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LISTA DE SIGLAS 

AGIR: Associação de Gestão, Inovação e Resultados em Saúde  
APS: Atenção Primária à Saúde 
ATS: Avaliação em Tecnologias em Saúde 
ATT: Acidente de Transporte Terrestre 
AVC: Acidente Vascular Cerebral 
AVPP: Anos de Vida Potencialmente Perdidos 
BCG: Bacilo de Calmette e Guérin 
BCRA 1: Breast Cancer gene 1 
BRCA 2: Breast Cancer gene 2 
BIREME: Biblioteca Virtual em Saúde 
BPA: Cirurgias Eletivas Ambulatoriais 
CADIN: Cadastro Informativo de Créditos não Quitados do Setor Público Federal 
CadSUS: Sistema de Cadastramento de Usuários do SUS 
CadÚNICO: Cadastro Único 
CAPES: Coordenação de Aperfeiçoamento de Nível Superior 
CAPS: Centro de Atenção Psicossocial Álcool e outras Drogas  
CAPSI: Centro Estadual de Atenção Psicossocial e Infanto-Juvenil do Estado de Goiás 
CARA: Centro Estadual de Assistência aos Radioacidentados Leide das Neves 
CAREN: Projeto Inteligência Artificial contra a Mortalidade Infantil 
CASE: Centro de Atendimento Sócioeducativo 
CAT: Comunicação de Acidentes de Trabalho 
CCF: Creche Cantinho Feliz 
CCERAC/TFD: Central Estadual de Regulação de Alta Complexidade e Tratamento Fora de Domicílio 
CEAF: Componente Especializado de Assistência Farmacêutica 
CEESMI: Centro Estadual Especializado em Saúde Mental Infanto Juvenil do Estado de Goiás 
CEMAC: Centro Estadual de Medicamentos de Alto Custo Juarez Barbosa 
CEO: Centro de Especialidade Odontológica 
Ceap-Sol: Centro Estadual de Atenção Prolongada e Casa de Apoio Condomínio Solidariedade 
CEAN: Coordenação Estadual de Alimentação e Nutrição 
CEASA: Centro Estadual de Abastecimento 
CEPAL: Comissão Econômica para a América Latina e o Caribe 
CEREST: Centro de Referência em Saúde do Trabalhador 
CEROF: Centro de Referência em Oftalmologia 
CES: Conselho Estadual de Saúde 
CESMED: Congresso das Escolas Médicas 
CET: Custo Efetivo Total 
CIATOX – GO: Centro de Informação e Assistência Toxicológica de Goiás 
CLIMER: Clínica Médica do Rim 
CRE: Complexo Regulador Estadual 
CGE: Controladoria Geral do Estado 
CGAN/MS: Coordenação Geral de Alimentação e Nutrição 
CGLAB/MINISTÉRIO DA SAÚDE: Coordenação-Geral de Laboratórios de Saúde Pública 
CIB: Comissão Intergestores Bipartite 
CID: Classificação Internacional de Doenças 
CIEVS: Centro de Informações Estratégicas em Vigilância em Saúde 
CIGETS/UFG: Centro de Inovação em Gestão da Educação e do Trabalho em Saúde 
CIR: Comissão Intergestores Regional 
CIRHRT: Comissão Intersetorial de Recursos Humanos e Relação de Trabalho 
CMEI: Centro Municipal de Educação Infantil 
COEG: Central de Odontologia do Estado de Goiás Sebastião Alves Ribeiro  
COMACG: Comissão de Monitoramento e Avaliação dos Contratos de Gestão  
COMAGESUS/GO: Comissão de Monitoramento e Avaliação da gestão do SUS em Goiás 
COMSET: Comunicação Setorial 
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CONASEMS: Conselho Nacional de Secretarias Municipais de Saúde 
CONASS: Conselho Nacional de Secretários de Saúde 
CONSAD: Congresso Nacional de Secretários de Estado da Administração 
CNV: Comunicação Não-Violenta 
COSEMS: Conselho de Secretarias Municipais de Saúde do Estado de Goiás 
CRER: Centro Estadual de Reabilitação e Readaptação Dr. Henrique Santillo 
CREDEQ: Centro Estadual de Referência e Excelência em Dependência Química  
CREMIC: Centro Estadual de Referência em Medicina Integrativa e Complementar 
CRIE: Centros de referência de imunobiológicos especiais 
CRU: Central de Regulação de Urgências 
CORA: Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás 
COREN-GO: Conselho Regional de enfermagem de Goiás 
COREMU: Comissão de Residência Multiprofissional em Saúde 
CORI: Centro Estadual de Orientações e Informações em Saúde 
COVID: Doença do coronavírus 
CPI: Comissão Parlamentar de Inquérito 
CPTCE: Comissão Permanente de Tomada de Contas Especial 
CREMEGO: Conselho Regional de Medicina 
CRESM: Centro de Referência Estadual em Saúde Mental Prof. Jamil Issy  
CTs: Comunidades Terapêuticas 
CTU: Cadastro Técnico Único 
CVC: Cateter Venoso Centralizador 
CVD: Cateter Vesical de Demora 
DAE: Doença, Agravo e Evento 
DANT: Doenças e Agravos Não Transmissíveis 
DATASUS: Departamento de Informática do Sistema Único de Saúde  
DCASPs: Demonstrações Contábeis Aplicadas ao Setor Público 
DCNT: Doenças Crônicas Não Transmissíveis 
DECIT/MS: Departamento de Ciência e Tecnologia no Ministério da Saúde  
DNCI: Doenças/Agravos/Eventos de Notificação Compulsória Imediata Investigadas Oportunamente 
DI-PAV: Densidade de Incidência de Infecção de Pneumonia Associada à Ventilação Mecânica  
DI-IPCL: Densidade de Incidência de Infecção Primária de Corrente Sanguínea Laboratorial  
DI-ITU-AC: Densidade de Incidência de Infecção do Trato Urinário Associada à Cateter Vesical de Demora 
DIGISUS: Sistema de informação para estados e municípios 
DGPSUS: Desenvolvimento da Gestão de Programas de Residência e da Preceptoria no SUS 
DIU: Dispositivo Intrauterino 
DN: Declaração de Nascido Vivo 
DM: Diabetes Mellitus 
DTHA: Doença de Transmissão Hídrica e Alimentar 
DDA: Diálogo Diário de Segurança   
DPOC: Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica 
EJA: Educação de Jovens e Adultos 
ELA: Esclerose Lateral Amiotrófica 
EMA: Equipamentos médico-assistenciais 
EM-ESF: Equipes multiprofissionais no âmbito das equipes da Estratégia Saúde da Família 
ESF: Estratégia Saúde da Família  
ESP: Eventos de Saúde Pública 
E-SUS: Sistema de Saúde de Atenção Básica 
ETP: Estudo Técnico Preliminar 
FES: Fundo Estadual de Saúde  
EXPOEPI: Mostra Nacional de Experiências Bem-Sucedidas em Epidemiologia, Prevenção e Controle de Doenças 
FANUT/UFG: Faculdade de Nutrição na Universidade Federal de Goiás 
FASA: Fundação de Assistência Social de Anápolis  
FIOCRUZ: Fundação Oswaldo Cruz 
FNS: Fundo Nacional de Saúde 
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FUNASA: Fundação Nacional de Saúde 
FUNDAÇÃO IDEAH: Fundação de Ações Humanitárias da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plástica 
FUNDAHC: Fundação de Apoio ao Hospital das Clínicas da Universidade Federal de Goiás 
GAB/SES: Gabinete do Secretário da Saúde 
GCC: Gerência de Contratos e Convênios 
GEAI: Gerência de Articulação Interfederativa 
GECONT: Gerência de Contabilidade  
GEPI: Grupo Especial de Planejamento e Inovação 
GEPO: Gerência de Planejamento e Orçamento 
GEOSUS: Grupo de Estados da Obesidade no âmbito do SUS 
GERAF: Gerência de Assistência Farmacêutica 
GGP: Gerência de Gestão de Pessoas 
GMAE-CG: Gerência de Monitoramento e Avaliação da Execução dos Contratos de Gestão 
GMAE-CONV: Gerência de Monitoramento e Avaliação da Execução de Convênios e Unidades de Gestão Direta 
GOINFRA: Agência Goiana de Infraestrutura e Transportes 
GOVTEC: Ferramenta ágil para a gestão pública 
GPAT: Gerência de Patrimônio 
GPI: Gerência de Planejamento Institucional 
GT: Grupo Técnico de Trabalho 
GVEDNTPS: Gerência de Vigilância Epidemiológica de Agravos Não Transmissíveis e Promoção a Saúde 
HAOC: Hospital Alemão Oswaldo Cruz 
HBV: Vírus B da Hepatite 
HCN: Hospital Estadual do Centro-Norte Goiano  
HCSC: Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de Carvalho 
HDS: Hospital Estadual de Dermatologia Sanitária Colônia Santa Marta 
HDT: Hospital Estadual de Doenças Tropicais Dr. Anuar Auad  
HEALGO: Hospital Estadual Ronaldo Ramos Caiado Filho (Águas Lindas) 
HEANA: Hospital Estadual de Anápolis Dr. Henrique Santillo 
HEAPA: Hospital Estadual de Aparecida de Goiânia Cairo Louzada 
HEARTS: Modelo institucionalizado de gestão de risco cardiovasculares   
HECAD: Hospital Estadual da Criança e do Adolescente  
HEELJ: Hospital Estadual de Pirenópilis Ernestina Lopes Jaime 
HEJA: Hospital Estadual de Jaraguá Dr. Sandino de Amorim  
HEJA: Hospital Estadual de Anápolis Dr. Henrique Santillo 
HEMNSL: Hospital Estadual e Maternidade Nossa Senhora de Lourdes 
HESLMB: Hospital Estadual de São Luís de Montes Belos Dr. Geraldo Landó 
HEMOGO: Hemocentro Estadual Coordenador Prof. Nion Albernaz 
HETRIN: Hospital Estadual de Trindade Walda Ferreira dos Santos 
HEI: Hospital Estadual de Itumbiara São Marcos 
HEL: Hospital Estadual de Luziânia 
HEF: Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad 
HEJ: Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de Carvalho 
HEMU: Hospital Estadual da Mulher Dr. Jurandir do Nascimento 
HERSO: Hospital Estadual de Santa Helena de Goiás Dr. Albanir Faleiros Machado 
HGG: Hospital Estadual Geral de Goiânia Dr. Alberto Rassi 
HIV: Vírus da Imunodeficiência Humana 
HMAP: Hospital Municipal de Aparecida de Goiânia 
HMI: Hospital Materno Infantil  
HOSPFAR: Empresa de Indústria e Comércio de Produtos Hospitalares S/A 
HUB GOIÁS: Centro de Excelência em Empreendedorismo Inovador 
HUGO: Hospital de Urgência de Goiás Dr. Valdemiro Cruz 
HUGOL: Hospital Estadual de Urgências Governador Otávio Lage de Siqueira 
HTLV: Vírus T-linfotrópico Humano 
IAM: Infarto Agudo do Miocárdio 
IBG: Indústria Brasileira de Gases LTDA 
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IBGC: Instituto Brasileiro de Gestão Compartilhada 
IC: Insuficiência Cardíaca 
ICSAB: Internações por Condições Sensíveis à Atenção Básica 
ICSAP: Proporção de internações por condições sensíveis à Atenção Primária 
IDH: Índice de Desenvolvimento Humano 
IDTECH: Instituto de Desenvolvimento Tecnológico e Humano 
IES: Instituto de Ensino Superior 
IFF/FIOCRUZ: Instituto Fernando Nogueira 
IGH: Instituto de Gestão e Humanização 
IGPR: Instituto de Gestão por Resultado 
IHAC: Iniciativa do Hospital Amigo da Criança 
IMED: Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento 
INCA: Instituto Nacional de Câncer 
INFOCUS: Fórum latino-americano de infecções fúngicas na prática clínica e laboratorial 
INFOPEFI: Sistema de Informativos de perdas físicas 
INTS: Instituto Nacional de Tecnologia e Saúde 
IOAL: Instituto de Olhos de Águas Lindas 
IPAPS: Índice da Rede de Atenção Psicossocial 
IPASGO: Instituto de Assistência dos Servidores Públicos do Estado de Goiás 
IPCSL: Infecções Primárias de Corrente Sanguínea Laboratorial 
IPSGE: Instituto de Planejamento e Gestão de Serviços Especializados 
ISC: Infecção de Sítio Cirúrgico 
ISG: Instituto Sócrates Guanaes 
ISTs: Infecções Sexualmente Transmissíveis 
ITA: Instituto Tecnológico de Aeronáutica 
KM: Quilômetro 
KPIH: Key Performance Indicators for Health  
LACEN: Laboratório Estadual de Saúde Dr. Giovanni Cysneiros 
LACEN-PR: Laboratório Central do Paraná 
LDA: Lei de Diretrizes Orçamentárias 
LGBT: Lésbicas, Gays, Bissexuais e Transgênero 
LGBTQIA: Lésbicas, Gays, Bissexuais, Transgêneros, Queer, Intersexuais e Assexuais 
LAPIH: Laboratório de Pesquisa em Infecção Hospitalar da FIOCRUZ 
LNC: Levantamento de Necessidades de Capacitação 
LOA: Lei Orçamentária Anual 
ME: Morte Encefálica 
MEC: Ministério da Educação e Cultura 
MEDTROP: Sociedade Brasileira de Medicina Tropical 
METROBUS: Transporte Coletivo S/A  
MIF: Mulheres em Idade Fértil 
MP: Ministério Público 
MPU: Ministério Público da União 
MPSP: Manutenção Preventiva do Sistema Predial 
MS: Ministério da Saúde 
NATS: Núcleo de Avaliação em Tecnologia em Saúde 
NEPEAS: Núcleo de Pesquisa e Estudo em Saúde e Agroecologia 
NHE: Núcleo Hospitalar de Epidemiologia 
NIR: Núcleo Interno de Regulação 
NOTIVISA: Sistema de Notificações em Vigilância em Saúde  
NPH: Requisições Atendidas das Insulinas 
NTRR: Nota Técnica de Revisão Rápida  
ONA: Organização Nacional de Acreditação 
ONG: Organização Não Governamental  
OPAS: Organização Pan-Americana da Saúde 
OPME: Concessão de Órtese, Próteses e Materiais Especiais 
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OS: Organização Social 
OSS: Organização Social de Saúde 
OVG: Organização das Voluntárias de Goiás 
PAB: Programa Alimenta Brasil 
PAS: Programação Anual de Saúde 
PAV: Pneumonia Associada a Ventilação Mecânica 
PCASP: Plano de Contas Aplicado ao Setor Público 
PCDT: Protocolo Clínico e Diretriz Terapêutica 
PCR: Potenciais Doadores de Tecido Ocular em Óbitos por Parada Cardiorrespiratória 
PDR: Plano Diretor de Regionalização 
PE: Planejamento Estratégico 
PEEPS: Plano Estadual de Educação Permanente em Saúde 
PEGTES: Plano Estadual de Gestão do Trabalho e Educação na Saúde 
PEP: Prontuário Eletrônico do Paciente 
PEP: Profilaxia Pós Exposição 
PEQUI-LAB: Laboratório de inovação na Escola de Governo do Estado de Goiás 
PES: Plano Estadual de Saúde 
PFAR: Projeto de Fortalecimento das Áreas de Regulação e Apoio à contratualização nas Secretarias Estaduais 
de Saúde 
PI: Projetos de Intervenção  
PIB: Produto Interno Bruto per Capita 
PMP: Plano de Manutenção Preventiva 
PNAB: Política Nacional de Atenção Básica  
PNCT: Programa de Controle do Tabagismo 
PNE: Plano Nacional de Educação 
PNI: Programa Nacional de Imunizações 
PPIE: Pareceres de Políticas de Saúde Informadas por Evidências 
PPSUS: Programa de Pesquisa para o SUS 
PREP: Profilaxia Pré Exposição 
PRONAMA: Programa Nacional de Monitoramento de Alimentos 
PSE: Programa Saúde nas Escolas 
PSE: Programa Saúde nas Escolas 
PQA-VS: Programa de Qualificação das Ações de Vigilância em Saúde PQA-VS 
PPA: Plano Plurianual 
PRI: Planejamento Regional Integrado  
PROADI: Programa de Apoio ao Desenvolvimento Institucional do Sistema Único de Saúde  
PROTEJA: Estratégia de Prevenção e Atenção à Obesidade Infantil 
PTC: Pareceres Técnico-Científicos 
PTI: Plano Terapêutico Individual 
PUC-TV: Pontifícia Universidade Católica - Televisão 
QUALIS: Ferramenta utilizada para a avaliação dos programas de pós-graduação no Brasil  
HPV: Papilomavírus Humano 
RAG: Relatório Anual de Gestão 
RAMI: Rede de Atenção Materna e Infantil 
RAS: Redes de Atenção à Saúde 
RDQ: Relatório Detalhado Quadrimestral  
RDQA: Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior 
REBRATS: Rede Brasileira de Avaliação de Tecnologias em Saúde 
REGNET: Sistema de Consolidação das solicitações de cirurgias eletivas no âmbito do Estado de Goiás 
REDESCOLA: Rede Brasileira de Escolas de Saúde Pública 
REDE APOIO: Rede Estadual de Unidades de Apoio à RAS 
REDE HEMO: Rede Estadual de Serviços de Hemoterapia 
REDE HOSP: Rede Estadual Hospitalar do Estado de Goiás 
REDE POLI: Rede Estadual de Policlínicas 
RENAVEH: Rede Nacional de Vigilância Epidemiológica Hospitalar 
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RESAP: Revista Científica da Escola de Saúde Pública de Goiás “Cândido Santiago” 
RIPSA: Rede Interegencial de Informações para a Saúde 
RMM: Razão de Mortalidade Materna 
RNDS: Rede Nacional de Dados em Saúde 
RREO: Relatório Resumido de Execução Orçamentária 
RUV: Radiação Ultravioleta 
SAMU: Serviço de Atendimento Móvel de Urgência 
SAD: Serviço de Atenção Domiciliar 
SADT: Atendimento Ambulatorial e/ou Hospitalar e Diagnóstico Terapêutico 
SAF: Seminário de Avaliação Final 
SAG: Serviço de Atendimento de Goiás 
SANEAGO: Saneamento de Goiás 
SEAD: Secretaria de Estado da Administração 
SECONCI: Serviço Social da Indústria da Construção 
SECTI: Secretaria de Estado de Ciência, Tecnologia e Inovação 
SEDS: Secretaria de Estado de Desenvolvimento Social de Goiás 
SEI: Sistema Eletrônico de Informação 
SES: Secretaria de Estado da Saúde de Goiás 
SESG: Superintendência da Escola de Saúde de Goiás 
SESI: Serviço Social da Indústria 
SESMET/GO: Serviço Especializado em Engenharia de Segurança e em Medicina do Trabalho 
SEST: Serviço Social do Transporte 
SENAT: Serviço Nacional de Aprendizagem do Transporte 
SERV-FIENG: Serviço de Fiscalização de Obras e Serviços de Engenharia 
SIA: Sistema de Informação Ambulatorial 
SIATE: Centro Estadual do Sistema Integrado de Atendimento ao Trauma e Emergência  
SIATOX: Sistema Nacional de Informações Tóxico – Farmacológicas 
SIE: Serviço de Inspeção Estadual 
SICON: Sistema de Condicionalidades  
SISAB: Sistema de Informação em Saúde para a Atenção Básica 
SGH: Sistema de Gestão Hospitalar 
SGG: Secretaria-Geral de Governo  
SGTES/MS: Secretaria de Gestão do Trabalho e da Educação na Saúde 
SIGUS – E: Manual de Operacionalização do Sistema Integrado de Gestão das Unidades de Saúde 
SIGTAP: Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS 
SIH: Sistema de Informação Hospitalar 
SILACEN: Sistema de Informações do Laboratório Central 
SIM: Sistema de Informações sobre Mortalidade 
SIMC: Sistema de Monitoramento Clínico das Pessoas Vivendo com HIV  
SINAN: Sistema de Informação de Agravos de Notificação 
SINAR: Sistema Nacional de Residências em Saúde 
SINASC: Sistema de Informações sobre Nascidos Vivos 
SIPEF: Sistema de Prestação de Contas Econômico-Financeiro 
SIPEF: Sistema de Integridade Pública do Poder Executivo  
SIPNI: Sistema de Informação do Programa Nacional de Imunização  
SISRAD: Sistema de Monitoramento dos Radioacidentados 
SISLOG: Sistema de Logística de Goiás 
SPAIS: Superintendência de Política de Atenção Integral à Saúde 
SIOFI: Sistema de Elaboração e Execução Orçamentária e Financeira do Estado de Goiás 
SIOPS: Sistema de Informações sobre Orçamentos Públicos em Saúde 
SIPLAM: Sistema de Planejamento e Monitoramento do PPA (Plano Plurianual) 
SISESG: Sistema de Gestão Escolar – Escola de Saúde de Goiás 
SUINFRA: Superintendência de Infraestrutura 
SUPECC: Superintendência de Monitoramento dos Contratos de Gestão e Convênios 
SUTIN: Superintendência de Tecnologia, Inovação e Saúde Digital 
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SUVISA: Superintendência de Vigilância Epidemiológica 
SUS: Sistema Único de Saúde 
SVO: Serviço de Verificação de Óbito 
TCE-GO: Tribunal de Contas do Estado de Goiás 
TCM: Tribunal de Contas Municipal 
TCU: Tribunal de Contas da União 
TJ-GO: Tribunal de Justiça do Estado de Goiás 
TFD: Tratamento Fora do Domicílio 
TMAT: Cirurgias Eletivas Realizadas com Tempo Máximo Aceitável para Tratamento 
TU: Taxa de Utilização 
UBS: Unidade Básica de Saúde 
UCIN: Unidade de Cuidados Intermediários Neonatais  
UFG: Universidade Federal de Goiás 
UFs: Unidades da Federação 
UPA: Unidade de Pronto Atendimento 
USA: Unidade de Suporte Avançado 
USB: Unidade de Suporte Básico 
UTI: Unidade de Terapia Intensiva 
VIGIÁGUA: Programa Nacional de Vigilância da Qualidade da Água para Consumo Humano 
VIGITEL: Inquérito telefônico de fatores de risco e proteção para doenças e agravos não transmissíveis em 
âmbito regional 
VISA: Vigilância Municipal 
VM: Ventilação Mecânica 
WEBINAR: Seminário online em vídeo 
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3.2.2) Hospital Estadual de Pirenópolis Ernestina Lopes Jaime (HEELJ): 

