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ANEXO II

Procedimertos de Cirurgias Eletivas programados que

,,.

terão valores diferenciados
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ADVERTÊNCIÀ

Este texto nao substitrri o publicàdo no Diário Oficial da União
--.

1íl
j .: i
' ,-r' I

Ministério da Saúde
Gabinete da Ministra

Documentaçáo Técnicã

PORTARIA GM/MS NO 90, DE 3 DE FEVEREIRO DE 2023

tnsütui o Programa Naçional dê Redução das Filas de
Cirurgias Eteüvas, Exames Complementares e
Consultas Especializadas.

A MINISTRA DE ESTADO DA SAÚDE, no uso das auibuiçôes que lhe conÍerem os incisos I e ll do parág6fo
único do art. 87 da Consütuição, resolve:

Art. 10 lnstituir o Programa Nacional de ReduÉo das Filas dê Cirurgias Eletivas, Exames Complêmentaíes e
Consultas Especializâdas, no âmbito do Sistema único de Saúde (SUS).

PaÉgrafo único: O Programa terá vigência de um ano, podendo ser prorÍogado por igual período.

* Art. 20 São obietivos do Pmgrama Nacional para Redução das filas de cirurgias Eletivas, Exames
ComplêmentaÍes e Consultas Especializadas:

I - organizar e ampliar o acesso a cirurgias, exames e consuttas na Aterção Especializada à Saúde, em espêcial
àqueles com demandâ reprimida idenüficada;

ll - apímorar a govemança da Rede de Atenção à Saúde com cenlralidade na garantia do acesso, gestão por
resultados e Íinanciamento estável;

lll - fomenla. o monitoramento e a avaliação das ações ê dos serviços de saúds, visando melhorar a qualidade da
atenÉo especializada e ampliar o acesso à saúde:

lV - qualificar a contratualizaçáo clm a rede complementar;

V - mudar modelo de gestáo e regulaÉo dãs flas pâra a atençáo especializada (rêgulâção do acesso), visando a
adequar a ofeÍta de açóes e seÍviços de saúde de acordo @m as necessidades de saúde, estrâüfiçaÉo de risco e
necessidades assistenciais; e

Vl - fomentar a implementaÉo de um novo modelo dê custeio para a atenção ambulatorial especializada e paÊ a
realizaÉo de cirurgias eletivas.

ParágÍaÍo único: Cabe à Secretaria de AtenÉo Êspecializada à Saúde (SAES/MS) elaborar e disponibilizar a
estados, municípios e Distrito Federal disposiüvos, ações e InstÍumentos parâ o alcanca dos obieüvos de que trata esta

la-

AÍt. 30 São diretrizes do Programa Nacional de ReduÉo das Filas das Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas:

l- universalidade, equidadê ê integralidade da atenção à saúde, tendo em üsta a implementaqâo da organizaÉo
da Alenção Especializada em Saúde:

ll - ampliaÉo de acesso à Atenção Especializada em Saúde com Íoco nas Cirurgias Eletivas, Exames
ComplementaÍes e Consultas Especializadas:

lll - Íormalização de relações hoÍizontais de articulaÉo ê integraÉo da AtenÉo Especializada em Saúdê com os
demais pontos de atenção à saúde:

lV - organização da AtenÉo Especializada em Saúde de foÍma regionalizada e com base na tenitorializaçáo da
saúde, delinida no Planejamento Regional Integrado; e

V - humanização da atenÉo, garanündo a efetivaÉo de um modelo de alenÉo centrado no usuário e basêado
nas suas necessidades de saúde.

Art. 40 A adesào dos gestores ao Programa Nacional de ReduÉo das Filas das Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializddas será condicionada ao envio de Plano Estadual de Redução das Filas.

§ 1'Os Planos Estaduais de ReduÉo dâs Filas deveÍáo sêr elaborados, conjuntamente, pelas SêcÍeiarias
Estadual e Munlcipais de Saúde, e pactuados nas respectivas Comissóes lntergestoÍes Bipartite (ClB) e Colegiado de
Gestão do DF.

§ 20 Os Planos Estaduais de ReduÉo das Filas devêrão ser encaminhados por Íormulário eletrônico, disponível
no Sistema de Apoio à lmplementação de Políticas em Saúde (SAIPS), ao Depaítamento de Regulaçáo, AvaliaÉo e
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- -:- i:olê de sistêmas da secretaria de ÂtenÉo Especiarizada à saúde do Ministério da saúde (D
preÍerencialmente, em até 30 dias a contar da publicaÉo desta portaria.

§ 3'Cabe à SAES/MS a análise e aprovaÉo dos ptanos estaduais de reduçáo das filas.

§ 40 caso necessário, escrarecimentos adicionais poderão ser soricitados ao gestor do plano.
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§ 50 Em caso de repÍovaÉo, podêrá haver, a qualqueÍ tempo, o pedido de reconsideragáo. \..

Aít. 50 o Ministério da saúdê, 
.por meio da 

_Secretaria de Atençáo Especiatizada (SAES/MS), disponibitizaÉ
Roteiro para Elaboração do Plano Estadual de Redução de Filas em seu jtio eteüônico.

