Sisterma Unico de Saide
Ministério da Sande
Governo do Estado de Goids
Secretaria de Estado da Satide
Comissdo Intergestores Bipartite

Resolucdo n® 035 2003 CIB Goidania, 22 de Setembro de 2003.

() Presidente e o Vice-Presidente da Comissdo
Intergestores Bipartite do Estado de Goids, no uso
das atribuicdes regimentais que lhes foram
conferidas e considerando:

I- A necessidade de se promover o ordenamento do processo de regionalizacdo ¢ o
consolidacdo de ume rede de servigos de Hemuieiapia Pibiica, capaz de atender as
necessidades do SUS de modo a contribuir para a garantia da wniversalidade,
integralidade e equidade dos servigos de saide;

2. Atender as exigéncias e prerrogativas estabelecidas pelo art. 13 do Lei n° 10.205 de
27103 200] ANVISA. no sentido de se estruturar a Politica Estadual de Sangue,
Hemocomponentes ¢ Hemoderivados do Estado de Goids, passando a integrar o

SINASAN - Sistema Nacional de Sangue, Hemocomponentes ¢ derivados .

RESQLVEM:

- Aprovar o Plano Diretor de Regionalizacdo do Sangue em Goids, estruturando a
Politica Estadual de Sangue Hemocomponentes e Derivados do Estado de Goids,

. Excluir do texto do Plano Diretor em questdo, as atribui¢Oes referenies o
contrapertida  municipal (recursos  humanos), que serd objeto de  discussdo
posterior, com possibilidades de revisbes constantes, respeitando-se s
peculiariedades regionais.

FEsta resolugio entra em vigor na data de sua publicagio, revogando-se as disposicies
en contrdrio.

REPRESEN NTE ESTADUAL . REPRESENTANTE M UI?.’IPAL
PN g (b ELLL o
Dr. Fern ' de Barros Dr. E"&;}os/éihé‘é;go B Kitchido
Secretiri Saiide Sec. Mun. Saiide de Aparecida de Goidnia

Presidente da CIB Vice — Presidente da CIB

Av. Tacanting n® 371 centro — Goidnia /GO 3° Andar CEP: 74.015.016 - Comisséo Intergestores Bipartite / Secretaria de
Estade da Saide — GO. Telefax: 224 9906 - 224 0229 Ramal 287 / 285 - email: cib@saude.go.gov.br
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OBJETIVO

O Plano Diretor de Regionalizacdo do Sangue de
Goias tem por objetivo “Promover o ordenamento do
processo de regionalizacdo e a consolidacdo de uma
rede de servicos de Hemoterapia Publica, capaz de
atender as necessidades do SUS de modo a contribuir
para a garantia da universalidade, integralidade e

eqiiidade aos servicos de satde”.
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II.) INSTRUMENTOS NORTEADORES DO PLANO
DIRETOR ESTADUAL DE SANGUE,
COMPONENTES E HEMODERIVADOS

Potencial de Coleta de Bolsas de Sangue

Necessidade de Bolsas de Sangue

Cobertura da Assisténcia Hemoterapica
Dimensionamento do Déficit/Superavit da Hemorrede

Propostas para melhoria da Assisténcia Hemoterapica no
Estado

I11.) PARAMETROS PARA A REGIONALIZACAO
DOS SERVICOS DE HEMOTERAPIA

Populacdo

~ Leitos SUS
Complexidade Hospitalar
Déficit/Superavit > Demanda/Oferta
Perfil Sanitario e Epidemiol6gico

- Plano de Regionaliza¢do da Saude




IV.) SITUACAO ATUAL DA HEMORREDE GOIAS
1 Hemocentro Coordenador em Goiénia
2 Unidades Moveis de Coleta Externa (Goiénia)
4 Regionais em: Cataldo, Ceres, Jatai e Rio Verde
1 Unidade de Coleta e Transfusdo no HC/UFG (Goi4nia)

17 Servigos Contratados: Filantrépicos e Privados (Capital
¢ Interior)

V.) PREMISSAS PARA A REGIONALIZACAO DOS
SERVICOS DE HEMOTERAPIA

Racionalizac8o e Otimizac¢do da Hemorrede Publica
Atender a Necessidades — Demanda X Oferta
Planejamento Ascendente

Disseminacdo e Descentralizagdo das AT’s (RDC343)

Centralizacdo dos Processos de média e alta
complexidade

Ganho de escala (servigo publico x privado)
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V1.) NECESSIDADE DE BOLSAS DE SANGUE
(COLETA E TRANSFUSAO)

SINTESE DAS REGIONAIS

3

Municipios | Necessidade dgel?;ﬁ]ﬂ?fsdﬁeo HOSPITAL LEITO Bolsas
REGIONAIS : TN Neces-
Qtd |Populagdo| Més | Ano | Mss | Ano | Publ. | Filant.| Contr. | Total | Publ. | Filant. | Contr.| Total |\ ooo~ | sivias
CENTRO-NORTE
ey of 8s377] 185 2220 142 1.708 6 0 6 12| 118 of 281 so7] 171] 1.708
ENTRO-SUL 11| s02450| 1.088|13.064] 837]10.040 5 il 1] 17] 121 24|  osol 1.104] 100510040
(Ap. de Goiania)
ENTORNO
NORTE (Formosa)| 6] 255008 553f 6630 425( 51000 11 1 a3t s} o281] 40| 2020 523 s10| 5100
ENTORNO SUL 7 575.457| 1247|14962] 95911500 5 0 2 71 134 o 113\ 247 1151011508
(Luzignia)
ESTRADA DE
FEls et 15| 161688 350 4204] 280l 3234 6 2 6f 14l 130] o200 424 783|323 3234
?ﬂe’f}%'f‘%REG'AO 21| 1360660 2048|35377) 2268|27.213] 14 of 56| 79| 1253| 1369 a440] 7os2| 2721{27.243
NORDESTE 8| e4318] 138 1672 107 1.286 7 0 1 8 172 of 6o 2320 129 1286
{Campos Belos}
NRRTE 21| 240062| 522| 6265 402 489l 13 1| 18] 30{ =213] s8] see| 57| a4s2) asie
(Porangatu}
(([)‘isrgf' 15| 1107231 240| 2879 185 2214 12 0 71 19| 333 of 339 672l 221] 2214
DESTE 14| 101.461] 200} 2638 169 2029] 5| 1| 10| 16| 149] 48] 482 677 203| 2020
{Sao L. M. Belos)
Lo
j?gfigf 15| 427838 a27it1.124] 713 8ss7 4 5{ 17| 28| 213] ess| 1233 2.134] s56[ 8557
RIQ VERMELHO 19] 199779l 433] 5194 333 39%6) 13 2l 18] =0 207 107] 733} 1.437] 400] 3.996
{Cidade de Goias)
;sét\ecr)ez)mmoxo 25| 2528621 548| 6574 421f 5057 10 of 21| 33| 320 114 1003 1446 s08| 5057
SUDOESTE!! 18| 208739 647| 77671 4o8] 5975] 14| 4] 7| 25| a361] 249] 232] s842| s97| 5975
(Rio Verde)
ZgggESTE i 10| 165523] 359} 4304 276 3310 8 2 3| 13| 206l 148] 177] 881} 331 3310
sUL
(hariiars) 22| 3136170 6s0| 8454 23| 6272 13 3| 13| 20| 44| 224| 207 1085] 627] 6272
TOTAL DAS 16
TOTALDAS 246| 5116.462| 11.088(133.028] s527|102328| 148 83|  1sa|  avs| asm| s2e7| 11.671| 19.808] 10.233|102.328

* Férmulas de Calculos:

Coleta Anual = Populagio da Regional x 2%
Transfusido = N° de Leitos Necessario x 10 Transfusbes / Leito / Ano




VIL) PROPOSTA DE REGIONALIZACAO DOS
SERVICOS DE HEMOTERAPIA

ERNADOR
HR HR HR
CATrliLAO [ CERES | RIO VERDE
UcCT UCT UCT UCT UCT UCT UcT
Luzidnia Porangatu {| Formosa Quirindpolis Jatai Ipora Aragarcas

UCT UC (02)
HC/UFG MOVEL

Obs. As AT — Agéncias Transfusionais serio descentralizadas para cada
regional de satide conforme estudos da rede hospitalar/leitos de cada
municipio.
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VIIL) SINTESE DOS SERVICOS EXISTENTES E
PROPOSTA DE IMPLANTACAO PARA 2003