- Macro Região: Centro-Norte 

- Município: Pirenópolis 

- População alcançada: 1.146.746 

- Serviços: Cardiologia, Dermatologia, Endocrinologia, Geriatria, Infectologia e outros 

- Atendimentos: 30.154 

- Leitos: Enfermaria (34)  

 

3.2.3) Hospital Estadual de Jaraguá Dr. Sandino de Amorim (HEJA) 

- Macro Região: Centro-Norte 

- Município: Jaraguá 

- População alcançada: 1.146.746 

- Serviços: Ginecologia / Obstetrícia, Cardiologia, Ortopedia / Traumatologia, 

Otorrinolaringologia, Urologia e Pediatria 

- Atendimentos: 25.279 

- Leitos: UTI (10) e Enfermaria (29) 

 

3.2.4) Hospital Estadual de Anápolis Dr. Henrique Santillo (HUANA) 

- Macro Região: Centro-Norte 

- Município: Anápolis 

- População alcançada: 1.146.746 

-Serviços: Ortopedia, Neurocirurgia, Radiologia, Cirurgia geral, Cirurgia Vascular e 

Bucomaxilo e outros 

- Atendimentos: 29.368 

- Leitos: UTI (51) e Enfermaria (80) 

 

3.2.5) Policlínica Estadual da Região São Patrício – Goianésia 

- Macro região: Centro-Norte    

- Município: Goianésia 

- População alcançada: 1.146.746 
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-Serviços: Ortopedia, Dermatologia, Endocrinologia, Pediatria, Neurologia, 

Otorrinolaringologia e outros 

- Atendimentos: 100.98 

 

3.2.6) Hospital Estadual de Doenças Tropicais Dr. Anuar Auad (HDT) 

- Macro região: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Infectologia, Cardiologia, Cirurgia dermatológica, Nefrologia, Pneumologia e 

outros 

- Atendimentos: 48.507 

- Leitos: UTI (23) e Enfermaria (82) 

 

3.2.7) Hospital Estadual e Maternidade Nossa Senhora de Lourdes (HEMNSL) 

- Macro região: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Ginecologia e Obstetrícia 

- Atendimentos: 4.819 

- Leitos: UCIN (Unidade de Cuidado Intermediário Neonatal) – 8 e Enfermaria (28) 

 

3.2.8) Hospital Estadual de Trindade Walda Ferreira dos Santos (HETRIN) 

- Macro região: Centro-Oeste 

- Município: Trindade 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Pronto socorro 24 h, Clínica cirúrgica e ortopedia 

- Atendimentos: 36.801 

- Leitos: UTI (10) e Enfermaria (46) 

 

3.2.9) Hospital Estadual Dr. Alberto Rassi (HGG) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 
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- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Cirurgia vascular, Cirurgia bariátrica, Cirurgia de cabeça e pescoço, Cirurgia 

metabólica e Cirurgia do aparelho digestivo 

- Atendimentos: 212.338 

- Leitos: UTI (30) e Enfermaria: 204 

 

3.2.10) Hospital Estadual de Dermatologia Sanitária – Colônia Santa Marta (HDS) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Cardiologia, Angiologia, Endocrinologia, Oftalmologia e Tratamento de feridas 

crônicas 

- Atendimentos: 160.106 

- Leitos: Enfermaria (10) 

 

3.2.11) Hospital de Urgências de Goiás Dr. Valdemiro Cruz (HUGO) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Cardiologia, Cirurgia torácica e vascular, Ortopedia, Traumatologia e pneumologia 

e outros 

- Atendimentos: 113.644 

- Leitos: UTI (55) e Enfermaria (288) 

 

3.2.12) Hospital Estadual da Mulher Dr. Jurandir do Nascimento (HEMU) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Emergência em obstetrícia, Gestão de alto risco, Neonatologia e outros 

- Atendimentos: 42.407 
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- Leitos: UTI (34) e Enfermaria: 62 

 

3.2.13) Centro Estadual de Atenção Prolongada e Casa de Apoio Condomínio Solidariedade 

(CEAP-SOL) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Infectologia, Dermatologia, Pneumologia, Proctologia e outros 

- Atendimentos: 34.688 

- Leitos: Enfermaria (30) 

 

3.2.14) Centro Estadual de Reabilitação e Readaptação Dr. Henrique Santillo (CRER) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia  

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Fisiatria, Cirurgia torácica, Fisioterapia, Neurologia, Infectologia e outros 

- Atendimentos: 590.473 

- Leitos: UTI (20) e Enfermaria (156) 

 

3.2.15) Hospital Estadual de Urgências Governador Otávio Lage de Siqueira (HUGOL) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Ortopedia/traumatologia, Cirurgia geral, Neurocirurgia, Cirurgia urológica, 

vascular e torácica e outros 

- Atendimentos: 102.337 

- Leitos: UTI (96) e Enfermaria: 370 

 

3.2.16) Hospital Estadual de São Luís de Montes Belos Dr. Geraldo Landó (HESLMB) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: São Luís de Montes Belos 
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- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Angiologia, Ginecologia e obstetrícia, Ortopedia, Cardiologia e outros 

- Atendimentos: 24.909 

- Leitos: UTI (10) e Enfermaria: 40 

 

3.2.17) Hospital Estadual da Criança e do Adolescente (HECAD) 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiânia 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Imunologia, Cirurgia pediátrica, Infectologia, Hepatologia, Hematologia e outros 

- Atendimentos: 67.237 

- Leitos: UTI (30) e Enfermaria (116) 

 

3.2.18) Policlínica Estadual Brasil Bruno de Bastos Neto / Região Rio Vermelho – Goiás 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: Goiás 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Cardiologia, Dermatologia, Mastologia, Nefrologia, Neurologia e outros 

- Atendimentos: 34.202 

 

3.2.19) Policlínica Estadual Ismael Alexandrino Pinto – São Luís de Montes Belos 

- Macrorregião: Centro-Oeste 

- Município: São Luís de Montes Belos 

- População alcançada: 2.350.769 

- Serviços: Cardiologia, Dermatologia, Urologia, Neurologia, Endocrinologia e outros 

- Atendimentos: 37.674 

 

3.2.20) Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad (HEF) 

- Macrorregião: Nordeste 

- Município: Formosa 

- População alcançada: 1.207.393 
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- Serviços: Cirurgia geral, Ortopedia e Obstetrícia 

- Atendimentos: 65.266 

- Leitos: UTI (20) e Enfermaria (57) 

 

3.2.21) Hospital Estadual de Luziânia (HEL) 

- Macrorregião: Nordeste 

- Município: Luziânia 

- População alcançada: 1.207.393 

- Serviços: Ginecologia/Obstetrícia, Ortopedia/traumatologia 

- Atendimentos: 16.239 

- Leitos: UTI (7) e Enfermaria (62) 

 

3.2.22) Policlínica Estadual da Região Nordeste – Posse 

- Macrorregião: Nordeste 

- Município: Posse 

- População alcançada: 1.207.393 

- Serviços: Cardiologia, Dermatologia, Endocrinologia, Mastologia, Nefrologia, Neurologia, 

Oftalmologia e outros 

- Atendimentos: 89.412 

 

3.2.23) Policlínica Estadual da Região do Entorno – Formosa 

- Macrorregião: Nordeste 

- Município: Formosa 

- População alcançada: 1.207.393 

- Serviços: Cardiologia, Dermatologia, Endocrinologia, Ginecologia/Obstetrícia, Hematologia, 

Nefrologia, Reumatologia e outros 

- Atendimentos: 6.117 

 

3.2.24) Hospital Estadual de Itumbiara – São Marcos (HEI) 

- Macrorregião: Sudeste 

- Município: Itumbiara 
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- População alcançada: 1.503.312 

- Serviços: Ortopedia/Traumatologia, Otorrinolaringologia, Cardiologia e outros 

- Atendimentos: 24.734 

- Leitos: UTI (30) e Enfermaria (154) 

 

3.2.25) Hospital Estadual de Aparecida de Goiânia Cairo Louzada (HEAPA) 

- Macrorregião: Sudeste 

- Município: Aparecida de Goiânia 

- População alcançada: 1.503.212 

- Serviços: Ortopedia/Traumatologia, Angiologia, Nefrologia, Bucomaxilo, Cardiologia e 

outros 

- Atendimentos: 30.647 

- Leitos: UTI (10) e Enfermaria: 71 

 

3.2.26) Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de Carvalho (HEJ) 

- Macrorregião: Sudoeste 

- Município: Jataí 

- População alcançada: 694.371 

-Serviços: Ortopedia/Traumatologia, Pediatria, Ginecologia/Obstetrícia, Hematologia, 

Nefrologia, Pneumologia e outros 

-Atendimentos: 117.545 

-Leitos: UTI (20) e Enfermaria: 106 

 

3.2.27) Policlínica Estadual da Região Sudoeste – Quirinópolis 

-Macrorregião: Sudoeste 

-Município: Quirinópolis 

-População alcançada: 694.371 

-Serviços: Ortopedia/Traumatologia, Gastroenterologia, Neurologia, Reumatologia, 

Nefrologia, Cardiologia e outros 

-Atendimentos: 54.501 
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3.2.28) Hospital Estadual de Santa Helena de Goiás Dr. Albanir Faleiros Machado (HERSO) 

-Macrorregião: Sudoeste 

-Município: Santa Helena 

-População alcançada: 694.371 

-Serviços: Ortopedia, Cirurgia Geral, Cirurgia vascular, Neurologia, Bucomaxilofacil e outros 

-Atendimentos: 30.902 

-Leitos: UTI (18) e Enfermaria (69) 

 

3.2.29) Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás – CORA (ala infantil) 

-Macrorregião: Centro-Oeste 

-Município: Goiânia 

-Termo/Contrato: Termo de colaboração nº 3/2022-SES  

-População alcançada: 2.350.769 

-Serviços: Cirurgia Oncológica, Oncologia Pediátrica, Ortopedia Pediátrica, Oncohematologia 

e Hematologia Clínica Pediátrica e outros 

-Área construída: 19.281,77 metros quadrados 

-Leitos: UTI (11) e Enfermaria (35) 

 

3.2.30) Hospital Estadual Ronaldo Ramos Caiado Filho (Águas Lindas) - (HEALGO) 

-Macrorregião: Nordeste 

-Município: Águas Lindas de Goiás 

-População alcançada: 1.207.393 (projeção anual) 

-Inauguração em 2024 

-Serviços: Ginecologia e obstetrícia, Neonatologia, Cirurgia geral, Cardiologia, Ortopedia, 

Pediatria e outros 

-Área construída: 15.914,37 metros quadrados 

-Leitos: UTI (40), Enfermaria (77) e UCIN (8) 

 

 * Atendimentos: considerando consultas, cirurgias e internações nos últimos 12 meses. 

 

3.3) Serviços Assistenciais / Fila das Cirurgias Eletivas: 
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3.3.1) Fichas/Pacientes em regulação (UTI Adulto, UTI Pediátrica, UTI Neonatal, UTI 

Queimados, Enfermaria Pediátrica e Enfermaria Adulto: 927 (atualizado em 29/12) 

3.3.2) Encaminhados para internação nas últimas 24 horas: 106 (atualizado em 29/12)   

3.3.3) Realização média de 5052 cirurgias eletivas por mês. 

 

3.4) Integra à Vigilância em Saúde os serviços: Alvará Sanitário, Imunização, CIATox-GO 

(Centro de Informação e Assistência Toxicológica de Goiás), Vigilância em Saúde Ambiental, 

Vigilância em Saúde do Trabalhador, Vigilância Epidemiológica, Vigilância Sanitária e 

Laboratório Estadual de Saúde Pública (LACEN).  

 

3.5) Complexo Regulador é composto pelos serviços (Ambulatório, Cirurgias Eletivas, 

Internações, Tratamento Fora do Domicílio – TFD, SAMU 192, SIATE (Centro Estadual do 

Sistema Integrado de Atendimento ao Trauma e Emergência), Transplantes e UPAs 24H 

(Unidades de Pronto Atendimento nas regiões de saúde do estado). 

3.6) A Atenção à Saúde contempla: Assistência Farmacêutica, Atenção Primária e Atenção 

Especializada:  

3.7) Captação de Recurso: A Gerência de Articulação Interfederativa (GEAI) foi criada pela 

Reforma Administrativa em janeiro de 2023 e está vinculada à Superintendência de 

Planejamento da SES/GO. A estrutura complementar é responsável pela gestão do ciclo de 

captação de recursos, que vai desde a identificação das demandas da Secretaria de Estado 

da Saúde e prospecção de possível fontes de financiamento, passando pelo apoio na 

submissão e formalização de propostas junto às concedentes, até o monitoramento da 

execução dos recursos federais.  

Monitoramento dos Recursos Federais em 2023: 

-Valor captado: R$ 601.675.799,61.  

 

3.8) Auditoria em Saúde: 100 realizadas. *Fonte: Gerência de Auditoria do SUS - SES/GO.  

 

3.9) Destaque Estadual, Nacional e Internacional:  
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- Hospitais do Estado receberam premiações nacionais da Organização Nacional de 

Acreditação (ONA) que contemplou 14 unidades estaduais. Destaque para HGG, Crer, HUGOL 

e HDT, que possuem ONA 3, o mais alto nível de reconhecimento. 

 

- Ampliação do Hetrin e conquista da ONA 2 pela unidade: título simboliza reconhecimento 

dos investimentos no Hospital Estadual de Trindade e demonstra confiança na qualidade do 

atendimento oferecido pela unidade. 

 

- UTIs do CRER e HGG estão entre as melhores do País: apenas 18 Hospitais sob gestão pública 

em todo Brasil entraram no ranking com as melhores Unidades de Terapia Intensiva no País. 

Em outra categoria, HEAPA também é premiado. 

 

- HUGOL é referência em cirurgias cardíacas em crianças no Centro-Oeste: Unidade do 

Governo de Goiás realizou mais de 500 procedimentos hemodinâmicos desde 2020. 

 

- HCN e HEF participaram do 4º Encontro Internacional de Inovação em Saúde: unidades do 

Governo de Goiás em Uruaçu e Formosa foram representados no evento pelos respectivos 

gerentes de Facilities, que compartilharam estudos inovadores.   

 

- Saúde estadual conquistou o 2º lugar em prêmio nacional de governo digital: posição no 

prêmio Abep de Excelência em Governo Digital – Gov.Digital foi obtida com o projeto 

Inteligência Artificial Contra a Mortalidade Infantil (Caren), que visa à redução da taxa de 

mortalidade infantil. 

 

- Saúde destacou a garantia à saúde pública a migrantes e refugiados no Estado: SES busca 

parcerias para diminuir principais entraves às pessoas que enfrentam dificuldades de idioma 

e documentação para ter acesso ao serviço público de saúde, lembrados na semana de 20 a 

25 de junho. 

 

- Crer realizou mais de 6,4 milhões de atendimentos de alta complexidade: Um dos melhores 

hospitais públicos do país e referência na área, o Centro de Reabilitação e Readaptação Dr. 
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Henrique Santillo oferece exames, consultas, cirurgias e terapias diversas; padrão de 

qualidade é atestado por certificação e prêmios. 

 

- SES recebeu reconhecimento do Ministério da Saúde por combate eficaz à tuberculose: a 

oferta crescente de testes rápidos para a doença em Goiás tem tido impacto direto na 

qualidade dos diagnósticos, permitindo que os pacientes iniciem o tratamento o mais rápido 

possível. 

 

- Goiás é o único estado do país a oferecer o teste genético BCRA1 e BCRA 2 para câncer de 

mama pelo SUS em parceria com o Centro de Genética Humana da Universidade Federal de 

Goiás. O teste ajuda a prevenir câncer de mama no estado.  

- Investimento de tecnologias e ampliação do acesso à saúde: recursos digitais da SES ganham 

destaque nacional pelos avanços no serviço público prestado ao cidadão.  

 

- Programa Fantástico da TV Globo, exibiu em outubro a história de mães de gêmeas siamesas 

e a atuação do cirurgião pediátrico Zacharias Calil, médico especialista nesse tipo de 

procedimento em Goiás e no Brasil. 

 

- Goiás é referência para nós, diz ministra da Saúde em visita a unidades de Saúde em Goiânia: 

titular do Ministério da Saúde, Nísia Trindade, foi recebida pelo governador Ronaldo Caiado. 

Juntos, acompanharam inaugurações de espaços voltados ao cuidado integral da saúde da 

mulher e de pessoas com transtorno do espectro autista. 

 

- Caiado assinou Pacto Nacional pela Consciência Vacinal durante 37º Conasems: maior 

evento de saúde pública da América do Sul acontece até quinta-feira (19/07) no Centro de 

Convenções da capital e fomenta debate sobre o SUS. Abertura oficial contou com a presença 

da ministra da Saúde, Nísia Trindade. 