Art. 6'O Plano Estadual de ReduÉo das Filas deve conter no mínimo:

I ' elenco dos procedimentos cirúrgicos, consultas especializadas e exames complemêntares de acordo com asÍilas prioritárias no estado e/ou município;

u - relação dos serviços de saúde que realizaÉo os procêdimentos ciúrgicos, exames complementares.ê
consultas especializadas;

lll - meta de reduÉo das Íilas em 2023; e

l- do Plano Estadual
Éspecializadas; e

para ReduÉo das Filas de Clrurgia Eletiva, Exames Diagnóstico e Consultas

ll - de resoluÉo da Comissão lntergestoÍes Bipartite (ClB), aprovando o Plano Estadual e estabelecendo a
buiÉo dos recursos.

§ 3 o A transÍerência do ÍecuGo Íêderal se dará da seguinlê forma:

I - % do valor total de câda estado será repassado aos FES e FMS dos entes pârâ Íomentar o início do p.ograma;

i j3o-
lV - cronograma dê execuçáo do recurso.

§ 10 Os recursos de que disporâo os Estados, os municípios e o DistÍito Federal para êlaboraÉo d o p|no 
".rao 

Ã
proporcionais à populaÉo, com base n_alropulaÉo estimada pelo lnstituto Brâsiteiro d; ceogán" ãÉà1Liià p"ra o
TÍibunal de Contas da União em 2021 0BGE/TCU/ 2O2t), conformê o Anexo.

ArL 70 o Programa Nacional ds Redução das Filas das cirurgias Eletivas, Exames Complementares e consultas.ecializadas seÉ monitorado de acoÍdo com o disposto neste aíigo:

| - Os indicadores de monitoramento do Programa serão pactuados no Grupo dê Trabalho TÍipartite de Atênção
Especializada;

ll - os indicadores discutidos no Grupo de Trabalho Tripartitê de AtenÉo Especializada e â execução dos
resultados do Programa seráo monitorados mensalmênte na reunião das Comissões lnterg""t-"i áipártii" lcrsy .Comissão lntergestores Iripartite (ClT); ê

lll - Em cada estado ê no Disfito Federal, os gestorês poderão incluir oulros indicadores de moniloramento
àqueles definidos no Grupo de Trâbâlho Tripartite deAtenção Especializada.

ArL 8" o recurso fnanceiro federâl no âmbito do Programa Nacional de ReduÉo das Filas dâs Cirurgias Eleüvas,
Exames complementares e consultrs Especial'rzadas será Íepassâdo conÍorme o dióposto neste artigo.

§ 1" O repasse do recurso deverá observar o disposto no aÉ. 40 e no aÍt. 50 da poÍtaia GM/MS no 3.992, de 2g de
dezêmbro de 2017.

§ 20 A transferência de recursos está condicionada ao envio à Sêcretaria de AtenÉo Especializada à Saúde do
Ministério da Saúde (SAES/MS):

e

_ ll - o montante restante será repassado de acordo com a apuraÉo da produÉo de serviços registÍada na Base de
Dâdos dos Sistemas de lnformações Ambutatoriais e Hospitalares - SIH-S|A,/SUS.

Art. 9' Em caráter excepcional e restÍito à vigência destâ Portaria, fica facultado aos gestores a complementaÉo
dos valores dos procedimentos constantes nos Planos Estaduais de ReduÉo das Filas, úm recursos Íederais, até o
limite de 100% do valo. da Tabela SUS.

Art' 10 Os valores diferenciados- deveÉo ser regisiÍados, obÍigatoíamente, nos Sistemas de lnfoÍmaçoes
AmbulatoÍiais e Hospitalares (SIA/SUS e StruSUS), utilizando:

I ' os instrumentos de registro Autorização de lntêmaÉo Hospitalar (AlH) ou AutorizaÉo de procedimentos
Ambulatoriais (APAC), conÍoÍme a modalidade do atendimento, em caÉter de atendimento 1 - Eleivo; e

ll - as séries numén'cas espêcíficas, conforme o instrumento de registro, da seguintê forma:

a)AlH: o quinto dígito do númêro de autoÍização dêver ser preenchido com valor .S"; e

b)APAC: o quinto dígito do número de autoÍização deve seÍ preenchido com valor "6..

Art. 1í. Cabe à Secretariâ de Atenção Especializada à Saúde (SAES/MS) a cooÍdenação do Programa Nacional
para ReduÉo das Filas de Cirurgias Eletivas, Éxames Complementares e Consultas Especializadas em âmbito nacional.
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Art. 12. O Fundo Nacional de Saúde adotará as medidas necessárias para as transferências dos recursos

Fundos de Saúde Municipais, Estaduais e do Distrito Federal estabêlecidos no aÍt. 80.

s

Art. 13. O recurso orçamentário, objeto desta poÍtaria, conerá por conta do orçamento do Ministério da S
devendo onerar o Programa de Trabalho - 10.302.2015.8585 - AtenÉo à Saúde da PopulaÉo para Procedime
Média e Aita Complexidade - Bloco de Custeio das AÇôes e Serviços públicos de Saúde - Componente &ndo de
Estíatégicâs e Compensação (FAEC) - Plano Orçamentário 0005.

AÍt. 14. Em caso de náo haver produção suÍicientê que demonstre a utilização do valor referenle a y. do yalot
repassado para íomentar o início do Programâ, poderá ser deduzido saldos remanescentes do programa Nacional para
Redução dasfilas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consullas Especializadas dos ietos Financeiros de
N4édia e Alta Complexidade dos Estados, Municípios e Distdto Federal.