* wnidade pronta

** unidade em processo licitatério.

EXISTENTE PROPOSTA
REGIAO : RECURSO
] CONTRATADO
. PUBLICO (Filantrépics ¢ Privade) vCT AT
CENTRO-NORTE +  NH Inhwmas
e NH Aparecida de Goiénia Aparecida e Convénio 2003
CENTRO:SUL » AT Senador Canedo
ENTORNO-NORTE » AT Formosa Formosa «  Convénig 1999 *
. AT Formosa
ENTORNO-SUL s  NH Luziinia Luzidmia +  Convénio 1999 *
ESTRADA DE *  HRCATALAO s AT Ipameri e  Piresdo +*  Convénio 2001 **
FERRO * AT Pires do Rio Rio
¢  BS Santa Casa » HDT Convénio 1999 *
e HC GOIANIA «  BS Hosp. Araijo Jorge ¢  Trindade Convénio 1996 *
o UCT Hosp. das *  Doien
MACRO REGIAO s +  BS Hemoabor
GOIANIA . AT HUGO * BS IHC.%
+  ATHGG +  BSInstituto do Sangue
& Central Sorologica
® AT Hosp. Sta. Genoveva
+  Campos s Convénio 1999 *
NORDESTE Belos
. NH Porangatu Porangatu | Minagu . Convénio 1999 *
NORTE s  NH Uruagu e SdoMiguel |e  Convénio 2001 **
¢ AT Niqueldndia ¢  Niquelindi (¢  Convénmio 2001 **
s AT Minacu a
Aragargas s Convénio 2000 *
OESTEL Ipord *  Convénio 2000 *
. SioL. M. |e Convénio 1999 *
OESTE 11 Belos
»  BS Modelo (Andpolis) Andpolis »  Convénio 2003
PIRINEUS «  BS Goiano {Andpolis)
¢ AT Hosp. Evangélico e  Pirendpolis |  Convénio 2001
s  NH Goiis *  Goiss »  Convénio 1999 *
RIOVERMELHO o TIapurangs |e  Convénio 1999 *
" : NH Gotanésia o Crixis +  Convénio 2001 **
SAOQ PATRICIO *  HR Ceres AT Sarigiid
HR Rio Verde . Quirindpeli (¢  Santa ¢ Convénio 1999 *
S .
UDOESTEI s AT Hosp. Evangélico § Helena
. . . AT +  Convénio 1999 *
SUDOESTE II +»  HR Jatai Nibdias
»  BS Itumbiara )
* AT Morrinhos
SUL . AT Goiatuzba . NH Caldas Novas
s AT Pontalina
* AT Buriti Alegre
SUB-TOTAL 1HC;4HR; 1UCT; 5 AT |*  °BS: SCEIH st
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IX.) PERFIL DA COBERTURA HEMOTERAPICA
SUS NO BRASIL

‘\Mr"‘""’;j w/\\

= 100% PUBLICA [:]
>50%PUBLICA [ ]
<50 % PUBLICA [

X.) PERFIL DA COBERTURA HEMOTERAPICA SUS
EM GOIAS

2%

[1S/ICOBERTURA
1 COBERTURA PUBLICA
COBERTURA PRIVADA CONTARTADA SUS
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X1.) META DA COBERTURA HEMOTERAPICA SUS
EM GOIAS

= s/ cobertura
{0 Publico

Privado |

T T

2003 2004 2005 2006

XIL.) PROPOSTA DE MELHORIA DA COBERTURA
HEMOTERAPICA

Deciséo politica de Governo;
Busca de aliados (ministério publico, Bipartite, conselhos);

Desenvolver estratégias para pactuar com o gestor
municipal o fortalecimento da hemoterapia publica;

-~ Desenvolver estratégias para impedir a instalagio de
novos servigos hemoterapicos para prestacdo de servigos
ao SUS;

Remanejo gradativo do teto orcamentario da Hemoterapia
do setor Privado para o Publico;

Auditoria na prestagdo do servigo e no teto hemoterapico.

M Anianguern, 5190 Setor Cenmnbel - CEP THA35000 - GutmpedU - Fone  Noa e 2610020 ¢ 2013320 9



XIIL.) PROPOSTA DE MELHORIA DO
GERENCIAMENTO DA HEMORREDE

Fortalecimento da Coordenagdo da HEMORREDE;
Estabelecer o Regimento;

Hierarquizar a HEMORREDE, Referéncia e Contra-
referéncia;

Administracdo dos Recursos Humanos;

Administracdo de Materiais € Insumos para o Ciclo do
Sangue;

Planejamento e Reunides com implantacio de metas e
cronograma de acompanhamento;

Padronizagdo de convénio para disponibilizacdo de sangue
a HEMORREDE;

. Capacitacdo do RH para o Ciclo do Sangue;
Informatizagdo da HEMORREDE;

Implantacdo do Programa de Gerenciamento de Residuos;
Capacitar a HEMORREDE na elaboracdo dos projetos;
Implanta¢do do Programa de Apropriacdo de Custos;

Aperfeicoar o gerenciamento dos Equipamentos e suas
instalagdes;

Criacdo dos Comités Transfusionais conforme RDC 343

S Anbiangiers 5P - Soter Connbro - OFD TLARALI0 . Golniw GO - Fune / s 2913030 ¢ 2813300 10
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REGIONAL CENTRO NORTE

Polo Regional: INHUMAS Taquaral/ ™\
j ) 4 Santq,ﬁosa de Goias
— Referéncia em Hemoterapia: b
¥ 2 s ., w" .
INHUMAS T e
— Capacidade de Coletas Ano: . T Ty
. > Inhumas Damoléndia
2.220 bolsas [ whumas | o
" i Aracy yd
— Necessidade de Transfusdo Ano: | f :
1.708 bolsas Lo
|l _ Caturat -
' Necessidade
MCS)ED?JEO MUNICIPIO POF‘ULAQAO HOSPIRAL LELES de LEITOS
Piblica |Fliantrépico| Conlratado|  Total | Pubkico | Filantrépico| Gontratads|  Total | 14500 Hab. Sul;ﬁe‘“r;ﬁt
AracQ 4.178 1 1 12 12 8 -4
Caturai 4.348 0 8] 9 9
Damolandia 2.565 1 1 16 16 5 -11
Inhumas 44.552 1 4 S 18 228] 247 83 -158
INHUMAS  |ltaguari 4.306 0 o] 9 ]
ltaugi 8,108 1 1 22 22 18] -8
Petroling de Goids 10.337 i 1 25 25 21 -4
Santa Rosa de Goids 3.490 1 1 23 23 7 -16
Taquaral de Goias 3.483 1 1 2 24 28 52 7 -45
TOTAL 9 85.377 6 1] 6 12 116 0 281 397 171| -226
SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
® NHInhumas |® AT Inhumas ®* AT Inhumas " Sem Recurso
Ar Asbenousa 50095 Buor s SR TRL LD Sodanuy U0 - Pane /b (00 2R L0000 A3 11




Polo Regional: APARECIDA DE
GOIANIA

— Referéncia em Hemoterapia:
APARECIDA DE GOIANIA

— Capacidade de Coletas Ano:
13.064 bolsas

— Necessidade de Transfusio Ano:
10.049 bolsas

Necesgidade
" . OSPITAL li

S MUNICIPIO POPULAGAO . EIIS de LEITOS
Putieo |Fianirépico| Comratade | Total | Pubkco |Fhantrépics| Contratado|  Totat | 1/500 Ha, | DEAGEX
Leopoldo de Bulhdes 7.787 1 1 30 30 16 -14
Sao Miguel do P. Quatro 3.555 1 1 13 13 7 -5
SILVANIA 1 ania 17.987 1 T 30| 36| 6
Vianopolis 11.566 1 i 45 45 23 -22
SENADOR |Caldazinha 2.987 0 0 6 6
CANEDO |[Senadar Canedo 56.614 1 1 77 77 113 36
Aparecida de Goiénia 355.171 1 6 7 21 738 780 710 50
Aragoiénia 6.643 1 1 11 11 13 2
/E\)E?OEI%\EQ Hidrolandia 12.999 1 1 21 21 26 5
Piracanjuba 23.673 1 1 1 3 48 24 47 117 47 -70
Professor Jamil 3.468 0 0 7 7
TOTAL 1 502.450 5 1 11 17 121 24 959] 1.104| 1.0056 -89

SERVICOS EXISTENTES NECESSE@E DE PROPOSTA E’/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
® NH Aparecida |® UCT Aparecida R UCT Aparecida
® AT Senador |® AT Piracanjuba
Canedo

by Rl S et e DA G wlasdlinnen SR, P TS I
va, BTV - Setor Cosnbrn  CPFDPTRLARO I Gotomw GO - Fone { Fas de2s 2015000 AT
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Polo Regional: FORMOSA 1oy -
— Referéncia em Hemoterapia: PR el
FORMOSA YN

N ] Bz Saing

L . Aworasa I,mequop‘saels

— Capacidade de Coletas Ano: BESURIEE -
6.630 bolsas <, &

— Necessidade de Transfusio
Ano: 5.100 bolsas

Necessidade
Mgg?ﬁo MUNICIPIO POPULAGAO HOSRITAL LEIT® de LEITOS
Poblice | Fllantrépico; Contratado Total Piblico | Hlantrépico| Contratado Total 44500 Hab. S%éﬁem
Cabeceiras 6.793 1 1 20 20 14 -5
Flores de Goias 7.820 1 1 10 10 16 6
FRRMOSA Formosa 80.919 1 1 1 3 48 40 12 100 162 652
Viia Boa 3.341 1 1 14 14 7| -7
Agua Fria de Goids 4527 0 0 9 9
PLERAETING Planaltina 77.882 1 2 3 47 190 237 156 -81
Alvorada do Norte 7.571 1 1 30 30 15 -15
Buritindpolis 3.420 0 0 7 7
Damiandpolis 3.257 1 1 12 12 7 -5
Guarani de Goias 4570 0 0 9 2]
Jaciara 11385 1 1 16 16 23 7
POSSE Mambai 4.926 1 1 15 15 10 -5
Nova Roma 357 0 0 7 7
Posse 26.060 1 1 51 51 52 1
Simol&ndia 6.293 1 1 18 18 13 -5
Sitio D"Abadia 2673 0 0 5 5
TOTAL 16 255.008 11 1 3 15 281 40 202 523 510 -13
SERVICOS EXISTENTES NECESS]])APE DE PROPOSTA l:/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAQ FINANCEIRO
® ATFormosa |® UCT Formosa =  UCT Formosa ®  Convénio 1999*
® ATFormosa |®™ AT Posse
= AT Planaltina
* unidade pronta.

. DA COBERTURA HEMOTERAPICA
~ A UCT de Formesa ira coletar, processar e distribuir sangue e hemocomponentes para os municipios de Agua Fria,
Alvorada do Norte, Buritingpolis, Cabeceira, Damianépolis, Flores de Goids, Formosa, Guarani de Goiss, Jaciara,
Mambai, Nova Roma, Planaltina Posse, Simolindia, Sitio D" Abadia ¢ Vila Boa.
— A UCT de Formosa devera abastecer a AT de Campos Belos (Regional Nordeste).