 

- O Laboratório Central de Saúde Pública Dr. Giovanni Cysneiros ficou em 1º lugar na 

categoria de “Utilização de Plataformas, Métodos e Fluxos Laboratoriais Inovadores para a 

Vigilância de Doenças Infecciosas”, da 17ª Mostra Nacional de Experiências Bem-Sucedidas 
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em Epidemiologia, Prevenção e Controle de Doenças (ExpoEpi), em Brasília. O trabalho de 

“Descentralização da Metodologia Reação em Cadeia da Polimerase (PCR) no Lacen-GO” 

concorria com experiências do Hospital Emílio Ribbas e Instituto Adolf Lutz, ambos do estado 

de São Paulo, além de outros 1,8 mil projetos previamente selecionados. Tal premiação 

corrobora com o reconhecimento nacional relacionado a ampliação da capacidade instalada 

do laboratório, bem como os avanços notórios na absorção de tecnologias para qualificar e 

ampliar a vigilância molecular de doenças, a implementação de rotinas de sequenciamento 

genômico, apoiando no fortalecimento da resposta, frente às emergências em saúde pública 

em nosso Estado. 

 

- Lacen apresentou no 21º Infocus, no Paraná: realizado nos dias 15 a 18 de novembro, em 

Foz do Iguaçu, fórum latino-americano de infecções fúngicas na prática clínica e laboratorial 

envolve especialistas que expõem atualizações na área da micologia médica. 

  

- Legado da pandemia em Goiás foi destaque na 17º Expoepi: Painel Covid-19: Presente, 

Passado e Futuro, reuniu relatos sobre os desafios enfrentados em nível estadual e federal. 

 

- Encontro promovido pela SES/GO teve como tema deste ano: Bem Viver nos Territórios. O 

encontro foi realizado no dia 30 de novembro, na Escola de Saúde Pública Cândido Santiago.  

 

- Goiás realizou mais de 330 mil cirurgias soando os procedimentos eletivos, ambulatoriais e 

cirurgias de urgências. A fila de cirurgias eletivas teve redução de 54%, ou seja, 80,3 mil 

pacientes foram operados.  

 

- HEL participou do Encontro Estadual dos Núcleos de Epidemiologia Hospitalar e 

Ambulatorial: propósito da segunda edição do evento, realizado na Superintendência 

Estadual da Fundação nacional da Saúde, em Goiânia, foi qualificar e criar condições para a 

tomada de decisão dos gestores de saúde. 

 

- Goiás alcançou uma posição favorável em relação a indicadores importantes relacionados 

à saúde infantil em comparação com a média nacional. Esses resultados indicam que as ações 
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temas abordados foram: segurança do paciente, planificação da atenção primária, perfil 

epidemiológico das arboviroses, saúde bucal e uso de libras na assistência à saúde. 

 

- Ministério da Saúde premiou Trindade por combate a HIV/Sífilis: o trabalho desenvolvido 

em parceria com a coordenação estadual de vigilância das infecções sexualmente 

transmissíveis, da SES/GO, premiou o município de Trindade em projeto que visa reduzir a 

Transmissão Vertical de HIV/Sífilis. 

 

- Projeto da SES foi destaque em conferência nacional em Brasília: evento realizado pelo 

Conselho Nacional de Secretários de Saúde (Conass) reuniu profissionais de todos o país para 

debater cuidados paliativos e segurança do paciente. 

 

- Governo de Goiás inovou ao usar QR Code nos chamamentos públicos: sistema 

desenvolvido por servidores da saúde ficou em 4ª lugar entre 54 projetos de 7 estados. O 

instrumento de eficiência na gestão pública, que ficou com nota 9, traz economia e eficiência 

ao Estado. 

 

3.10) Gestão Transparente e Eficiente: 

 

- SES recebeu assessores técnicos do CONASS (Conselho Nacional de Secretários de Saúde) 

para apresentação de projetos: em reunião, são foram apresentadas ações que serão 

desenvolvidas nas áreas de saúde mental, planificação da saúde, regionalização e 

telemedicina em todo o Estado. 

 

- SES apresentou sistemas de Saúde Digital ao MP – GO: gestão estadual de saúde detalhou 

ferramentas que garantem monitoramento de recursos e avaliação de indicadores aos 

promotores de justiça de Goiás. 

 

- SES economizou mais de R$ 60 milhões em licitações: trabalho da área técnica possibilitou 

redução dos pregões eletrônicos de mais de R$ 547 milhões para R$ 487 milhões. Pasta 

concentra cerca de 30% das licitações de todo o Estado. 
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- Tecnologia de acesso a medicamentos de alto custo em GO é modelo para Santa Catarina: 

gestores em saúde da região sul do País conhecem o funcionamento da farmácia Digital, que 

proporciona mais rapidez no processo de retirada do medicamento, com mais comodidade 

e autonomia ao paciente.  

 

- HGG sediou o programa do TCU lançado em parceria da SES com CGE: Hospital do Governo 

de Goiás é um dos participantes do projeto do Tribunal de Contas da União, “Eficiência em 

Saúde”, que acontecerá em 52 unidades em todo o País. 

 

- Saúde de Goiás dobrou produção e pleiteia aumento do custeio federal: No Ministério da 

Saúde, em Brasília, Governo de Goiás, protocola pedido de R$ 500 milhões, em parcela única, 

e de outros R$ 500 milhões, fracionados mensalmente. 

 

- O Governo de Goiás foi premiado como melhor transparência do Brasil: primeiro lugar após 

atingir nota A no Ranking da Qualidade da Informação Contábil e Fiscal dos Estados. No 

programa Goiás Mais Transparente, a SES atinge 100% de conformidade das informações que 

devem ser divulgadas.  

  

- Governador e Ministério da Saúde conheceram na SES sistemas que estão inovando a 

gestão da Saúde em Goiás: Sérgio Vencio e equipe mostraram a Ronaldo Caiado e 

representantes do governo federal, sistemas que garantem à pasta dados precisos, como o 

Imuniza Goiás e o Regnet Filas, responsável pelo “Raio X” dos pacientes que aguardam 

cirurgias eletivas, novamente elogiado pelos técnicos do Ministério da Saúde.  

 

- Disponível de forma gratuita o livro “Desinformação e Covid – 19: desafios contemporâneos 

na comunicação e saúde.  

 

- Goiás cumpriu com o piso de enfermagem para profissionais da saúde, estabelecido pela 

Lei 14.343/2022 no valor de R$ 4.750,00 para enfermeiros. Os Técnicos de Enfermagem têm 

direito a 70% desse valor.  
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- Vacina contra Covid-19 passa a integrar Calendário Nacional de Vacinação a partir de 2024. 

 

- Vacina contra poliomielite passa a ser apenas injetável em 2024: a mudança foi confirmada 

pelo Ministério da Saúde e garante maior eficiência ao esquema vacinal. Goiás prepara 

substituição e reforço nas ações de conscientização sobre a importância da imunização.  

 

- Estado ampliou testagem e diagnóstico precoce da tuberculose: números de janeiro e 

outubro indicam aumento de 3,8% dos casos em relação ao mesmo período de 2022, 

resultado de ação mais intensa de testes moleculares.  

 

- Saúde reforçou a obrigatoriedade do certificado de vacinação para matrícula escolar: 

documento é exigido em todas as instituições de ensino no estado, conforme lei sancionada 

pelo Governador Ronaldo Caiado. 

 

- SES-GO participou contribuindo com a doação de materiais e hospitalares e insumos, 

incluindo alguns necessários para a realização dos exames de glicemia, no 8º Mutirão do 

Diabetes e Feira da Saúde, em Goiânia. 

 

- O Hospital Estadual Dr. Alberto Rassi (HGG) promoveu em novembro, mais uma edição do 

Saúde na Praça, alusivo ao Dia Mundial do Diabetes. Ao longo das 5 horas de evento, 353 

pessoas foram atendidas gratuitamente na tenda com a oferta de serviços como aferição de 

pressão arterial, teste de glicemia e orientações com profissionais de saúde.   

 

- Saúde estadual abriu inscrições para Programa de Residência Médica 2024: o certame 

oferece 83 vagas, distribuídas entre HCN, HGG, HUGOL e Centro de Referência Estadual em 

Saúde Mental. Prof. Jamil Issy (CRESM), unidades do Governo de Goiás.  

 

- SES participa do Projeto Recomeçar: iniciativa viabiliza cirurgias reparadoras para vítimas 

de violência doméstica em Goiás. Previsão é que os procedimentos sejam realizados até o 

primeiro semestre de 2024. O “Projeto Recomeçar” aprovou, em novembro, os casos que 
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serão atendidos com as cirurgias plásticas reparadoras, a partir dos critérios estabelecidos e 

definiu cronograma de trabalho para conclusão da segunda edição, iniciada no segundo 

semestre deste ano. O Governo de Goiás participa, por meio da Secretaria de Estado da 

Saúde de Goiás (SES-GO), da iniciativa que é fruto de termo de cooperação técnica entre o 

Tribunal de Justiça do Estado de Goiás (TJ-GO), Fundação de Ações Humanitárias da 

Sociedade Brasileira de Cirurgia Plástica (Fundação IDEAH) e Secretaria Municipal de Saúde 

de Goiânia, com participação da Organização das Voluntárias de Goiás (OVG) e da Secretaria 

de Estado de Desenvolvimento Social de Goiás (SEDS). 

 

- Encontro realizado nos dias 4 e 5 de dezembro, sob o tema Saúde para todas as pessoas em 

Goiás, debateu sobre o Desafio da Promoção da Equidade em Saúde em Contextos de 

Vulnerabilidades.  

  

- Superintendência de Tecnologia e Inovação treinou unidades em prontuário único: foram 

capacitados servidores de hospitais, policlínicas e do Hemocentro Coordenador para usarem 

o Projeto Saúde Digital - Prontuário Único com Base Unificada. 

 

- Populações específicas se reuniram no 1º Encontro de Equidade e Atenção à Saúde: o 

evento realizado pela SES durante dois dias, ofertou discussões sobre identificação dos 

desafios e apresentação de propostas inovadoras para a promoção da equidade em saúde. 

 

- HCN apresentou o projeto Transformação Digital no 2º Encontro Renaveh-GO: 

representantes da unidade do Governo de Goiás no município de Uruaçu compartilharam 

experiências e avanços sobre o projeto de transformação digital em evento estadual em 

Goiânia. 

 

- Pacientes podem consultar estoque de remédios em centrais de medicamentos de Goiás. 

 

- SES participou da primeira etapa do projeto Inovação Aberta: secretarias do governo de 

goiás e empresas de tecnologia iniciaram etapa de apresentação de protótipos no programa 

GovTec, liderado pela Secti, por meio do Hub Goiás. A SES trouxe ao Hub cinco desafios, tanto 



 
 

 
35 

 

para melhorias de gestão de vigilância em saúde, como de evolução assistencial, e três foram 

selecionados. 

 

- A Secretaria iniciou o processo de avaliação da transparência nos contratos com as 

Organizações Sociais (OS): o objetivo é verificar cumprimento da legislação e normas 

contratuais à disposição nas páginas de acesso à informação das unidades geridas pelas OSs 

contratadas pela Secretaria de Estado da Saúde de Goiás. 

 

- Secretário de Estado de Desenvolvimento Social, doou mais de 300 quilos de cabelo à 

Secretaria de Estado da Saúde. O material foi destinado ao Hospital de Câncer Araújo Jorge 

para a confecção de perucas para os pacientes que fazem tratamento na unidade de saúde e 

em hospitais nas cidades de Jataí, Itumbiara e Uruaçu, municípios que dispõe de leitos 

conveniados para tratamento do câncer pelo SUS. 

 

- Governo de Goiás criou sala de situação para discutir estratégias de combate ao Aedes 

Aegypti: grupo formado pela SES, Defesa Civil do Corpo de Bombeiros vão se reunir 

semanalmente para traçar estratégias contra o mosquito no período chuvoso, que deve se 

intensificar entre janeiro e março, período de alerta contra arboviroses. 

 

- Juarez Barbosa atendeu mais de 1 milhão de pacientes: CEMAC JB entregou 850 mil 

medicamentos de alto custo a usuários do SUS. 

 

- Estado reestruturou Rede Hemo e avançou na distribuição de sangue: Governo de Goiás 

investiu mais de R$ 17 milhões para restruturação física e renovação do parque tecnológico 

da Rede Estadual de Serviços Hemoterápicos.  

 

3.11) Saúde Acessível e Regionalizada: 

 

- Governo de Goiás assumiu a gestão do Complexo Regulador em Saúde: SES passa a regular 

vagas de média e alta complexidade em 30 unidades do Estado, entre hospitais e policlínicas. 

O objetivo é reduzir tempo de espera por atendimento. 
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- SES passa a enviar SMS aos pacientes que possuem celular cadastrado no CadSUS 

Simplificado Multiplataforma, Cadastro Único (CadÚnico) ou sistema de regulação. Serão 

disparadas 26.620 mensagens curtas (SMS) para 17.024 pacientes que aguardam, para serem 

chamados para cirurgias pelo Programa Nacional de Redução de Filas do Ministério da Saúde. 

 

- A Rede Estadual de Serviços Hemoterápicos – Rede Hemo lançou o Programa Mensagem 

de Vida, que encaminha mensagem para doadores, via whatspp, todas as vezes que os 

componentes das bolsas de sangue coletadas forem utilizados. É a forma do doador 

acompanhar e saber quando sua doação chegou ao paciente. 

 

- Governo de Goiás fortaleceu macrorregiões de Saúde com visita à Região Serra da Mesa: 

Secretário Sérgio Vencio e equipe participou de reunião da Comissão Intergestores 

Macrorregional no HCN, em Uruaçu, visitaram prefeitura, sede da Regional de Saúde e rádio 

local, como parte importante das ações de regionalização. 

 

- Caiado inaugurou serviço de tomografia do Hospital Estadual de Formosa: equipamento de 

última geração proporciona mais qualidade em diagnóstico por imagens, além de precisão e 

rapidez nos resultados dos exames.  

 

- Em Trindade, Caiado entregou a segunda etapa da ampliação do HETRIN: pacientes passam 

a contar com novos espaços para recepção e realização de exames. Ampliação vai triplicar a 

capacidade de atendimento. 

 

- HETRIN realizou mais de 170 exames laboratoriais e de imagem: unidades de saúde do 

Governo de Goiás, Hospital Estadual Trindade Walda Ferreira dos Santos é referência em 

média complexidade na Região Metropolitana de Goiânia. 

 

- Projeto Otimiza Regionais visa sistematizar e simplificar rotinas, padronizar procedimentos 

e promover melhoria na gestão da saúde em Goiás. 
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- Pacientes do Juarez Barbosa podem agendar atendimento digital e também presencial: 

tecnologia é grande aliada para facilitar a retirada de medicamentos na central estadual, 

onde renovação do cadastro deve ser realizada via Portal Expresso, plataforma do Governo 

de Goiás.  

 

- Hospital Estadual do Centro – Norte iniciou serviço de apoio diagnóstico terapêutico: 

entrega do serviço da unidade em Uruaçu foi realizada pelo governador Ronaldo Caiado e 

superintendente de Atenção Integral.  

 

- Governo de Goiás oferece tratamento de câncer no Hospital de Itumbiara: Centro de 

Oncologia da unidade de saúde atende pacientes do município e região com início do 

tratamento recorde de até 48 horas da entrada, via regulação estadual. Pacientes relatam 

acolhida humanizada como um dos diferenciais do atendimento. 

 

- Governo de Goiás ampliou o atendimento de oncologia na rede estadual: Uruaçu, Itumbiara 

e Jataí já atendem pacientes com câncer em unidades próprias ou conveniadas, Goiânia vai 

ganhar hospital com mais de 136 mil metros quadrados exclusivo para o tratamento da 

doença. 

 

- Parceria da SES com os Hospitais Nasr Faiad, São Nicolau e Santa Casa de Misericórdia para 

contribuir para a realização de até mil cirurgias eletivas/mês de otorrino, ginecologia e 

ortopedia. 

- Reunião na SES debateu sobre o fortalecimento das Regionais de Saúde: encontro com 

coordenadores gerais das 18 Regionais de Saúde teve o objetivo de avaliar as principais 

demandas nas regiões e alinhar as ações para a resolução das necessidades comuns. 

 

- Atingimos vazios geográficos com a regionalização da saúde, diz secretário da Alego: ao 

apresentar relatório da SES do primeiro quadrimestre de 2023, Sérgio Vencio destacou 

ampliação dos investimentos, unidades de saúde, leitos hospitalares e atendimentos como a 

realização das cirurgias eletivas, que devem chegar a 100 mil até o fim do ano.  
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- Novo Hemocentro Regional de Catalão foi inaugurado dia 03 de outubro. A revitalização 

ampliou em 25% a capacidade de coletar 120 bolas de sangue por dia. Foi investido R$ 2,9 

milhões em mobiliários e equipamentos. O Hemocentro serve a região da estrada de Ferro, 

com ampla estrutura, além de atender 12 unidades de saúde, entre hospitais, UPAs, 

entidades públicas, privadas e filantrópicas em Catalão e em outros oito municípios: 

Corumbaíba, Catalão, Ouvidor, Palmelo, Orizona, Cumari, Goiandira e Pires do Rio.  

- Reestruturação nas policlínicas para diagnóstico do câncer de mama: declaração do 

secretário estadual da Saúde em novembro na Alego. 

 

- Hospital Estadual Dr. Alberto Rassi (HGG) realizou dia 12/10, um mutirão de cirurgias de 

reconstrução de mama, com a equipe de mastologia e cirurgia plástica.  

 

- Hospital Estadual Dr. Alberto Rassi (HGG) realizou cirurgia para tratamento de aneurisma 

cerebral, por imagem, sem abertura do crânio.   

 

- HGG realizou cirurgia de “pectus excavatun” inéditas pelo SUS em Goiás: dois 

procedimentos são realizados por cirurgiões da unidade do Governo de Goiás e por professor 

da USP, para corrigir deformidade conhecida também como peito de sapateiro. 

 

- Cuidados paliativos foi tema de palestra no HGG: médico residente Iuri Matias Schreiner 

apresentou tema a pacientes e acompanhantes, no Ambulatório de Medicina Avançada da 

unidade de Governo de Goiás.  

  

- Realização de uma cirurgia inédita e complexa no Hospital Estadual Alberto Rassi (HGG) 

para tratamento de aneurisma cerebral, por imagem, sem abertura do crânio. 

 

- Parceria com os municípios e hospitais privados para intensificar o mutirão de cirurgias 

eletivas. A parceria, aprovada pela Comissão Intergestores Bipartitie – CIB é com base na 

tabela SUS, resultados nos mesmos preços praticados nos hospitais públicos. 
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- Hospital Estadual de Formosa celebrou 4 mil partos humanizados em 2023: referência em 

atendimento obstétrico na região do Entorno do Distrito Federal, unidade do Governo de 

Goiás contou com equipe multiprofissional que ofereceu cuidado humanizado à mãe e ao 

bebê.  

 

- Oficina apresentou os avanços na atenção primária da Região de Saúde Central: Programa 

Planifica Goiás, desenvolvido em todo o território goiano, prevê fortalecimento da atenção 

básica com a organização dos processos de trabalho e definição de protocolos nas unidades. 

 

- Governo de Goiás promoveu ações para retomada das coberturas vacinais: estratégias 

envolvem capacitações de profissionais para campanha de multivacinação voltada para 

crianças e adolescentes de até 15 anos e ampliação do sistema de busca de crianças com 

maior risco de adquirir doenças preveníveis.  

 

- SES passou a regular vagas de média e alta complexidade em 30 unidades do Estado, entre 

hospitais e policlínicas, objetivo é reduzir tempo de espera por atendimento. 

 

- Reorganização dos atendimentos de urgência no Hospital Estadual de Urgências 

Governador Otávio Lage de Siqueira (HUGOL) e no Hospital Estadual da Criança e do 

Adolescente (HECAD): o objetivo é atender bem a população, desafogando essas unidades 

de saúde que focarão no atendimento dos casos mais graves. Já os casos mais levem devem 

ser atendidos nas Unidades Básicas de Saúde (UBS) ou Unidades de Pronto Atendimento 

(UPA) das redes municipais.  

