° - Permanecem inalteradas as demais regras dispostas na Resolucio
SES/MG n° 7.773, de 15 de outubro de 2021, '

Art, 8° - Esta Resolugfio entra em vigor na data de sua publicaciio.

Belo Honzonte, 20 de julho de 2022.

FABIO BACCHERETTI VITOR
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE

ANEXOS I E Il DA RESOLUCAO SES/MG N° 8.258, DE 20 DE JULHO DE 2022
{disponivel no sftio eletronico www.sande.mg.gov.br).

-3



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
© SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

8 parcela - dezembro/2022 | jutho, agosto, setembro Repasse bascado no
2022 desempenho alcangado no
indicador

31 A Diretorin de Processamenio ¢ Monitoramento dos Recursos de Média ¢ Alta
Complexidade realizard 2 apuragiio da producdo apresentada pelos beneficidrios/municipios no
rimestre avaliado, considerando as bases de dados carregadas pelos gestores no DATASUS
apos o processamento mensal do STHD,

43 A Coordenagio de Alta Complexidade/DAE/SRAS fard a insergfio das metas no SIGRES ¢
abrird sistema para realizagio do processo de acompanhamento ¢ avaliagio dos indicados.

3y O beneficiario deverd validar a meta inserida do SIGRES dentro do prazo de 7 dias Qteis,
poedende ser prorrogado excepcionalmente por ignal periodo,

6} Em caso de ndo cumprimenio das metas previstas para cada indicador ou discordancia do
percentual de desempenho registado no sistema, o beneficidrio pederd solicitar recurso, no
momento da validagdo de resultados, & Reunido Tematica de Acompanhamento.

8) Findado o prazo estabelecido para validagdo de resultados, o beneficiario ndo poderd
solicitar recurso para a Reunido Temdtica de Acompanhamento ¢ a vahidagio dos resultados
apresentados 1o sistema serd automatica.

9y A Comissiio de Acompanhamento terd o prazo méaximo de 10 (dez) dias {iteis a contar do
recebimento do recurso, para avalia-lo e emitir parecer no SIGRES.

1 As decisdes da Reunido Tematica de Acompanhamento de Atengfio & Satde deverdo scr
cmitidas com base na documeniacio apresentada pelos beneficidrios. As AIH referentes a
infernacdes realizadas no trimestre avaliado mas apresentadas em processamento subsequente
nio serio consideradas para justificativa de ndo alcance das metas,




¢ GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

2,
5

ANEXO Il DA RESOLUCAO SES/MG N° 8.258, DE 20 DE JULHO DE 2022,

“ANEXO 111 DA RESOLUCAO SES/MG N° 7.775, DE 15 DE OUTUBRO DE 2o
INDICADORES

Indicador: Nimero de Cirurgins Cardiovasculares de Alta Complexidade aprovadas na Forma
de Organizagio 040601 - Cirurgia Cardiovascular, no trimestre avaliado.

Descrigio: O indicador visa avaliar a execugio das as cirurgias cardiovasculares de alt
complexidade pactuada na PPYMG.

Método de calculo:

N® de AIH aprovadas pelos hospitais habilitados pelo Ministério da Satde come Unidade ou
Centro de Assisténeia de Alta Complexidade Cardiovascular com o procedimento principal na
forma de organizacio 040601 (incluindo méltiplas ou sequenciais), financiamento MAC ¢
FAEC e complexidade ALTA.

Unidade de Medida: unidade

Periodickdade: trimestral
Pataridade: maior melthor

Meta do Indicador:

A meta do indicador estabelecida foi calculada com base na meta fisica anual da PPl na FOG
40601, proporcionalizada por trimesire.

Barbacena 202 51
Belo Horizonte 2859 Ti5
Diamantina 108 27
Divindpolis 193 49
Governador Valadares 254 64
Ipatinga 265 66
Hajubi 100 25
Juiz de Fora 429 1107
Montes Claros 650 163
Muriaé 236 59
Pogos de Caldas 222 56
Ponic Nova 177 44
Pouso Alegre 193 48




GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO BE SAUDE

S0 Schastido do Paraiso 311 93
Sete Lagoas dse 40
TeofiloOtoni 264 6
Lberuba 27 68
Uberldndia 509 127
 Varginha ] 67 92

Fante: Sistema de Informacdes Hospitalares (STH/SUS) e Meta Fisica PPIMG trimesiral
nrevista neste anexo,

Faixa de Desempenho: Percentual de cumprimento do indicador para fins de pagamento do

incentivo financeiro.

0% da execuglo da meta fisica da PPI rimestral
10% ¢ < 90% da execugiio da meta fisica da PPL

100% do incentivo financeiro

80% do incentivo financeiro

trimeostral .
> 50% ¢ T0% da execugio da meta fisica da PPI 6F .
(rimestral 60% do incentivo financeiro

< 50% da execuedio da meta fisica da PPI trimestral | 0% do incentivo financeiro’

Excepcionalmente para os municipios de Alfenas ¢ Contagem, que possuem prestadores
habilitados como Unidades de Assisténcia em Alta Complexidade Cardiovascular apenas com
o Servigo de Cirurgia Vascular, ¢ para Passos, por nio ter programagiio na PPI para a Forma
de Organizagio 040601 - Cirurgia Cardiovascular, o indicador sera:

Indicader; Namero de Cirurgias Vasculares de Alta Complexidade aprovadas na Forma de
Organizagio 040602 - Cirurgia Vascular, no trimestre avaliado.

Descrigiio: O indicador visa avaliar a execugilo das cirurgias vasculares de alta complexidade
pactuada na PPI/MG.