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO
— A UCT de Formosa foi construida e equipada com recursos de Convénio Federal mais a contrapartida do Estado.

. T CUSTO EM REAIS (R$ 1,00)
LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAQ EQUIPAMENTACAQ
FORMOSA 63.300,00 120.800,00

be M DT 13
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REGIONAL ENTORNO SUL

n L
Polo Regional: LUZIANIA (3 R
5 " s L‘F--wﬂ;;miu.Nm\_ ? tinge -7
— Referéncia em Hemoterapia: Sl
A A 1’ e i
LUZIANIA =
' 5 waka /
— Capacidade de Coletas Ano: I -
14.962 bolsas -~ TR
— Necessidade de Transfusio Ano: o
11.509 bolsas
Necessidade
s MUNICIPIO POPULAGAO HOSPIAL LETS de LEITOS
ObuLo Pubfice | Filanfrdpicof Coniratado Total Piibfico | Fifantrépico| Contratade Total 1R300 Hab. S?;gcrg\;"t
AGUAS |4 1as Lindas de Goias 116122 1 1 so| 5ol 232 173
LINDAS g :
CIDADE |- )
OCIDENTAL Cidade Ocidental 41.769 1 1 21 21 84 63
STO ANTONIO [Santo AntBnio do
DESCOSERTO | Denoabarts 56.369 2 1 3| a7 s4) 101 113} 12
VAPARRSD Walparaiso de Goias 99.502 0 o| 199] 199
CRISTALINA |Cristalina 35.200 1 1 17 17t 70| 53
. Luziania 148453 1 1 49 48] 207| 248
LUZIANIA: [R5 cama 77.952 0 o[ 156 156
TOTAL 7 575457 5 0 ] 7] 134 o 113] 247] 1.451] o004
SERVICOS EXISTENTES NECESSIDA’DE DE PROPOSTA lj‘/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
® ATLuziinia |® NHLuzidnia | ® UCT Luziinia ®  UCT Luzifnia *  Convénio 1999+
= AT Santo Anténio
= AT Cid. Gcidental
* unidade pronta.

DA COBERTURA HEMOTERAPICA

— A UCT de Luzidnia ird coletar, processar ¢ distribuir sangue e hemocomponentes para os municipios de Aguas
Lindas, Cidade Ocidental, Cristalina, Luziénia, Novo Gama, Santo Anténio do Descoberto, Valparaiso.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAQ
— A TUCT de Luziinia foi construida ¢ equipada com recursos de Convénio Federal ¢ contrapartida do Estado.

i CUSTO EM REAIS (RS 1,00)
L_OCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAQ EQUIPAMENTACAQ
LUZIANIA 63.300,00 120.800,00

gogFr oo w A0 a PRt G B e L R A s
TR PRl e 02y DL o P TL 14
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Polo Regional: CATALAO

— Referéncia em Hemoterapia:

CATALAO

~ Capacidade de Coletas Ano:
4.204 bolsas

— Necessidade de Transfusdo Ano:
3.234 bolsas

Necessidade
3 . HOSPIT, LEITO
MO G MUNICIPIO POPULAGAO AL de LEITOS
Paslico | Fllantrépicn| Contratado|  Total | Pubkco | Ftaniropico| Cortratada|  Total | 1/500 Hab, S’?:E:—‘;:t
Anhanguera 886 0 0 2 2
Cataldo 85,479 1 2 3 172 97 269 131 -138
CATALAO forar 3431 1 1 14 14 6 -8
Davinépolis 2108 0 0 4 4
Goiandira 4921 1 1 28 23 10 -18
GOIENDIRA Nova Aurora 1.934 0 8] 4] 4
Quyvidar 4.326 1 1 24, 24 ] -15
GUVIDOR Trés Ranchos 2894 0 0 6 6
Campo Alegre de Goias 4.524 1 1 18 18 9 -9
IRAMIER] Ipameri 22.799 2 2 223 223 48] 177
Qrizona 13.124 1 1 50 50 26 -24
Paimelo 2.333 1 1 18 18 5 -13
PIR&%DO Pires do Rio 26.600 1 1 2 51 54 105 53 -52
Santa Cruz de Goias 3.492 1 1 14 14 7 -7
Urutai 3.137 0 0 B &)
TOTAL 15 161.688 6 2 ] 14 139 200 424 763 323 440
SERVICOS EXISTENTES NECESS]])A’DE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAQO FINANCEIRO
® HR Cataifo ® AT Ipameri " AT Pires do Rio * AT Pires do Rio *  Convénio 2001 **
® AT Pires Ric ® AT Ipamerni

** yunidade em processo licitatorio.

DA COBERTURA HEMOTERAPICA

— O HR de Catalde coleta, processa distribui ¢ transfundi sangue e hemocomponentes para os municipios de
Anhanguera, Campo Alegre de Goids Cataldo, Cumari, Davindpolis, Goiandira, Ipameri, Nova Aurora, Orizona,
Ouvidor, Palmelo, Pires do Rio, Santa Cruz de Goias Trés Ranchos e Urutai.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO
— O HR de Cataldo foi construido e equipado com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado.
— A AT de Pires do Rio sera construida com recursos de Convénio Federal e Contrapartida do Estado.

X CUSTO EM REAIS (RS 1,00)
LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAQ KQUIPAMENTACAG
PIRES DO RIO 25.000,00 33.400,060

L S T R P Lol Lindpst Doty rEL VAT Wity
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REGIONAL MACRO REGIAQ GOIANIA

Polo Regional: GOIANIA \ P

i

— Referéneia em Hemoterapia: | 1’;.;;;; _—t
GOIANIA o R Y
] \______‘L_jj \"\./' A r_\ oMM / L-w
— Capacidade de Coletas Ano: PNk S
| Camstot ~r-[£§?‘}'\ I 4 y ety
35.377 bolsas L i N
) N W | St
— Necessidade de Transfusdo Ano:  * | 7 b
1 . ¢ T B e
27.213 bolsas Sl e ™A
Necessidade
Mao o MUNICIPIO POPULAGAO HER LEITO de LEITOS
Publice  |Filantrépico; Contratado Total Fiblico |Filantrdpico| Contratada|  Total 14500 Hab. s up:rlé\:l
Abadia de Goias 5.230 0 0 0 10 10
Anicuns 18.840 3 3 133 133 38 85
Avelindpolis 2524 1 1 11 11 5 -6
Bela Vista de Goias 19.645 2 2 70 70 39 -31
Bonfinépolis 5.584 1 1 24 24 11 -13
Brazabrantes 2.830 0 0 5 8
Campestre 3.268 o 0 7] 7
Cristianapolis 2.987 1 1 & 6 B 0
GOIANIA Goidnia 1.111.622 8 7 44 60| 1184 847 4006| 6037 2.223| -3.814
Goianira 19.660 1 1 27 27 39 12
Guapé 14.109 1] 0 28 28
Nazdrio 5.702 1 1 50 50 13 -37
Nerépolis 19.260 1 1 104 104 39 -65
Nova Veneza 5.543 1 1 11 11 13 2
Santa Béarbara de Goias 5.081 1 1 17 17 10 -7
Santo Anibnio de Goids 3.240 o] 0 6 6
Trindade 85.245 1 3 4 418 107 525 170 -355
Cezarina 6.582 1 1 27 27 13 -14
B Indiara 12.038 1 1 20 20 24 4
Jandaia 6.166 0 0 12 12
Vatjao 3.503 0 0 7 7
TOTAL 21 1.360.660 14 9 56 79| 1.253| 1.369] 4.440| 7.062| 2.721| -4.341
__ SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNID. PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
® HC Goifnia |® BS Santa Casa = ATHDT = ATHDT ®*  Convénio 1999 *
® UCTHosp. |® BS Hosp. Araigjo Jorge |® AT Trindade ® AT Trindade = Convépio 1999 *

das Clinicas | ®= BS Goiano
" ATHGGO = BS Hemolabor
= AT HGG ¥  BSIHG
5 BS Instituto do Sangue
®  (Central Sorolégica
® AT Hosp. Sta Genoveva

* unidade pronta.
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REGIONAL NORDESTE

) R
Polo Regional: CAMPOS BELOS . T -wﬁﬁgﬁs Reos
A . ; Ty g T I
— Referéncia em Hemoterapia: ST A e N e
CAMPOS BELOS % camome F a —
. f?Tonislm da Oolta ; " -t
— Capacidade de Coletas Ano: | L s
1.672 bolsas =
— Necessidade de Transfusdo Ano: o |
1.286 bolsas ) s tn
Necessidade
. ) LEIT:

s MUNICIPIO POPULAGAO HOSRITAL - de LEITOS
MODULC Pubkco [Filantrdpicol Gontratado{ Total | Pubfto (FllartrépicolContratade!  Tofal [ 17500 Hab. sﬂsg“rg\;.‘l
ot [Atto Paraisa de Goids 6.416 1 1| 38 3 13 -25

Cavalcante 9.253 1 12 12 19 7

CAVALCANTE Terezina de Goias 2739 0 o s 5

[S)i\\?.IJAcI‘)ﬂgg\ Séo Jodo D'Alianga 7112 1 1 17 17 14 <3

Campos Belos 17.315 1 1 2 63 60 123 35 -88

CAMPOS  |Divindpolis de Goias 5.191 1 1 8 8 10 2

BELOS Monte Alegre de Goias 6.776 1 1 18| 18 14 -4

S0 Domingos 9516 1 1 16 16 18 3

TOTAL 8 64318 7 0 1 8| 172 0| e0] 232| 129] 103

SERVICOS EXISTENTES NECESSIDA’DE DE PROPOSTA ?/ RECURSO

PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAQO FINANCEIRO

= AT Campos Belos ® AT Campos Belos ®  Convénio 1999 *
= AT Alio Paraiso
® AT Cavalcante

* unidade pronta.