 

- CRER entregou 400 dispositivos ortopédicos durante ação itinerante em Rio Verde: a oficina 

ortopédica móvel do Governo de Goiás esteve nos dias 20 a 24 de novembro realizando 

entrega aos pacientes beneficiados pelo projeto.  

  

- HCN se consolidou como unidade de referência no Centro-Norte Goiano: após oito meses 

como hospital de campanha, a unidade localizada em Uruaçu ampliou atendimentos em 

áreas como obstetrícia e oncologia. Cerca de 143 mil atendimentos já foram realizados. 



 
 

 
40 

 

 

- O Hospital Hugo modernizou o centro cirúrgico com equipamentos de última geração: o 

conjunto de equipamentos são capazes de garantir mais segurança e agilidade nos 

procedimentos e vão permitir aos cirurgiões da unidade do Governo de Goiás acessarem 

exames de imagem e dados dos pacientes em tempo real. 

 

- Goiás é o estado que mais avança na planificação da atenção à saúde: a planificação impacta 

positivamente na regionalização da saúde ao contribuir na organização das redes de atenção 

e promover uma educação permanente, com capacitação para profissionais das Secretarias 

Estadual e Municipais de Saúde. 

 

- Policlínica Estadual de Posse implantou atendimento odontológico: serviço do Centro de 

Especialidades Odontológicas da unidade do Governo de Goiás na região nordeste inclui 

pequenas cirurgias e será oferecido para pacientes da hemodiálise e com necessidades 

especiais. 

 

- Goiás registrou um aumento de 80% do número de municípios habilitados no programa 

federal Melhor em Casa. Atualmente, 124 equipes de 68 municípios desenvolvem o 

programa de humanização e a atenção à saúde, promovendo conforto ao usuário e às 

famílias. O Estado ainda mantém, com recursos próprios, seis equipes do Serviço de 

Atendimento Domiciliar (SAD) em funcionamento nos Hospitais Estaduais de Urgências 

Governador Otávio Lage de Siqueira (Hugol), de Dermatologia Sanitária Colônia Santa Marta 

(HDS) e de Anápolis Dr. Henrique Santillo (Heana). 

 

A atenção domiciliar proporciona ao paciente, no aconchego do lar, um cuidado mais 

próximo da rotina da família, evita hospitalizações desnecessárias e diminui o risco de 

infecções. 

 

- Rede Hemo envia 567 bolsas de sangue para Hemocentro de Roraima: com a remessa ao 

Estado amazônico, Rede Estadual de Serviços Hemoterápicos soma, em 2023, mais de 1,5 mil 

bolsas com concentrado de hemácias a Estados brasileiros. 
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- Balanço da regionalização: população com acesso à saúde em (23 Hospitais, 06 Policlínicas, 

06 Unidades Especializadas, 35 Unidades Próprias e 48 Unidades Conveniadas). 

 

- Hospital do Centro – Norte Goiano em Uruaçu atendeu mais de meio milhão de pacientes 

e se consolida como referência de média e alta complexidade, além de serviço de oncologia. 

 

- Prêmio CRER de Qualidade celebrou melhorias nos processos de gestão hospitalar. 

 

- CRER ultrapassou 1 milhão de procedimentos em 2023: além de cirurgias, implantes e 

atendimentos multidisciplinares oferecidos, a unidade do Governo de Goiás é referência em 

implante coclear para deficientes auditivos. 

 

- O Hospital Estadual da Mulher ultrapassou 251 mil atendimentos: unidade é referência em 

média e alta complexidade em obstetrícia, ginecologia, mastologia e neonatologia. 

 

- HUGOL chegou a 20 milhões de atendimentos: unidade de alta e média complexidade do 

Governo de Goiás, referência em cirurgias cardíacas, transfusões sanguíneas, captações de 

órgãos e demais procedimentos de urgência e emergência obteve 92,96% no índice de 

satisfação do usuário em 2023. 

 

- HERSO encerrou o ano de 2023 com nova captação de órgãos realizada: procedimento 

realizado na captação dos rins e córneas de doador com morte encefálica confirmada, que 

vão beneficiar pacientes de Goiânia e do Rio Grande do Sul. 

 

3.12) Transplantes: 

 

A Regulação é um sistema criado para gerir vagas hospitalares e outras 

necessidades de pacientes dentro do Sistema Único de Saúde (SUS), utilizando critérios 

internacionalmente estabelecidos para alocação de recursos relacionados à saúde.  
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Como exemplo deste sistema, no final do ano anterior, por meio da Resolução Comissão 

Intergestores Bipartite Nº 337/2021, foi deliberado que a CET-GO passa a ser a instituição 

responsável pela gestão da regulação referente a primeira consulta dos usuários dos serviços 

do SUS, com as equipes transplantadoras do Estado.  

 

O Tratamento Fora de Domicílio (TFD), instituído pela Portaria nº 55 da 

Secretaria de Assistência à Saúde do Ministério da Saúde, é um instrumento legal que visa 

garantir pelo SUS o tratamento médico a pacientes portadores de doenças não tratáveis no 

município ou Estado onde moram por ausência ou inexistência do tratamento adequado. A 

seguir, destaca-se os dados do estado de Goiás da regulação e do TFD em 2023.  

 

No Registro Brasileiro de Transplantes do primeiro semestre de 2023, Goiás 

avançou da 13ª para a 6ª colocação no número de transplantes de córneas por milhão de 

populações.  

- HETRIN: destaque estadual em número de doações de sangue com certificado ao 

Hemocentro Estadual Coordenador Prof. Nion Albernaz (Hemogo), de Goiânia, a unidade de 

Trindade foi um dos hospitais com maior número de doação de sangue na categoria hospital 

estadual. 

 

- Record de Doação de ÓRGÃO em 2023: foram realizados 90 procedimentos de doações de 

órgãos de janeiro até novembro. O resultado foi fruto do envolvimento de profissionais e 

pelo transporte aéreo rápido e seguro. 

 

- O Hospital HCN realizou a 12º captação de órgãos e consolidou referência no Estado: a ação 

foi promovida com a participação do Serviço Aéreo do Estado de Goiás. Foi a sexta do ano e 

a segunda em menos de 15 dias, quando Goiás chegou ao recorde de 98 famílias doadoras. 

 

- SES firmou parceria com o Centro de referência em Oftalmologia (CEROF) com o objetivo 

de zerar a fila para transplantes de córnea e transformar o estado em um exportador de 

córnea no país. A SES passa a contar com mais uma unidade para aumentar as captações. 
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3.13) Metas do Grupo Especial de Planejamento e Inovação (GEPI). 

- Implantar o Hospital Estadual Ronaldo Ramos Caiado Filho - Águas Lindas; 

- Elaborar o plano de implantação de novas policlínicas do Estado de Goiás; 

- Realizar obra de reforma e ampliação do LACEN, para implementação dos serviços de 

análise fiscal, vigilância genômica e demais ações de vigilância em saúde; 

- Implantar o serviço de oncologia pediátrica do Hospital CORA.  

 

Seus objetivos estratégicos: 

a) Fortalecer a rede de atenção à saúde no Estado de Goiás para garantir a integralidade do 

cuidado; 

b) Implantar o serviço de telemedicina na Rede Estadual de Saúde; 

c) Aprimorar os instrumentos de gestão do sistema de saúde pública do estado; 

d) Promover a integração e alinhamento do desenho das regiões de saúde com as regiões 

estaduais de planejamento;  

e) Implantar a Saúde Digital no Estado de Goiás; 

f) Fortalecer as ações de Vigilância em Saúde no Estado de Goiás e implementar sua 

descentralização; 

g) Ampliar a rede de oncologia no Estado de Goiás; 

h) Implantar política estadual de humanização na Secretaria de Estado da Saúde. 

 

3.14) Portfólio de Projetos Prioritários: 

a) Implantação de serviços – Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás (CORA) 

b) Projeto Nova Regulação 

c) Implantação de serviços – Hospital Estadual Ronaldo Ramos Caiado Filho (Águas Lindas) 

d) Reforma Laboratório Central de Saúde Pública Dr. Giovanni Cysneiros (LACEN) 

e) Policlínica de Mineiros  

f) Policlínica de Mozarlândia 

g) Policlínica de Campos Belos 

 

3.15) Calendário Colorido do Ministério da Saúde, com ações trabalhadas pela SES/GO:  
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3.17) Descrição dos Principais Indicadores de Desempenho 

- Indicadores do Objetivo Estratégico: Longevidade e Vida Saudável (PPA 2020/2023)  

AVPP: Anos de vida potencialmente perdidos 

Razão de Mortalidade Materna (por 100 mil nascidos vivos) 

Taxa de Mortalidade Infantil 

 

- Indicadores do Objetivo Estratégico: Monitoramento de Perfis de Saúde (PPA 2020/2023) 

ICSAP: Proporção de internações por condições sensíveis à Atenção Primária 

Taxa de pacientes portadores de Diabetes Mellitus (DM) acompanhados 

Percentual de Municípios que atingiram cobertura vacinal ≥ 95% em todas as vacinas que 

compõem o PQA-VS 

 

- O Guia de qualificação de indicadores é um instrumento de orientação técnica que indica 

os conceitos e critérios específicos adotados para a compreensão e obtenção dos valores de 

casa indicador. (Fonte: RIPSA. Rede Inter-regional de Informações para a Saúde).  

Link de acesso: https://inovacao.saude.go.gov.br/produtos 

 

a) Indicadores da Atenção Integral à Saúde:  

a.1. Cobertura da Atenção Primária à Saúde das Equipes Financiadas pelo Ministério da 

Saúde  

a.2. Cobertura De Exames Citopatológicos do Colo Do Útero em Mulheres Da População- 

Alvo-25 a 64 anos  

a.3. Cobertura de Solicitação de Mamografia de Rastreamento na População-Alvo (50-69 

anos)  

a.4. IRAPS – Índice da Rede de Atenção Psicossocial  

a.5. Número de Atendimentos no Hospital Dia  

a.6. Número de Centros de Atenção Psicossocial (CAPS)  

a.7. Número de Consultas Médicas Ambulatoriais Realizadas 

a.8. Número de Consultas Multiprofissionais Ambulatoriais Realizadas  

a.9. Número de Pacientes Habilitados no Serviço de Atenção Domiciliar Estadual (SAD)  

a.10. Número de Saídas Cirúrgicas  
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a.11. Número de Saídas Clínicas  

a.12. Percentual de Atraso na Elaboração do Anexo I dos Contratos no Quadrimestre 

a.13. Percentual de Consultas Especializadas com Mastologista para as Pacientes que 

Realizaram Mamografia nas Carretas de Prevenção das Policlínicas  

a.14. Percentual de Diabéticos e Hipertensos Acompanhados na Atenção Primária  

a.15. Percentual de Encaminhamentos para Atendimento Especializado  

a.16. Percentual de Leitos Gerais Implantados nos Hospitais Estaduais por Macrorregião no 

Quadrimestre 

a.17. Percentual de Municípios que Realizam a Inserção de Dispositivo Intrauterino-DIU na 

Atenção Básica  

a.18. Percentual de Perda de Medicamentos por Prazo de Validade Expirado  

a.19. Percentual de Procedimentos em Práticas Integrativas Realizados pelo Centro 

Estadual de Referência em Medicina Integrativa e Complementar (CREMIC)  

a.20. Percentual de Requisições Atendidas das Insulinas NPH e Regular  

a.21. Percentual de Requisições de Medicamentos para Toxoplasmose Atendidos em 48 

horas  

a.22. Percentual de Satisfação de Doadores de Sangue  

a.23. Percentual de Serviços Considerados Essenciais Oferecidos na Atenção Primária 

(Município com Carteira Mínima Implantada)  

a.24. Porcentagem de Mortalidade Institucional  

a.25. Proporção de Crianças de 1 (um) Ano de Idade Vacinadas na APS Contra Difteria, 

Tétano, Coqueluche, Hepatite B, Infecções Causadas por Haemophilus Influenza e tipo b e 

Poliomielite Inativada 

a.26. Proporção de Diabéticos com Pelo Menos 1 Consulta Realizada no Semestre  

a.27. Proporção de Gestantes com Atendimento Odontológico Realizado na Atenção 

Primária à Saúde.  

a.28. Proporção de Gestantes com pelo Menos 6 (seis) Consultas Pré-Natal Realizadas, 

Sendo a Primeira até a 12ª Semana de Gestação  

a.29. Proporção de Gestantes com Realização de Exames para Sífilis e HIV  

a.30. Proporção de Gravidez na Adolescência (10-19 anos)  

a.31. Proporção de Internações por Condições Sensíveis à Atenção Primária em Saúde/APS  
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a.32. Proporção de Internações por Infarto Agudo do Miocárdio (IAM)  

a.33. Proporção de Mulheres com Coleta de Citopatológico na Atenção Primária à Saúde 

(APS)  

a.34. Proporção de Municípios com Nota do Indicador Sintético Final (Previne Brasil) Maior 

ou Igual a 5  

a.35. Proporção de Municípios que Realizaram o Monitoramento de Dados de Saúde da 

Pessoa Idosa no Estado de Goiás  

a.36. Proporção de Pessoas com Diabetes, com Consulta e Hemoglobina Glicada Solicitada 

no Semestre  

a.37. Proporção de Pessoas com Hipertensão, com Consulta e Pressão Arterial Aferida no 

Semestre-Previne Brasil  

a.38. Proporção de Pessoas Hipertensas com Pelo Menos 1 Consulta Realizada no Semestre  

a.39. Razão de Consultas de Enfermeiros em Relação as Consultas Médicas  

a.40. Razão de Exames de Mamografia de Rastreamento Realizados em Mulheres de 50 a 

69 Anos de Idade  

a.41. Razão do Quantitativo de Exames de Imagem e Análise Clínica Ofertados  

a.42. Taxa de Cobertura do Teste do Pezinho  

a.43. Taxa de Exames de Tomografia Computadorizada  

a.44. Cobertura Populacional Estimada pela Saúde Bucal na Atenção Básica  

a.45. Índice de Produção de Hemocomponentes  

a.46. Percentual de Atendimento Externo às Solicitações de Hemocomponentes  

a.47. Percentual de Atendimento Interno às Solicitações de Hemocomponentes  

a.48. Percentual de Autossuficiência em Internações de Alta Complexidade – Fluxo de 

Acesso  

a.49. Percentual de Autossuficiência em Internações de Média Complexidade – Fluxo de 

Acesso  

a.50. Percentual de Cumprimento de Visita Técnica e Administrativa nas Unidades 

Assistidas pelo Hemocentro Coordenador  

a.51. Percentual de Divergência de Estoque Físico e Virtual de Medicamentos do 

Componente Especializado da Assistência Farmacêutica no Balanço Quinzenal  

a.52. Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 10 Dias  
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a.53. Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 72 Horas  

a.54. Percentual de Exames Laboratoriais Liberados em até 2 Horas  

a.55. Percentual de Partos Cesáreos  

a.56. Percentual de Usuários Referenciados Pós-alta (90 Dias)  

a.57. Proporção de Partos Vaginais  

a.58. Qualidade do Hemocomponente Produzido-Percentual de Conformidade  

a.59. Razão de Exames Citopatológicos do Colo do Útero (Papanicolau) em Mulheres de 25 

a 64 Anos de Idade  

a.60. Razão do Quantitativo de Consultas Ofertadas  

a.61. Taxa de Amostra de Sangue Descartada por Lipemia  

a.62. Taxa de Aplicação da Classificação de Robson nas Parturientes Submetidas à Cesariana  

a.63. Taxa de Doações Espontâneas  

a.64. Taxa de Doador de Primeira Vez  

a.65. Taxa de Doador de Repetição  

a.66. Taxa de Readmissão em UTI (↓) (48 Horas) 

a.67. Taxa de Readmissão Hospitalar (29 Dias)  

a.68. Taxa de Recaída (3 Meses)  

a.69. Taxa de Usuários com Plano Terapêutico Individual (PTI) Elaborado  

a.70. Tempo Médio de Atendimento ao Paciente (Tempo Porta Atendimento)  

a.71. Tempo Médio do Processo de Doação de Sangue 

a.72. Número de novos leitos de UTI cofinanciados por macrorregião / total de leitos de UTI 

cofinanciados por macrorregião x 100 

 

b. Indicadores Demográficos: 

b.1. Densidade Demográfica 

b.2. Esperança de Vida ao Nascer  

b.3. Índice de Desenvolvimento Humano (IDH)  

b.4. Índice de Envelhecimento 

b.5. Índice de Gini  

b.6. Número de Mulheres em Idade Fértil (10-49 anos) 

b.7. Percentual da População Beneficiária de Planos de Saúde Privados 
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b.8. População de Nascidos Vivos 

b.9. População Total Agrupada por Ciclos de Vida: Crianças, Adolescentes, Jovens, Adultos e 

Idosos 

b.10. População Total por Faixa Etária e Sexo 

b.11. Produto Interno Bruto per Capita (PIB) 

b.12. Proporção da População por Sexo e Faixa Etária 

b.13. Proporção da População Servida com Esgotamento Sanitário  

b.14. Proporção da População Servida por Coleta de Lixo (↑) 

b.15. Proporção da População Servida por Rede de Abastecimento de Água  

b.16. Proporção de Mulheres em Idade Fértil-10-49 anos 

b.17. Proporção de Nascidos Vivos de Baixo Peso  

b.18. Razão de Dependência 

b.19. Razão entre Nascidos Vivos Informados e Estimados 

b.20. Renda Média Domiciliar  

b.21. Taxa Bruta de Natalidade 

b.22. Taxa de Analfabetismo  

b.23. Taxa de Crescimento da População 

b.24. Taxa de Desemprego  

b.25. Taxa de Pessoas com Emprego Formal  

 

c. Indicadores de Gestão:  

c.1. Total de Pesquisas em Execução na SES-GO  

c.2. Proporção de Pesquisas em Execução por Natureza da Pesquisa  

c.3. Proporção de Pesquisas em Execução por Eixo Temático  

c.4. Proporção de Pesquisas em Execução por Tipo de Abordagem Pesquisa  

c.5. Proporção de Pesquisas em Execução por Tipo de Estudo  

c.6. Proporção de Pesquisas em Execução por Tipo de Financiamento  

c.7. Número de Atendimentos Registrados no Sistema de Ouvidoria do SUS  

c.8. Percentual de Conclusão de Manutenções Corretivas em Equipamentos Médicos 

Assistenciais  
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c.9. Percentual de Conclusão do Plano de Manutenções Programadas em Equipamentos 

Médicos Assistenciais  

c.10. Percentual de Cumprimento das Normativas para Solicitação de Recursos a Título de 

Investimento para Obras e Serviços de Engenharia  

c.11. Percentual de Cumprimento do Cronograma Físico-Financeiro de Obra ou Serviço de 

Engenharia  

c.12. Percentual de Cumprimento dos Planos de Manutenção Preventiva (PMP) dos 

Sistemas de Climatização, Ventilação e Exaustão  

c.13. Percentual de Disponibilidade dos Equipamentos Médicos Assistenciais Críticos  

c.14. Percentual de Manutenção Preventiva do Sistema Predial (MPSP) que Contemple as 

Áreas do Sistema Construtivo Predial  

c.15. Percentual de processos prioritários otimizados na SES-GO  

c.16. Percentual de Regularidade de Licenças e Alvarás Necessários à Execução das 

Atividades e/ou Serviços Constantes do Contrato de Gestão  

c.17. Proporção de Pesquisas em Execução por Instituição Coparticipante  

c.18. Proporção de Pesquisas em Execução por Instituição Proponente  

c.19. Razão de Tratamento de Denúncias de Assédio no Trabalho  

c.20. Total de Pesquisas Finalizadas na SES-GO  

c.21. Número de Manifestações Registradas no Sistema OuvidorSUS, por canal de 

atendimento efetivamente ativos  

c.22. Percentual de Manifestações da Unidade de Saúde Respondidas no Prazo Legal  

c.23. Percentual de Manifestações Queixosas Recebidas no Sistema de Ouvidoria do SUS  

c.24. Percentual de Satisfação do Usuário  

c.25. Taxa de Denúncia de Assédio no Trabalho 

c.26. Taxa de Resposta 

c.27. Número de Projetos geridos pela SES/GO. 

