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Cofinanciamento
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Cofinanciamento

Portaria Estadual nº 269 de 03 de março de 2023 e
alterada pela Portaria 598 de 27 de abril de2023

Institui o Programa de Cofinanciamento a
Procedimentos Dialíticos- Hemodiálise e Acessos
Vasculares- Fístula Artério Venosa, para a ampliação
da Atenção Especializada em Doença Renal Crônica
(DRC) no Estado da Bahia.



Repasse

“Art. 6º. Os valores do cofinanciamento estadual serão repassados mensalmente,

até o 20º dia do mês subsequente ao mês de processamento.

Parágrafo Único. A avaliação pelas áreas técnicas da SESAB (SUREGS/DICON/NAC e

SAIS) quanto ao cumprimento de metas de produção estabelecidas pelo Termo de

Adesão terá como meio de verificação as informações do banco de dados de

SAI/DATASUS.”



Prestadores – Gestão Municipal



Prestadores – Gestão Estadual



Análise – Março/2023

TOTAL PAGO NA 
COMPETÊNCIA

FUNDO ESTADUALFUNDO MUNICIPAL

R$ 5.037.759,66R$ 1.807.857,76R$ 3.229.901,90

Fundo EstadualFundo Municipal

•A competência Março/2023, foi analisada a partir do mês de Maio/2023.



Análise – Abril/2023

TOTAL PAGO NA 
COMPETÊNCIA

FUNDO ESTADUALFUNDO MUNICIPAL

R$ 5.975.783,70R$ 2.178.158,10R$ 3.797.625,60

Fundo Municipal Fundo Estadual

• A competência Abril/2023, foi analisada a partir do mês de Junho/2023.



Análise – Maio/2023
• A competência Maio/2023, foi analisada a partir do mês de Julho/2023.

TOTAL PAGO NA 
COMPETÊNCIA

FUNDO ESTADUALFUNDO MUNICIPAL

R$ 6.472.741,66R$ 1.946.011,09R$ 4.526.730,57

Fundo Municipal Fundo Estadual



Análise – Junho/2023
• A competência Junho/2023, foi analisada a partir do mês de Agosto/2023. Vale ressaltar que os pagamentos para os

fundos municipais foram suspensos por decisão gestora, com base no Art.4º da Portaria 269/2023, que informa a
necessidade de comprovação do repasse do incentivo dos fundos para as clínicas.

TOTAL PAGO NA COMPETÊNCIAFUNDO ESTADUALFUNDO MUNICIPAL

R$ 2.174.619,09R$ 1.877.077,59R$ 297.541,50

Fundo Municipal Fundo Estadual



Critérios Condicionantes para Repasses

Art. 4°. São critérios condicionantes para a adesão e a manutenção do

cofinanciamento:

a) A comprovação do pagamento com pontualidade e regularidade por parte das

Secretarias Municipais de Saúde aos prestadores credenciados, conforme

valores estabelecidos em contrato acrescidos dos valores do cofinanciamento;

b) A transmissão de informações de faturamento ao sistema SIA/DATASUS;

c) A alimentação de informações e a regulação de usuários pelo sistema

SISNEFRO/SESAB;

d) A existência de Conselho Municipal de Saúde e do Fundo Municipal de Saúde.



Relação dos Fundos que não encaminharam comprovação de 
pagamento

• Oficio Circular nº 011 de 02 de agosto de 2023, reiterados em 23/08/2023 e 06/09/2023.

VALOR DO CONTRATO 
MENSAL

TERMO DE 
ADESÃO

CLÍNICASMUNICÍPIO

R$                           145.284,44 079/2023NEFROESTEBARREIRAS

R$                           112.583,98 100/2023CLINEFRO BRUMADO

R$                           187.683,65 105/2023NEFROVIDA CAMAÇARI

R$                           309.311,04 78/2023CLÍNICA SENHOR DO BONFIMFEIRA DE SANTANA

R$                           193.516,00 093/2023HOSPITAL DO RIM DE GUANAMBIGUANAMBI

R$                           176.674,27 081/2023CENTRO DE ASSIST. INTEGRAL DO PACIENTE RENAL ILHÉUS

R$                           219.073,48 106/2023CENTRO DE DOENÇAS RENAISJEQUIÉ

R$                           367.372,39 107/2023CLÍNICA DE NEFROLOGIA DE JUAZEIROJUAZEIRO

R$                           278.248,87 090/2023CLIRENALPAULO AFONSO

R$                           137.289,54 098/2023CLÍNICA DAVITA SALVADOR 

R$                           110.290,36 098/2023CLIBAHIASALVADOR 

R$                           187.028,33 098/2023CLÍNICA NEPHRON/BARRISSALVADOR 

R$                           119.137,18 098/2023CLÍNICA NEPHRON/ITAPUÃSALVADOR 

R$                           218.090,50 098/2023CLINICA SENHOR DO BONFIM (HSF)SALVADOR 

R$                              41.612,82 098/2023HOSPITAL PORTUGUÊSSALVADOR 

R$                           188.076,84 071/2023CLINICA DO  RIMSANTO ANTÔNIO DE JESUS

R$                           170.186,60 72/2023CLINEFROSENHOR DO BOMFIM




