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ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE

A Camara Técnica néo é deliberativa. Os itens aqui discutidos e pactuados
serdo avaliados nareunido da CIB e poderao ser alterados.

ATA DA REUNIAO DA CAMARA TECNICA DE GESTAO

LOCAL: presencial
DATA: 17 de marco de 2023
HORARIO: 13h30min

PRESENTES A REUNIAO/Virtual

SES: Lourdes de Costa Remor (CIB), Claudia Gonsalves (SUR), Grace Ella
Berenhauser (GERAM), Hanna Barcelos (GECOS), Helma Finta Uba (GEPRO),
Marcus Aurélio Guckert (GEARS), Dulce Quevedo (GEPSA), Norivaldo de Freitas
Sobrinho (GEMAPS).

COSEMS: Fabio de Souza (cosems), Rubia Bressiani (CAA Cricima), Eduarda
Caroline e Uiara Rautenberg Silva (SMS Blumenau), Juliana Conrado e Elizabeth
Bachmann (SMS de Jaragua do Sul), Caroline Valler (SMS de S&o José), Marcelo
Miles (SMS de lItajai), ClaitonCamargo de Souza (SMS de Lages), Mayara Pinheiro
Martins e Talita Rosinski (SMS de Florianopolis).

COORDENAGAO DA REUNIAO: FABIO DE SOUZA

PAUTA
1) Deliberacao CIB n° 105/2022 — OPME Padronizadas pela SES.
2) Atualizacdo da Programacdo e Execucdo dos Termos de Compromisso de
Alta Complexidade Hospitalar.
3) Revisdo dos Encontros de Contas da Campanha de Cirurgias Eletivas,
periodo de julho a dezembro de 2022.
4) Encontro de Contas da Oncologia de Janeiro de 2023.
5) Ortopedia Hospital Azambuja de Brusque.
6) Revisdo Teto PPI Ambulatorial.
7) Portaria MS n° 090/23 Reducéo das Filas.

1. OPMES PADRONIZADAS PELA SES: DELIBERACAO 105/2022

Fabio de Souza (Cosems) inicia, questionando a SES sobre a relacdo das OPMEs
ressarcidas pelo estado. OPMEs ndo padronizadas na tabela SUS, que séo
padronizadas pela SES. Claudia Gonsalves (Superintendente de Regulacdo da
SES) esclarece que o médico do hospital que fara a cirurgia, que deve solicitar a
prétese. O médico preenchera o anexo da Deliberacdo 105/2022 e encaminhara a
regulacdo macrorregional que encaminhara a SES. Claudia informa que a relacao
das proteses esta disponivel no site da SES em — Prestadores de Servicos —
Compras e Licitagbes — Contratos e Atas. Essa relagdo é possivel de aquisicdo
esclarece Claudia. Claudia ressalta que o hospital que encaminha para a SES para
aquisicdo e ndo o municipio. Talita (SMS de Floriandpolis) questiona o prazo para a
solicitacdo da protese, pois o0 hospital recebe o planejamento cirtrgico e o médico
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verificara com o administrativo se a prétese esta na tabela SUS. Se a prétese ndo
estiver na tabela, o meédico preenche o anexo da Deliberacdo 105/2022 e
encaminha para a regulacdo macrorregional que encaminhara para a SES. Na
préxima reunido, Claudia cita que trard a Deliberacdo 105 para incluir a
competéncia da auditoria. Claudia cita ainda, que a relacao das proteses que estao
no site ndo se refere somente a ortopedia. Hanna Barcellos (Geréncia de
Contratualizacdo) chama atencdo para que o hospital possa solicitar a SES
somente préteses que ndo constam da tabela SUS.

Encaminhamentos: Orientar os hospitais sobre as proteses que podem ser
solicitadas a SES.