DA COBERTURA HEMOTERAPICA
— A AT de Campos Belos sera abastecida em sangue ¢ hemocomponentes pela UCT de Formosa e fara cobertura
transfusional aos municipios de Campos Belos, Divinépolis, Monte Alegre, Sdo Domingos.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO
— A AT de Campos Belos foi construida e equipada com recursos de Convénio Federal mais a contrapartida do Estado.

" CUSTO EM REAIS (RS 1,00)
LOCALIZA€AO DA UNIDADE CONSTRUCAG EQI}IPAMENTACAO
CAMPOS BELOS 15.000,00 14.100,00
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T3 e PO e AR .1";"_1-'..‘; Skl i gealp e B paiie i W AL 17



REGIONAL NORTE

Polo Regional: PORANGATU -

Hid T

~ 5 5 | P
— Referéncia em Hemoterapia: fokomgutas
PORANGATU g o

T, ;v i S
ST Ly Formiy i
: {_w”““!‘}"ﬂm;ﬁ%*:ei;’“ Campi’s d

;!

L“"”a\‘;‘;;sﬁfj

— Capacidade de Coletas Ano:
6.265 bolsas

— Necessidade de Transfusdo Ano:

4.819 bolsas el
R L
Necessidade
. - HOSPITAL LEITO
M?)E)ILDJEO MUNICIPIO POPULAGAO : de LEITOS
Piblice ;Filanirépico| Contratado|  Total | Frbiico | Filantrépico) Contratado|  Totat | 17500 Hab. S'f;ﬁe‘:';w’ft
N_IQUE— Colinas do Sul 3.733 1 1 9 9 7 -2
LANDIA Niguelandia 38.316 1 4 5 3 120 151 77 -74
Altc Horizonte 2615 0 0 5 5
Amaralina 3.084 0 0 6 5]
Campinorte 8.809 1 18 18 20 2
URUAGCU  |Hidrolina 4.479 1 1 20 20 9 -11
Mara Rosa 11.838 1 1 2 23 52 75 24 -51
Nove Iguacu de Goias 2676 ¢ 0 5 5
Uruagl 33.464 1 3 4 58 139 197 67] -130
Campinacu 3.608 1 1 21 21 7| -14
MINAGCU  Minacu 35.763 1 i 2l 30 3| 53 68| 15
Estrela do Norte 3.383 1 1 21 21 7 -14
Formoso 5510 1 1 19 19 11 -8
Montevidiu do Norte 3.950 0 0 8 8
PORANGATU [Mutundpolis 3.945 1 24 24 8 -6
Porangatu 39.696 1 5 5 53 184 247 79| -168
Santa Tereza de Golas 4.644 1 1 21 21 g -12
Trombas 3.354 0 0 7 7
SAO MIGUEL [Bondpolis 2.504 0 0 5 5
po Novo Planalto 3.305 0 0 7 7
-ARAGUAIA [Sao Miguel do Araguaia 23.196 1 2 3 23 &8 N 46 -45
TOTAL 21 240.962 13 14 16 30 313 58 596 967 482 -485
'SERVICOS EXISTENTES NECESS]])APE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAQ FINANCEIRO
®  NH Porangatu = UCT Porangatu ®  UCT Porangatu ¥ Convénio 1999 *
® NH Uruacu ® AT Uruagn " ATS80M Aragmaia |®* Convénio 2001 **
® AT Niquelindia |® AT SdoM. Araguaia |® AT Niquelindia ®  Convénio 2001 **
® AT Minacu ® AT Niquelandia " AT Minagu ®*  Convénio 1999 *
" AT Minagu

* unidade pronta
** unidade em processo licitatorio.

DA COBERTURA

- A UCT de Porangatu ird coletar, processar ¢ distribuir sangue ¢ hemoderivados para os municipios de Alto
Horizonte, Amaralina, Campinorte, Estr¢la do Norte, Formoso, Hidrolina, Mara Rosa, Montevidiu do Norte,
Mutundpolis, Novo Ignacu de Goids, Porangatu, Santa Tereza de Goias, Trombas e Uruagu.

— A AT de Sdo Miguel Araguaia serd abastecida pela UCT de Porangatu ¢ fard cobertura transfusional aos municipios
de Bondpolis, Novo Planalto e Sdo Miguel Amguaia,

~ A AT de Minagn serd abastecida pela UCT de Porangatu e fara cobertura transfusional aos municipios de Campinacu
¢ Minacn.

Lot Dol iy DelNnRng Q0RO 13
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— A AT de Niquelindia sera abastecida pela UCT de Porangatu e farid cobertura transfusional aos mmniciptos de

Colinas do Sul e Niguelandia.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAQ
— Todas as unidades foram constmidas e equipadas com recursos de Convénic Federal e a contrapartida do Estado.

% CUSTO EM REATS 1,00
LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAQ (RSEQUIP)AMENTACAO
PORANGATU 63.300,00 120.000,00
SAO MIGUEL DO ARAGUAIA 25.000,00 33.400,00
MINACU 25.000,00 33.400,00
NIQUELANDIA (licitagio) 25.000,00 33.400,00
Az e 1B OB i - LN DR R 19
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REGIONAL OESTE I

Polo Regional: IPORA

— Referéncia em Hemoterapia:
IPORA PR

{ \t_l’iomjardii Wi i

— (Capacidade de Coletas Ano: T 7 Ao
2.879 bolsas T Baliza {,.N;;PIRANH@

— Necessidade de Transfusdo Ano:

2.214 bolsas

Necessidade
. 5 HOSPITAL LEITO

ke MUNICIPIO POPULAGAO de LEITOS
) Pubice | Fifantrépicof Contratado Total Piblice  [Fitantrdpice| Gontratado Totar 14500 ifab. SDuizcrlat\:i:t
Aragarcas 16.912 1 1 70 70 34 -36
ARAGARCAS |Baliza 2.042 1 1 16 16 4 -12
Bom Jardim de Goias 8.086 1 1 2 23 3 54 16 -38
Arendpolis 3.974 1 1 19 18 8 -11
PIRANHAS |Biranhas 12.216 1 2l 3 o7 51| 78] 24| 54
Amorindpolis 4,109 1 1 16 18 8 -8
Diorama 2.481 1 1 25] 29 5 -20
Fazenda Nova 7.081 1 1 28 28 14 -14
Ipord 31.473 1 3 4 50 241 291 63| -228
‘ Isaraelandia 2952 1 1 30 30 B ~24
IPORA  Iivolandia 2,984 1 137 17l 6 11
Jaupaci 3.152 1 1 144 14 6 -8
Moipora 1.985 0 0 4 4
Montes Claros de Goias 7.938 1 1 14| 14 16 2
Palestina de Goias 3.327 0 0 7 7
TOTAL 15 110.723 12 0 7 19 333 0 339 672 221| -451

§ERVICOS EXISTENTES NECESS]])APE DE PROPOSTA E’/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
= UCT Ipora ®  UCT Ipora *  Convénio 2000 *
®  UCT Aragarcas ®  UCT Aragarcas ®  Convénio 2000 *
= AT Piranhas

* unidade pronta

DA COBERTURA

A UCT de Ipora ird coletar, processar e distribuir sangue e hemocomponentes para os municipios de: Amorindpolis,
Diorama, Fazenda Nova, Ipora, Israclindia, Ivolandia, Jaupaci, Moipors, Montes Claros de Goids, Palestina de Goids.

A UCT de Aragarcas ird coletar, processar e distribuir sangue e hemocomponentes para os mmucipios de:
Aragarcas, Arendpolis, Baliza, Bom Jesus de Goias ¢ Piranhas

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO
As UCT’s de Ipord e Aragargas foram construidas com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado.

" _CUSTO EM REAIS (RS 1,00)

'LO CALIZACAO DA UNIDADE CONSTRGCAD FQUIP AMENTACAO
IPORA 148.810,00
ARAGARCAS 148.810,00
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Polo Regional: SAQ L. M. BELOS
— Referéncia em Hemoterapia:

2 ik
AT ZéEHSm rerl.

de GO

SAO LUIZ DE MONTES BELOS ”;ﬁfgméjde'a"dia
o Turvania
— Capacidade de Coletas Ano: e;@""Fulm _' an

2.638 bolsas
— Necessidade de Transfusdo Ano:
2.029 bolsas
Necessidade
. . OSPITAL LEITO

Mg%EL)JEO MUNICIPIO POPULAGAO H de LEITOS
Peblice {Fianitpico| Contratado|  Total | Puséeo |Flianiropics| Gontratado|  Total | 14500 Hab. g’u:if_";;t
PALMEIR’_AS Palmeiras de Goids 17.868 2 2 215 215 36 -179
DE GOIAS Palminépolis 3.564 1 1 18, 18 7 -1
. Paralna 10.8927 2 2 84 84 22 -62
PARAUNR I3 lo%0 0a Paraling 2.042 0 0 a4 4
Adelandia 2.5 1 1 25 25 5 =20
Aurilandia 4.227 1 21 21 8 -13
Buriti de Goids 2.735 4 4 5 5
Cachoeira de Goias 1.507 0 0 3 3
SAQ LUIZ DE |Cérrego do Ouro 2.947 1 1 22, 22 8 -16
MONTES  [Firminopolis 9918 1 1 2 46 46 92 20 -72
BELOS  |Novo Brazil 4110 1 1 28 28 gl 20
Sancrertdndia 7.494 1 1 2 37] 28 B5 15 -850
oo BulFdoe MantEs 26.522 1 1 of 44 44| 88| 53| 35
Turvania 5.095 1 1 19 19 10 -G
TOTAL 14 101.461 5 1 10 16 149 46 482 677 203| -474

SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAOQO FINANCEIRO
" AT Siol.M.Belos |® AT SioL. M. Belos |® Convénio 1999 *

* ynidade pronta

DA COBERTURA

A AT de Sao Luiz de Montes Belos serd abastecida por Goifnia ¢ fara cobertura transfusional aos mumnicipios de
Adelindia, Aurilindia, Buriti de Goids, Cachoeira de Goids, Cérrego do Ouro, Firminépolis, Novo Brasil, Palmeiras
de Goias, Palmindpolis, Paratina, S3o Jodo da Paratina, Sancrerlandia, Sdo Luiz de Montes Belos ¢ Turvania.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO
A AT de S0 L. M. Belos foi construida ¢ equipada com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado

e CUSTO EM REAIS (R$ 1,00)
_ LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAO EQUIPAMENTACAO
SAQ LUIZ DE MONTES BELOS 15.000,00 14.100,00
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REGIONAL PIRENEUS

Polo Regional: ANAPOLIS el

b Mimoso ¢
. . S “‘I»,_._l
— Referéncia em Hemoterapia: 3 5,
i PAGRE BERNARDD,
ANAPOLIS i RS
B
— Capacidade de Coletas Ano: g R
i ¢ Cocalnho de Gofa
1 1- 124 bOlsaS ,,._t-[ PI‘IEﬂépdi/S-.J__ﬁ!(\\‘j ]
. ~ _-S-Frandsco de e,
— Necessidade de Transfusfio s Gk | O]
Ano: 8.457 bolsas Pd’“'“a:_' -
mfi%r_'}pmﬁ\mu
Tereséﬁ{;%? i
[:Iguanapolls
Necessidade
. . HOSPIT, LEITO
yaBE MUNICIPIO POPULAGAO AL de LEITOS
Publico  |Filantrépical Contratada Total Piblico | Filanirépico| Contratzdn Total 14500 Hab. St:iﬁ;gjt
Abadidnia 11.666 0 0 23 23
Alexania 20.504 1 1 81 81 4 -40
Anapolis 288.814 1 4 13 18 116 654| 1.068| 1838 578| -1.260
Campo Limpo de Goids 4781 0 0 10 10
Cocalzinho de Goias 15.121 1 1 27 27 30 3
Corumb3 de Goias 9,510 1 1 34 34 19 -15
ANAPOLIS [Gameleira de Goigs 2.630 0 0 5 5
Goianapolis 11.054 1 1 33 33 22 -11
Jestpolis 2125 0 0 4 4
Ouro Verde de Goids 4353 1 1 13 13 9 -4
Pirendpolis 21.216 1 1 2 34 44 78| 42 -36
530 Francisco de Golas 6.002 1 1 304 30 12 -18
Terezépolis de Goias 5270 0 0 1 11
PADRE Mimoso de Goias 2.684 0 0 9 5
BERNARDO |Padre Bernardo 22.108 0 0 44 44
TOTAL 15 427.838 4 5 17 26 213 688 1.233| 2.134 856| -1.278
SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
= BS Modelo ®  UCT Anapolis "  UCT Anipolis
* BS Goiano " AT Pirenépolis * AT Pirenépolis *  Convénio 2001
® AT Hosp. Evang.
DA COBERTURA

A AT de Pirendpolis sera abastecida por Goilnia.

DOS RECURSOS FINANCETROS P/ IMPLANTACAO

A AT de Pirendpolis sera construida e equipada com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado.

. CUSTO EM REAIS (RS 1,00)
LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAQ EQI,IIPAMENTACAO
PIRENOPOLIS 25.000,00 33.400,00
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Polo Regional: CIDADE DE GOIAS r’f I\

— Referéncia em Hemoterapia: ,Ja\ il 7
CIDADE DE GOIAS v
!.—' 5'"‘__.4"‘-\_*'_}
— Capacidade de Coletas Ano: oL ey
el T \,I :‘:ﬁ o e
5.194 bolsas [
. ~r Jussura i "—. Ju".ll_Lii s =i i ﬂu ran;
Necessidade de Transfusdo Ano: ™~ -0 ool -
.L. m;gﬂ-anlﬂu\j‘ \l mul'nr{-m
3.996 bolsas . RS GOlA’g i
T Lo ATABERAI
B A;rLe:l:aho do Brasil
Necessidade
. - HOSPITAL LEITO
Moo MUNICIPIO POPULAGAO de LEITOS
Pubfica | Filanfripico) Cor.alratadu Total Pabkco | Flrantrépico| Cuntmf.adc Totafl 1£500 Hab, S?:gc‘r;t;‘
A DO BRASIL [Americano do Brasil 4937 1 1 2 30 24 54 10 ~44
. |Haberai 28.224 1 2 3 48 73 121 56 -65
ITABERAI [ aguary 5637 1 1 2| 23 28] 511 11] 40
Guaraita 2799 0 0 6 6
ITAPURANGA [Heitoral 3.506 1 1 15 15 7 -8
itapuranga 26.512 1 1 3 5 38| 40 145 223 53] 170
BRITAMIA |Britania 5.343 1 1 2 28 40 68 11 57
Jussara 19.928 1 1 3 31 40 9
JUSSARA | nta F& 96 Goigs 41510 0 ol 8 8
Araguapaz 7.218 1 1 8 8 14 6
Aruana 5.022 1 1 22 22 10 -12
Faina 7.337 1 1 14 14 15 1
(Goias 27.010 1 3 4 67 319 386 54| -332
‘ Itapirapud 11.144 1 1 27 27 22 5
GOIAS Matrincha 4,600 1 1 16 16 ] -7
Mossdmedes 5.655 1 1 24 24 11 -13
Mozarlandia 11.238 1 1 2 11 22 33 22 -11
Munde Novo 8.458 1 1 20 20 17 3
Nova Crixés 11.060 1 1 24, 24 22, -2,
TOTAL 19 189.779 13 2 15 30 297 107 733} 1.137 400 -737
SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
®  NH Goids = AT Goias AT Goias "  Convénio 1999 *
® AT Kapuranga " AT Itapuranga ®  Convénio 1999 *
" AT Jussara
® AT Nova Crixas
* unidade pronta
DA COBERTURA

A AT de Goids scri abastecida de sangue ¢ hemocomponentes por Goidnia e fard a cobertura transfusional aos
municipios de Araguapaz, Aruand, Britinia, Faina, Goids, Jussara, [tapirapus, Matrincha, Mossamedes, Mozarlandia,
Nova Crixds, Novo Mundo, Santa Fé.

A AT de Itapuranga sera abastecida por Goidnia e fard a cobertura transfusional aos municipios de Guaraita,
Heitorai, [tapuranga.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO
As Unidades foram construidas ¢ equipadas com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado.

X CUSTO EM REATS (RS 1,00)
LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAQ EQI’JIPAN[ENTACAO
GOIAS 15.000,00 14.100,00
ITAPURANGA 15.000,00 14.100,00
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Polo Regional: CERES A Lo

— Referéncia em Hemoterapia: -
CERES

Lo -

3" staRradoNowo |
A4S o ,

— Capacidade de Coletas Ano: . L T g
i KeedBabiriea,_ =7 faropha~,
5.574 bolsas A i | S ¢
. ~ - m;_: m:m 8( Izah\i: 'H—jﬁla Pmp;E!o
— Necessidade de Transfusdo Ano: eagme [ GOANESIA |
. T*— £ N I i
5.057 bolsas i sy
A JARAGUA
Necessidade
. " HOSPITAL LEIT
EE T MUNICIPIO POPULAGAO _ ° de LEITOS
Pakco |Flartropico| Contratado| Total | Pubico | Fiantrépion| Contratado|  Totel | 11500 Hab, | DETCX
Carmo do Rio Verde 7834 1 1 27 27 16 -11
Ceres 19.287 1 3 ) 63 359 422 39| -383
Ipiranga de Goids 2.804 0 0 6 6
Morro Agudo de Goids 2487 1 1 17| 17 5 -12
MNova América 2.203 D Q 4 4
Nova Gldria 9.002 1 1 59 59 18 -41
CERES Rialma 10.364 1 1 29 29 21 -8
Rianapolis 4.381 1 1 43 43 9 -34
Rubiataba 18.255 2 2 g2 92 37 55
Santa Isabel 3.554 0 D 7 7
Sao Luiz do Norte 4,104 0 0 8 8
Sao Patricio 1.839 0 0 4 4
Uruana 13.965 2 2 56 56 28 -28
Campos Verdes 7.012 1 1 2 42 14 56 14 -42
CRIXAS Crixas 14.082 1 2 3 33 100 133 28] -103
Sta Terezinha de Goias 11.436 1 1 27 27 23 4
Uirapuru 3038 2] D & 8
. Guarinos 2.741 0 0 5 5
ITAPACI ltapaci 14.085 1 1 2 33 66! 99 28 -71
Pilar de Goias 3157 0 9] 6 (5
Barro Alto 5.973 1 1 39 39 12 -27
. Goianésia 48.724 1 3 4 34 214 248, 89| -14%
GOIANESIA. (o Rifa do NBvoDEstnG 3.061 0 of 6 &
Vila Propicio 4573 0 0 9 a
JARAGUA |Jaragud 33.891 1 1 2 48 51 99 68 -31
TOTAL 25 252.862 10 2 21 33 329| 114{ 1.003| 1.446 506] -940
SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
"  HR Ceres " NH Goianésia |® AT Crixds ® AT Crixas " Convénio 200] **
® AT Jaragua ® AT Jaragui
® AT Goianésia
" AT liapaci

** ynidade em processo licitatdrio.

DA COBERTURA

O HR de Ceres coleta, processa e distribui sangue e hemocomponentes aos municipios de Barro Alto, Carmo do Rio

Verde, Ceres, Goianésia, Guarinos, Ipiranga de Goias, Itapaci, Jaragua, Mome Agudo de Goids, Nova América, Nova
Gloria, Pilar de Goids, Rialma, Riandpolis, Rubiataba, Santa Izabel, Sio Luiz do Norte, Sio Patricio, Santa Rita do

Novo Destino, Uruana, Vila Propicio.
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— A AT de Crixas serd abastecida de sangue e hemocomponentes pelo HR de Ceres e fard cobertura transfusionat aos
municipios de Campos Verdes, Crixas, Santa Terezinha de Goids e Uirapuru.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO E MANUTENCAO
— A AT de Crixis serd constuida ¢ equipada com Recnrsos de Convénio Federal e Contrapartida do Estado.