AMitodo de cdlenlo:

N de AJH aprovadas pelos hospitais habilitados pelo Ministério da Satde como Unidade ou
Centro de Assisténcia de Alta Complexidade Vascular com o procedimento principal na forma
de organizagio (40602 (incluindo méltiplas ou sequenciais), financiamento MAC ¢ FAEC ¢
complexidade ALTA, exceto procedimento 040602007-8,

11




LASR, GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
& SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE
AT

Unidade de Medida: unidade

Perlodicidade: rimesiral
Polaridade: mator methor

Meta do Indicador:

A meta do indicador estabelecida foi caleulada com base na meta fisica anual da PP na FOG
40602, proporcionalizada por trimestre.

Alfepas 2 3
Contagem 33 &
Passos 7 20

Fonte; Sistema de Informagdes Hospitalares (SIH/SUS) e Meta Fisica PPYMG trimestral

prevista neste anexo,

Faixa de Desempenho: Percentual de cumprimento do indicador para fins de pagamenta do
incentivo financeiro,

> 80% da cxecugdo da meta fisica da PPI trimestral

% R sl

100%, do incentivo financeirn

> 60% ¢ < 80% da execucao da meta fisica da PPI
trimesiral

80% do incentivo {inanceiro

> 50% e < 60% da execucio da mefa fisica da PP1
trimestral

(0% do incentivo financeiro

< 30% da execucfio da meta flsica da PPI trimestral

0% do incentivo financeiro




GOVERNO DO ESTADG DE MINAS GERAIS
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DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 3,556, DE 15 DE QUTUBRO DE 2021

Aprova em cardter  oxcepeional ¢
lempordrio o repasse  de  incentive
financeiro complamentar para exceucdo
dos procedimentos cirdrgicos de Alta
Complexidade Cardigvascular no Estado

de Minas Gerais.

A Comissie Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Saide do Estado de Minas Getais - OB«
SUSIMG, no uso de suas atribuicdes que lhe conferem o art. 14-A da Lei Federal n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e o art. 32 do Deereto Federal n® 7.508, de 28 de junho dé 2011, e considerando:

- a Lel Federal n® 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condigdes para promogio,
protecio ¢ recuperagdo da salide, a organizagio ¢ o funcionamento dos servigos correspondentes;

- A Les Pedoral n 8,142, de 28 de dezembro de 1990, que dispde sobre a participagio da comunidade
na gestio do Sistema Unico de Satide/SUS e sobre as trausferéncias intergovernamentais de recursos
{inanceiros na rea da satde;

- a Let Federal n° 13.650, de 11 de abril de 2018, que dispde sobre a certificagiio das entidades
bencticenies de assisténcia social, na drea da saude, de que frata o arl, 4" da fei 0® 12,101, de 27 de
novembro de 2009; e altera as Leis n° 12101, de 27 de novembro de 2009, ¢ 8.429, de 2 de junho de
1962,

- & Len Complementar Federal n” 141, de 13 de janeiro de 2012, yue regulamenta o § 3° do art, 198 da
Constituigho Federal para dispor sobre 0s valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios em agdes e servigos piblicos de sadde; estabele:ce 08 critérios
de ratejo dos recursos de transfer@neias para a sadde e as normas de ﬁsaalizacﬁo. avaliagdo ¢ controle
dlas despesas com salide nas 3 (trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis nos 8.080, de 19
de setembro de 1990, ¢ 8,689, de 27 de julho de 1993 ¢ dd oulras providéneias;

~ 4 Let bstadual n 23.751, de 30 de dezembro de 2020, que estima as receitas ¢ fixa as desgpesas do
Orguinenio Fiscal do Estado de Minas Gerais ¢ do Orcamento de Investimento das Empresas
Controladas pelo Estado para o exercicio financeiro de 2021;

-0 Decretwo Federal n 7.508, de 28 de junhio de 2011, que regulamenta a Lei n® 8080, de 19 de setembro

de 1990, para dispor sobre a organizaglio interfederativa, ¢ d# outras providéucias;
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- a; Decreto Estadual n° 45,468, de 13 de sctembro de 2010, que dispbe sobre ay normas do
iransferéncia, controle e avaliagdo das confas de recursos financeiros repassados pelo Fundo Estadual
de Saude;

- a Portaria SAS/MS n® 210 de 15 de junho de 2004, que estabelece as normas de habiilaglo das
anidades de assisténcia em alta complexidade cardiovascular e dos centros de referéncia om ulta
complexidade cardiovascular;

. a Portaria GM/MS n® 1.294, de 25 de maio de 2017, que define para 0 exercicio de 2017, 4 estratégia
para ampliagio do acesso aos Procedimentos Cirfirgicos Eletivos no mbito do Sistema Unico de Sadde
{8US),

- a Portaria de Consolidagio n’ 2, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobrc as politicas
nacionais de satide do Sisterna Unico de Satde;

- 1 Deliberagio CIB-SUS/MG n” 2.160, de 19 de agosto de 2015, que aprova @ programagio dos
recursos destinados A Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia, macroalocados no feto do Estado
¢ municipios na Programagio Pactuada [ntegrada de Minas Gerais (PPIMG) e dé autras providénctas;
- 4 Deliberaciio CIB-SUS/MG n° 2,436, de 06 de dezembro de 2016, que aprovou 08 Critérios pava v
primeiro Encontro de Contas da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia no ambitn da
Programago Pactuada Integrada de Minas Gerais (PPL/MGY;

- a Deliberacio CIB-SUS/MG n” 2.543, de 21 de setembro de 2017, que aprovou o encontro de contas
da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia no Ambito da Programacao Pactuada Integrada de
Minas Gerais para o periodo de abrit de 2016 a margo de 2017;

- a Deliberagio CIB-SUS/MG n® 2,688, de 20 de margo de 2018, que aprovou o encomtro de conmay da
Alia Complexidade Hospitalar em Cardiologia no ambite da Programagio Paciuada Integrada de
Minas Gerais para o perfodo de abril a setemnbro de 2017,