 

d. Indicadores de Regulação:  

d.1. Índice de Recusas Indevidas no Processo de Regulação do Acesso de Urgência e 

Emergência 

d.2. Índice de Resolutividade do Processo Regulatório Estadual de Urgência  
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d.3. Percentual de Absenteísmo de Consultas Médicas Especializadas  

d.4. Percentual de Absenteísmo de Exames de Diagnóstico (externo)  

d.5. Percentual de Cirurgias Eletivas Realizadas com Tempo Máximo Aceitável para 

Tratamento (TMAT) Expirado  

d.6. Percentual de Concessão de OPME (Órtese, Próteses e Materiais Especiais) 

d.7. Percentual de Leitos Bloqueados por Motivo Operacional  

d.8. Percentual de Ligações Indevidas (Trotes ou Ligações por Engano) para o SAMU 192  

d.9. Percentual de Ligações Para o Número Telefônico 192 (SAMU) que Gerou Somente 

Orientações a População  

d.10. Percentual de Oferta de Consultas Médicas Especializadas  

d.11. Percentual de Oferta de Exames de Diagnóstico (externo)  

d.12. Percentual de Oferta de Exames de Diagnóstico (interno)  

d.13. Percentual de Oferta de Terapias  

d.14. Percentual de Solicitações para a Central de Regulação das Urgências do SAMU 192 

(Natureza Clínica, Cirúrgica, Obstétrica, Psiquiátrica e Traumática)  

d.15. Percentual de Solicitações para a Central de Regulação das Urgências do SAMU 192 

para Realizar Transferências Inter Hospitalares  

d.16. Percentual de Solicitações para as Centrais de Regulação das Urgências do SAMU 192 

para Realizar Atendimentos Com Óbito no Local do Evento  

d.17. Percentual de Suspensão de Cirurgias Programadas por Condições Operacionais 

(Causas Relacionadas ao Paciente)  

d.18. Percentual de Suspensão de Cirurgias Programadas por Condições Operacionais 

(Causas Relacionadas à Organização da Unidade)  

d.19. Taxa de Ocupação do Centro Cirúrgico  

d.20. Tempo Médio de Resposta do Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 

192) no Estado de Goiás  

d.21. Índice de Giro de Leitos  

d.22. Índice de Intervalo de Substituição de Leitos Hospitalares (dia)  

d.23. Média de Permanência Hospitalar (dias)  

d.24. Percentual de Absenteísmo  

d.25. Percentual de Efetivação da Doação de Órgãos  
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d.26. Percentual de Execução de Cirurgias Eletivas (AIH – Autorização de Internação 

Hospitalar ou APAC – Autorização de Procedimentos Ambulatoriais) 

d.27. Percentual de Execução de Cirurgias Eletivas Ambulatoriais (BPA)  

d.28. Percentual de Notificação de Potenciais Doadores de Tecido Ocular em Óbitos por 

Parada Cardiorrespiratória (PCR)  

d.29. Percentual de Ocorrência de Glosas no SIA-SUS (Sistema de Informação Ambulatorial) 

d.30. Percentual de Ocorrência de Glosas no SIH-SUS  

d.31. Percentual de Recusa Familiar para Doação de Órgãos em Morte Encefálica  

d.32. Percentual de Recusa Familiar para Doação de Tecido Ocular em Óbitos por Parada 

Cardiorrespiratória (PCR)  

d.33. Taxa de Ocupação Hospitalar/Institucional 

d.34. Número de serviços novos habilitados de urgência e emergência me todo o estado 

 

e. Indicadores de Vigilância: 

e.1. Cobertura Vacinal da Pneumocócica 10 Valente  

e.2. Cobertura Vacinal de Febre Amarela na Criança Menor de 1 ano de Idade  

e.3. Cobertura Vacinal de Pentavalente  

e.4. Cobertura Vacinal de Poliomielite  

e.5. Cobertura Vacinal de Tríplice Viral Nas Crianças De 1 Ano de Idade  

e.6. Coeficiente de Mortalidade por Hepatite B  

e.7. Incidência de Hepatite B  

e.8. Incidência de Hepatite C  

e.9. Número de Notificações de Transtornos Mentais Relacionados ao Trabalho  

e.10. Percentual de Casos de Doenças/ Agravos/ Eventos de Notificação Compulsória 

Imediata (DNCI) Investigadas Oportunamente  

e.11. Percentual de coberturas vacinais de Covid-19 ≥ 80% para primeiro reforço na 

população com 18 anos e mais, e cobertura ≥ 50% para o esquema primário na população 

de 5 a 17 anos, residentes no Estado de Goiás  

e.12. Percentual de Notificações de Transtornos Mentais Relacionados ao Trabalho  

e.13. Proporção de Casos de Hepatite B Segundo Provável Fonte ou Mecanismo de Infecção 

e Ano de Diagnóstico  
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e.14. Proporção de Vacinas Selecionadas que Compõem o Calendário Nacional de 

Vacinação para Crianças Menores de 1 ano de Idade (Pentavalente – 3ª dose, Poliomielite – 

3ª dose, Pneumocócica 10-Valente – 2ª dose) e Para Crianças de 1 ano de idade (Tríplice 

Viral – 1ª dose) – Com Coberturas Vacinais Preconizadas  

e.15. Taxa de Detecção de Hepatite B  

e.16. Taxa de Detecção de Hepatite C  

e.17. Taxa de Mortalidade por Neoplasias Malignas  

e.18. Variação da Proporção de Resíduos por Grupo  

e.19. Densidade de Incidência de Infecção de Pneumonia Associada à Ventilação Mecânica 

(DI de PAV)  

e.20. Densidade de Incidência de Infecção do Trato Urinário Associada à Cateter Vesical de 

Demora (DI de ITU-AC)  

d.21. Densidade de Incidência de Infecção Primária de Corrente Sanguínea Laboratorial-DI 

de IPCL  

d.22. Incidência de Sífilis Congênita  

d.23. Letalidade da COVID-19  

d.24. Número Absoluto de Casos de Doenças/Agravos/Eventos de Notificação Compulsória 

Notificados na Unidade de Saúde  

d.25. Número Absoluto de Casos de Sarampo Confirmados  

d.26. Número Absoluto de Casos de Violência Interpessoal/Autoprovocada Registrados no 

SINAN (Sistema de Informação de Agravos de Notificação) 

d.27. Número de Óbitos por Dengue  

d.28. Percentual de Casos de Doenças/Agravos/Eventos de Notificação Compulsória 

Imediata (DNCI) Digitada Oportunamente  

d.29. Percentual de Cura dos Casos Novos de Tuberculose Pulmonar com Confirmação 

Laboratorial  

d.30. Percentual de Declaração de Óbitos Preenchidas Com Causa Básica Bem Definida  

d.31. Percentual de Municípios que Atingiram Cobertura Vacinal ≥ 95% em Cada Vacina que 

Compõem o Indicador do Programa de Qualificação das Ações de Vigilância em Saúde 

(PQA-VS)  

d.32. Percentual de Óbitos com Doenças de Notificação Compulsória Investigados  
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d.33. Percentual de Óbitos Infantis Investigados  

d.34. Percentual de Óbitos Maternos Investigados  

d.35. Percentual de Óbitos Mulheres em Idade Fértil-MIF (10 a 49 Anos) Investigados  

d.36. Percentual de Óbitos Não Fetais com Causa Básica Mal Definida Investigados  

d.37. Prevalência de Excesso de Peso em Adultos  

d.38. Prevalência de Excesso de Peso para Idade Segundo IMC em Crianças Menores de 5 

Anos  

d.39. Proporção de Cura dos Casos Novos de Hanseníase Diagnosticados nos Anos das 

Coortes  

d.40. Proporção de Óbitos Infantis e Fetais Investigados  

d.41. Proporção de Registro de Óbitos com Causa Básica Definida  

d.42. Razão de Mortalidade Materna-RMM  

d.43. Taxa Bruta de Mortalidade Prematura Pelo Conjunto das 04 Principais Doenças 

Crônicas Não Transmissíveis  

d.44. Taxa de Acidentes de Trabalho com Perfurocortantes  

d.45. Taxa de Incidência de Casos Notificados de Dengue  

d.46. Taxa de Incidência de COVID-19  

d.47. Taxa de Incidência de Tuberculose Todas as Formas  

d.48. Taxa de Infecção de Sítio Cirúrgico (ISC)  

d.49. Taxa de Mortalidade Infantil  

d.50. Taxa de Mortalidade por Acidente de Transporte Terrestre  

d.51. Taxa de Mortalidade por Câncer de Mama em Mulheres  

d.52. Taxa de Mortalidade por COVID-19  

d.53. Taxa de Utilização de Cateter Venoso Central (CVC)  

d.54. Taxa de Utilização de Cateter Vesical de Demora (CVD)  

d.55. Taxa de Utilização (TU) de Ventilação Mecânica (VM) 

 

6. Indicador de Transplante: 

Número de doadores efetivos 

Número de transplantes realizados 
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4. Informações sobre a Unidade  

4.1. Identificação da unidade  

Quadro 1 - Identificação da Unidade Orçamentária 

Denominação Completa/Abreviada: Secretaria de Estado da Saúde/SES 

Código SIOFI: 2801 e 2850 
Poder: Executivo 

Órgão de Vinculação: Secretaria de Estado da Saúde Código SIOFI: 2800 

Situação: Ativa 
Natureza Jurídica: Órgão CNPJ: 02.529.964/0001-57 
Telefone de Contato: Gabinete do Secretário (62) 3201-3732 (62) 3201-2444 

 

Endereço Eletrônico: secretario.saude@goias.gov.br 

Página na Internet:  www.saude.go.gov.br 

Endereço Postal: Av. SC-1, nº 299, Parque Santa Cruz – Goiânia – GO CEP 74.860-270 

 Unidades Consolidadas/Agregadas 

 Nome CNPJ  Código SIOFI 

Fundo Estadual de Saúde 00.544.963/0001-56 2850 

Gabinete do Secretário 02.529.964/0001-57 2801 

Normas Relacionadas à Unidade Jurisdicionada 
 Normas estaduais ou federais e atos normativos internos que regulamentam a atuação da 
 Unidade Jurisdicionada 
 Lei Orçamentária Anual – LOA – 21.760, de 29 de dezembro de 2022. 

 Lei de Diretrizes Orçamentária – LDO – 21.527, de 26 de julho de 2022. 

 Decreto nº 10.206, de 27 de janeiro de 2023. 

 PPA-Plano Plurianual 2020-2023 

 Manuais e publicações relacionadas às atividades da Unidade Jurisdicionada 
 Manual de Contabilidade Pública 

  
 

4.2. Estrutura Organizacional e de Governança  

 

A Secretaria de Estado da Saúde (SES/GO) é um órgão da administração 

direta do Poder Executivo do Estado de Goiás, criado pela Lei no 3.999, de 14 de novembro 

de 1961, item 2, inciso I, art. 6º. 

A Estrutura Organizacional da SES/GO segue o disposto na Lei da Reforma 

Administrativa do Governo do Dr. Ronaldo Caiado nº  21.792, de 16 de fevereiro de 2023 

e Decreto Estadual nº 10.218, de 16 de fevereiro de 2023.   

A Secretaria de Estado da Saúde (SES/GO) conta com o gabinete do 

secretário, secretaria-adjunta, três subsecretarias e onze superintendências responsáveis 
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i) Hospital Estadual de Aparecida de Goiânia Caio Louzada (HEAPA) Indireta 
j) Hospital Estadual de Trindade Walda Ferreira dos Santos (HETRIN) Indireta 
k) Hospital Estadual de Santa Helena de Goiás Dr. Albanir Faleiros Machado (HERSO) Indireta 
l) Hospital Estadual de Pirenópolis Ernestina Lopes Jaime (HEELJ) Indireta 
m) Hospital Estadual de Jaraguá Dr. Sandino de Amorin (HEJA) Indireta 
n) Hospital Estadual de São Luís de Montes Belos Dr. Geraldo Landó Indireta 
o) Hospital Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad Indireta 
p) Hospital Estadual de Itumbiara São Marcos Indireta 
q) Hospital Estadual de Luziânia Indireta 
r) Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de Carvalho Indireta 
s) Hospital Estadual da Criança e do Adolescente – HECAD; e Indireta 

t) Hospital Estadual e Maternidade Nossa Senhora de Lourdes – HEMNSL Indireta 

II – Rede Estadual de Policlínicas (Rede POLI): caracterizada como o conjunto de unidades ambu-
latoriais especializadas cujo objetivo é o de atender à demanda desse nível de atenção à saúde, 
exclusivamente referenciada e regulada, funcionando como suporte e retaguarda para os demais 
níveis de atenção à saúde, sobretudo da Atenção Primária à Saúde, executando os procedimentos 
ambulatoriais e diagnósticos de média e alta complexidade. É composta pelas seguintes unidades: 

TIPO DE GESTÃO: 

a) Policlínica Estadual da Região Nordeste – Posse Indireta 

b) Policlínica Estadual da Região São Patrício – Goianésia Indireta 

c) Policlínica Estadual da Região Sudoeste – Quirinópolis Indireta 

d) Policlínica Estadual da Região do Entorno – Formosa Indireta 

e) Policlínica Estadual Brasil Bruno de Bastos Neto Região Rio Vermelho – Goiás; e Indireta 

f) Policlínica Estadual Ismael Alexandrino Pinto – São Luís de Montes Belos Indireta 

III – Rede Estadual de Unidades de Apoio à RAS (Rede APOIO): caracterizada como o conjunto de 
unidades assistenciais, de vigilância à saúde e de regulação em saúde cujo objetivo é o de atender 
à demanda dos da RAS, funcionando como suporte e retaguarda para os níveis de atenção à saúde, 
executando procedimentos ambulatoriais e diagnósticos, de vigilância à saúde e de regulação do 
acesso à assistência. É composta pelas seguintes unidades: 

TIPO DE GESTÃO: 

a) Centro Estadual de Medicação de Alto Custo Juarez Barbosa (CEMAC) Direta 

b) Centro Estadual de Referência em Medicina Integrativa e Complementar (CREMIC) Direta 

c) Centro Estadual de Odontologia Sebastião Alves Ribeiro (COEG) Direta 

d) Centro Estadual de Atenção Psicossocial e Infanto-Juvenil (CAPSI) Direta 

e) Centro Estadual de Assistência aos Radioacidentados Leide das Neves (CARA) Direta 

f) Complexo de Referência Estadual em Saúde Mental Prof. Jamil Issy – CRESM Indireta 

g) Complexo Regulador Estadual (CRE) Direta 

h) Centro Estadual do Sistema Integrado de Atendimento ao Trauma e Emergência (SIATE) Direta 

i) Laboratório Estadual de Saúde Pública Dr. Giovanni Cysneiros (LACEN-GO) Direta 

j) Centro Estadual de Orientações e Informações em Saúde (CORI) Direta 

IV – Rede Estadual de Serviços de Hemoterapia – Rede HEMO: que, conforme seu perfil, realizam 
a coleta, o processamento, o armazenamento, a transfusão e a distribuição de hemocomponentes, 
bem como a administração e a distribuição de hemoderivados e medicamentos, para garantir as 
coberturas hemoterápica e hematológica, com suficiência e segurança para seus usuários e/ou 
para a população de sua área de abrangência; que, conforme seu perfil, integram o sistema de 
apoio diagnóstico e terapêutico da RAS locorregional e podem prestar atendimento aos portado-
res de doenças hematológicas; e, entre as quais estarão os hemocentros com as seguintes deno-
minações: 

TIPO DE GESTÃO: 

1. Hemocentro Coordenador Estadual de Goiás Prof. Nion Albernaz – HEMOGO Indireta 

2. Hemocentro Regional de Catalão – HEMOGO Catalão Indireta 

3. Hemocentro Regional de Ceres–HEMOGO Ceres Indireta 

4. Hemocentro Regional de Rio Verde Janielly Regina do Nascimento – HEMOGO Rio Verde; e Indireta 

5. Hemocentro Regional de Jataí – HEMOGO Jataí. Indireta 

 

No que tange à estrutura relacionada às Regionais de Saúde, destaca-se, 

que de acordo com o Plano Diretor de Regionalização – PDR, cuja última alteração foi em 

2014, o Estado de Goiás está dividido em 18 (dezoito) regiões de saúde, agrupadas em 

05 (cinco) Macrorregiões e cada região possui uma sede administrativa denominada 

"Regional de Saúde", conforme demonstrado abaixo: 
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Quadro 3 - Identificação das Macrorregiões e Regionais de Saúde 

Macrorregiões Regionais de Saúde 
 

Centro-Oeste 
Região de Saúde Central 

Região de Saúde Rio Vermelho Goiás 
Região de Saúde Oeste I 
Região de Saúde Oeste II 

Centro Sudeste Região de Saúde Centro Sul 
Região de Saúde Centro Sul 

Região de Saúde Estrada de Ferro 

Região de Saúde Sul 

 
 

Centro-Norte 

Região de Saúde Pirineus 

Região de Saúde São Patrício I 

Região de Saúde São Patrício II 

Região de Saúde Serra da Mesa 

Região de Saúde Norte 

Macrorregião Sudoeste Região de Saúde Sudoeste I 

Região de Saúde Sudoeste II 

 
Macrorregião Nordeste 

Região de Saúde Entorno Norte 

Região de Saúde Entorno Sul 

Região de Saúde Nordeste I 

Região de Saúde Nordeste II 

 
 
4.3. Principais Atribuições e Competências 

 
O Regulamento da SES encontra-se em fase de atualização, vide processo 

SEI nº 2023.00005.008.999.   

Segundo o Art.33 da Lei nº 21.792, de 16 de fevereiro de 2023, compete à Secretaria de 

Estado da Saúde:    

Art. 33. À Secretaria de Estado da Saúde compete: 
I – a formulação e a execução da política estadual de saúde pública; 
II  –  o  exercício  do  poder  de  polícia  sobre  as  atividades  relacionadas  com  
serviços  de  saúde,  produção  de  alimentos,  drogas  e medicamentos; 
III – a gestão, coordenação e fiscalização do Sistema Único de Saúde no âmbito 
do Estado; 
IV – a administração dos sistemas de vigilância epidemiológica, sanitária, 
ambiental em saúde, de saúde do trabalhador e da rede estadual de laboratórios 
de saúde pública; e 
V – a promoção da pesquisa científica e da educação profissional e tecnológica, 
visando à formação, capacitação e qualificação para o serviço público na área da 
saúde. 
Art. 34. Integram a SES, como órgãos colegiados:   
I – o Conselho Estadual de Saúde; 
II – o Conselho de Excelência das Unidades Públicas Hospitalares Gerenciadas por 
Organizações Sociais; e 
III – a Comissão Intergestores Bipartite. 
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4.4. Normas que direcionam e regulamentam sua atuação  
 

 No site da Secretaria (www.goias.gov.br/saude/), ícone: Acesso à 

Informação, item: Informações Institucionais, subitem: Legislação Aplicável, consta: Leis, 

Decretos, Portarias e Resoluções SES/GO, Legislações específicas da: Escola de Saúde de 

Goiás, Conselho Estadual de Saúde e  Complexo Regulador Estadual (CRE).  

5. Referencial Estratégico  

5.1. Informações Estratégicas  
 

A) As estratégias da SES/GO são desenvolvidas a partir de sua Cadeia de Valor: 

- Missão: Liderar a Política Estadual de Saúde com ênfase na Regionalização, promovendo 

maior satisfação e melhoria da saúde da população no Estado de Goiás. 

- Visão: Ser referência na regionalização, na regulação do acesso e na eficiência 

operacional e financeira em saúde. 

- Valores: Espírito de Corpo, Transparência, Empatia, Excelência e Inovação. 