ArL 15. A prestaÉo de contas sobre a aplicâção dos recursos rêcebidos pelos Estados, Distrito FedeÍal e
Municípios deverá compor o Relatório Anual de Gestão - RAG.

ArL 16. Esta PortaÍia entra €m vigorna dâta ds sua publicagão. i 1 pg t i,
NÍslA TRTNDADE LtitA ! - , -t.l- I *-- .

'' í*., lANExo ',. lz ,./ ,' Y-i-.4 ,'
DistÍibuiÉo Per capita dos Recursos Flnânceiros para o Programa Nacionalde Rêduçáo das Filas do Ministàriod;iSar:,adino

2023

Valor Disponibilizado >>>> R$ 600.000.000,00
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Amazonas

POP TCU IBGE 2021 PropoÍção Per Capita
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Vr. 1/3
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R$ 1.507.013_68

R$ 6.106.61q15?
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R! 3 31&!92,17
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R$ 3.'t55.248,69

R$ 2.'t 92.480,67
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14.049.737,35

R$_ 20.075.154,69

l$ 13 
852.099,63

R$ 16.373.094,21

RS 43.736.778,84

R$'10.873.44.1,18

R$ 6.880.324_60

R$ 10.750.756,53

R$ 2.661.934,58

1.607.363

7.153.262

R$ 24.6A7 -477,44
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Rio Grande do Sul

Mato Grosso do Sul
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4.108.508;

17.463.349:
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R§9.465.746,06

R$ 6.52.442.01
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. RS 60.225.464,06

_ 
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RS 32.620.323,54
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São Paulo

Pa?ná
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Goiás

DistÍito Federal
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R$ 200.000.000,00
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Fonte: IBGE - Estimativas de população - (coletrado no sitio hgpúab0gLr!êlassggOrr,bdssi4abgstc&?b9e&lv/p9pluf,deÍ, em
2310',U2023)

Planilha Elaborada p€la CGOF/DRAC/SAES/MS
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Secretaria Executiva de Atenção à saúde e Desenvolvimênto RegionJi.,_ SEADE
superintendênciadaRegiãodeFortaIeza.sRFoR

Coordenadoria da COADS _ gaturité

/,,
IO1ício Circutar n" ZS\ZOZ4 _ COADS_BATURITÉISnFOWSBSa

Baturité, 01 de Março de Z0Z4

isu nto ( QUAIIFICAÇÃO DA FILÁ DJ ESPERA DOS PACIENTES AMBULATORIÀIS DOSMuNrcÍpros rNsERrDos NA rrr,À il-iaíual I

Senhor(a) Secretário(â),

".,'ror 
Oo 

, desdejá agradecemos,

Ao cumprimentá-los(as) cordialmente, estamos enviando em anexo ao seu município, para conhecjmento eUrgentes providências, o Ofício Circular n" 003/2024 _ CEREG/COREG/SEADE, referente a
QUALIFTCAÇÃO DA FILA DE ESPERA DOS PACIENTES AMBULATORIAIS DOS MUNICÍPIOS
INSBRIDOS NA FILA ESTADUAI.

Atcnciosamente,

,Hr,u*çug n>oiÇàd
Coordenadora da Área Descentralizada

de Saúde -COADS/Baturiré/SRFOR/SESA
fatima. ferreira@saude. ce. gov br
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co Ft-s

secretaria Execuüva de AtenÇão à saúd€ e Desenvorvimento Regional - sEADE/sEsA_cEcoord€nado a de Regulação do sisbma a" su,ia" _ coiiê.ióefficeruraaenúiaiãi'ãàtiJtemaaes,riae_cEREG/sEVrR/srroY3E o jj 3

oFÍCIo CIRCI,LAR N. oO3 /2024 _ CEREG/CoREG/SEADE "à

Qualquer dúvida ou questionamento deverá ser enviada para o e_mail:rcgulacao.ambulatorial
@saude.ce.gov.br

Fortaleza, 0l de margo de 2024.

DE: Coordenadoria de Regulação do Sistema de Saúde-COREG.
PARÁ: superintendência da Região de Fortaleza-SRFoR / superintendência da Região dosertão cenrral-scREN /superinienaeo"iu aa neeiãoãil";:fixJ":tt'rg:9:.1?u? d".^
da Região Norte-sRNoR / superintendência da região do 

""ii,:§i:ilfts 
/ superintendêncra

âii:il"0#''ucação 
da fila de espera dos pacientes ambulatoriais dos municípios irseridos na

A Centrar de Regulação Arnbulatorial por meio da coordenadoria de Reguração dosistema de saúde do ceaní (coREG) na sua Ârnção de acompanhar a fira de espera Estadualsolicita aos municípios a qualificagão da fila de espera ambulatorial devido ao grande número desolicitações antigas (2021 e 2022): verificação da continuidade da necessidade, atualização doquadro crínico assim como da ficha de referência e da ApAC (caso necessário). Lembramos quea APAC tem validade de g0 dias. portanto, deverá ser inserido nova ApAC caso ainda hajanecessidade da realização do procedimento.