- a Deliberaciio CIB-SUS/MG n° 2.855, de 05 de dezembro de 2018, gue aprovou o enconiro de contas
da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia no dmbito da Programagiio Pactuada Infegrada de
Minas Cerais para o periodo de outubro de 2017 a selembro de 2018;

- 2 Deliberagio CIB-SUS/MG n®3.071, de 04 de dezemtbro de 2019, que aprovou o Encontro de Contas
da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia, para o perfodo de outubro de 2018 a margo de 2019;
- 3 Deliberagio CIB-SUS/MG n° 3.228, de 05 de outubro de 2020, que aprovou 0 Encontro de Contas
ds Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia, para o perfodo de abril de 2019 a margo de 2020

. a Resolucio SES/MG n° 7.094 , 29 de abril de 2020, que define as regrs do processo e
acompanhamento dos indicadores previstos em ResolugSes Estaduals, institui as Reunioes Temanees

de Acompanhamento ¢ dd outras providéncias:
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- o necessidade de fortalecimento da Alta Complexidade Cardiovaseular o estado de M inas Gerais,

o que tenge a realizagho de cirurgias cardiovasculares, considerando o aumento dos valores de
mercado das Orteses, Proteses o Materiais Especiats (OPME) para realizagio de Cirurgiag
Cardiovasculares;

=0 Oficio n® 236/2021, de 15 de outubro de 2021, do Conselho das Secretarias Municipais de Sadde -
COSEMS/MG: e

- a aprovagdo Ad Referendum da CIB-SUS/MG, conforme disposto no art. 50 da Deliberagio CIR-
SUS/MG 0 3.030, de 13 de novembro de 2019, que aprova o Regimento Interno da Comissdo
Intergestores Bipartite do Sisterna Unico de Satde do Estado de Minas Gerais (CIB-SUS/MG), das
Comissdes Intergesiores Bipartite Macrorregionais (CIB Macro) ¢ das Comissdes Intergestores

Bipartite Microrregionais (CIB Micro) do Estado de Minas Gerals,
DELIBERA:

Art 1" — Fica aprovado, em carfer excepcional ¢ tempordrio, o repasse de incentivo  financciro
complementar para exectgio dos procedimentos curfirgicos de Alta Complexidade Cardiovascular no
Estado de Minas Gerais,

Art, 2%~ As normativas de que trata esta Deliberagio eatdo disposias no Anexo Unico,

Art. 3% - Esta Deliberagfio enfra em vigor na data de sua publicacio,
Belo Horizonte, 13 de outubro de 2021,

FABIO BACCHERETTI VITOR
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDEE
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG

ANEXO UNICO DA DELIBERACAO CIB-SUS/MG N" 3.556, DE 15 DE OUTUBRO BDE 2021
(disponivel no sitio eletrénico www.saudeang gov.br/cib )
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RESOLUCAO SES/MG N* 7.775, DE 15 DE QUTUBRO DE 2021

Dispde sobre o yepasse, om cariioy
excepcional ¢ fempordrio, de NCeRVY
fnanceiro  complemental pard execpgde
dos procedimentos civrgicos de Al
Complexidade Cardiovascular no bstado

de Minas Gerais.

O SECRETARLIO DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS, no uso du sias
atribuiches legais que the confere o art. 93, § 1°, da Constituigdo Estadual, os incisos 1 ¢ Il do art 46
du Lei Estadual n° 23,304, de 30 de maio de 2019 ¢, considerande:

- a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe sobre as vondicles para
promogde, prote¢io e recuperagio da safide, a organizagdo € © fancionamento dos SETVigos
correspondentes;

- a Lei Federal n° 8,142, de 28 de dezembro de 1990, gue dispie sobre a participagio
da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Sande/SUS ¢ sobre as ransferéneins
intergovernamentais de recursos financeiros na drea da satde;

- a Let Complementar n° 141, de 13 de janciro de 2012, que regulamenta o § 3¢ doary,
{08 da Constituicio Federal para dispor sobre 08 vatores minimos a serem aplicados anuaimente pela
Unido, Estados, Distrito Federal ¢ Municipios em agdts ¢ servigos pliblicos de salde; estabelece os
crisérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as nofmAS de fiscalizaco, avaliagdo ¢
controle das despesas com satde nas 3 (tré&s) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis nos
8 080, de 19 de setembro de 1990, ¢ 8,689, de 27 de julho de 1993; ¢ dé outeas providéncias;

. o Decreto Federal n® 7.508, de 28 de junlio de 2011, que regulamenta a Lein’ %080,
de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagio do Sistema Unico de SaGde - SUS, ©
plancjamento da sanide, a assisténcia a saude ¢ a articulacio interfoderativa: ¢

- a Deliberagiio CIB-SUS/MG n° 3.556, de 15 de oulnbro de 2021, que aprova &in
cardter excepeional ¢ tempordrio o repasse de incentivo financeiro complementar para execupho doy

procedimentos cirbrgicos de Alla Complexidade Cardiovaseular 1o Estado de Minas Gorars,
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RESOILVE:

Art, 17 — Dispor sobre o repasse, em cardter excepcional e tempordrio, de incentivo
financeiro complementar para exceugdo dos procedimentos cirtirgicos com utifizagio de Orteses,
Proteses ¢ Materiais Especiais (OPME) de Alta Complexidade Cardiovaseular no Estado de Minas
Cerais, |

§ 1%~ Fardo jus ao recebimento do incentivo tinanceiro complementar os municipios
com gestiu de seus prestadores sede de instituigtes habilitadas como Unidade de Assisténcia em Alia
Complexidade Cardiovascular on Centro de Referéneia em Alia Complexidade Cardiovascular, bem
coma os haspitais com estas habilitagdes sob gestao estadual, dispostos no Anexo 1 desta Resolucio.

§ 2% Os incentivos gansferidos por esta resolugdo aos municipios beneficiarios sio
complementares aos valores programados na PPT ¢ devem sor destinados 2 assisténela da populagie

propria e referenciada, conforme pactos exisfentes.

