ESTADO DE SANTA CATARINA - SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
COLEGIADO DE GESTAO REGIONAL DA SERRA CATARINENSE
COMISSAQ INTERGESTORA REGIONAL

CIR - SERRA CATARINENSE

Oficio n° 09/CMS/GAB/2025 Lages, 31 de julho de 2025.

ASSUNTO: PARECER - HABILITACAO PROCEDIMENTO DE TROMBECTOMIA
MECANICA PARA ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL ISQUEMICO AGUDO, NO
HOSPITAL NOSSA SENHORA DOS PRAZERES - LAGES/SC

PARECER

Na qualidade de Secretéria Municipal de Satide de Lages/SC e Coordenadora da Comissao
Intergestores Regional da Serra Catarinense, no exercicio da gestdo plena do Sistema Unico de
Satide - SUS, e em conformidade com as competéncias estabelecidas pelas Leis Federais n°
8.080/1990 e n° 8.142/1990, apresento manifestacdo formal sobre a proposta de habilitagao do

Hospital Nossa Senhora dos Prazeres para a realizacao do procedimento de Trombectomia
Mecanica para Acidente Vascular Cerebral Isquémico Agudo, conforme cédigo 16.18 da Tabela
de Habilitacdes do Ministério da Satude.

A proposta encontra respaldo técnico e legal nas seguintes normativas:

I. Portaria GM/MS n° 1.996/2023;

II. Portaria GM/MS n°7.397, de 23 de julho de 2025.

A solicitacdo estd em conformidade com a Deliberacao n® 651 /CIB/2023, retificada em 1° de
agosto de 2024, que estabelece critérios técnico-operacionais para o reconhecimento de servigos

especializados no Estado de Santa Catarina.

A habilitacdo esta condicionada ao incremento de recursos financeiros no Teto Financeiro de
Média e Alta Complexidade do Estado, a serem aportados pelo Ministério da Satide, de forma

impreterivel, conforme pactuagéo nas instancias colegiadas de gestao do SUS.
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Destaca-se, ainda, que o Hospital Nossa Senhora dos Prazeres é certificado pela World
Stroke Organization (WSO) e pela iniciativa Angels, ambas organizagdes internacionais dedicadas
3 exceléncia no cuidado ao Acidente Vascular Cerebral. O hospital dispde de um setor
especializado em tratamento de AVC com funcionamento ininterrupto, 24 horas por dia, contando
com equipe de neurologistas disponiveis em tempo integral, o que reforca sua capacidade técnica e

operacional para a realizagdo do procedimento de trombectomia mecanica.

Ratifica-se, por fim, as Deliberacbes n°® 57/CIR Serra Catarinense/2023 e Resolucdo n°
25/CMS/2023 do Conselho Municipal de Satide de Lages, por estarem plenamente compativeis
com a diretriz ora aprovada, sendo atualizadas na Deliberagao CIR n° 50/2025, que consolida a
pactuacdo regional vigente. Igualmente, reafirma-se a atualizagio constante na Resolugao n’
35/CMS/2025 do Conselho Municipal de Satide de Lages, considerando que o processo de

habilitacdo tramita formalmente desde o ano de 2023.

Diante do exposto, considerando a aderéncia técnica, a legalidade do pleito, o respaldo das
instancias colegiadas e o impacto positivo previsto para a rede de atencao a satude da populacao
com deficiéncia, manifesta-se parecer favoravel a habilitacdo do referido servigo junto ao

Ministério da Satade.

846.799-15
DELIRERAGAQ M¥ 02/CIR SERRAS2025

SUSANA ZEN
COORDENADORA DA CIR SERRA CATARINENSE
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE DE LAGES/SC.
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DELIBERACAO N° 50/CIR SERRA CATARINENSE/2025

COMISSAO INTERGESTORA REGIONAL - CIR SERRA CATARINENSE, COM BASE NAS SUAS
COMPETENCIAS REGIMENTAIS E NO USO DE SUAS ATRIBUICOES, EM REUNIAO DA COMISSAO
INTERGESTORA REGIONAL DA SERRA CATARINENSE - NO DIA 17 DE JULHO DE 2025, NO HORARIO DAS
13H30M, NO MUNICIPIO DE LAGES, NO AUDITORIO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE;

RESOLVE:

APROVAR “AD REFERENDUM” A SOLICITACAO DE HABILITACAO DO HOSPITAL NOSSA
SENHORA DOS PRAZERES, LOCALIZADO NO MUNICIPIO DE LAGES/SC, PARA A REALIZACAO
DO PROCEDIMENTO DE TROMBECTOMIA MECANICA PARA ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL
ISQUEMICO AGUDO, CONFORME CODIGO 16.18 DA TABELA DE HABILITACOES DO
MINISTERIO DA SAUDE.