2. ATUALIZAGAO DA PROGRAMACAO E EXECUCAO DOS TERMOS DE COMPROMISSO DE ALTA
COMPLEXIDADE HOSPITALAR.
Fabio de Souza (Cosems) inicia, colocando que a maioria dos termos da alta
complexidade ndo cumpre a meta da PPI. Cita que fez um levantamento das altas
e que a questdo nado é o financeiro e sim a quebra de referéncias. Fabio questiona
0 porqué o servico atende o paciente eletivo que ndo € de sua referéncia e deixa
de atender a sua fila. Claudia Gonsalves esclarece que na cirurgia eletiva, o
municipio coloca a unidade desejada pelo paciente; quando néo é cirurgia eletiva, a
consulta é regulada. Quando nao é ortopedia, a agenda pode ser aberta em alguns
procedimentos por alguma demanda que ndo em outra regional ndo existe
demanda, mas existe a oferta na parte cirdrgica. Na parte cirurgica, as vezes, a
central de regulacdo liga para o paciente que esta muito longe na fila para
constatar se ele ndo prefere ser atendido em outro servico com mais rapidez. Cita
eu todas as unidades de alta complexidade possuem porta de urgéncia e
emergéncia. Em alguns casos como € a cardiologia, mesmo mudado a referéncia,
0 paciente opta em ficar onde estava sendo atendido. Coloca que ha quebra de
referéncia, que todos os dias ha solicitacdo de quebra de referéncia. Fabio lembra
gue a macrorregido se habilita para todos os procedimentos e hdo cumpre o que foi
habilitado. Preocupa o ndo cumprimento do termo pelo prestador de saude
habilitado e o ressarcimento do prestador que ndo é referéncia e fez o
procedimento. Claudia cita que essa € uma questédo para que se faca encontro de
contas das outras especialidades além da oncologia que ja e feita. Helma Finta
UBA (Geréncia de Processamento, Monitoramento e Avaliacdo) informa que a sua
geréncia esta avaliando as altas complexidades, mas ainda n&do concluiram. Helma
informa ainda, que a SES est4 monitorando e que em alguns casos, sdo feitos
aditivos ao contrato para o ressarcimento. Rubia (Macro Sul) menciona que
acredita ndo ter problema em redirecionar um paciente de uma regido para outra,
mas, muitas vezes, o prestador reclama que nao tém pacientes, embora ele esteja
escolhendo os procedimentos que Ilhe convém realizar. Claudia lembra que existe
um drive em cada macrorregido com o planejamento dos pacientes para a cirurgia
e esse drive estd sendo mostrado para os hospitais que vem a SES. Claudia
exemplifica que, as vezes, a meta € 200 e o hospital s6 fez 30 e dizem que nao
estdo operando porque ndo tém pacientes. Claudia reforca que o hospital deve
atender os pacientes que estdo no drive para poder receber outros pacientes.
Claudia coloca que a fila é por procedimento e ndo por grupo de procedimentos.
Fabio de Souza sugere que tudo seja escrito, tudo que foi falado aqui sobre as
guebras de referéncias, quando, como e por que e que seja trazido um feedback
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em cada reunido de Camara Técnica para cientificar os municipios. Sugere que a
SES traga um resumo dessa quebra de referéncia, pois € importante essa
formalizacdo. Grace Ella Berenhauser (Gerente de Regulagcdo Ambulatorial) sugere
ao municipio que formalize a SES quanto a sua fila para que a SES faca auditoria
se for o caso. Hanna Barcelos sugere as regionais de saude que realizem visitas
nos hospitais, pelas equipes de controle e avaliacdo, observando o andamento das
cirurgias.

Encaminhamentos: SES devera trazer resumo a cada reunido sobre as quebras
de referéncias.

3. REVISAO DOS ENCONTROS DE CONTAS DE CIRURGIAS ELETIVAS DE JULHO A DEZEMBRO DE
2022.

Fabio de Souza coloca que a intencéo é revisar a Deliberacdo 008/2021. Sugere
uma Deliberacdo para as cirurgias eletivas com critérios bem definidos, Fabio cita
eu a meta ndo é cumprida, mas, sao varios os instrumentos para avaliacdo (PHC,
Contratos, convénios, Termos). Ha hospitais que ndo realizam as cirurgias da
Deliberacdo 008/2021, mas fazem as que constam na PHC. Na alta complexidade,
0s procedimentos sdo sempre os mesmos Na PHC, os hospitais recebem uma
faixa estadual, a partir de outubro de 2022. Rubia (Criciama) cita que a prestacao
de contas deveria ser feita como foi planejado no inicio, que é necessario
reestrutura isso para modificar. Talita (SMS de Floriandpolis) cita que no periodo da
manha foi sugerido um grupo de trabalho para sintetizar, simplificar esses
instrumentos que permitam um melhor acompanhamento (convénio, contrato,
termo, PHC). Rubia coloca que é importante que esses instrumentos fiquem claro,
gue facilite a compreensdo pelos municipios para que ndo necessitem estarem
aqui na SES o tempo todo. Marcelo (Itajai) sugere que se faca encontro de contas
da PHC, considerando o ndo cumprimento e a falta de evolugcéo nos atendimentos.
Cita que € uma o6tima politica, mas, deve ter um monitoramento, acompanhamento,
avaliacao.