Assim, os pacientes que estão inseridos na fila de reguração do Estado serão devorvidosaos rnun'icípios de origem via sistema para a rearização da quarificação, visando à atualização eindicação da continuidadé ou não da necessidade de realizar os exames.
com a fu:alidade ainda de não prejudicar o município com a demanda de pendências,será disponibilizado um prazo de 30 dias para a reatizagão da atividade.
Importante ressaltar que a qualificação da fila de espera é de responsabilidade domunicípio pois promove a potenciarizâção do acesso dos pacientes aos serviços de saúde, emespecial aos que realmente necessitarq diminui o número de absenteísmo e acelera o processo deagendamento destes pacientes.
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Fwd: QualiÍicação da fila de espera dos pacientes ambulatoriais dos municípioL.i
fila estadual ' 

'
2 mensagens

CORAM SRFOR <coramsrfor@gmail.com> 1 de março de 2024 às 15:23
Paía: "Fatima.ferreira .' <fatima.fêrreira@saude.ce.gov.bÊ, Jose Mario do Coulo <mario.oouto@saude.ce,gov.br>, Fran;isca Veronica
Moraes de oliveirâ <veronica'oliveirã@saude-ce.gov.br>, thalena.soares@saude.ce.gov.br, lanãe Louyse õhaves Freitas Leal<ianne.lêal@saudê.ce.govbÊ, "Maracanau ." <màracanau@saude.ce.9oi.br,, 'cauúta.ajs aas; lóãúóãià6.ãrOu..".gor.bÊ, ,,Baturite 

.,,<balurite@saude.ce.gov.bp, itapipoca@saude.ce.gov.br, caicavel@saúde.ce.gov.br -
Cc: lcaío Tavares Borges <icaro,borges@saude.ce.govbÊ, SnfOn-SgSe.srfãrtalezasesa@gmail.com> 

/-.Boatarde! 
,J 5

Segue o Oficio Circular no OO3/2024 - CEREG/COREG/SEADSSESA, para ampla articulagão. /
Este ofício versa sobre a qualificação da fila de espera dos paciêntes amhulatoriais dos munlcípios lnse.ioosán\a u"t.arut.

Atenciosamente,
Elvis Fonseca
Coordenador

nsen dos na

OOVEIINO OO EsTÀDO

wwwsãUd€..€.sov.br

6 CEARACoordenadoria de Regul.ação, Aval.iação
e Monitoramento - CORAM
Superan.endêncrà d. Rêqiâo de Fonêtêzà - SnFOR

Fonc. (85) 31Ol-52OO/S2Ol
e-nrii[. (oÍam5, lôÍl}gn1ailcoln

Secretaria da Saúde do
Estado do Ceará

Av. Alrnirântê Bâííoso,600 - prâiâ dc lracema
CÉP: 60060-440 I Fortàteza/CE

Fonc: (Bs) 3101.S123

1Íl oficio_circular n.03 -QualiÍicaçáo de filâ -pdf! 166K

Fàtrma.ferreira . <fatima.feneira@saude.ce.gov.bÊ
Pata gabinete@aracoiaba.ce.gov.br, lara Melo <iaraksmelo@gmail.com>, nykollegomesvian a@gmail.com, pazpaiva2l @gmail.com,smsaratuba@gmail.com, neurilenegermano@gmail.com, enfermeiradara@gmail.com, saudeauxibessa@gmail.com, Saude Baturite<saudesmbaturite@gmail.com>, smsbaturitece@gmail.com, SecretaÍia de Saúde Bâturité <fi nanceirobte202l @gmâil.com>,erikâ.canto @i9cce.com, Raniele Lima <coord,atencaobasica. bte@gmail.com>, smsca pistÍano@gmail .com, antoneidepl @gmail.com,vrctúNclA EM SAÚDE CAPISTRANO <capistrânovigilanctaernsa ude@gmail.com>, patriciassâraiva@live.com,
silvanacarminha@yahoo .com.bÍ, rdo.oscar@gmail.com, Secretaria de Sâúde dê Mulungu <saudêmulungu@gmail.com>,
karolinebritoc@hotma il.com, fabiolarodriguessmsmulungu@gmail.com, Íranzesaude@outlook.com, Joice chaves<joice.chaves@hotm ail.com> , itapiuna saude <itapiunasecêáude@hotmail.com> , Elizabeth Pereira <bethinhasilva355@gmail.com>,nararibe,ro3T@hotmãil.com. monicaaquinoí@yahoo.com.br, SecrelaÍia de Saúd e <secsaudepacotl@gmail.com>,
ranimarialima@gmail.com, waniellycavalcante@hotmail.com, Íabiolâsha@hotmeil.com, alaylceap@gmail.com, Luciana Bekman<luciana.saude@yahoo .com.br>, miItonvasco@gmail.com, fc,wfamitia@g mail.com, regulâçaoaratuba gmail.com, vitorias.f@hotmail.com,milymarcia_0 Í@hotmail.com, ren

(õ
ata33rodrigues@hotmail.com, debora_@hotrnail.com, centralgua mail,com.regulacaomulungu@gmail.com, regulacaopacott'@gmail.com, edivanaime

@s

SENHOR(A) SECRETÁRto(A)
PREZADOS(AS) ASSESSORES,

ida6032@gmail.com

'í de março de 2024 às '16:12



coM NossÂs coNStD ERAçÕES, ESTAMOS ENVIANDO M ANEXO AO SEU MUNICIPIO,o ENCAIVlINHAOO
o

t'

oBS; ( POR GENTILEZA, CONFIRMAR O RECEBTMÊNTO )

ATENCIOSAMENTE,

MARIA FÁTIMA FERREIRA DE OLIVEIRA
C OORD ENADORA DA COADS-BÂTURITÉ/SRFOR,/SESA

[Texto dâs mênsagens antedores ocutto]

2 anexos

,:),..