CUSTO EM REAIS (RS 1,00)

LOCALIZACAO DA UNIDADE TSI EQUIP AMENTACAG

CRIXAS 25.000,00 33.400,00

R S Rt L B DR E B Bt R S S T I R T PP S TS - Y TR R
EEAREECLEEIARE AL PR Yoo MmQEE Ui L7 P AP Cronmaset #00 - e T Fas e Dad L W DM N 25




Polo Regional: RIO VERDE

— Referéncia em Hemoterapia:
RIO VERDE

— Capacidade de Coletas Ano:
7.767 bolsas

- Necessidade de Transfusdo Ano:
5.975 bolsas

Necessidade
; . HOSPITAL LEITO

MO G MUNICIPIO POPULAGAO i de LEITOS
Pubico |Filanirdpico| Contratado|  Total | Pdbkco | Flantrépica| Contratade]  Total | 1/500 Hab. Sﬁ'l“rm
Aparecida do Ric Doce 2462 0 0 5 5
Cachoeira Alfa 8.642 1 1 2 17 19 36 17 -19
Cacu 10.483 1 1 45 45 21 -24
Castelandia 3.977 o] 0 8 8
: Gouvelandia 3.993 [} 0 B 8
s (itaia 5697 i 1 14 1] 3
ltarum3 5.386 1 1 11 11 11 8]
[Lagoa Santa 927 0 0 2 2
Paranaiguara 8.268 1 1 32 32 17 -15
Quirinépolis 36.785 1 1 2 48 21 87 74 7
S&o Simao 13.810 1 1 51 51 28 -23
Acretna 18.792 1 2 3 20 58 78 38 -40
Maurildndia 9,194 2 2 27 27 18 -9
Montividiu 7.870 1 1 14 14 16 2
RIO VERDE (Rio Verde 119.828 1 4 2 7 43 249 94 386 240] -146
Santa Helena de Goias 34.697 1 1 2 30 40 70 69 -1
Santo Antdnio da Barra 4151 0 0 3 8
Tuverlandia 3.660 1 1 11 11 7 -4
TOTAL 18 298.739 14 4 7 25| 361 249 2321 842 597 -245

SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBILICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
® HR Rio Verde ®  UCT Quirinépolis UCT Quirinopolis " Convénio 1999 *
® AT Rio Verde ® AT Santa Helena " AT Santa Helena ®  Sem Recurso p/
(Hosp. Evangélico) Equipam.

* unidade pronta

DA COBERTURA

Maurilindia, Montividiu, Rio Verde, Santo Anidénio da Barra, Turvania.

O HR de Rio Verde coleta, processa e distribui sangue ¢ hemocompomentes aos municipios de Acrefina,

A UCT de Quirinépolis ira coletar, processar ¢ distribuir sangue e hemocomponentes aos municipios de Aparecida

do Rio Doce, Cachoeira Alta, Cagu, Castelindia, Gouverlindia, Itajd, Tarumi, Lagoa Santa, Paranaiguara,

Quiringpolis e S

40 Siméo.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO

A AT de Sania Helena serd abastecida com sangue ¢ hemocomponentes peio HR de Rio Verde.

A UCT de Quirinépolis foi construida com recursos de Convénio Federal ¢ contrapartida do Estado.

A CUSTO EM REAIS (RS 1,00)
LOCALIZACAQ DA UNIDADE CONSTRUCAOQ EQUIPAMENTACAQ
QUIRINOPOLIS 63.300.00 120.800,00
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Polo Regional: JATAT = ,

— Referéncia em Hemoterapia: >
JATAI

— Capacidade de Coletas Ano:
4.304 bolsas

— Necessidade de Transfusdo Ano:
3.310 bolsas

"~

Serrandpolis

Necessidade
% A MUNICIRIO POPULAGAO LSRR tEfTo de LEITOS
] Plblice | Filantrépice| Contratado Total Piblico | Filantrépico| Contratado Total ‘1/500 Hab. Superavit
DOVERLANDIA |Doverlandia 8.347 1 1 24 24 17 -7
Mineiros 38.831 1 1 100 100 80 -20
MINEIROS |Portelandia 3777 1 1 27 27 8 -19
Santa Rita do Araguaia 5.147 0 0 10 10
Aporé 3.441 ] 1 22 22 7 -15
Caiapdnia 14.738 1 2 3 18 77 95 29 -66
JATAI Chapadao do Céu 4.031 1 1 14 14 8 -6
Jatai 76.886 2 2| 4 102 148, 2504 154 -96
Perolandia 2.949 0 0 B 6
Serranépolis 6.276 1 1 19 19 13 -6
TOTAL 10 165.523 8 2 3 13 226 148 177 561 331 -220
SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
®  HR Jatai = AT Mineiros = AT Mineiros "  Convémio 1999 *

* unidade pronta

DA COBERTURA

— O HR de Jatai coleta, processa e distribui sangue e hemocomponentes aos municipios de Aporé, Caiapdnia,
Chapadic do Céu, Jatai, Peroléndia, Serrandpolis.

— O HR de Jatai devera abastecer de sangue ¢ hemocomponentes a AT de Mineiros.

— A AT de Mineiros serd abastecida pelo HR de Jatai e fara cobertura aos de municipios de Doverlindia, Mineiros,
Porteldndia ¢ Santa Rita do Araguaia.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAQ
— A AT de Mineiros foi constrnida e equipada com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado.

x CUSTO EM REAIS (RS 1,00)
LOCALIZACAO‘ DA UNIDADE CONSTRUCAQ 1 EQUIPAMENTACAQO
MINEIROS 15.000,00 J 14.100,00
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Polo Regional: ITUMBIARA o

— Referéncia em Hemoterapia:

— Capacidade de Coletas Ano:

REGIONAL SUL

(2

4

A ™

\. PIRACANJUBA

8.154 bolsas
— Necessidade de Transfusdo Ano:
6.272 bolsas
Necessidade
7 . HOSPI LEITO
s MUNICIPIO POPULAGAO ke de LEITOS
Pdblico | Filantrdpice| Contratadt Total Pupfica | Filanirdpicn] Contratado Total 17500 Hab. 5?1:2‘:2;[
Aloandia 2.144 1 1 16 16 4 -12
Bom Jesus de Goias 16.558 2 2 39 39 33 5|
(Goiatuba 31.253 1 1 1 3 51 32 40 123 63 -60
GOIATUBA |Jovidnia 65.959 1 1 18 18 14 -4
Panama 2.812 8] 0 B 6
Porteirdo 2.849 0 0 6 5]
Vicentindpolis 6.103 1 1 2 19 17 36 12 24
Buriti Alegre 8.713 1 1 34 34 17 17
Cachoeira Dourada 8.503 1 1 23 23 17 £
ITEMERRA Inaciolandia 5.270 1 1 16 16 11 -5
ltumbiara §2.086 1 1 2 4 1086 158 129 393 164 -229
Caldas Novas 92.771 1 2 3 50 46 96 106 10
e ons  [Corumbaiba 6.780 1 i 27 27 14| 13
Marzagéo 1.984 1 1 32 32 4 -28
Agua Limpa 2232 0 0 4 4
MORRINHGS |Morrinhos 37.458 1 2 3 44 57 101 75 -26
Rio Quente 2252 0 0 5 5
Crominia 3.685 1 1 24 24 7 17
Edealina 3.768 0 0 8 8
PONTALINA |Edéia 10,364 1 1 25 25 21 -4
Mairipotaha 2.371 1 1 11 11 5 -6
Pontalina 16.702 1 1 2 21 20 41 33 -8
TOTAL 22 313.617 13 3 13 29 434 224 397! 1.055 627| -428
. SERVICOS EXISTENTES NECESSIDADE DE PROPOSTA P/ RECURSO
PUBLICO PRIVADO UNIDADE PUBLICA IMPLANTACAO FINANCEIRO
"  BS ltumbiara " AT Immbiara ® AT Goiatuba = Convénio 1999
" AT Morrinhos = AT Morrinhos
® NH Caldas Novas |® AT Caldas Novas
" AT Pontalina
® AT Buriti Alegre
DA COBERTURA

municipios de Aloéndia, Bom Jesus de Goias, Goiatuba, Jovidnia, Panama, Porteirdo e Vicentindpolis.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO

A AT de Goiatuba foi construida ¢ equipada com recursos de Convénio Federal e contrapartida do Estado.

A AT de Goiatuba sera abastecida de sangue e hemocomponentes por Goifnia e fard a cobertura transfusional aos

X CUSTO EM REATS (RS 1,00)
LOCALIZACAO DA UNIDADE CONSTRUCAOQO EQI,HPAMENTACAO
GOIATUBA 15.000,00 14.100.00
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PROPOSTA DE PACTUACAQO

DA DISTRIBUICAO DO TETO ORCAMENTARIO

— O teto de Hemoterapia serd distribuido conforme os procedimentos realizados dentro da Tabela STA/SUS e SIH/SUS.

