ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA SAUDE

RESOLUCAO N° 429/14 - CIB/RS

A Comissao Intergestores Bipartite/RS no uso de suas
atribuicdes legais, e considerando:

a Lei n° 8.080/90, de 19/09/90, e o Decreto n°® 7.508/11, de
28/06/11;

gue o Hospital Vida e Saude - CNES 2254611, localizado no
municipio de Santa Rosa, é Unidade habilitada pelo MS para atendimento
oncoldgico nas areas de cirurgia, radioterapia e quimioterapia, abrangendo todos
0Ss municipios da 142 CRS;

a Resolugao n® 091/2013 CIR 142 CRS, de 04/06/13;

0 processo administrativo n® 61837-2000/13-5.

RESOLVE.:

Art. 1° - Remanejar o recurso financeiro federal do Fundo Estadual
de Saude - FES para o Fundo Municipal Saude -FMS - de Santa Rosa, referente ao
Bloco de Financiamento da Média e Alta Complexidade no valor anual de R$
926.431,20 (novecentos e vinte e seis mil, quatrocentos e trinta e um reais e vinte
centavos), valor mensal de R$ 77.202,60 (setenta e sete mil, duzentos e dois
reais e sessenta centavos), a partir da competéncia setembro de 2014.

8§ 12 - A memoria de calculo do recurso a ser remanejado consta no
Anexo desta Resolugao.

8§ 2° - O recurso remanejado destina-se a realizacao de
procedimentos diagndsticos e terapéuticos na especialidade de oncologia para a
populacao dos municipios da 142 CRS - Regido de Saude Fronteira Noroeste.

Art. 2° - Esta Resolucdo entrara em vigor a partir da data da sua
publicacao.

Porto Alegre, 05 de agosto de 2014.

SANDRA FAGUNDES
Presidente da Comissao Intergestores Bipartite/RS



ESTADO DO RIO ESRANDE DO SUL
SECRETARIA DA SAUDE

ANEXO - RESOLUGAO N° 429/14 - CIB/RS

MUNICiPIO: 431720 SANTA ROSA

Quadro descritivo de pactuacdo e alteragdo fisica/financeira conforme Portaria GM/MS n° 1.699, de 27 de julho de 2011

Municipio Aten-

Municipio Origem Popu-

Procedimento

dimento lagao
. |TIPO DE SERVICO ESTABE- o - ) Quant | Valor | Valor Total
IBGE Municipio LECIMENTO IBGE Municipio Codigo Procedimento Ano Médio Ano
431720]  SANTA ROSA 0304 QUIMIOTERAPIA 276 | 584,00 | 161.096,40
MUNICIPIOS DE
43 o 0304 QUIMIOTERAPIA 624 | 584,00 | 364.503,60
431720] SANTA ROSA _ |0101010542| BIOPSIA PERCUTANEA | 386 | 97,00 | 37.460,43
MUNICIPIOS DE
43 UNICIRIOS X 0101010542 BIOPSIA PERCUTANEA | 874 | 97,00 | 84.759,57
431720] SANTA ROSA _ |0304010081 CHECK FILM 74 | 30,00 | 2.206,80
MUNICIPIOS DE
43 UNICIRIOS X 0304010081 CHECK FILM 166 | 30,00 | 4.993,20
431720] SANTA ROSA _ |0304010154 MASCARA 37 | 6500 | 2.390,70
MUNICIPIOS DE
43 UNICIRIOS NF  |0304010154 MASCARA 83 | 6500 | 5.409,30
431720 SANTAROSA 0304010200 PLANEJA;:'_E';TO SIM- | 4g 60,00 | 1.103,40
MUNICIPIOS DE PLANEJAMENTO SIM-
43 ) 0304010200 42 | 60,00 | 2.496,60
431720 SRAONSTAA ONCOLOGIA REFERENCIA PLES
431720 SANTAROSA  [0304010316| PLANEMERTO COM= 1371 420,00 | 4.413,60
MUNICIPIOS DE PLANEJAMENTO COM-
43 RO NF |0304010316 e 83 | 120,00 | 9.986,40
PLANEJAMENTO TRIDI-
431720] SANTAROSA 0304010286 AL 18 | 480,00 | 8.827,20
MUNICIPIOS DE PLANEJAMENTO TRIDI-
43 RAICPIOS OF 0304010286 AL 42 | 480,00 | 19.972,80
431720| SANTAROSA |0304010286 RADIOTERS;éA APLICA-1 1 607 | 35,00 | 56.255,01
MUNICIPIOS DE RADIOTERAPIA APLICA-
43 HaICROS N |0304010286 ko 3.637 | 3500 | 127.284,99
431720] SANTAROSA  |0206030010| OMOGRAFIA DE PLANE- 5, | 435 63 [ 10.197,62
JAMENTO
MUNICIPIOS DE TOMOGRAFIA DE PLANE-
43 UNICIRIOS X 0206030010 AN 166 | 138,63 | 23.073,58
TOTAL 926.431,20

POPULACAO PROPRIA - R$ 283.951,16 POPULACAO REFERENCIADA - R$ 642.480,04