33

À
1{-t oficio_circular noo3 -QualiÍicação de fila .pdfu 166K

f-1 Oficio CiÍcular no 25-2024 - COADS-Baturité - para os - Muncípios.pdf
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CEARA
GOVEi{O DO ESÍAOO

J12
Fi

?-ji:RXSOLUÇÃO N" O2t2O24 - CTRFORTALEZA
A Comissão Intergestores Regional l" Região CIR Fortaleza, de suas atribuições legais e
considerando

l. A Portaria de Consolidação no l, de 28 de setembro de 2017, que trata das normas sobre os direitos e
deveres dos usuários da saúde, a organização e o fimcionamento ào Sistema único de Saúde;

2. A Portaria de Consolidação GMA4S n' 6, de 28 de setembro de 2017, que dispõe sobre o financiamento
e a úansferência dos recursos federais para as ações e os serviços públicos de Jaúde do Sistema único de
Saúde;

3. A Porwia GM,MS n' 828, de 17 de abril de 2020, que attera a portaria de Consolidação GM,MS n" 6,
de 28 de setembro de 2017, para dispor sobre os Grupos de Identificação Transferências federais de
recwsos da saúde;

4. A Portaria GMiIVIS n" 90, de 03 de fevereiro de 2023, que institui o Programa Nacional de Redução das
Filas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas Especializadas, oo âmbito do §istema
Unico de Saúde (SUS);

5. A Ponaria GM,MS n' I.370, de 28 de setembro de 2023, que altera o art.9o da portaria GM/MS n" 90, de
03 de fevereiro de 2023, que institui o Programa Nacional de Redução das Filas de Cirurgias Eletivas,
Exames Complementares e Consultas Especializadas;

6. A Portaria sAES/Ms n' 237, de 08 de março de 2023, que defile, na Tabela de procedimentos,
Medicamentos, Órteses, Próteses e Materiais Éspeciais do §istema único de Saúde - SUS, o rol de
procedimentos cirurgicos para o Programa Nacional de Redução ,las Filas de Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas;

7. A Portaria SAESÀ{S n'701, de 1o de setembro de 2023, que descentraliza o processo de habilitação de
prestadores no âmbito do Programa Nacional de Redução das Filas de Cirurgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas;

8. A Portaria GM/MS n" 2.336, de 12 de dezembro de 2023, que estabelece recusos a serem
disponibilizados aos Estados e ao Distrito Federal destinados ao Programa Nacional de Reduçâo das
Filas de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas Especializadas;

9. A Nota Informativa n"41I2023{GRA,TDRAC/SAES/IVÍS que lrata das orientações sobre os aspectos
operacionais do Programa Nacional de Redução das Filas de Cin:rgias Eletivas, Exames
Complementares e Consultas Especializadas- 2024; resolve:

An.l". Aprovar a Programação de Redução das Filas de Cirurgias Eletivas dos municípios da Região de
Saúde de Fortaleza para o exercício 2024, no âmbito do SUS, financiado através de recursos federais no
valor global de R$ 27 .290 .135 ,73 (vinte e sete milhões, duzentos e noventa mil, cento e trinta e cinco reais e
setentâ e tÍês centavos), sendo destinados à gestão estadual o valor de R$ 3.454.353,27 (três milhões,
quatrocentosecinquentaequatromil,trezentosecinquentaetrêsreaisevinteesetecentavos),epara
gestão mmicipal o valor de PS 23.835-782,46 (vinte e três milhões, oitocentos e trinta e cilco mil,
setecentos e oitenta reais e quarenta e seis ceDtavos), que coresponde a L2,65% e 87,350Á respectivamente,
distribúdos conforme ANEXO.

Paágrafo 1o. Os recursos federais serão transferidos do Fundo Nacional de Saúde (FNS) para os Fundos de
Saúde dos Municípios Executores, na modalidade após produção registrada nos sistemas de informação
(SIA/SUS e SIIVSUS).

!1nígrafo 2o. Foram programados 21.526 procedimentos, que representam 38,52% dos procedimentos da
fila de espera do Esado.

Parágrafo 3o. Os recursos sob gestão municipal serão destinados à execução dos procedimentos
especializados em hospitais sob gestão mtmicipal, considerando o quantitativo e valor êsdmado para
execução destes procedimentos descritos na Programação âcima referida.

Paúgrafo 4o. Os estabelecimentos assistenciais de saúde para realizarem os procedimentos de cirurgias

"","'y:.'lifl:#['B:â?,ilâ3'o]""1"i3ã3;"ff"*,* r
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NUP 24001.003351 12024-1 4

Fortalezz,Zs de janeiro de 2024.

Icaro Tavares Borges
Presidente da CIR Fortaleza
Superintendente Regional de Saúde Fortaleza

*ii:-g &Ç Fis

' p.009

Nerilene da Silva Nery
Vice Presidente da CIR Fortaleza

Vice Presidente Regional do COSEMS
Secretária de Saúde de Pentecoste

=c

CEARA
eletivas necessitam, obrigatoriamente, de Alvará Sanitâio ou Licenciamento Sanitário Vigente pzl:ra
funcionarem ou que tenham comprovação documental de solicitação junto à vigilância Sanitríria Éstadual.