Att. 2° - O incentive {inanceiro aprovado por esta Resolucdo terd o limite financeivo
global de R% 19,661.444,05 (dezenove milhdes, seiscentos ¢ sessenta ¢ um mil, quairocentos e quarenta
¢ guatro reais e cingo centavos) distribuidos por municipio executor conforme metodologia descrita
oot scu Anexo 1l

§ 17~ O incentiver destinado a municipios que detém a gestiio de seus prestadores serd
repassado do Fundo Estadual de Sadde ao Fundo Municipal de Salde, através das dotagdes
orgamentdrias n°s 4291.10.302.158 4463.0001 - 334141 - 10.1 € 4291.10.302.158.4463.0001 - 334541
- HLL

§ 2% O repasse do incentivo financeiro destinado aos prestadores sob gestdo estadual
sevd  realizado  direlamente  ds  entidades, através  das  dotagdes  orgamentiriag  n"

4291.10.302.158,4463.0001 - 339039 - 10,1 ¢ 4291.10.302.158.4463.0001 - 339539 - 10.1.

Att, 3% — O incentivo financeiro de que trata esta Resoluglio serd repassado do Fundo
Fstadual de Satde para os Fundos Municipais de Salde ¢ entidades beneficiadas apés assinatura do
Termo de Compromisso/Termo de Metas, no Sistemna de Gerenciamento de Resoluedes Estaduais de
saiade (SIGRES), em consondncia com o disposto no art. 7" do Decreto Estadual n® 45.468/2010.

§ 19— 0O instrumento de repasse de que tvata o caput deste artigo deverd ser assinado no
praze de 7 (scte) dias Uteis contar da data de sua disponibilizagio, facultada & SES-MG a promogacio

do prazo pelo mesmo periodo.

|
i
|
|
|
|
|
:
|
?
%
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§ 2° - Serd de responsabilidade dos municipios a definiglo da metodologia de repasse
do recurso aos prestadores sob sua gestio, observado o limite global do valor de incentive financeiro
ora estabelecido.

§ 3° - O indicador, a meta, a apuragio ¢ a descriglo das faixas de desempenho para fing

de repasse do incentivo financeiro estao descritos no Anexo 1

Axt. 4° ~ O acompanhamento, controle ¢ avaliaglo heneficidrios contemmplados com o
recebimento do incentivo financeiro que trata esta Reselugdo serfo realizados atraves do Sisiema de
Gerenciamento de Resolugbes Estaduais de Satde - SIGRES, conforme regras detalhadas no Ancxo
iv.

Art. §° - O repasse do incentivo financeiro complementar ocorrerd trirnestralmente,
conforme Cronograma de Pagamento detalhado no Anexo 1V,

§ 1°— A primeira parcela trimesiral serd repassada integralmente aos municipios com
gestio de seus prestadores ¢ prestadores sob pestdo estadual, apds assinaturas dos Termos de

CumpmnnssufMems '
indicadores, conforme faixa de dc-sempf:nho aleangada.

Art, 6 - Fsta Resolugio ficard automaticamente revogada caso o Minisiério da Saude
reafize aporte financeiro para OPME’s Cardiologicas ou para Rede de Alta Complexidinde

Cardiovascular,

Art. 7° - Esta Resolugiio entra em vigor na data de sua publicagio, podendo ser

protrogada ou revogada a'cargo da Secretaria de Estado de Satde de Minas Gerais.

Belo Horizoute, 15 de outubro de 2021

FABIO BACCHERETTI VITOR
SFCRETARIO DE ESTADO DE SAUDE

ANEXOSLILIHEIVDA RESOL UCAO SES/MG N 7,775, DE 15 DE OUTUBRO DE 2021
{disponivel no sitio eletrfnico www.saude.mo.gov.br ).
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ANEXO I DA RESOLUCAO SES/MG N“ 7,775, DE 15 DE OUTURRO DE 2021,

INSTITUICOES HABILITADAS NA ALTA COMPLEXIDADE, CARDIOVASCULAR

Universidade Federal de
Minas Gerais - Hospital das | 27049

Clinicas

Biocor Hospital de Doengas

o 2695634
Cardiovasculares Ltda.
Instituto das Pequenas
Misstonarias de Maria
2200422

Imaculada - Hospifal Madre

Teresa

Santa Casa de Misericordia

- o 27014
Centro Belo Horizonte de Belo Horizonte

Haspitat Felicic Rocho 26859

Corporagiio de Médicos
Catblicos - Hospital Sio 26840

Francisco de Assis

Fundagdo Educacional

Lucas Machado - Hospital _
o 40342536
Umiversitirio S&o José -

Hospital Universiiario
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encias Medicas

e e e T T —

Fundagiio Hospitalar do

Estado de Minas Gerais - 265924
Hospital Joio XX 1
Hospital Universitario
Risoleta Tolentine 27863
Neves/Fundep
Hospital Municipal (Qdifon _
21928496
HBenhrens
Fundaciio Benjamin
Guimardies - Hospital da 2695324
Balela
Hospital Fvangélico 26808
Hospital Metropolitano
TH66E0

Doutor Célio de Castro

Hospital Municipal de

Contagen/Hospital

Contagem . o = 2200473
Municipai Jos¢ Lucas Fillso
- Contagem
Hospital Nossa Senhora das
Sete Lagoas 206528
Gragas
Centro Sul Barbacena Hospital Tbiapaba S/A 20984933
" , ) Casa de Caridade de
Jequitinhonha Diamanting ) 2138132
Diamantina
Leste Governador Valadares Hospital Sao Lucas de 2118858
-
H
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Governador Vatadares Leda,