—  As Unidades de Coleta e Transfusae (UCT), deverdio ser cadastradas no SIA/SUS através da Superintendéncia de Controle e
Avaliagéio / SES, para receber os repasses referentes aos Madulos de Coleta, Processamento e Transfusgo.

— As Agéncias Transfusionais (AT), deverfio ser cadastradas no SIA/SUS através da Superintendéncia de Controle ¢ Avaliacio /
SES, para receber os repasses referentes ao module Transfusional.

~  Por determinacio da Politica Fstadnal de Sangue, a Sorologia deverd ser centralizada no Hemocentro Coordenador Os
faturamento do Médulo Sorelogico seré apresentado pelo HEMOG.

DOS RECURSOS FINANCEIROS P/ IMPLANTACAO DA HEMORREDE PUBLICA

- As Unidades de Hemoterapia Piiblica devergio ser construidas ¢ equipadas com Recursos Federais e contrapartida do Estado,

DA MANUTENCAQ PELQ ESTADO

—  Ficara sob responsabilidade do Estado o fornecimento do material de consumo de maior custo ¢ especifico da Hemoterapia como;
bolsa, soro, reagentes, ete, (conforme relacéo a ser apresentada pelo HEMOG);
—  Prestar assisténeia técnica preventiva e corretiva dos equipamentos.

DA MANUTENCAO PELO MUNICIPIO

—  Ficar4 sob a responsabilidade do Municipio o fornecimento de todo o restante do material de consumo para a rotina e
funcionamento das unidades, como: material de limpeza, escritério, etc.

—  Ficara sob a responsabilidade do municipio a aquisigio dos moveis, utensilios ¢ equipamentos de pequeno porte considerados ndo
permanentes.

— A prestaciio dos servigos de limpeza, seguranga, transporte, copa, lanche do doador, manutengiio predial, dgua, luz, telefone, etc.

DOS RECURSOS HUMANOS

— Conforme determina a Lei 10.205, de 21 de margo de 2001, Art 7° - As atividades hemoterapicas devem estar sob
responsabilidade de um médico Hemoterapéuta ou Hematologista, admitindo-se, entretanto, nos locais onde néo haja esses
especialistas, sua substitiigio por outro médico devidamente treinado para bem desempenhar suas respomsabilidade, em
Hemocentros ou outros estabelecimentos devidamente credenciados pelo Ministério da Saide.

— A contratagfio dos Recursos Humanos necessarios sers de responsabilidade do municipio.

QUADRO DE RH NECESSARIO
AT - Agéncias Transfusionais
QTD CATEGORIA ' ATUACAO
01 Médico Responsavel técnico
04 Téenigo de Laboratério ou Técnico de Enfermagem Transfusio
01 Servigos Gerais Limpeza

Total: 06 servidores

UCT - Unidade de Coleta e Transfusiio

QTD CATEGORIA ATUACAO
01 Meédico Responsavel técnico
02 Farmacéutico / Bioguimico ou Enfermeiro Supervisio Triagem/Coleta e Processam /Transfusio

02 Téenico de Laboratério ou Técnico de Enfermagem Coleta de sangue e Processamento

06 Técnico de Laboratério ou Técnico de Enfermagem Transfusfo (plantdo 24 horas)

02 Auxiliar Administrativo Recepgdo/Cadastro ¢ Administragio (Fat., Almox, etc)

02 Servigos Gerais Copa/Limpeza ¢ Vigilancia

Total: 15 servidores

DA CAPACITACAO DE RECURSOS HUMANOS

—  Fica sob a responsabilidade do Estado, através do Hemocentro Coordenador Goiinia a capacitacio ¢ freinamento
de todos os médicos e técnicos para a Hemorrede, bem como, o custeio com Programas de Capacitagio e despesas de
viagens. hospedagens, alimentagio, didrias, etc.
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POLITICA ESTADUAL DE SANGUE, HEMOCOMPONENTES
E HEMODERIVADOS DO ESTADO DE GOIAS

Lei 10.205, de 21 de marco de 2001.

(D.O. de 22/03/2001, Se¢éo 1)

Regulamenta o § 4° do art. 199 da Constitui¢io Federal, relativo
a coleta, processamento, estocagem, distribuicdo e aplicagdo do
sangue, seus componemtes ¢ derivados, estabelece o
ordenamento institucional indispensavel a execucio adequada
dessas atividades, ¢ da outras providéncias.

DISPOSICAO PRELIMINAR

O Estado de Goias, através da Secretaria de Estado da Safide e do Hemocentro Coordenador de Goias,
estabelece sen SISTEMA ESTADUAL DE SANGUE, HEMOCOMPONENTES E DERIVADOS,
exigidos pelo artigo 13 da Lei 10.205 de 21/03/2001/ANVISA - passa a integrar 0 SINASAN -
Sistema Nacional de Sangue, Hemocomponentes ¢ Derivados, e da ountras providéncias.

DISPOSICOES GERAIS

A formulagdo do SISTEMA ESTADUAL DE SANGUE, consiste na regulamentagio das atividades
hemoterapicas executadas pelo setor publico, filantropico ¢ privado em todo o Estado de Goias, e
obedecera os principios e diretrizes da Lei 10.205, bem como, todo o conjunto de normas técnicas ou
regulamentos vigentes da ANVISA/Ministério da Saide, visando proteger tanto o doador quanto o
receptor, garantindo sangue € hemocomponentes com qualidade a toda a populagdo usuaria do SUS,

O SISTEMA ESTADUAL DE SANGUE, tem por finalidade garantir a suficiéncia da Hemoterapia
Publica através da HEMORREDE coordenada pelo Hemocentro de Goids ¢ ESTABELECE:

E de responsabilidade da Hemorrede Publica dar cobertura, no que sc refere a Coleta, Processamento,
Sorologia, Controle de Qualidade e Distribui¢do de Sangue ¢ Hemocomponentes a 100% dos leitos
SUS e Ambulatérios de todo o estado;

A cobertura aos Leitos SUS ¢ Ambulatoros, se dard imediatamente apos a aprovagio deste plano, de
forma programada, ¢ serd regulamentada através da assinatura de contratos entre o Hemocentro
Coordenador ¢ Hemocentros Regionais, com as Agéncias Transfusionais ¢ Hospitais usuérios do
sanguc ¢ hemocomponentes;

Os contratos visam garantit o abastecimento de sangue ¢ hemocomponentes com qualidade,
determinar a responsabilidade das partes com relagdo a: transporte; armazenamento; ato transfusional,

de acordo com a legislagdo vigente. Definir os procedimentos que serdo faturados por cada unidade,
de acordo com as atividades executadas dentro da tabela do STA/SUS e SIH/SUS;

Além da responsabilidade de cobrir todos os leitos SUS, o Hemocentro de Goias podera firmar
contrato para atender leitos privados e/ou conveniados em todo o Estado de Goias;

O Sistema Estadual de Sangue reserva a iniciativa filantrépica e privada, atuar em CARATER
COMPLEMENTAR, conforme dispde o § 2° do art. 4 da Lei Organica da Saudec n® 8.080 de
19/09/1990;

Os servigos privados sO poderdo ser contratados pelo SUS mediante avaliagio do Hemocentro
Coordenador, de acordo com Plano Diretor de Regionalizacdo do Sangue, em localidades onde ndo ha
cobertura de hemoterapia puiblica.

O gestor do SUS da esfera Estadual, devera instituir na estrutura do sistema de sangue, Camaras de
Assessoramento, para formulagio da politica de sangue, componentes e hemoderivados.

)
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Conforme determina o Art. 7° do Decreto Lei n° 3.990/ANVISA de 30/10/2001, a CAMARA
TECNICA a ser aprovada pelo Sr. Secretario de Estado da Saude, “devera ser constituida, no minimo,
por representantes da Hemorrede Publica, que a coordenara, ¢ das areas de Vigildncia Sanitana,
Vigilancia Epidemiologica, Plancjamento ¢ Controle ¢ Avaliagio™

DA CLASSIFICACAO DOS SERVICOS POR SUA NATUREZA

Os servigos de hemoterapia, por sua natureza, deverio ser classificados de acordo com o art. 11° da
Resolugio 151 de 21/08/2001/ANVISA, em:

PUBLICO: instituicio da administragfio piblica direta ou indireta, integrante do SUS. E ressarcida
pelo SUS pelos custos de coleta, processamento, realizagdo de testes de triagem do sangue ¢
transfusdo de hemocomponentes. VEDADA QUALQUER TIPO DE COMERCIALIZACAO DOS
HEMOCOMPONENTES;

PRIVADO: entidade de natureza privada. Atua complementarmente ao SUS, sem ser ressarcida por
este. E ressarcida pelo receptores dos hemocomponentes, pelos custos de coleta, processamento,
realizaco de testes de triagem do sangue e transfusdo de hemocomponentes. £ vedada qualquer tipo
de comercializacio dos hemocomponentes,

PRIVADO CONTRATADO PELO SUS: entidade de natureza privada. Pode atuar complementar ao
SUS, sendo ressarcida pelos custos de coleta, processamento, realizagio de testes de triagem do
sangue e transfusdo de hemocomponentes pelo SUS. E vedada qualquer tipo de comercializagdo dos
hemocomponentes:

EILANTROPICA: entidade de natureza privada, sem fins lucrativos, mantida parcial ou integralmente
por meio de doagdes. Quando contratada pelo SUS é ressarcida pelos custos de coleta, processamento,
realizagdo de testes de triagem do sangue ¢ transfusdo de hemocomponentes. E vedada qualquer tipo
de comercializa¢io dos hemocomponentes;

DA CLASSIFICACAO DOS SERVICOS POR COMPLEXIDADE E NOMENCLATURA

POR NIVEL DE COMPLEXIDADE: Qs servicos de hemoterapia piblicos, filaniropicos ou privados,
sdo classificados pelo nivel de complexidade de acordo com a RDC n° 151 / ANVISA, em:

No nivel I ou IT 0s servigos: Hemocentro Coordenador (HC); Hemocentro Regional (HR);

No nivel HI os servigos: Unidade de Coleta ¢ Transfusdo (UCT); Unidade de Coleta (1JC) (fixa e/ou
maovel).