AÍ.2'. A Secretaria Estadual de Saúde (SESA) através de recursos do Tesouro do Estado assumirá o
pagamento dos valores diferenciados dos procedimentos programados para cirurgias eletivas no valor total
de R$ 3.239.034,10 (três milhões, duzellos e trinta e nove mil, trinta e qurtro ràs e dez centavos), sendo
destinados à gestão estadual o valor de R§ 348.601,94 (trezentos e quar"ot eoito mil, seiscentos e ú reais
e noventa e qxatro centavos), e pârâ gestão municipal o valor de RS 2.890.432,16 (dois milhões, oitocentos
e noventa mil, quatocentos e trinta e dois reais e dezesseis centavos) que corresponde a 10,76%o e 89,24%
respectivamente, distribúdos conforme ANEXO.

larágrafo 1'. O pagamento do valor diferenciado seni feito pós produção registrada nos sistemas de
informação (SIA/SUS e SIIVSUS)

Panígrafo 2'. O repasse do valor diferenciado a ser pago com recurso do Tesouro do Estado será feito com
base na solicitação dos gestores dos muaicipios executores atÍavés de âbertura de processo de pagamento
apresenlando âs numerações de AIIVAPAC com os respectivos procedimentos realizadoJ ú cada
competência.

Panigrafo 3'. â§ESA, com base no relatório de produção SWSIH, faní a tansferência de recurso para os
fundos municipais de saúde. Após a data do crédito, os gestores municipais terão o prazo de até cinco dias
úteis para o pagamento dos prestadores do setor complementar ao SUS.

AÍ 3". O monitoramento da Programação de Cirurgias Eletivas seú feito com base nos relatórios mensais
de produção dos estabelecimentos executores emitidos pela CORÂC/SESA, que deverão ser apresentados
aos gestoÍes municipais na Comissão Intergestores Regional 1" Região - CIR FoÍaleza-

Art.4o. Esta Resolução enfra em vigor na data de süa assinatura.
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Comissão lntergestores Regional 1'Região- CIR Fortaleza

Av. Almirante Baroso, 600, Prâia de hacema
CEP 60060-440 - Fortaleza - Ceará -Teleíone: (85) 3101.5282

e-ínail: cirÍegiaofoÍtaleza@gmêil.com r
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FORTALEZA MARACANAÚ ACARAPE 79 Rs 8s.162,s0 Rs 84.769,92 Rs 392,s8 Rs 3.9s4,12 Rs 88.724,04

FORTALEZA ITAPIPOCA AMONTADA 2!5 Rs 248.596,88 Rs 248.428,04 Rs 168,84 Rs 11.113,87 Rs 2s9.s41,91

FORTATEZA CAUCAIA APUIARES LO1 R5 82.923,75 R5 82.561,20 Rs 362,ss RS Rs 82.s61,20

FORÍALÊZA FORTALEZA AQUIRAZ 347 Rs 4s8.893,13 Rs 4s8.490,12 Rs 403,01 Rs 72.779,47 Rs 530.669,s9

FORTATEZA BATURITE ARACOIABA 151 Rs 149.625,00 Rs 149.s64,62 Rs 60,38 Rs 7.8s9,89 Rs 7s't .424,51.

FO RTALEZA BATURITÊ ARATUBA 48 Rs 66.144,38 Rs 66.091,s4 Rs s2,84 Rs 3.243,73 R$ 59.335,27

FORTALEZA MARACANAU BARREIRA 101 Rs 727.771,88 R5 727.274,82 Rs 497,06 Rs s.62s,44 Rs 132.900,26

FORTALEZA BATURIÍE EATURITÉ 271 Rs 203.214,38 Rs 203.114,16 Rs 100,22 Rs 3.467,20 R5 206.s81,36

FORTALEZA CASCAVEL BEBERIBE 215 Rs 30s.s21,88 Rs 30s.323,00 Rs 198,88 R5 26.2s4,48 Rs 331.s77,48

FORTALEZA BATURITE CAPISTRANO 74 Rs 100.293,7s Rs 100.233,60 Rs 60,1s Rs 3.910,46 Rs 104.144,06

FORTALEZA CASCAVEt CASCAVEL 421 R$ 408.971,2s Rs 408.878,s2 R5 92,73 R5 19.t47,47 Rs 428.02s,99

FORTALEZA CAUCAIA CAUCAIA 1458 Rs 2.075.163,75 R5 2.074.811,84 Rs 3s1,91 Rs 2ss.9s9,03 Rs 2.330.770,87

FORTALEZA CASCAVEL CHOROZINHO Rs 114.108,7s Rs 113.968,16 Rs 140,s9 Rs 4.483,02 R5 118.451,18

FORTALEZA FORTALEZA EUSEBIO 270 Rs 309.s71,88 Rs 309.4ss,66 Rs 116,22 Rs 26.893,28 Rs 336.348,94

FORTATEZA FORTALEZA FORTATEZA t2284 Rs 15.210.398,56 Rs 1s-210.373,70 Rs 24,86 Rs 2.020.422,69 Rs 17.230.796,39

FORTALEZA CAUCAIA GENERAL SAMPAIO 4t Rs 43.689,38 Rs 43.186,s6 Rs s02,82 Rs 6.894,04 R5 s0.080,60

FORTALEZA MARACANAU Rs 149.029,95 Rs 77,ssGUAIUBA 77 Rs 149.107,s0 Rs 8.847,s2 Rs t57.871 ,47