Hospital Bom Samaritano

218661

Ipatinga

Fundagiio Sio Franeisca
Xavier - Hospiial Marcio

Cunha

2203440

Leste do Sul

Ponte Nova

Fundagio Filantropica ¢
Beneficiente de Saide
Amaldo Gavazza
Fitho/Hospital Arnaldo

Gavazza

2206382

Norte

Montes Claros

Fundagio Hospitalar de
Montes Claros - Hospital

Aroldo Tourinho

a3
]

19638

Heospital Dilson de Quadros

Godinho

2219640

Irmandade Nossa Senhora
das Mercés - Santa Casa de

Montes Claros

2149990

Nordeste

Tedfilo Otoni

Hospital Santa Rosalia

Oeste

Divindpolis

Fundagaoe Geraldo Corres -

Hospital S&o Jodo de Deus

Formiga

Santa Casa de Caridade e
Formiga/ Hospital Séo Luiz

de Formiga

2142376

9
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Ganta Casa de Misericordia .
| 2153882

i\_ | de Juiz de Fora

a

‘E Hospital Dr. Joio Felicio

! Juiz de Fora Lida - Fundagio Instituto 2153114
\1 | Clinico Juiz de Fora

| o

Hospital © Maternidade ]
Sudeste ] 2133084
- Therezinha de Jesus

Hospital Sao Paulw 4042085

—

Centro Muriagense de
Murtae Apoio a Cidadania -
CEMAC / Prontocor Muria¢

Lida

| Hospital Universitariv

Alzira Velano/ Fundagiio de

Alfenas | 2171988

ensino € tecnologia de

Alfenas

m Hospital Eiscola AlS

Santa Casa de Miserfedrdia

2208857

2775999 |

% | de Passos
3 Sul

Fundagio Ensino Supeior

do Vale do Sapucai/

Pouso Alegre 2127989 4

Houspital das Clinicas

Samuet Libanio

Hospital Matemidade

Pronto SOCOHT Ganta Liicia 21729500

LTDA - Pogos de

Pogos de Caldas

T
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Caldas/MG

Sio Sebastido do ‘ o
Santa Casa de Paraiso 2146525
Paralso

) Hospital Regional do Sul de
Jarginha ‘ 2761041
' Misas

Universidade Federal de

Uberlindia - Hospital das 2146355

Tridngulo do Norie : : ‘ Clinicas
Uberlandia

Hospital e Maternidade
Municipal Dr. Qdelmo Ledio | 6601804

Carnciro

Hospital Escola da
Universidade Federal do 2206595

Triangulo Minciro |
Triangulo do Sul Uberaba

Clinicas Integradas '}ios'pitai

Universitavio Mario Z193585

Palmério

i1
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ANEXO 11 DA RESOLUCAQ SES/MG N 7.775, DE 15 DE OUTUBRG BE 2421,

METODOLOGIA PARA BASE DE CALCULO DO INCENTIVO

Tem-se como base de calcnlo o pereentual de incremento 18% (dezoito por cento} sobre a produgio

aprovada em 2019 no SIM/SUS  na Formia de Organizagiio 070204 (OPM om Assisténen

Cardiovascular), nos procedimentos principats do Subgrupo 0406 (Cirurgia do Aparetho Circulatoite)

e procedimentos 0415010012 (Cirurgias Maltiplas) ¢ 0415020034 {Cirurgias Sequenciais), pov

municipio de atendimento (exceto Formiga).

*() valor do incentivo do municplo de Formiga foi calculado considerando a série historica da

microrregifio de Formiga enquanto origem, uma vez que sug habilitago ocorren em

2L

LOR
ARUELA
RIMESTRAL

[15479.88

ALFENAS R$1.596,56 R$322,95 RSIIOST -
BARBACENA R$772.771,18 | RS6.889,40 R§7T79.660,68 | R§IVAGISIT
BELO HORIZONTE RE7.08680045 |RS469.11044  [RS755591089 |RSLER07772
CONTAGEM R§1.327,12 R§131,82 RS1.458,94 R$364.73 '
DIAMANTINA R$77.678,47 R$31BA40 R377.996,87 RS$1949922
DIVINOPOLIS R$445.592,05 | R$6.591,03 RS452.183 9% RSHI3G46,00 |
FORMIGA* RS160.481,30 | R§6.539.34 RSI76020.64 | RS44.00516
f\j,fggﬁggf:k R$152.093,33 RS$0.00 R$152.093,33 RE38,023.33
IPATINGA RE360.882,84  [RSI02.349,21  |RS463.23205 | RE1ISB084H
ITAJUBA R§200.977.73  |{RS5,554,86 570653229 |RS74.133.07
JULZ DE FORA RS1338.046,64 | R$352,34397 | R31.690.390,61 | R$422 597,65
MONTES CLAROS R$1.214.34949 | R$79.268,29 RSI293.617,78  |R$323.404.44
gfjf;;” (Hospital S0 RSIR6.098,70 | RS31.966,32 H$218.965,02 R&54741 26
MURIAE (Prontocor) R§270.140,72 | R$49.434,95 R$IIDSTSET  RET9KOINZ
PASSOS (Sanig Casa) RSZ88 84848 L RSI15.04457  |R$404793,05 | REIOLIOX26
POCOS DE CALDAS RS466.055,49  [RS13.967,79 R§480.023,28  IRSI2OOOSED
PONTL NOVA R§382.968,05 | RS969,51 RS3SLYBT,S0 I RSUsOwLIY
POUSO ALEGRE RS4B1687.62  |RS162431,13  [RS$64.11875  [RSI61O49 |
A g STAG RO RS42023737  |RS6AOKLTO  |RS4SAII0I1  RSI2LOTATS |
SETE LAGOAS R$265.806,78 1 R$16.330,35 R8282.137,13 R§70,534.2%
TEOFILO OTONI R$318.358,85 R$18.756,63 R$I37AI54R | RSN
UBERABA RSUIT61963  |RS199.624,25 | RSL1IT24388 | RS279.310,
UBERLANDIA RE1405387.06  |R§175.56786 | REL580.95501 | R§IVS.2IKTS
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YARGINHA  IR$ASSS5980  [RSBASZTS R$467.042,55  [RS1i0.76064 |
Futal {R817.774,466,65 [RSLAS6.977.41 | R$19.661444,06 | RS49I5.361,01 |
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ANEXO 111 DA RESOLUCAO SES/MG N° 7.775, DE 15 DE OUTUBRO 1Y 282 E,

INDICADORES

Indicador; Nimero de Cirurgias Cardiovasculares de Alta Complexidade aprovadas na Forma de

Organizagio 040601 - Cirurgia Cardiovaseudar, no trimestre avaliado.