No nivel IV os servigos: Agéneia Transfusional (AT).

POR HIERARQUIA E NOMENCLATURA: Os Servicos de Hemoterapia que integram a Hemorrede
Nacional terdo a seguinte nomenclatura e conceitnacdo de acordo com a RDC n° 151 / ANVISA, em:

4.2.1. HEMOCENTRO COORDENADOR (HC): entidade de ambito central, de natureza puablica, localizada

preferencialmente na capital, referéncia do Estado na area de Hemoterapia e/ou Hematologia com a
finalidade de prestar assisténcia ¢ apoio hemoterapico ¢/ou hematoldgico a rede de servigos de satde.
Devera prestar servigos de assisténcia as areas a que se propde, de ensino ¢ pesquisa, formagdo de RH,
controle de qualidade, suporte técnico, integragio das mstituigdes publicas e filantrépicas, e apoio
técmico & Secretania de Saude na formulagio da Politica de Sangue e Hemoderivados no Estado, de
acordo com o Sistema Nacional de Sangue ¢ Hemoderivados - SINASAN e o Plano Nacional de
Sangue ¢ Hemoderivados - PLANASHE ¢ em articulagio com as Vigilincias Sanitiria e
Epidemiologica. Compete ainda ao HEMOG:

Centralizar e/ou coordenar toda a sorologia para o Sistema Unico de Saade — SUS do estado:
Prestar atendimento aos portadores de doengas hematoldgicas;

Coordenar a distribuigio de hemodertvados para portadores de Coagulopatias e Hemoglobinopatias;
Apoiar associagbes que congregam pacientes portadores de Coagulopatias e Hemoglobinopatias;
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424,

Coordenar ¢ desenvolver Programas de Controle de Qualidade Interno e participar de Programas de
Controle de Qualidade Externo;

Planejar e executar juntamente com outros orgdos da Secretaria de Estado da Salde, treinamento de
capacitacdo técnica aos profissionais de nivel médio e nivel superior, que atuam na Hemorrede
Publica;

Supervisionar o cumprimento das normas técnicas, pelos drgios executores das agdes hemoterapicas
em todo o estado;

Implantar a Hemorrede Publica de forma a garantir a cobertura de sangue ¢ hemocomponentes com
qualidade para todos os leitos SUS do estado;

Plangjar a descentralizagio da hemoterapia, de acordo com as determinagdes da Norma Operacional
Assisténcia a Sainde - NOAS/SUS/2001 ¢ do Plano Diretor Regional — PDR da Secretaria de Estado da
Sanide:

Elaborar, aprovar e revisar anualmente os MANUAIS DE PROCEDIMENTOS PADRONIZADOS;
Fortalecer ¢ estimular campanhas educativas junto 4 comunidade, de forma a proporcionar orientagdes
adequadas e incentivar a doagdo voluntaria, altruista ¢ habitual de sangue;

Realizar acdes de cooperagio técnico-cientifica com os servigos de hemoterapia do Hospital das
Clinicas / Faculdade de Medicina / UFGO.

HEMOCENTRO REGIONAL (HR): entidade de ambito regional, de natureza piblica, para atuacio
macro-regional na area hemoterapica e/ou hematoldgica. Deverd coordenar e desenvolver as agdes
estabelecidas na Politica de Sangue ¢ Hemoderivados do Estado para uma macro-regido de saide, de
forma hierarquizada ¢ acordo com o SINASAN ¢ o PLANASHE. Devera encaminhar ao Hemocentro
Coordenador as amostras de sangue para a realizagdo do exames sorologicos. Compete ainda aos
Hemocentros Regionais:

Garantir a cobertura de sangue ¢ hemocomponentes com qualidade para as Agéncias Transfusionais
(hospitais) de sua macro regido:

Manter controle de todo hemocomponente distribuido;

Firmar contratos (padronizado pelo HEMOG), com as Agéncias Transfusionais ¢ hospitais usuarios do
sangue e hemocomponentes;

UNIDADE DE COLETA E TRANSFUSAO (UCT): entidade de Ambito local, de natureza publica ou
privada, que realiza coleta de sangue total ¢ transfusdio, localizada em hospitais ou pequenos
municipios onde a demanda de servigos ndo justifique a instalagio de uma estrutura mais complexa de
hemoterapia. Podera ou ndo processar o sangue total e realizar os testes imunohematoldgicos dos
doadores. As UCT’s de natureza publicas deverdo encaminhar aoc Hemocentro Coordenador as
amostras de sangue para a realiza¢iio do exames soroldgicos. Compete ainda a Unidade de Coleta e
Transfusio:

Garantir a cobertura de sangue e hemocomponentes com qualidade para as agéneias transfusionais
¢hospitais) de sua micro regido;

Manter controle de todo hemocomponente distribuido;

Firmar contratos (padronizado pelo HEMOG), com as agéncias transfusionais ¢ hospitais usuarios do
sangue ¢ hemocomponentes;

UNIDADE DE COLETA (UC): entidade de dmbito local, que realiza coleta de sangue total, podendo
ser mével ou fixa, Ser for mével devera ser piblica e estar ligada a um servi¢o de hemoterapia. Se
fixa, podera ser publica ou privada. Devera encaminhar o sangue total para processamento €
realizagio dos testes imunohemtologicos ¢ triagem laboratorial dos marcadores para doencas
infecciosas a um servigo de hemoterapia de referéncia.

4.2.5. AGENCIA TRANSFUSIONAL (AT): locahzagdo extra ou intra-hospitalar, com a fumg¢io de armazenar,

realizar testes de compatibilidade entre doador € receptor e transfundir os hemocomponentes liberados.
O suprimento de sangue a estas agéncias realizar-se-3 pelos Servigos de Hemoterapia de maior
complexidade, mediante contrato de fornecimento.
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DA GESTAO E DO GERENCIAMENTO

GESTAQ ADMINISTRATIVA: O Hemocentro de Goids ¢ uma instituicdo publica, de carater
cientifico, educativo e assisténcial, vinculado a Secretaria de Estado da Saide. Exerce uma
administra¢do de acordo com o modelo de gestio gerencial do estado;

GESTAQO FINANCEIRA: O teto de Hemoterapia destinado ao Estado, sera gerenciado pela Secretaria
de Estado da Saiude e aplicado na manutengio do sistema. Os recursos referentes a producgio e
faturamento das unidades deverfio ser obrigatoriamente reinvestidos na manutengio da Hemorrede.
Cada municipio, com atividade hemoterapica, recebera os repasses do SUS através do faturamento, de
acordo com o nivel de complexidade das atividade executadas.

RECURSOS HUMANOS: “Lei 10.205 de 21 de margo de 2001, Art. 7° - As atividades hemoterapicas
devem estar sob responsabilidade de um médico Hemoterapéuta ou Hematologista, admitindo-se,
entretanto, nos locais onde ndo haja esses especialistas, sua substituigio por outro médico devidamente
treinado para bem desempenhar suas responsabilidade, em Hemocentros ou outros estabelecimentos
devidamente credenciados pelo Ministério da Saude”.

Conforme RDC n° 151 / ANVISA, todas as unidades de hemoterapia devem ter plantio técnico ativo ¢
medico passivo nas 24 horas € manter wma lista de profissionais e técnicos de plantiio passivo para 24
horas, com seus respectivos meios de comunicago.

OBSERVACOES GERAIS

DOS REGISTROS: todo o servigo de hemoterapia deve possuir registros atualizados que permitam
rastrear a procedéncia e o destino final de todas as unidades de sangue ¢ hemocomponentes utilizados,
armazenados, ou descartados, para avaliar a qualidade do processo.

DA ABERTURA E/OU FECHAMENTO DE UNIDADES HEMOTERAPICAS

Toda a atividade hemoterapica pablica ou privada estard sujeita obrigatoriamente a autorizagio anual
concedida pela Vigilancia Sanitaria, conforme lei 10.205 de 21 de margo de 2001 ¢ demais legislagbes
vigentes.

A abertura de novos bancos de sangue privados, devera ser concedido pela Vigilincia Sanitaria, dentro
da legislagio, e terd anuéncia e parecer do Hemocentro de Goias.

DO CADASTRAMENTO: a Superintendéncia de Controle ¢ Avaliagdo/SES fard o recadastramento
de todos os servigos de hemoterapia por sua natureza (piblica, filantropica e privada) e pelo nivel de
complexidade de acordo com a RDC 151 / ANVISA.

DA RESPONSABILIDADE TECNICA: “Lei 10.205 de 21 de margo de 2001, Art. 7° - As atividades
hemoterapicas devem estar sob responsabilidade de um médico Hemoterapéuta ou Hematologista,
admitindo-se, entretanto, nos locais onde ndo haja esses especialistas, sua substituigio por outro
médico devidamente treinado para bem desempenhar suas responsabilidade, em Hemocentros ou
outros estabelecimentos devidamente credenciados pelo Ministério da Saude”.

DO PLANO DIRETOR DE REGIONALIZACAO DO SANGUE

O Plano Diretor de Regionalizagio do Sangue em Goias devera ser elaborado em consonincia com o
Plano Diretor Regional da Secretaria de Estado da Saide, visando hierarquizar ¢ consolidar a
HEMORREDE. Definir as metas da Hemoterapia, de acordo com o potencial de coletas de bolsas de
sangue € a demanda transfusional de cada regional, considerando o n® de habitantes; complexidade
hospitalar ¢ n® de leitos, de cada municipio, visando a cobertura de 100% aos leitos SUS.
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