 

B) Modelo de Negócio Adotado:  

- O modelo de negócio da SES/GO é pautado pelos seus parceiros chaves, pelo 

desenvolvimento de suas atividades, pelos relacionamentos com os clientes, pelas 

estruturas de custos (Infraestrutura, Pessoal, Capacitação, Eventos, Campanhas, 

Fornecedores, Projetos e Repasses aos Municípios), e pelo fluxo de receitas/despesas.  

 

C) Principais Parceiros: - Ministério da Saúde; Secretarias Estaduais de Saúde; Secretarias 

Municipais de Saúde; Conselho Estadual de Saúde; Organizações Sociais; Entidades 

Filantrópicas; Instituições de Ensino e Pesquisa; Estabelecimentos de Saúde; Conselhos 

de Classe das áreas de saúde; Sindicatos e demais órgãos estaduais. 

 

D) Principais Recursos: Pelas receitas do tesouro estadual, transferências federais e 

convênios. 
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E) Principais Atividades: - Atividades exercidas como: a Eficiência Operacional e Financeira,  

 

Formular e Avaliar Políticas Públicas de Saúde, Promover a Vigilância em Saúde, Regulação 

do acesso à assistência em saúde, Promover a Regionalização.  

 

F) Valor Público gerado: Acesso à assistência à saúde à população.  

 

G) Do Monitoramento e Avaliação da Execução dos Contratos de Gestão: 

- Missão: coordenar e aprimorar os processos relativos ao acompanhamento da execução 

dos Contratos de Gestão em busca da integralidade, universalidade, equidade e melhoria 

da qualidade das ações de saúde. Busca se tornar referência no monitoramento, na 

avaliação e na fiscalização da execução contratual, promovendo maior eficiência 

operacional e financeira em seu escopo de atuação. Adota valores como a ética, 

transparência, dignidade da pessoa, cidadania, gestão estratégica, cooperação e inovação. 

 

- Modelo de Negócio: atender as necessidades e interesses público; trazer benefícios ao 

cidadão/usuário do Sistema Único de Saúde (SUS); apresentar efetividade, eficiência 

operacional e vantajosidade, de forma que seus resultados possam ser mensurados, 

monitorados e avaliados, especialmente quanto à boa e regular prestação de serviços e 

aplicação dos recursos públicos; empregando ferramentas cada vez mais inovadoras, 

dinâmicas e inteligentes para o processo. 

 

- Principais Parceiros: Superintendência de Políticas e Atenção Integral à Saúde; 

Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, Superintendência de Gestão 

Integrada, Gerência de Transplantes, Superintendência da Escola de Saúde de Goiás, 

Superintendência de Tecnologia e Inovação, Superintendência de Planejamento e 

Superintendência de Infraestrutura, com todas as demais áreas ligadas a essa unidade. 

Portanto, como se observa, é uma gerência interdisciplinar e transversal em sua atuação. 

Conta, entretanto, com recursos limitados, haja vista o número de colaboradores e o 

incipiente desenvolvimento de sistemas que, em um futuro, contribuirão para o 

aprimoramento do monitoramento e da avaliação do Contrato de Gestão. 
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- Principais Atividades: correspondem ao controle, monitoramento, avaliação e fiscalização 

diários e permanentes das ações e serviços desempenhados pelas unidades de saúde sob 

gerenciamento de OSSs, o que inclui o acompanhamento das metas quantitativas e 

qualitativas, visitas técnicas periódicas in loco, análise circunstanciada e objetiva de 

relatórios, acompanhamento dos resultados e dos custos operacionais, fiscalização 

contábil-financeira, atendendo volume extraordinário de demandas dos órgão de controle 

internos e externos, tais como Controladoria-Geral do Estado, Tribunal de Contas, 

Assembleia Legislativa, Ministério Público, dentre outros, além de apresentar e executar 

propostas contínuas de melhorias ao processo. 

 

- Valor Público Gerado: nem sempre pode ser objetivamente mensurado. Isso porque 

envolve o aperfeiçoamento e fortalecimento do SUS; a diversificação da oferta dos serviços 

de saúde em concordância com as necessidades locorregionais; a ampliação do acesso a 

estes serviços; a integralidade do cuidado; a melhoria contínua da qualidade do 

atendimento de saúde ofertado aos cidadãos; a assistência mais eficaz e resolutiva, com 

transparência, ampla prestação de contas e maior controle social. 

A unidade complementar Gerência de Monitoramento e Avaliação da 

Execução dos Contratos de Gestão está inserida no fortalecimento da gestão, planejamento 

e financiamento do SUS, tendo como objetivo estratégico: monitorar o modelo de gestão 

da rede assistencial de saúde gerenciada pelo Estado. 

 

H) Planos de Médio Prazos: Planejamento Estratégico (PE) e Planejamento Regional 

Integrado (PRI).  

H.1) O Planejamento Estratégico (PE) conta com o monitoramento do Mapa Estratégico, 

nas 04 Perspectivas (Resultado para a Sociedade, Processos Internos, Gestão e Financeiro); 

por meio dos Indicadores estratégicos prioritários definidos pelo Governo de Goiás, que 

são:  

Resultados para a Sociedade:  

1. Ampliar o acesso aos serviços de saúde de forma regionalizada 

2. Reduzir a morbimortalidade por doenças e agravos não transmissíveis 
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3. Reduzir a morbimortalidade por doenças negligenciadas e outras com potencial 

epidêmico 

4. Reduzir a morbimortalidade materno-infantil por causas evitáveis 

Processos:  

1. Ampliar a resolutividade da atenção primária 

2. Aperfeiçoar o processo de avaliação e incorporação de Tecnologia em Saúde 

3. Estruturar a regulação do acesso com foco na regionalização 

4. Ampliar as ações de qualidade e segurança do paciente nos serviços de saúde Gestão 

 

Regionalização: 

1. Qualificar as ações de educação permanente 

2. Qualificar a gestão da força de trabalho 

3. Qualificar os processos prioritários visando integração e eficiência 

4. Fortalecer a governança do sistema em nível regional 

5. Qualificar a participação e o controle social 

 

Financeira:  

1. Qualificar a execução orçamentária, promovendo a gestão de custos. As estratégias 

principais da SES estão definidas na cadeia de valor no eixo das gestões de: atenção integral 

à saúde, da saúde mental e populações específicas, da vigilância em saúde; das informações 

estratégicas em saúde, das macrorregiões de saúde, do complexo regulador; do 

planejamento em saúde, e da pesquisa e educação em saúde. Tem como objetivo promover 

a saúde integral de Goiás através da cooperação entre estado e municípios e fortalecer a 

regulação tendo como suporte a eficiência operacional e financeira. O Governo de Goiás, 

por meio da Secretaria de Estado da Saúde (SES), fez a adesão ao projeto “Fortalecimento 

da Gestão Estadual do SUS”, promovida pelo Hospital Alemão Oswaldo Cruz (HAOC), esta 

parceria auxiliou, também, no ano de 2023, as metodologias e estratégias para a 

Construção dos Instrumentos de Gestão: PES 2024-2027 e PAS 2024. 

Apresentamos abaixo DIRETRIZ, OBJETIVO, METAS E INDICADORES DO 

PLANEJAMENTO ESTRATÉGICO que estão contidos no PES 2020-2024, sendo monitorados 

e analisados e seus relatórios (RDQA e RAG) elaborados conforme legislação: 
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Diretriz 1: Ampliação e qualificação das ações e serviços, aprimorando as Políticas de Saúde 

para o SUS.  

OBJETIVO: 1.1 Ampliar acesso aos serviços de saúde de forma regionalizada.  

METAS:  

1.1.1 Aumentar para 80% o número de municípios que realizam a inserção de DIU na 

Atenção Básica.  

Meta Alcançada, 82 Municípios inseriram Diu de Janeiro a Dezembro/23, perfazendo 133% 

do alcance da meta proposta para o quadriênio. Águas Lindas de Goiás, Alto Paraíso de 

Goiás, Alvorada do Norte, Americano do Brasil, Aparecida de Goiânia, Aragarças, 

Aragoiânia, Bom Jesus de Goiás, Cachoeira Alta, Cachoeira Dourada, Caçu, Caldas Novas, 

Caldazinha, Campestre De Goiás, Campo Alegre De Goiás, Campo Limpo de Goiás, Catalão, 

Cavalcante, Ceres, Cezarina, Chapadão do Céu, Cidade Ocidental, Cristalina, Crixás, 

Cromínia, Divinópolis de Goiás, Doverlândia, Edealina, Estrela Do Norte, Formosa, 

Goiandira, Goianésia, Goiânia, Goianira, Goiás, Goiatuba, Gouvelândia, Guarani De Goiás, 

Heitoraí, Indiara, Inhumas, Ipameri, Itaberaí, Itapuranga, Itarumã, Itauçu, Jataí, Joviânia, 

Leopoldo De Bulhões, Luziânia, Mimoso De Goiás, Mineiros, Montividiu, Morrinhos, 

Mossâmedes, Mozarlândia, Niquelândia, Nova Aurora, Nova Veneza, Novo Gama, Ouvidor, 

Padre Bernardo, Palmelo, Panamá, Planaltina, Porteirão, Posse, Quirinópolis, Rio Quente, 

Rio Verde, Santa Fé De Goiás, Santa Rosa De Goiás, Santo Antônio de Goiás, Santo Antônio 

do Descoberto, São Domingos, São Miguel do Araguaia, Taquaral de Goiás, Teresina de 

Goiás, Trindade, Trombas, Uruana, Valparaíso de Goiás. Em março de 2023 foi realizada 

capacitação teórica e prática para a regional nordeste II, para 22 médicos e 2 representantes 

da regional.  

1.1.2 Ampliar o número de atendimentos de enfermeiros na Atenção primária para 40%. 

Atualizado em 08/02/2024, meta alcançada. Dados preliminares de janeiro a dezembro/23 

com a fonte dos sistemas: SISAB/DESF/SAPS/MS. Enfermeiros realizaram 54,69%. Este valor 

concluiu a meta do PES 2020-2023 o alcance de 119% e em relação aos atendimentos 

médicos. Os profissionais enfermeiros estão aptos a realizarem atendimentos individuais 

para acompanhamento pré-natal, condições crônicas como hipertensão, diabete mellitus; 

puericultura, planejamento reprodutivo, entre outros permitindo acesso ampliado dos 

usuários às ações e serviços de atenção primária. Foram feitas as seguintes ações:                                                                                                                                                  



 
 

 
73 

 

- Realização da I OFICINA ESTADUAL DE SAÚDE DOS HOMENS E ADOLESCENTES. 

- Foram realizadas 03 capacitação para multiplicadores e executores em testes rápidos para 

hiv, sífilis e hepatites b e c de forma presencial para profissionais de saúde, 01 capacitação 

sobre o Sistema de Monitoramento Clínico das Pessoas Vivendo Com HIV/AIDS (SIMC), 02 

capacitação sobre as atualizações de inovações, Prep (Profilaxia Pé Exposição), 01 

capacitação virtual sobre manejo clínico das hepatites virais, 02 capacitações para 

profissionais de saúde quanto ao manejo do sistema sisloglab, 02 capacitação de PES 

(Profilaxia Pós Exposição) para os profissionais de saúde e 01 capacitação de cascata de 

cuidado às pessoas vivendo com HIV para os profissionais da aps de forma virtual. 

1.1.3 Ampliar para 07 Policlínicas e mais 08 Hospitais Estaduais até 2022. 

META REALIZADA 100%  

 

OBJETIVO: 1.2 Ampliar a resolutividade da atenção primária.  

METAS:  

1.2.1 Reduzir a taxa de internações por causas sensíveis/n º de leitos existentes para 4,04 

Atualizado em 30/11/23, 100% realizado, resultados preliminares até outubro/23, acesso 

aos sistemas em 21/11/23. 

Até junho/23 foram 23.300 internações por condições sensíveis à atenção primária, sendo 

que o número de leitos médios no período foi de 9058 leitos clínicos, atingindo 2,57. 

Principais ações:  

• Realização de oficina de monitoramento e avaliação na atenção primária, para profissionais 

e técnicos das regiões de saúde Sudoeste II, Sul e Norte; realização de oficina sobre a PNAB 

no município de Goiatuba;  

• Reunião sobre os indicadores da APS com a gestão do município de Alvorada do Norte;  

• Reunião sobre os indicadores da APS com a gestão do município de Gouvelândia; 

• Reunião sobre o ESUS com município de Aporé;  

• Reunião sobre auditoria da APS com a gestão do município de Perolândia                                                                                                                                                             

• Reunião sobre os indicadores do Previne Brasil com a gestão do município de Goiânia, 

Formosa, Planaltina, Lagoa Santa, Santa Rita do Araguaia, Água Limpa, Itumbiara, Faina, 

Santa Fé de Goiás, Mossâmedes, Santa Fé de Goiás, Padre Bernardo;  

• Reunião sobre ESUS com a gestão do município de Sanclerlândia; 
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• Reunião sobre os indicadores da APS com a gestão do município de Crixás, Barro Alto, 

Cocalzinho de Goiás, Campo Limpo; 

• Reunião ordinária do comitê técnico de saúde da população em situação de rua;  

• Participação de oficina macrorregional para articulação institucional no âmbito do 

programa mais médicos em Brasília; 

• Participação de minicurso: "revelando a saúde digital na atenção primária: e-sus aps";.  

• Realização do I Encontro Estadual de Coordenadores da APS; 

• Realização de reunião de alinhamento com a equipe de auditoria da SES e a equipe da 

Gerência de Inovação; 

• Participação da oficina Goiás Alerta e Solidário - Macro Nordeste, realizada no município 

de Formosa; 

• Participação do II Seminário de Saúde Bucal: trilhando o caminho para fortalecer a saúde 

bucal do SUS nos municípios, realizada na ALEGO; 

• Participação do 5° Encontro Goiano de Saúde Mental em Pirenópolis; 

• Realização do acolhimento aos médicos e gestores municipais do programa mais médicos 

do 28º,29º,30º e 31º ciclos, no auditório da ALEGO; 

• Participação ativa em reuniões mensais sobre processos de trabalho das equipes de 

atenção primária e a implementação dos programas de atenção básica para a população 

privada de liberdade para profissionais da atenção primária prisional; 

• Realização de capacitação sobre os processos de trabalho do agente comunitário de 

saúde-acs e ESUS com os ACS do município de Hidrolândia; 

• Reunião sobre ESUS-TERRITÓRIO com coordenadores e ACS dos municípios de EDEALINA, 

JATAÍ, PEROLÂNDIA e SERRANÓPOLIS.  

1.2.2 Manter o percentual de encaminhamentos menor de 15%. Atualizado em 

08/02/2024. 

O percentual de encaminhamentos para serviço especializado em relação ao 

número de consultas médicas atingiu 9,47%, dados de janeiro a dezembro/23, apresentou 

meta alcançada em 100%, visto apresentar polaridade quanto menor, melhor (Fonte 

SISAB/MS). A planificação da atenção à saúde é importante estratégia instituída para 

melhoria da qualidade do cuidado na atenção primária, bem como as equipes 

multiprofissionais do qualifica APS que melhoram a resolutividade da atenção primária.          
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      Quanto à população idosa, foram realizadas 5 oficinas para as 18 

regionais de saúde e participação de 97 municípios, com o objetivo de promover a saúde 

da pessoa idosa e realizar a avaliação multidimensional por meio da caderneta da pessoa 

idosa. Em agosto foi realizada a oficina de saúde dos homens, com foco em acesso e 

acolhimento, e em novembro foi realizada uma reunião de alinhamento das ações do 

novembro azul com as regionais de saúde e municípios, além das ações externas à SES.  

1.2.3 Alcançar 50% dos municípios com selo de acreditação bom e ótimo. Solicitada 

exclusão da meta e indicador do planejamento estratégico. 

1.2.4 Ampliar para 34% a cobertura vacinal nos municípios até 2023. 

Em 2023, de janeiro a novembro, as coberturas estão entre 68,16% para a 

vacina de Febre Amarela e 84,35% para Tríplice Viral. Este cenário propicia a formação de 

bolsões de suscetíveis para as doenças preveníveis por vacinas. O Programa Nacional de 

Imunizações, do Ministério da Saúde (PNI/MS) estabelece no Calendário Nacional de 

Vacinação das Crianças menores de 2 anos de idade um índice mínimo de cobertura a ser 

alcançado, sendo de 90% para as vacinas BCG e Rotavírus Humano, e 95% para 

Pentavalente, Poliomielite, Meningocócica C, Pneumocócica 10 valente, Tríplice viral e 

hepatite A (BRASIL, 2022). Em 2023 a Campanha Nacional de Multivacinação foi realizada 

do dia 30/09/2023 à 14/10/2023, sendo o dia D 07/10/2023, contudo não foi 

disponibilizado pelo Ministério da Saúde o painel referente a Campanha Nacional de 

Multivacinação em crianças e adolescentes conforme o ano de 2022. A avaliação foi 

realizada por meio da cobertura vacinal de rotina. A meta a ser alcançada é de 95% e, 

conforme o sistema de informação, as coberturas em todas as faixas etárias ficaram abaixo 

de 66%. O menor índice de cobertura vacinal, 56,71%, foi nas crianças de 2 anos de idade, 

e a maior 65,7%, nas de 4 anos de idade. Fonte: Coordenação de Vigilância de Violências e 

Acidentes/Gerência de Imunização SESGO.  

 

OBJETIVO: 1.3 Reduzir proporcionalmente a morbimortalidade por DANT (Doenças e 

agravos não transmissíveis). 

METAS:  

1.3.1 Reduzir a taxa de Mortalidade Prematura em 2% ao ano, chegando a 260,06 até 2023. 

Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos) pelo conjunto das 4 principais DCNT (doenças do 
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aparelho circulatório, câncer, diabetes e doenças respiratórias crônicas). A meta de redução 

da mortalidade prematura foi alcançada. (Sistema de Informações sobre Mortalidade – 

SIM). 

1.3.2 Aumentar em 80% o percentual de acompanhamento na AB de portadores de DM até 

2023. 

*A área técnica ainda não fechou os resultados alcançados em 2023. O prazo de 

fechamento do RAG é até 30 de março de 2024.  

1.3.3 Reduzir a taxa de mortalidade por CA de mama em 1% ao ano, chegando a 7,2 em 

2023. META REALIZADA COM SUCESSO.  

1.3.4 Ampliar em 10% ao ano a proporção de notificação compulsória de violência 

interpessoal/autoprovocada, no estado de Goiás. Meta realizada 114% e superada, 

realizadas ações como: supervisões que ocorreram por meio de videoconferências. 

1.3.5 Reduzir a taxa de mortalidade por acidente de transporte terrestre (ATT) em Goiás em 

1% ao ano. Meta não realizada, a ação de articular e auxiliar municípios para expansão do 

projeto vida no trânsito, foi realizada parcialmente, considerando que os 11 municípios que 

foram elencados como elegíveis para participar do projeto de cofinanciamento para 

expansão do programa vida no trânsito, entretanto nem todos publicaram decreto de 

criação do programa. As campanhas publicitárias, estavam previstas a realização de 

campanha de tv visando prevenção de acidentes de trânsito, mas a mesma, inicialmente foi 

cancelada em virtude de tramitar durante o período eleitoral e depois não foi considerada 

prioritária e portanto não foi realizada. A coordenação apoiou, estimulou e auxiliou os 

municípios, mas a publicação do decreto de criação do programa depende do gestor 

municipal. Como teve um período eleitoral no meio do processo de criação do programa, 

os municípios informaram que darão continuidade nas articulações para criação do 

programa no próximo ano. 

 

OBJETIVO: 1.4 Reduzir a morbimortalidade por Doenças Negligenciadas e outras com 

potencial epidêmico. 