Descriedio; © indicador visa avaliar a execugito das as eirurgias cardiovasculares de alta complexidade

pactuada ma PPIMG.

Méiodo de caleulo:

N de AlH aprovadas pelos hospitais babilitados pelo Minisiério da Satide como Unidade ou Centro
de de Assisténeta de Alia Complexidade Cardiovaseular com o procedimento principal na forma de

organizagdo 040601 {incluindo miltiplas ou sequenciais), financiamento MAC ¢ complexidade ALTA

Unidade de Medidg: unidade

Periodicidade: trimestral

Meta do Indicadoy:

A meta do indicador estabelecida foi caleulada com base na meta fisica anual da PPIna FOG 40601,

porporcionalizada por trimestre,

Barbacena . 202 31
Relo Horizonte 2859 715
Digmantina 108 27
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Divindpolis 195 49
Governador Valadares 254 64

1 patinga 265 56 |
Ttajubd 100 25

Juir deFora 429 107
Montes Claros 650 163
Muria¢ - Hospital Sio

Paulo 118 29
Muriaé — Prontocor

Muria¢ Lida - CEMAC 18 30
ll’m,‘(_w:';"'i‘iue Caldas 222 56
Pante Nova 177 44
Pouso Alegre 193 48
S0 Sebastiio do Paraisa 371 93

Sete Lagoas 159 a0
Tedfilo Oton 264 66 )
Uberaba 271 68
Uberlandia 500 127
Varginha 367 92

Fonte: Sistema de Informagbes Hospitalares (SIH/SUS) e Meta Fisica PPIYMG trimestral prevista

NCESIE Anexo.

Faixa de Desempenho: Percentual de cumprimento do indicador para fins de pagamento do

ncentivo financeiro.
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= 90% da exccuglo da meta fisica da PPI trimesiral 100% do incentivo financeiro

> T0% e = 89% da exccugdo da meta fisica da PPI . ‘ ! o
‘ 80% do incentivo financeiro
trimesiral

) 0% do mcentivo financeiro
trimestral

< 49% da execugdo da meta fisica da PPI trimestral (% do incentivo financeirs |

Excepeionalmente para os municipios de Alfenas ¢ Contagem, que possuen: prestadores habilitados
como Unidades de Assisténcia em Alta Complexidade Cardiovascular apenas com o Servigo de
Cirurgia Vascular, ¢ para Pagsos, por ndo ter programaciio na PP para a Forma de Organizacio 0406101

- Cirurgia Cardiovascular, o indicador sera:

Indicador: Nimero de Cirurgias Vasculares de Alta Complexidade aprovadas na Forna de

Organizagio 040602 - Cirargia Vascular, no trimestre avaliado,

Descricdo: O indicador vise avaliar a execuglio das cirurgias vasculares de alta complexidade puctuada
na PPI/MG,

Méiado de caleulo:

N*de AlH aprovadas pelos hospitais habilitados pelo Ministério da Salde come Unidade ou Centen
de de Assisténein de Alta Complexidade Vascular com o procedimento principal na forma de
organizaciio 040602 (incluinda multiplas ou sequenciais), financinmento MAC ¢ complexidade
ALTA, exceto procedimento 040602007-8

Unidade de Medida: unidade

Periodicidade: trimestral

S
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Meta do Indicador:

Ameta do indicador estabelecida foi caleulada com base na meta fisica anual da PPI na FOG 40602,

porporcionalizada por trimesire.

Alfenas ' 12 | 3
Contagem | 33 I
Passos D 20

Fonte: Sistema de Informagdes Hospitatares (SIH/SUS) ¢ Meta Fisica PPYMG trimestral provista

NESEe anexo,

Faixa de Desempenho: Percentual de cumprimento do indicador para fins de pagamento do

incentivo financeiro,

: __ =
= 8B0% da cxecugo da meta fisica da PP trimestral 100% do incentivo finaneelro

> 60% e = 79% da execucdo da mety fisica da PP o ‘
. ' R0% do incentive financeiro
trimestral

2 5% ¢ < $9% da execugdo da meta fisica da PPI

) 60% do incentive fnanceiro
irimestral

< 49% da execucio da meta fisica da PPI trimestral (% do incentivo financeiro




i

REGRAS ACOMPANHAMENTO, CONTROLE
CONTEMPLADOS

D Todo o provesse de acompanhamento dos
Resolugio SES/MG N 7094

acompanhamenio dos indicadotes previstos em Resolu¢des Bata

GOVERNO DO ESTADD DE MINAS GERANS
SECRETARIA DE ESTADO DE SATUDE

29 de abril de 2020 que

de Acompanhamento e di outras providéneias.