FORTALEZA BATURITE GUARAMIRANGA 22 Rs 28.53s,53 Rs 28.466,16 Rs 69,47 Rs 1,933,30 Rs 30.399,46

FORTALEZA CASCAVEL HORIZONTE 416 Rs 391.995,00 Rs 391.887,38 Rs 107,62 R9 124.881,27 Rs s16.768,6s

151 Rs 217.468,13 Rs 216.859,64 Rs 608,49FORTALEZA FORTALEZA ITAITINGA Rs 13.79s,62 R5 230.655,26

FORTALEZA CAUCAIA ITAPAJE 232 Rs 300.645,00 Rs 300.112,7s Rs s32,2s Rs 32.444,0s Rs 332.ss6,80

FORTALEZA ITAPIPOCA ITAPIPOCA 596 Rs 740.739,38 R9 740.587,04 Rs 1s2,34 R$ 48.347,34 Rs 788.934,38

(,) ()

\

RESOTUçÃO Ne 0212024 " CtR FORTALEZA

RecuÍso Federal
I

Valór IPCASaldo Valor .ValorTotalRegião de
COADS1 Município ueta redeial (n§) 

|

quantidade de
Píocedimentos
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DIÁRIo oFICIAL DA UNIÃO
Publicado êm: o9lo3 /ZOZ3 I Édiçáo: 47 I *ção: 1 I página: 12A

ór9ão: Miniíério dâ Saúdê./Sêcretaría de Âtênção Espêciatizâda à Saúdê
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Define, na Tabelã de procedimentos, Medicamentos, órteses,
Prótesês e Materiais Especiais do Sistema único de Saúde -
SUS, o rol de procêdimentos ciúrgicos para o progrâmâ
Nacional de ReduÉo das FiLas de Cirurgias Efetivas, Exames
Comptemêntares ê Consultas EspeciaLizadas.

o secretário dê Atênção Especial.izada à Saúde, no uso de suas atribuições, e considerando aPortaria GM'/MS no go' de 03 dê fevêreiro de 2023, que institui o programa NacionaL de Redução das Fitasde Cirurgias Etetivas. Exames Complementares e Consuttas Especlal.izadas, resolve:

Art lo Fica incluído. na TabeLa de Procedimentos. Medicamêntos, órteses, próteses e Materiais
Especiais do sistêma único de saúde - sus. o atributo comptementar .osl-programa 

Nacionar. deReduçáo das Fitas de procedimentos Eletivos..

Art 2o Fica incluído o atributo complementar 'os1-Programa Nacional. de Redução das Filâs deProcedimêntos Er.etivos' nos procedimentos cirúrgicos constantes do Anêxo a esta portariã.

Art' 30 A comptementação federat de até 1oo% do vaLor da Tabeta de procedimêntos do sus,
conforme o art' 90 da Portariâ GM./MS no go/2o23, deverá ser registrada na Ficha de programaçao Físico
Orçamentária (FPO) peLo gestor.

§ 10 A complementação federal. de até 1OO% incidirá sempre no val.oÍ dê Tabel
procedimênto principat quê tenha o atributo comptementar o5l-programa Nacionat d. a*"ra|ol"l?,,11 ffi{
dê Procêdimentos Eletivos. conforme percentuaL definido na FPo pêto gêstor ou seja. não incidirá no val.or
global da Autorização de lnternação Hospital.ar (AlH) ou da AutorizaÉo de procedimentô Ambul.atorial.
(APAC).

§ 20 o complemento federal. definido na FPo será apticado para todos os estabelecimentos sob
gestáo da secretaria Municipal dê saúde 6MS). da secretaria Estadual de saúde (sEs) ou da secretaria de
Saúdê do Distrito Federal

§ 30 A regra do § 10 aptica-se incLusive para os procedimentos principais registrados no campo
de 'procedimentos reatizados' em ArH emiüda com um dos sêguintês procêdimentos .o4.15.o2.oo1-g 

_
PRoCEDIMENTOS sEouENclAls DE CIRURGIA PúsTtcA REPARADoRA pós - ctRURGtA BARIATRIcA','o4.15.O2.OO3-4 - OUTROS PROCEDTMENTOS COM CTRURGTAS SEQUENCTATS.. .}4.L5.O2.OO4-2 

-
PROCEDIMENTOS SEOUENCIAIS EM ANOMALIA CFúNIO E BUCOMAXILOFACIAL., 'O4.15.O2.OO5-O .
PROCEDIMENTOS SEAUENCIAIS EM ONCOLOGIA', 'O4.15.O2.006-9 - PROCEDIMENTOS SEQUENCIAIS EM
ORTOPEDIA', ou 'o4.1s.o2.oo7-7 - pRocEDrMENTos sEouENcrArs EM NEUROCTRURGTA.. ou'o4.15.O2.OO8-5 - PRoCEDTMENTOS SEOUENCTATS EM REDESTGNAÇÂo sD(uA[ e .O4.15.O1.oo1_2 

_
TRATAMENTO C,/ CIRURGIAS MULTIPIÁS'

Art 40 cabe à coordenação-Gerar. de Gestão de sistemas de rnformação êm saúde, do
Departamento de Rêgutação Assistencial. e controLe, da secretaria de Atenção Especial.izada à saúde. do
Ministério da saúde (cGsl,/DRAc,/sAEs,/MS) a adoçáo das providências necessárias para adequar osistema de Gerenciamento de Tabêl,a de Procedimentos do sus,/slcTAp: o Repositório de Têrminotogias
em saúde/RTS: o sistema de lnformações Ambutatoriais (slA) e o sistema de lnformações Hospitaláres
(SlH), conformê prêvisto nêsta portaria.