A HABILITACAO DEVERA OBSERVAR OS CRITERIOS TECNICOS E OPERACIONAIS
ESTABELECIDOS NA PORTARIA GM/MS N° 1.996/2023 E NA PORTARIA GM/MS N° 7.397, DE 23 DE
JULHO DE 2025.

TAL SOLICTACAO DE HABILITACAO ESTA EM TOTAL CONFORMIDADE COM A DELIBERACAO
N° 651/CIB/2023, RETIFICADA EM 01 DE AGOSTO DE 2024.

CABE AINDA DESTACAR QUE A SOLICITACAO SE ENCONTRA CONDICIONADA AO
INCREMENTO DE RECURSOS FINANCEIROS NO TETO FINANCEIRO DE MEDIA E ALTA
COMPLEXIDADE (MAC) - TETO LIVRE DO ESTADO, CONFORME DETERMINADO PELO
MINISTERIO DA SAUDE, DE FORMA IMPRETERIVEL, E DE ACORDO COM A PACTUACAO NAS

INSTANCIAS COLEGIADAS DE GESTAO DO SUS.

RATIFICAM-SE A DELIBERACAO N° 57/CIR SERRA CATARINENSE/2023 E A RESOLUCAO N°
25/2023 DO CONSELHO MUNICIPAL DE SAUDE DE LAGES, POR SE MANTEREM COMPATIVEIS

COM A DIRETRIZ ORA APROVADA.

‘ Uacna Zen LAGES, 31 DE JULHO DE 2025.
ADDRA CIR SERRA CATARINENSE
'3.846.799-15
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COORDENADO A CIR SERRA CATARINENSE.
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PREFEITURA DE

RESOLUCAO N° 35/2025

Dispde sobre a aprovagdo “ad referendum” da solicitagdo de habilitagdo do Hospital
Nossa Senhora dos Prazeres, para a realizagdo do procedimento de trombectomia
mecdnica para acidente vascular cerebral isquémico agudo no dmbito do SUS.

O Conselho Municipal de Satide, e no uso de suas atribui¢des conferidas pela Lei n° 3.491

de 13 de agosto de 2008, competéncias regimentais e
Considerando a reunidio ordinaria do Conselho Municipal de Satde, realizada no dia 17

de julho de 2025, as 08h30, no auditério da Secretaria Municipal de Satide;

RESOLVE:

Art. 1°. Fica aprovada, “ad referendum”, a solicitagdo de habilitagdo do Hospital Nossa
Senhora dos Prazeres, localizado no municipio de Lages/SC, para a realizagdo do procedimento
de Trombectomia Mecanica para Acidente Vascular Cerebral Isquémico Agudo, nos termos do
codigo 16.18 da Tabela de Habilitagdes do Sistema Unico de Satide (SUS), referente ao registro
de que o hospital esta apto a realizar tratamentos de AVC isquémico agudo com trombectomia
mecanica, utilizando técnicas endovasculares.

Art. 2°. A habilitacio aprovada encontra respaldo nas seguintes normativas técnicas e
legais e infralegais:

I. Portaria GM/MS n° 1.996/2023;
II. Portaria GM/MS n° 7.397, de 23 de julho de 2025.

Art. 3°. A solicitagio de habilitagio estd em consonincia com a Deliberagdo n°
651/CIB/2023, retificada em 1° de agosto de 2024, que estabelece critérios técnico-operacionais
para o reconhecimento de servigos especializados no Estado de Santa Catarina.

Art. 4°. Cabe ainda destacar que a solicitagio se encontra condicionada ao incremento de
recursos financeiros no teto financeiro de média e alta complexidade (MAC) - Teto Livre do
Estado, conforme determinado pelo Ministério da Saude, de forma impreterivel, e de acordo com
a pactuacio nas instancias colegiadas de gestéo do SUS.

Art. 5°. Esta Resolugdo entra em vigor apés a homologagéo pelo Chefe do Poder
Executivo Municipal.

Lages/3/d ‘al(ho de 2025.
Anderson [Pa 1er
Presidente 'do Conselho Municipal da Saude de Lages.
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