23 O desempenho dos beneficiarios serd acompanhado

03 (wds) meses ¢ & resultado das avalingbes i

estabelecido na presente Re

1¢ parcela - Outubro/21

ANEXO IV DA RESOLUCAO SES/MG N’ 7775, DE 15 DE QUTUBRO DE 2821,

F AVALIACAO DOS BENEFICIARION
COM INCENTIVO FINANCEIRG

indicadores seguird as nomMAs estabelechdas wd
define as regras do processu de

duais, institui as Reunites Temalivas

¢ apurado pelo Sistema GEICOM a cada
mpaciard wo valor do incentivo a ser repassado, conforpe

solugho, a partir da segunda parcela, seguindo © seguinte CTOROELANL

e

Repasse Integral

7% parcela - Janeiro/22

oulubyo, novembro e

1 dezembro de 2021

Repasse bascado ro
desempenho alcangudo 1o

indicador

3* parcela - Abril/22

janeiro, fevereiro & margo de

2022

Repasse baseado 60
desempenho aleangado 1o

indicador

3* parcela - Julho/22

abril, maio ¢ funho de 2022

Repasse baseado 0o
desempenho ajcangado no

indicador

e et

3y A Dirctoria de de Processamento e Monit

oramento dos Recursos de Média e Alta Complexidade

i
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realizara a apuraclio da produgfio apresentada pelos beneficiarios/municipios no inimestre avalado,
considerando as bases de dados carregadas pelos gestores no DATASUS apés o processamento mensal
do SIHD,

43 A Coordenagiio de Alta Complexidade/DAL/SRAS fard a inserglio das mefas no SIGRES e abrird
sislemsa para realizagio do processo de acompanhamento ¢ avaltagio dos ndicado.

53 () beneficidrio deverd validar a meta inserida do SIGRES dentro do prazo de 7 dias dieis, podendo
ser prorrogado excepeionalmente por igual peroda,

) Em caso de niio cumprimento das metas previstas para cada indicador ou discordincia do percentual
de desempenho registrado no sistema, o beneficianio poderd solicitar recurso, no momento da validagio
de resuliados, & Reunido Temiltica de Acompanhamenie.

81 Findado o prazo estabelecido para validagio de resuliados, o beneficidrio ndo poderd solicivar
recurso para & Reunifto Temdtics de Acompanhamento ¢ & validago dos resultados apresentados no

sistema serd automatica,

9 A Comissiio de Acompanhamento terd o prazo méximo de (0 (dez) dias (Oteis a contar do
recehimento do recurso, para avalid-lo ¢ emitir parecer no SIGRES.

{0 As decisdes da Reunifio Tematica de Acompanhamento de Atengio & Satde deverfio sor emitiday
com base na decumentagdo apresentada pelos beneficidrios. As AlHreferenies a internagdes realizadas
no trimestre avaliado mas apresentadas em processamento subsequente nfio serfio consideradas para

Justificativa de ndo aleance das metas.

19 -
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Documentn: 5543
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Valor
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DELIBERACAO CIB-SUS/MG N* 3.878, DE 20 DE JULHO DE 2022,

Aprova a alleragdo ¢ prorrogacio das vegris
dispostas no Anexo Unico da Deliberagio €15
SUS/MG n® 3.556, de 15 de outubro de 2021,

que aprova em carater excepcional ¢ temporario
o repasse de incentivo financeiro complementa
para execucio dos procedimentos cirlirgicos de
Alta Complexidade Cardiovascultar no Estado

de Minas Gerais, e da outras providéncias.

o

A Comissio Intergestores Bipartite do Sistema Uinico de Satide do Estade de Minas Gerais -
CIB-SUS/MG, no uso de suas atribui¢des que the conferem o art. 14-A da Lei Federal n” 8.080.
de 19 de setembro de 1990, ¢ o art. 32 do Decreto Federal n” 7.508, de 28 de junbo de 2011, ¢
considerando: '

- 4 Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condigdes pata
promogio, protegio ¢ recuperagho da sa{s{fe, a organizagio € o funcionamento dos servicos
correspondentes;

- a Let Federal n" %.142, de 28 de dczembm de 1990, que dispde sobre a participaco da
comunidade na gcsmn do Sistema Umyo de Sande/SUS ¢ sobre as transferéneias
intergovernamentais de recursos, financeiros ha area da saude;

- a Lei Federal n° 13 650, de 11 de a?%izi de 2018, que dispde sobre a certificagdo das entidades

beneficentes de assisténcia social, nadrea da saude, de que trata o art. 4° da lei n” L1101, de 27
de novembro de ,_?,0(}9; ¢ alters as Iﬂ?ié‘ n’ 12.101, de 27 de ;mvcmb_m de 2009, ¢ 8.429, de 2 de
junho de 1992,

- a Lol Complunemm Federal v 141, de 13 de janeiro du 2012, que regulamenta o § 3° do art.
198 da Constituicio Federal para dispor sobre os. valores minimos a serem aplicados
anuatmente pela Unido, Fsiados‘ Distrito Federal e} Municipios em agdes e servigos publicos de
saude; estabelece o8 Critérios de rateio dus recursos de iransferéncias para-a sadde € 8s normas
de fiscalizacio, avaliagiio ¢ controle das despesas com sahde nas 3 (1rés) esferas de governo!
revogs ciispo:silivés das Leis nos 8.080, de 19 de sctembro de 1990, ¢ 8.6%9, de 27 de julho de

1993: ¢ da outras providéncias;
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-2 Lei Estadual n® 23,751, de 30 de ducmb; o db 20"’0 que estima ag receitas e tixa as despusas
do Orcamento Fiscal do f:smdo de Minas G mma do ()ra;amc,nm de Investimento das Empresas
Controladas pelo Estado pam 0 exercicio ?manmm de 2021,
- o Decreto Federal n° 7,508, de 28 de )unho de 2011, que reguhmema a Lei n® 8080, de 19 de
seterabro de 1990, paré dispor sobre a @i‘g&nﬁzaﬁie imuiuima&wa‘ ¢ d4 outras providéncias;
- o Decreto Estadual n° 45, 468 de 13 de sutcmbro de 2010, que dispde sobre as normas de
trangferéneia, controle-¢ avahagao das coam dc recursos financeiros repassados pelo Fundo
Estadaal de Saide; ' o