AÉ 50 Esta portâria entra em vigor na data de sua pubr.icação. com efeitos operacionais a part
da competência março de 2023. 

,íl
HELvÉcp MIRÂNDA MAGALHÃEs J Onoe )
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ANEXO PROCEDIMENTOS CIRÚRGICOS SELECIONADOS

HOMOENXERTIA (ATO CIRÚRGICO PRE E PÓS-OPERATóRIO)

o4.01.o2.O16 .9 :TRATAMENTO EM ESTÁGIOS SUBSEOUENTES DE ENXERTIA
o2.o1.oo1-9 EXTIRPAÇAO DE BÓCIO INTRATORÁCICO POR VIATRANS ESTERNAL
o2.o1.oo2-

PARATIREOIDECTOMIA

o2.o1.oo3-
TIREOIDECTOMIA PARCIAL

I oe.oz.or.o o5-1 TIREOIDECTOMIA TOTAL COM ESVAZIAMENTO GANGLIONAR
o4.o2.02.oo1-
4 SUPRARRENALECTOMIA BILATERAL

04.o3.o1.OO5-
5

04.o3.01.OO6-
5 iCRANIOTOMIA PARA RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRACRANIANO

o4.o3.o1.O07- CRANIOTOMIA PARA RETIRADA DE CORPO ESTRANHO INTRACRANIANO (COM TECNICACOMPLEMENTAR)

04.o3.o1.oo9-
DERIVAçÁo VENTRICULAR ofi ERNAR.SU BGALEAL Dfl ERNA

04.o3.01.O10-1 DERIVAÇÃo VENTRIcUL.AR PARA PERtroN Eo ,/ ÁTRt o / pLÉuRA / RAOUE

04.o3.O1014-4 RECONSTRUÇAo CRAN|ANA,/ cRÂNto-FActAL
o4.o3.o1.o15-2 RESS ECÇAO DE MUCOCELE FRONTAL

04.o3.o1.O17-9 i REnRA DA DE pLAcA DE cnaNropúsrn

.---:- -

-rt

1i

c

ENXERTO COMPOSTO
o4.o1.02,oo1-
o
o4.01.02.OO2-
9 ENXERTO DERMO-EPIDERMICO

o4.o1.o2.OO3-7 ENXERTO LIVRE DE PELE TOTAL

EXCISÁO E ENXERTO DE PELE (HEMANGIOMA, NEVUS OU TUMOR )

o4.oL.o2.o04-
5

ETALHRorAÇÃo
EXcrsÃo E SUTU RA ED LESAO PELENA PLASTI EM z Uo ED R o

o1.o4 o2 oo6- EXER1 ESE DE CISTO BRAN Ua AL

04.01.o2.OO5-
3

EXERESE DE CISTO DERMOIDE
04.01.o2.OO7-
o
04.01.02
I .oo8- 

1exÉnese DE ctsro sAcRo-cocctcEo wo4.o1.o2.Oo9- i

or E(ERESE DE CISTO TIREOGLOSSO

04.o1.o2.O10-
o DCnRpAÇÃoE supRrssÃo oe LesÃo oe peLE E DE TEctDo CELULAR BcurÂNEo
04.o1.o2.O11-8

TRATA RATOS NTAR
o1.o4 2o 4-o1 2 M TEN cto RU co D HE PERCE E PLA CO RR E PúSTIÇAo

TRATAM4o oo1. o152 -o E TON Rcl RU G Co oD NSI SU PRE RAU Utc LAR

TIREOIDECTOMIA TOTAL3
o4.02.o1.O04-

04,o2.o2,OO2

o4.o3.o1.oo1-2 cRaruropústre

SUPRARRENALECTOM IA UNILATERAL2

PA
EFALI

oo4 o3, co04-1. 7 RAN o OMT RRA ETI RADA ED CISTO BSCESSO G URAN ELOMA NC co
CRANIOTOMIA PARA RETIRADA DE
(COM TECNICA COMPLEMENTAR)

crsro,/ ABScESSo ,/ GRANULoMA eNcErÁLtco

04.o3.o1.oo8-
o ' DERtvAÇÃo RAQUE-pERtToNEAL

04.o3.O1.O11-O ITAESCOD PM RESSAO ED oR B PO DOR EN OU TRAUÇA MA
4o 3.o o1.o -8!2 M ROCIC RU RG cIA REBE ERAL N DOSCOP CA

ICROCIRURGIA DA SIRINGOMIELIA04.o3.01.O13-6 M

oo.or.or.oru-o lffiff NTRIcULAR pARA peRlrorueo z ÁrR.o ,/ ptEURA /DA DE DERIVAÇÃo VE

VAÇAO PARA ÁrRro
4o 3.o 1.o 1o REVB 7 DtsAo DE ERI VENTR LARU Nprnrrô EO PLÉ RAU RAO EU

04.03.01.020-
9 ITRATAMENTO CIRÚRGICO DE CRANIOSSINOSTOSE COM SUTURA úrutce

--*:-*---