METAS:  

1.4.1 Reduzir o número de óbitos por Dengue em 10% ao ano para no máximo 69 óbitos 

em Goiás até 2023. Como era esperado ter redução de 10% no número absoluto de óbitos 
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por dengue no ano, ou seja, ter no máximo 77 óbitos por dengue podemos afirmar que a 

meta física não pode ser atingida. o não alcance da meta teve como fatores: maior epidemia 

de dengue no estado, alto volume de chuvas fazendo com que aumentasse a oferta de água 

nos criadouros e consequentemente aumento do número de focos do aedes, circulação de 

2 tipos de vírus da dengue (den i;ii). ressalta-se que para o alcance dessa meta tem interface 

direta com a assistência. 

1.4.2 Aumentar a proporção de cura de casos novos de Hanseníase diagnosticados nos anos 

da coorte para 93%, até 2023, em Goiás. Meta alcançada parcialmente em 88%, 

enfrentamos vários desafios que trouxe prejuízos para a avaliação dos contatos, diminuição 

na detecção de casos novos, seguimento e adesão aos tratamentos o que levou a um 

desfecho ruim na evolução dos casos, com consequente diminuição da cura. 

1.4.3 Reduzir o número de óbitos por Chagas Crônica em aproximadamente 7% ao ano para, 

no máximo, 600 óbitos em Goiás até 2023. Meta realizada em 2023, foram realizadas 

oficinas de qualificação em doença de chagas nas regionais de saúde no entorno norte, 

entorno sul, norte, oeste 1, estrada de ferro e centro-sul, buscando ampliar o diagnóstico 

precoce e a oportunidade de atendimento aos pacientes chagásicos. Além da capacitação 

técnica dos profissionais de saúde, durante estas qualificações foram coletadas 892 

amostras de pessoas em 11 municípios: Abadiânia (93), Alexânia (66), Catalão (46), Diorama 

(74), Formosa (42), Iporá (48), Luziânia (57), Paraúna (74), Porangatu (79), Posse (260) e 

Valparaíso de goiás (53), sendo que todas as pessoas positivas foram encaminhadas para 

acompanhamento médico especializado. 

1.4.4 Reduzir em 50% a taxa de letalidade de Leishmaniose Visceral em Goiás, até 2023. A 

meta física foi alcançada, todavia, entendemos ser relevante a premência de ampliarmos o 

diagnóstico precoce e tratamento em tempo oportuno, evitando a ocorrência de óbitos por 

demora na instituição da conduta terapêutica. 

1.4.5 Reduzir em 100% o número de casos confirmados de sarampo em Goiás até 2023. 

Meta parcialmente realizada. As ações programadas para o sarampo foram realizadas de 

forma virtual ou sem impacto financeiro. Aquisição de equipamentos para unidades 

sentinelas de síndrome gripal. Elaborado relatório de monitoramento e reverificação de 

surto de sarampo em Goiás, conforme preconizado pelo MS/OPAS e a atualização do plano 
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estadual de contingência do sarampo em Goiás. Aquisição de equipamentos de informática 

destinados para as unidades sentinelas de síndrome gripal com recurso federal. 

1.4.6 Aumentar a proporção de cura dos casos novos de tuberculose diagnosticados, para 

75% até 2023, em Goiás. 

1.4.7 Ampliar a capacidade de detecção, monitoramento e resposta, frente às ESP em 85% 

até 2023. Meta parcialmente, 94% parte das ações programadas para essa meta foram 

realizadas, algumas de forma indireta e sem impacto financeiro, como monitoramento dos 

casos de infecção latente de tuberculose e monitoramento da base de dados do SINAN-

NET. A pactuação do plano de tuberculose, outras de forma direta, com impacto financeiro, 

como os monitoramentos para o programa de tuberculose nos municípios. Não foi utilizado 

o recurso financeiro programado devido a não confecção dos materiais educativos. Foram 

realizadas visitas técnicas e capacitações in loco. As ações de articulação da assistência com 

serviço social são fundamentais para o alcance da meta de cura da tuberculose, 

considerando que os determinantes sociais impactam no indicador. As atividades de visita 

de monitoramento e avaliação locais foram realizadas de forma conjunta com as 

capacitações. 

1.4.8 Implantar 07 hospitais de enfrentamento do Covid-19 em Goiás. Meta não realizada. 

Os hospitais implantados para tratamento de covid foram estadualizados para atender a 

rede mantendo alguns leitos específicos para a Covid. 

 

OBJETIVO: 1.5 Reduzir a morbimortalidade materno infantil por causas evitáveis 

METAS:  

1.5.1 Manter a razão da mortalidade materna abaixo 55 /100.000. 

Meta realizada, atualizado em 17/01/24, dados preliminares (até 21/11/2023). Para o 

acompanhamento do pré-natal de risco habitual, o estado fez contrapartida aos municípios 

visando o aumento da cobertura da APS. o pré-natal de alto risco já está sendo realizado 

nas policlínicas, onde são disponibilizados exames de imagens e laboratoriais, antes a 

maioria dos municípios encaminharam essas mulheres para Goiânia. Realizadas reuniões 

com municípios e unidades de saúde com casos de óbito materno, para alinhar assistência, 

foi mantida parcerias com outras instituições, como o ministério público, para a divulgação 

da cartilha parto seguro em duas macrorregiões. Executadas as ações das “estratégias para 
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redução da mortalidade materna e neonatal (IFF/FIOCRUZ) e o curso de aperfeiçoamento 

em pré-natal de risco habitual (IFF/FIOCRUZ) para profissionais médicos e enfermeiros da 

macrorregião nordeste. 

1.5.2 Reduzir a mortalidade infantil para abaixo de 10 em 2023. Atualizado em 17/01/2024, 

meta parcialmente realizada, a mortalidade infantil é um indicador multifatorial, sendo 

necessário para sua redução, ações que envolvam da saúde até as condições 

socioeconômicas, assim todas as ações da PAS contribuem no processo de melhoria do 

indicador. Foram realizadas: fortalecimento das unidades IHAC (iniciativa hospital amigo da 

criança), executadas as ações das “estratégias para redução da mortalidade materna e 

neonatal (IFF/FIOCRUZ), realizado web conferências sobre a importância do aleitamento 

materno (agosto dourado). 

 

OBJETIVO: 1.6 Ampliar as ações de qualidade e segurança do paciente nos serviços de 

saúde.  

METAS:  

1.6.1 Garantir que 100% dos serviços de saúde com UTI do Estado de Goiás possuam Núcleo 

de Segurança do Pacientes constituídas, cadastrados no Sistema NOTIVISA 2.0, notificantes 

e com os Protocolos básicos de Segurança do Pacientes implantadas até o ano de 2023.  

1.6.2 Garantir que 100% dos serviços de saúde que realizam parto cirúrgico do Estado de 

Goiás com Núcleo de Segurança do Pacientes constituídas, cadastrados no Sistema 

NOTIVISA 2.0, notificantes e com os Protocolos básicos de Segurança do Pacientes 

implantadas até o ano de 2023.  

1.6.3 Garantir que até o ano de 2023, 60% dos serviços da Atenção Primária à Saúde de 

Goiás tenham constituído o Núcleo de Segurança do Paciente, sejam cadastrados no 

Sistema de Notificação de Eventos Adversos - NOTIVISA 2.0 e estejam implantadas as 

práticas de Segurança do Paciente.  

1.6.4 Garantir que 100% dos serviços de saúde com UTI participem da Autoavaliação das 

Práticas de Segurança do Paciente da ANVISA até o ano de 2023.  

1.6.5 Garantir que até o ano de 2023, 90% das notificações de eventos adversos 

relacionados à assistência recebidas no sistema NOTIVISA 2.0, considerados de maior 

interesse a saúde (óbitos e never events) sejam prontamente identificados, reportados, 
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investigados e concluídos pelos serviços de saúde, dentro do prazo estabelecido pela 

Anvisa.  

1.6.6 Reduzir em 10% a Densidade de Incidência de Infecção Primária de Corrente 

Sanguínea Laboratorial (IPCSL) associada ao uso de Cateter Venoso Central (CVC) em UTI 

adulto, com taxa de infecção acima do percentil 90 até o ano de 2023.  

1.6.7 Reduzir em 10% a Densidade de Incidência de Pneumonia (PAV) Associada a 

Ventilação mecânica em UTI adulto, com taxa de infecção acima do percentil 90, até o ano 

de 2023.  

1.6.8 Reduzir em 10% a Densidade de Incidência de Infecção do Trato Urinário (ITU) 

Associada ao uso de sonda vesical de demora em UTI adulto, com taxa de infecção acima 

do percentil 90 ATÉ 2023.  

A área técnica ainda não fechou os resultados alcançados em 2023. O prazo de fechamento 

do RAG é até 30 de março de 2024.  

 

Diretriz 2: Fortalecimento da gestão, planejamento e financiamento do SUS. 

  

OBJETIVO: 2.1 Gerir e otimizar a força de trabalho para o SUS.  

METAS:  

2.1.1 Implantar em 60% das estruturas da SES-GO a quantidade adequada de servidores. 

META REALIZADA EM 2022 

2.1.2 Desenvolver em 30% do quadro de servidores da SES-GO o perfil de competência 

adequado parcialmente realizada 68%. Dos 6.679 servidores em efetivo exercício na ses, 

1.364 foram desenvolvidos nas competências transversais (comunicação, liderança, 

sistema sei, compliance) e competências específicas (contratos, licitações, compras). 

 

OBJETIVO: 2.2 Qualificar os processos prioritários, visando integração e eficiência. 

METAS:  

2.2.1 Otimizar 13 processos de negócio priorizados pela SES. Meta superada em 140% 

 

OBJETIVO: 2.3 Fortalecer a governança do sistema de saúde em nível macrorregional 

META: 
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2.3.1 Ampliar em no mínimo 80% o desempenho dos coordenadores das 05 macrorregiões 

até 2023. 

A área técnica ainda não fechou os resultados alcançados em 2023. O prazo de fechamento 

do RAG é até 30 de março de 2024. 

 

OBJETIVO: 2.4 Qualificar a execução orçamentária, promovendo a gestão de custos. 

META:  

2.4.1 Implantar em 100% o Centro de Custo nas Unidades Administrativas da SES até 2022. 

Meta realizada em 2022 

 

OBJETIVO: 2.5 Aperfeiçoar o processo de avaliação e incorporação de Tecnologia em Saúde.  

METAS:  

2.5.1 Informatizar 100% do acompanhamento das demandas de judicialização. Não 

realizada 

2.5.2 Produzir e divulgar 66 Notas Técnicas de Revisão Rápida de Avaliação de Tecnologias 

em Saúde no âmbito da SES-GO até 2023. 

A meta física anual superada em 75,00%, não terá continuidade no próximo quadriênio. 

2.5.3 Capacitar 100 profissionais da SES-GO em Avaliação de Tecnologias em Saúde (ATS) 

até 2023. 

A meta física anual superada em 352,50 %, não terá continuidade no próximo quadriênio. 

2.5.4 Avaliar, incorporar ou desincorporar 21 tecnologias demandadas judicialmente ou 

administrativamente, segundo critérios de eficácia, segurança e custo-benefício até 2023, 

condicionada a demanda e capacidade dos setores envolvidos. 

A meta física anual atingida em 100,00% não terá continuidade no próximo quadriênio. 

 

Diretriz 3: Efetivação da regionalização e da regulação das ações e serviços de saúde no SUS.  

OBJETIVO: 3.1 Estruturar a regulação do acesso na Rede Sus sob Gestão Estadual.  

META: 

3.1.1 Ampliar para 100% os serviços especializados regulados até 2023. 

A área técnica ainda não fechou os resultados alcançados em 2023.  

O prazo de fechamento do RAG é até 30 de março de 2024.  
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Estado apontadas nas Conferências de Saúde e incluídas as prioridades e diretrizes 

apontadas nas Conferências Estadual e Nacional de Saúde.  

Para elaboração do PES foram considerados: Plano do Governo atual, 

Planejamento Estratégico, Análise da Execução e Resultados do Plano de Saúde anterior por 

meio dos Relatórios de Gestão – RAG, Conferências: Nacional, Estadual e Municipais de 

Saúde, Prioridades nacionais e responsabilidades sanitárias estabelecidas na Pactuação 

Interfederativa de Indicadores, Diferenças regionais, Consonância com os instrumentos de 

planejamento de governo (Plano Plurianual, Lei de Diretrizes Orçamentárias e Lei 

Orçamentária Anual), Características epidemiológicas e Organização de serviços das regiões 

de saúde.  

 

Diretrizes do PES 2020-2023:  

● Diretriz 1: Ampliação e qualificação das ações e serviços, aprimorando as Políticas de 

Saúde para o SUS; 

● Diretriz 2: Fortalecimento da gestão, planejamento e financiamento do SUS; 

● Diretriz 3: Efetivação da regionalização e da regulação das ações e serviços de saúde do 

SUS;  

● Diretriz 4: Formação, aperfeiçoamento e aprimoramento de pessoal para o SUS;  

● Diretriz 5: Qualificação dos processos de auditoria, participação e controle social do SUS; 

● Diretriz 6: Fortalecimento do Sistema Estadual de Vigilância em Saúde.  

 

I.2) Sobre o Plano Plurianual (PPA) 2020-2023  

Temporalidade: Quadriênio 

Link de Acesso: https://www.economia.go.gov.br/planejamento/plano-plurianual.html 

O PPA 2020-2023 foi publicado pela Lei nº 20.755, de 28 de janeiro de 2020. 

É o instrumento oficial que possibilita à Administração Pública, no médio prazo, planejar 

programas e realizações que se constituam meios de condução e estratégias para o alcance 

de seus objetivos.  

Art. 3º Constituem diretrizes do PPA 2020-2023: 
I - combate à corrupção, estabelecendo o efetivo controle dos serviços públicos 
prestados e a correição dos processos administrativos; 
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II - descentralização, levando a solução do problema para perto de onde ocorre, 
mediante forte ação estadual e com reconhecimento do papel fundamental dos 
municípios; 
III - simplicidade, reduzindo as complicações burocráticas para pessoas, 
empresas, organizações e governos; 
IV - confiança, de forma a tornar menos oneroso e mais ágil o processo produtivo, 
de relacionamento com o terceiro setor e o processo decisório no país; 
V - acolhimento, como prática e atitude de respeito na prestação de serviços 
públicos às pessoas; 
VI - transparência, com efetivo acompanhamento da sociedade na execução das 
políticas públicas; 
VII - proteção social, assegurando formas de amparo a mulheres, crianças e 
idosos, principalmente nas situações provocadas por pobreza extrema, 
abandono e violência. 
Art. 4º O PPA 2020-2023 organiza a atuação de governo conforme a estrutura 
assim definida: 
I - Eixo Estratégico de Atuação Intersetorial: representa o elemento de 
planejamento que organiza a atuação governamental, de forma integrada, 
articulada e sistêmica; 
II - Objetivo Estratégico: consiste em desdobramento do Eixo, sendo 
representado pelo desafio que se pretende suplantar com a atuação do governo 
na implementação das políticas públicas; 
III - Programa: consiste no instrumento de intervenção da ação governamental, 
visando ao alcance dos resultados desejados pela busca da solução ou 
amenização de problemas ou atendimento de demandas da população goiana. 
Art. 8º A gestão do PPA 2020-2023 observará os princípios da publicidade, 
eficiência, impessoalidade, economicidade e efetividade e compreenderá a 
execução, o monitoramento, a avaliação e a revisão dos Programas, objetivos, 
produtos, indicadores, metas e valores globais.  

 

Sobre os Eixos do PPA 2020-2023 

  

O Eixo Goiás da Saúde Integral tem o intuito de proporcionar maior 

longevidade e uma vida saudável aos cidadãos goianos e adotar políticas de saúde efetivas 

e preventivas através de ações de monitoramento no intuito de promover a qualidade de 

vida dos cidadãos.  

O PPA 2020 – 2023 elegeu oito eixos estratégicos:  

- Eixo VI: Goiás da Saúde Integral (SES); 

- Goiás da Paz; 

- Goiás da Inclusão; 

- Goiás do Desenvolvimento Econômico; 

- Goiás da Infraestrutura e Sustentabilidade; 

- Goiás da Educação Plena; 

- Goiás da Responsabilidade Fiscal; 
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- Goiás da Governança e Gestão Transformadora. 

 

Objetivos Estratégicos do PPA 2020-2023 para a Saúde:  

- Longevidade e vida saudável: Proporcionar maior longevidade e uma vida saudável aos 

cidadãos goianos por meio de cuidados à sua saúde em tempo e na medida de suas 

necessidades; 

- Monitoramento de perfis de saúde: Adotar políticas de saúde efetivas e preventivas 

através do monitoramento do perfil de saúde das pessoas e dos padrões de doença e 

epidemias que mais acometem a população goiana, de forma reduzir as incidências e 

neutralizar seus impactos na qualidade de vida dos cidadãos. 

O PPA SES/GO possui 02 Programas Finalísticos: 

* Código 1043: Programa Saúde Integral. 

- Ações executadas em 2023:  

Código 2147: Ampliação e fortalecimento das ações laboratoriais de interesse de saúde 

pública; 

Código 2148: Atenção à saúde de média e alta complexidade;  

Código 2149: Atendimento assistencial em saúde;  

Código 2150: Captação de órgãos e tecidos para transplantes;  

Código 2151: Construção, reforma, ampliação, estruturação e manutenção das unidades da 

SES/GO;  

Código 2153: Formação, Aperfeiçoamento e Aprimoramento de Pessoal para o SUS; 

Código 2154: Implementação da política alimentar e nutricional;  

Código 2155: Prevenção, proteção e integração ao dependente químico;  

Código 2156: Vigilância Epidemiológica e controle de doenças e agravos;  

Código 2167: Estratégias de implantação e implementação ao enfrentamento do novo 

coronavírus – Federal;  

Código 2168: Estratégias de implantação e implementação ao enfrentamento do novo 

coronavírus – Estadual; 

Código 2302: Construção, Reforma, Ampliação, Estruturação e Manutenção das Unidades 

Administrativas da SES; 

Código 2303: Atenção à saúde do Dependendo Químico; 
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Código 2304: Cofinanciamento de Farmácia Básica; 

Código 2305: Cofinanciamento em Atenção Básica aos Municípios; 

Código 2306: Cofinanciamento em Alta e Média Complexidade nos Municípios; 

Código 2307: Cofinanciamento em Vigilância Epidemiológica; 

Código 3119: Publicidade de Utilidade Pública; 

Código 3137: Construção e equipamento do Hospital Oncológico de Goiás (Hospital do Amor 

– Goiás);  

Código 3141: Projetos e Atividades na área da saúde, decorrentes de emendas 

parlamentares impositivas – LOA 2023; 

 

* Código 1022: Programa Tecnologia e Inteligência em Saúde. 

- Ações executadas em 2023:  

Código 2081: Assistência farmacêutica e insumos estratégicos na atenção à saúde;  

Código 2082: Inovação de tecnologia e informações estratégicas em saúde;  

Código: 2083: Ouvidoria e controle social na Gestão do SUS; 

Código: 2084: Prevenção e controle sanitário de produtos, serviços, ambientes e saúde do 

trabalhador.  

O Sistema de Planejamento e Monitoramento das Ações Governamentais – SIPLAM, 

responsável pela formulação, monitoramento e avaliação das políticas públicas, constitui-

se no principal instrumento de informações qualitativas e quantitativas sobre a 

programação e execução física e financeira dos Programas do Plano Plurianual, sendo 

obrigatória por todos os órgãos e as entidades a sua utilização. 

No ano de 2023, a Gerência de Planejamento e Orçamento realizou as atividades de 

monitoramento das ações e prestação de contas do PPA 2020 – 2023, ano 2023, e ainda 

conduziu o processo de elaboração do novo PPA 2024 – 2027 e o Orçamento para 2024.  

