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COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CIB

Governo de Goias

Resoluciio N° 268/2010 - CIB Goiinia, 02 de dezembro de 2010.

Aprova a reclassificacio de leitos de
UTI Neonatal e Pedidtrica do Hospital

Infantil de Campinas.

A Coordenaciio da Comissio Intergestores Bipartite do Estado de Goids, no uso das suas
atribui¢des regimentais que lhes foram conferidas e:

I - A existéncia da demanda reprimida para atendimento em UTI tipo II no Estado de Goids;

2 - A solicitagao da Secretaria Municipal de Saide de Goiania para a reclassificacio de 08
leitos de UTI tipo I Neonatal para tipo II e 06 leitos de UTI tipo I Peditrica para o tipo
II, do prestador Hospital Infantil de Campinas;

3 - A informacdo da Secretaria Municipal de Satide de Goiania que a UTI do Hospital Infantil

de Campinas atende aos quesitos da Portaria GM/MS N° 3.432, de 12/08/1998 para

classificacao em UTI tipo II.

RESOLVE:

- Aprovar, em sua Reunido Ordinéria do dia 02 de dezembro de 2010, a reclassifi-
cacdo de 08 leitos de UTI Tipo I Neonatal para Tipo II e 06 leitos de UTI Tipo I Pedia-

trica para o Tipo II, do prestador Hospital Infantil de Campinas.

Esta resolu¢iio entra em vigor nesta data, revogando-se as disposi¢cdes em contrario.
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