Encaminhamentos: Constituir grupo de trabalho SES e Cosems para a revisao da
Deliberacdo 008/2021.

4. ORTOPEDIA DO HOSPITAL DE AZAMBUZA, DE BRUSQUE.

Fabio de Souza, referente ao item, cita que a CIR do Médio Vale solicitou que o
hospital restrinja os atendimentos a alguns municipios. A referéncia deve ser para
0s municipios do Médio Vale do lItajai. Hoje, atendem Lages e Itajai.
Encaminhamentos: Avaliar as referéncias que ficardo com o hospital e levar para
a CIB para aprovacéo.

5. REVISAO DA PPl AMBULATORIAL

Fabio de Souza contextualiza a situacdo da PPl Ambulatorial. Cita que prevé uma
ferramenta que mostre o0s recursos aplicados dos 03 entes. Que 0 municipio
consiga vizualizar o repasse dos recursos dos 03 entes. Fabio mostra o valor que
necessitaria para atualizar a PPl Ambulatorial pela populacao e pelo financeiro de
2008 a 2021.

Encaminhamentos: Helma Finta Uba solicita que Fabio de Souza escreva as
idéias contextualizadas sobre a PPl Ambulatorial, os valores ajustados pela
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populacéo e os valores se forem ajustados pelo financeiro, enquanto amadurece as
discussdes e também, para ser levada ao Gabinete da Secretéria.

6. PORTARIA MS 090/2023 — REDUGCAO DE FILAS

Fabio de Souza, inicia, citando que viu a minuta elaborada pela SES sobre a
proposta de SC para a reducéo de fila e que fez 03 apontamentos. Grace Ella
Berenhauser esclarece que foram elencados 30 procedimentos para a campanha
federal de cirurgias eletivas, que a cirurgia ambulatorial oftalmoldgica ficaria de fora
nesse primeiro momento. Os planos operativos deverdo estar disponibilizados no
site da SES. Assim que os contratos estiverem no site da SES, o MS fara o
repasse de 1/3 do recurso antecipado. Os outros 2/3 dos R$ 20.000.000,00
destinados a SC serédo repassados via FAEC. A Portaria 090/MS 2023 deve
estartar para a campanha de cirurgias eletivas em 2023, mas que, posteriormente,
poderdo ser repassados mais recursos. Grace esclarece também, que essa
proposta de SC é para 03 meses. Grace coloca que o MS publicou a Portaria
327/2023 em que dobra o valor da cirurgia multipla, mas, paga somente a principal,
embora tenha que relacionar todas as cirurgias sequenciais. Dos 30
procedimentos, teriam que colocar mais 61 procedimentos sequenciais das 03
cirurgias multiplas. Grace ressalta que esse recurso federal sera utilizado em 03
meses. Que 0 MS exige anexo que o estado coloque quais hospitais fardo as
cirurgias, procedimentos e quantidade. Grace esclarece ainda, que nao havera
metas, o hospital utilizard a faixa que for distribuida. Isso é para a campanha
federal. A medida que o gestor realizar mais cirurgias, o0 MS podera colocar mais
recursos. O regulador sera instruido que a faixa € somente federal e ndo tem meta.
O federal calcular o valor total incluindo o pacote. O valor para SC é de R$
20.640.973,81. Grace apresenta a minuta da Deliberacdo a ser encaminhada ao
MS.

Encaminhamentos: Fazer a Deliberacdo ad referendum, ja autorizada na ultima
CIB, em funcao do prazo.

LOURDES DE COSTA REMOR
Secretaria da Comisséao Intergestores Bipartite
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