- a Portaria SAS/MS n° 210, de 15 de junho d(, 2004, que estabelece as normas de habilitagdo
das unidades de assisiéncia em alta cozﬁp ;ex:_éfa_de cardiovascular ¢ dos centros de referéncia
em alia complexidade cardiovascular, ; -A 7
- a Portaria GM/MS n°1.294, de 25 de mam dn 2017, que define para o exercicio de 2017, 3
gstratégia para amﬁlia{;ﬁ{)_ do acesso 40§ }’m&:edimcntos- Cirtrgicos Eletivos no imbite do
Sisterma Unico de Satde (SUS);
- a Portaria de Conscal_i;daqﬁ{) n® 2, de 28 de setembro de 2017, que consolida as normas sobre
as politicas nacioﬁais de satide do Sisi'elﬁa l}r}iﬂo de Satde; -
- a Portaria GM/MS n° 1.098, de 12 de ﬁ}éid de 2022, que altera atributos de procedimentos na
Tabela de Procedimentos, Medicamentos, Orteses, Proteses ¢ Materiais Especiais do SUS ¢
estabelece recurso financeiro do Bloco de Marnutengio das Agbese Servigos Piblicos de Satide-
Grupo de Atengdio Especializada, a ser disponibilizado aos Estados, Distrito Federal ¢
Musicipios:
- a Deliberagio CIB-SUS/MG n° 2.160, de 19 de agosto de 2015, que aprova a programagio
dos recursos destinados 4 Alta Compléxidade Hospitalar em Cardiologia, macroalocados no
feto do Estado ¢ municipios na ng,fafnaqﬁo Pactuada Integrada de Minas Gerais (PPYMG) ¢
d4 outras providéncias;
- a Deliberagio CIB-SUS/MG n" 2.436, :,;ie 06 de dezembro de 2016, que aprovon 68 ¢ritérios
para o primeiro Encontro de Contas da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia no
4mbito da Programacio Pactuada Integrada de Minas Gerais (PPYMGH);

-4 Dehberagao CIB-SUS/MG 1 2.543, de 21 de setembro de 2017, que aprovou o erconiro de
contas da Alta (,ompiemddde Hospitalar em Cardiologia no dmbito da Programagio Pactuada

Entegrada-d‘e Mmas.,(f}erm‘;s para o periodo de abril de 2016 a margo de 2017,

£ gug
.‘?'
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o

-2 Défiberagzﬁo CIB-SUS/MG n® 2.688, de 20 de marco de 2018, que aprovou o encontyo de
contas da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia no dmbito da Programacio Pactuada
Integrada de Minas Gerais para o periodo de abril a sctembro de 2017;

- a Deliberagdo CIB-SUS/MG n° 2,855, de 05 de dezembro de 2018, que aprovou o encontro
de contas da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia no dmbito da Programagio
Pactuada Integrada de Minas Gerais para o peviodo de outubro de 2017 a setembro de 2018;

- & Deliberagfio CIB-SUS/MG n® 3.071, de 04 de dezembro de 2019, que aprovou o Encontro
de Contas da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia, para o periodo de outubro de 2018
a margo de 2019,

- a Peliheracio CIB-SUS/MG n® 3.228, de 05 de outubro de 2020, que sprovou o Encontre de
Contas da Alta Complexidade Hospitalar em Cardiologia, para o periodo de abril de 2019 4
margo de 2020;

- a Deliberagdo CIB-SUS/MG n® 3,556, de 15 de oulubro de 2021, que aprova em cardier
excepcional ¢ tempordrio o repasse de incentivo financeiro complementar pars execugdo dos
procedimentos cirliwgicos de Alta Complexidade Cardiovascular no Estado de Minas Gerais;

- a Deliberag@o CIB-SUS/MG n® 3,669, de 09 de dezembro de 2021, que aprova a alteragio do
Anexo Unico da Deliberagiio CIB-SUS/MG n®3.556, de 15 de outabro de 2021, que aprova em
cardter excepcional ¢ lemporario o repasse de incentivo financeiro complementar para execugio
dos procedimentos cirirgicos de Alta Complexidade Cardiovascular no Estado de Minas
Gerais;

- a Resolugiio SES/MG n® 7.094, 29 de abril de 2020, que define as regras do processo de -
acompanhamento dog indicadores previstos em Resolugdes Estaduais, institui as Reunides
Tematicas de Acompanhamento e da outras providéncias;

- a redugdio do recurso financeiro de OPMs utilizadas em cirurgias cardiovasculares previsto na
Portaria GM/MS n° 3,693, de 17 de dezembro de 2021;

- a necessidade da continvidade do repasse do incentivo financeiro complementar para a
execucdo dag cirargias cardiovasculares;

- os encaminhamentos definidos na reunific do Grupo de Trabalho da Cardiolog
(SES/COSEMS) realizada em 09 de junho de 2022; ¢

- a aprovagho da CIB-SUS/MG em sua 287" Reunifio Ordindria ocorrida em 20 de julho de

2022,
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DELIBERA:

Avt, 1% - Fica aprovada a alteragio ¢ pmrr{;gacﬁo das regras dispostas no Anexo Unico da
Deliberagio CIB-SUS/MG v® 3.356, de 15 de outubro de 2021, que aprova em cariier
excepeional & tempordrio o repasse de incentivo financeiro complementar para execuglio dos
procedimentos cirtrgicos de Alta Complexidade Cardiovascular no Estado de Minas Gerais,

nos termos do Anexo Unico desta Deliberagio.

Ast. 27 — Esta Deliberagfio entra em vigor na data de sua publicagio.

Belo Horizonte, 20 de jutho de 2022,

FABIO BACCHERETTI VITOR
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG

ANEXO UNICO DA DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 3.878, DE 20 DE JULHO DE
2022 {disponivel no sitio eletrdnico www.saude.mg.gov.brieib).