  

I 2.1) Plano Plurianual – PPA 2024 – 2027:  

 

O PPA foi publicado pela Lei 22.317, de 18 de outubro de 2023 (dispõe sobre 

o Plano Plurianual para o quadriênio) e regulamentado pelo Decreto nº 10.412, de 23 de 

fevereiro de 2024. Ele se inicia no segundo ano de mandato do governador e se prolonga 
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até o final do primeiro ano do mandato de seu sucessor. Dessa forma, a elaboração de um 

novo PPA para próximo quadriênio se faz no primeiro ano de um governo e último ano do 

PPA vigente.  

O processo de construção do PPA 2024-2027 iniciou-se pela ECONOMIA com 

o evento de Abertura dos Trabalhos do PPA 2024-2027, realizado no Auditório Nobre do 

Tribunal de Contas do Estado de Goiás (TCE-GO), no dia 6 de junho de 2023, e contou com 

a participação dos representantes dos órgãos da administração direta e indireta, bem como 

dos demais Poderes. A solenidade apresentou o cronograma e a metodologia de elaboração 

do planejamento governamental, bem como a divulgação do sítio eletrônico do PPA e do 

formulário de participação social.  

O PPA na SES foi elaborado nos meses de junho e julho de 2023 por meio da 

realização de oficinas práticas junto as áreas técnicas.  

Com o intuito de aproveitar a estrutura do PPA em vigor para os anos de 2024 

a 2027, a Secretaria de Estado da Economia herdou conceitos do PPA 2020-2023, bem como 

os atributos: Eixo Estratégico, Objetivo Estratégico, Programa e Produto.  

Porém, o planejamento governamental de 2024-2027 trouxe uma nova 

roupagem em seu formato, considerando 03 dimensões e como elemento “chave”: a 

Iniciativa como Ação de Planejamento e 01 Produto para cada entrega que respectivamente 

origina em 01 Ação Orçamentária.  

Todo conteúdo produzido (iniciativas, programa e produtos) foi 

cadastrado/lançado no sistema SIPLAM  - Sistema de Planejamento e Monitoramento do 

Plano Plurianual nos dias 5 a 7 de julho de 2023.  

A alta gestão validou o conteúdo produzido em setembro de 2023.  

Após a finalização do PPA na SES/GO para o quadriênio de 2024 – 2027, vários 

relatórios foram elaborados no objetivo de registrar o trabalho realizado e preparar o início 

da formulação da proposta orçamentária de 2024.  

Dentre os relatórios elaborados:   

- Consolidado do PPA 2024 – 2027; 

- Cartilha de Descrição dos Produtos do PPA 2024 – 2027; 

- Manual de Governança Orçamentária (em elaboração).  
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Considerando que o próximo PPA possui um formato extenso no quesito 

número de produtos, foi necessário elaborar uma Cartilha de Descrição dos Produtos do 

PPA 2024 – 2027.  

A Cartilha dos Produtos do PPA 2024-2027 (Volume I) é um instrumento de 

consulta diária para as áreas técnicas envolvidas no processo do PPA (Plano Plurianual) 

2024-2027, e aos técnicos da Gerência de Planejamento e Orçamento (GEPO) que realizam 

a apropriação de despesa (indicação orçamentária). 

O PPA (Plano Plurianual) da SES/GO 2024 – 2027 contará inicialmente com 19 

Iniciativas, 01 Programa Finalístico e 41 Produtos Finalísticos. 

 

6. Principais Resultados  

 

6.1. Planejamento (PRI, PPA, PES, PAS. RAG e RDQA) 

 

6.1.1. O Planejamento Regional Integrado (PRI) teve como resultados em 2023: 

a) Apresentação de lives em abril e agosto: retomada das ações para o ano das ações em 

2023, essas lives foram realizadas para que os novos gestores municipais pudessem ter 

conhecimento do processo de regionalização no estado e da importância do planejamento 

ascendente, interdependente e integrado; 

b) 5 reuniões do Comitê Gestor Macrorregional em agosto: discussões sobre as Redes de 

Atenção à Saúde em âmbito macrorregional;  

c) Alteração da Resolução CIB nº 824/2023: alteração do Comitê Gestor Macrorregional 

das Redes de Atenção à Saúde; 

d) Aprovação da Resolução CIB nº 1020/2023: instituição do Grupo Estadual das Redes de 

Atenção à Saúde correspondente a cada Rede Temática no âmbito do SUS; 

e) Realização do Seminário para a Política de Elaboração de Urgência e Emergência do 

Estado de Goiás: retomar conceitos estruturantes para a elaboração da Política Estadual de 

Urgência e Emergência de Goiás – PEUE/GO; elaborar as diretrizes da Política Estadual de 

Urgência e Emergência de Goiás – PEUE/GO; definir metodologia para atualização dos Planos 

de Ação Macrorregionais e de implantação da RUE. 

* Fonte: Despacho 282 (56698172), SEI nº 202400010006929. 
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6.1.2. O PPA (Plano Plurinaual) 2023  

 

 O Plano Plurianual teve como resultados quanto à execução das ações: 

 
- Programa do PPA: Saúde Integral 1043 
 

Quadro 4 - Resultados das Ações Governamentais do PPA - Plano Plurianual 2020 – 2023, ano 2023: 

Código/Título da Ação 2081 – ASSISTÊNCIA FARMACÊUTICA E INSUMOS ESTRATÉGICOS NA ATENÇÃO À SAÚDE 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

17167 – Atendimento com medicamento 

realizado 

Número 402000 579.840 

17168 – Município com medicamento 

realizado 

Número 246 151 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação visa promover o acesso da população à Assistência Farmacêutica e pleno atendimento em saúde por meio da aquisição, distribuição e 

fornecimento de medicamentos, insumos e correlatos para a população que busca atendimento na farmácia do cidadão, nos programas de 

combate a infecções oportunistas, medicamentos excepcionais e de alto custo e mandados de segurança. 

* Políticas e Atenção Integral à Saúde: 

A Gerência de Assistência Farmacêutica (GERAF) realiza distribuições de medicamentos elencados nos planos de contingência como medida 

de apoio aos municípios goianos. 

Devido à instabilidade do mercado, aumento excessivo dos preços, ausência de oferta de medicamentos, há dificuldades em adquirir 

medicamentos para atender as demandas dos Serviços de Assistência Especializado, com isso as distribuições estão sendo realizadas 

parcialmente, comprometendo a assistência aos pacientes vivendo com HIV/Aids. 

Foi realizado o apoio aos municípios que encontram em médio e alto risco com as distribuições: dipirona comprimido, dipirona injetável e sais 

para reidratação. 

No dia 28/12/2023 ocorreu processo de licitação do cloreto de sódio 0,9% processo nº 20230010051440 o qual encontra se em fase final de 

aquisição para atender as demandas dos municípios. 

A Unidade Centro Estadual de medicação de Alto Custo Juarez Barbosa – CEMAC executou seu planejamento para o atendimento das 

aquisições dos Medicamentos do Componente Especializado da Assistência Farmacêutica – CEAF, para aquisição dos Medicamentos, Insumos 

e equipamentos para o atendimento das Ações Judiciais e aquisição dos medicamentos para atendimento da dispensação aos pacientes que 

ainda permanecem no Termo de Cooperação Técnica – MP/GO. 

Foi definida a data 05/02/2023 para o início da operação da sala de injetáveis para os medicamentos do Componente Especializado – CEAF, 

nas policlínicas de Posse, Formosa, Quirinópolis. 

Os Pacientes da Central Estadual de Medicamentos de Alto Custo Juarez Barbosa (CEMAC) podem utilizar atendimento digital e também 

presencial para solicitar seus medicamentos. O Portal Expresso Goiás (www.go.gov.br) pode ser acessado em casa ou em qualquer outro local 

onde estiver, pelo celular ou pelo computador, no serviço: Solicitar/Renovar Medicamento de Alto Custo – CEMAC JB. 

A tecnologia de acesso a medicamentos de alto custo em GO é modelo para SC. Gestores em saúde da região sul do País conhecem 

funcionamento da Farmácia Digital, que proporciona mais rapidez no processo de retirada do medicamento, com mais comodidade e autonomia 

ao paciente Conforme a Resolução nº 016/17-CIB, é de responsabilidade do Estado a aquisição e distribuição dos medicamentos para Infecções 

Oportunistas para atender as necessidades de pacientes vivendo com HIV/Aids que recebem assistência nos Serviços Atendimento 

Especializados. 

As fórmulas infantis são distribuídas às unidades que realizam assistência às gestantes, visando atender todas as crianças expostas ao HIV e 

HTLV assistidas nas referidas instituições, conforme Resolução CIB Nº 150/2011 e Resolução CIB nº 119/2022. No Quadrimestre (setembro a 

dezembro/23), a Gerência de Assistência Farmacêutica realizou a distribuição regularmente, atendendo todas as crianças expostas ao HIV e 

HTLV, que estão sendo assistidas nas unidades de referência. 

Houve a distribuição de 6.192 latas de fórmula infantil de janeiro a novembro. 
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Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
 

Código/Título da Ação 2082 – INOVAÇÃO DE TECNOLOGIA E INFORMAÇÕES ESTRATÉGICAS EM SAÚDE 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

8193 – Software 

desenvolvido/Implantado/Adquirido 

Número 6 9 

8798 – Parque Computacional e 

Infraestrutura de comunicação de dados 

modernizado 

Percentual 100 83 

9220 – Painel e/ou Modelo Preditivo 

implantado no Conecta Sus 

Número 20 47 

9833 – Elaboração de relatórios, síntese e 

sumário executivo implantado 

Número 3 274 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação tem por objetivo modernizar o parque tecnológico da SES/GO, integrar os sistemas de informação em saúde e implementar centro de 

informação e decisões estratégicas em saúde-Conecta SUS. 

* ConectaSUS: 

A) Janeiro: 

-Estratégias para enfrentamento da mortalidade precoce por doenças crônicas não transmissíveis. 

-Mortalidade prematura por doenças crônicas não transmissíveis. 

-Tendência da mortalidade materna (2022-2030): uma análise baseada em séries temporais. 

-Validação de 05 fichas de indicadores Guia de Qualificação. 

B)Fevereiro: 

-Validação de 03 fichas de indicadores Guia de Qualificação. 

C) Março: 

-Regionalização em Goiás-Proposta de Reorganização das Regiões: Uma Análise Indicativa de Potenciais Municípios Sedes e/ou Referências 

Regionais 

-Validação de 12 fichas de indicadores Guia de Qualificação 

D) Abril: 

-Validação de 11 fichas de indicadores Guia de Qualificação 

E) Maio: 

-Síntese/Relatório de análise de dados (n=1) 

1. Agrupamento dos municípios goianos pela cobertura vacinal 

-Validação fichas de indicadores Guia de Qualificação (n=22) 

1. Percentual de Serviços Considerados Essenciais Oferecidos na Atenção Primária (Município com Carteira Mínima Implantada) 

2. Percentual de Perda de Medicamentos por Prazo de Validade Expirado 

3. Percentual de Divergência de Estoque Físico e Virtual de Medicamentos do Componente Especializado da Assistência Farmacêutica no 

Balanço Quinzenal 

4. Proporção de Gestantes com Realização de Exames para Sífilis e HIV 

5. Cobertura De Exames Citopatológicos do Colo Do Útero em Mulheres Da População-Alvo-25 a 64 anos 
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6. Proporção de Gestantes com 6 ou mais Consultas Sendo a Primeira Consulta até 12ª Semana de Gestação 

7. Percentual de Encaminhamentos para Atendimento Especializado 

8. Proporção de Crianças de 1 (um) Ano de Idade Vacinadas na APS Contra Difteria, Tétano, Coqueluche, Hepatite B, Infecções Causadas por 

Haemophilus Inuenzae tipo b e Poliomielite Inativada 

9. Proporção de Diabéticos com Pelo Menos 1 Consulta Realizada no Semestre 

10. Proporção de Pessoas com Diabetes, com Consulta e Hemoglobina Glicada Solicitada no Semestre 

11. Proporção de Gestantes com Atendimento Odontológico Realizado na Atenção Primária à Saúde. 

12. Proporção de Pessoas com Hipertensão, com Consulta e Pressão Arterial Aferida no Semestre-Previne Brasil 

13. Cobertura de solicitação de mamografia de rastreamento na população-alvo – 50-69 anos 

14. Proporção de Municípios com Nota do Indicador Sintético Final (Previne Brasil) Maior ou Igual a 5 

15. Proporção de Pessoas Hipertensas com Pelo Menos 1 Consulta Realizada no Semestre 

16. Proporção de Internações por Condições Sensíveis à Atenção Básica-ICSAB 

17. Razão de Consultas de Enfermeiros em Relação as Consultas Médicas 

18. Percentual de Diabéticos e Hipertensos Acompanhados na Atenção Primária 

19. Proporção de Gravidez na Adolescência (10-19 anos) 

20. Taxa de Cobertura do Teste do Pezinho 

21. Percentual de Encaminhamentos para Atendimento Especializado 

22. Razão de Exames Citopatológicos do Colo do Útero (Papanicolau) em Mulheres de 25 a 64 Anos de Idade 

-Solicitações via Helpdesk: (n= 6) 

1. Confecção de Mapa da Saúde com a inserção das Policlínicas, Hospitais Estaduais e Sede das regionais; 

2. Realizar o cálculo do ICSAP referente ao 1° Quadrimestre de 2023, para análise do relatório Quadrimestral (DIGISUS COORDENAÇÃO DE 

MONITORAMENTO, AVALIAÇÃO E QUALIDADE); 

3. Busca de dados referentes aos procedimentos: FACOEMULSIFICAÇÃO COM IMPLANTE DE LENTE INTRA-OCULAR DOBRAVEL – Código: 

04.05.05.037-2; SUBSTITUICAO DE LENTE INTRA-OCULAR-Código: 04.05.05.028-3PTERIGIO- 04.05.05.036-4. Apresentar série histórica e 

comparação com demais estados da federação. 

4. Atualização dos indicadores da Pactuação Interfederativa, para RDQA (Relatório Detalhado do Quadrimestre Anterior): 

-Número de casos novos de sífilis congênita em menores de um ano de idade; 

-Número de casos novos de aids em menores de 5 anos; 

-Razão de exames citopatológicos do colo do útero em mulheres de 25 a 64 anos na população residente de determinado local e a população 

da mesma faixa etária; 

-Razão de exames de mamografia de rastreamento, realizados em mulheres de 50 a 69 anos na população residente de determinado local e 

população da mesma faixa etária; 

-Proporção de parto normal no SUS e na saúde suplementar; 

-Proporção de gravidez na adolescência entre as faixas etárias 10 a 19 anos; 

-Taxa de mortalidade infantil; 

-Número de óbitos maternos em determinado período e local de residência; 

-Cobertura populacional estimada pelas equipes de Atenção Básica; 

-Proporção de Internações por Condições Sensíveis à Atenção Básica (ICSAB). 
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5. Confecção de mapa para apresentação; 

6. Atualização dos dados para o Plano de Ação Regional da Rede de Atenção às Urgências e Emergências vinculado às 18 Regiões de Saúde. 

-Relatórios e análise de dados (n= 5) 

1. Análise de situação de saúde das Regiões de Saúde de Goiás concernentes aos óbitos e internações hospitalares como situações proxys de 

demandas por serviços de saúde a fim de servisse de subsídio para a customização da carta de serviços oferidos pelas diversas policlínicas 

distribuídas nas regiões de saúde. 

2. Migração de toda a base de dados do SIM e SINASC para banco de dados relacional a fim de que fosse utilizado como base para a 

compatibilização e coleta de dados para o painel de tendências 

3. Desenvolvimento o ranking de UFs, com IC, média dos últimos 10 anos e variação percentual média como marcador do ritmo de crescimento 

ou diminuição dos diversos indicadores no painel. 

4. Auxílio na definição de parâmetros assistenciais para cobertura de serviços de terapia renal substitutiva 

5. Desenvolvimento de análise preditiva/tendência para auxiliar na definição de metas, com base no padrão históricos dos dados, a serem 

pactuadas para a área de atenção às doenças crônicas não transmissíveis, mais especificamente diabetes e hipertensão. 

E) Junho: 

-Validação fichas de indicadores Guia de Qualificação (n=39) 

1. Total de Pesquisas Finalizadas na SES-GO 

2. Percentual de Exames Laboratoriais Liberados em até 2 Horas 

3. Razão do Quantitativo de Exames de Imagem e Análise Clínica Ofertados: Realizadas as alterações solicitadas pela área técnica 

4. Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 72 Horas 

5. Razão do Quantitativo de Consultas Ofertadas 

6. Percentual de Autossuficiência em Internações de Alta Complexidade – Fluxo de Acesso 

7. Tempo Médio de Atendimento ao Paciente (Tempo Porta Atendimento) 

8. Percentual de Cumprimento de Visita Técnica e Administrativa nas Unidades Assistidas pelo Hemocentro Coordenador 

9. Percentual de Autossuficiência em Internações de Média Complexidade – Fluxo de Acesso 

10. Taxa de Amostra de Sangue Descartada por Lipemia 

11. Taxa de Aplicação da Classificação de Robson nas Parturientes Submetidas à Cesariana 

12. Tempo Médio do Processo de Doação de Sangue 

13. Taxa de Doador de Primeira Vez 

14. Percentual de Atendimento Externo às Solicitações de Hemocomponentes 

15. Percentual de Atendimento Interno às Solicitações de Hemocomponentes 

16. Taxa de Doador de Repetição 

17. Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 10 Dias 

18. Taxa de Doações Espontâneas 

19. Qualidade do Hemocomponente Produzido-Percentual de Conformidade 

20. Percentual de Partos Cesáreos 

21. Taxa de Readmissão em UTI 48 Horas 

22. Porcentagem de Mortalidade Institucional 
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23. Percentual de satisfação de doadores de sangue 

24. Número de Pacientes Habilitados no Serviço de Atenção Domiciliar Estadual (SAD) 

25. Percentual de Atraso na Elaboração do Anexo I dos Contratos no Quadrimestre 

26. Percentual de Leitos Gerais Implantados nos Hospitais Estaduais por Macrorregião no Quadrimestre 

27. Percentual de Partos Cesáreos 

28. Percentual de satisfação de doadores de sangue 

29. Razão do Quantitativo de Exames de Imagem e Análise Clínica Ofertados 

30. Cobertura da Atenção Primária à Saúde das equipes financiadas pelo Ministério da Saúde 

31. Número de atendimento individual realizado pelos profissionais do Programa Qualifica APS 

32. Índice de Produção de Hemocomponentes 

33. Índice de Resolutividade do Processo Regulatório Estadual de Urgência 

34. Razão de Exames de Mamografia de Rastreamento Realizados em Mulheres de 50 a 69 Anos de Idade 

35. Cobertura da Atenção Primária à Saúde das Equipes Financiadas pelo Ministério da Saúde 

36. Percentual de Municípios que Realizam a Inserção de Dispositivo Intrauterino-DIU na Atenção Básica 

37. Proporção de Gestantes com pelo Menos 6 (seis) Consultas Pré-Natal Realizadas, Sendo a Primeira até a 12ª Semana de Gestação 

38. Percentual de Serviços Considerados Essenciais Oferecidos na Atenção Primária (Município com Carteira Mínima Implantada) 

39. Número de Atendimentos Registrados no Sistema de Ouvidoria do SUS 

-Solicitações via Helpdesk: (n=4) 

1. Acesso ao tabwin para auditoria analítica (produção relacionado ao SIA, SIH entre outros) 

2. Acesso ao tabwin 

3. Acesso ao tabwin 

4. Confecção de mapa para apresentação 

F) Julho: 

-Validação fichas de indicadores Guia de Qualificação (n=27) 

1. Número de Pacientes Habilitados no Serviço de Atenção Domiciliar Estadual (SAD) 

2. Percentual de Atraso na Elaboração do Anexo I dos Contratos no Quadrimestre 

3. Percentual de Consultas Especializadas com Mastologista para as Pacientes que Realizaram Mamografia nas Carretas de Prevenção das 

Policlínicas 

4. Porcentagem de Mortalidade Institucional 

5. Índice de Produção de Hemocomponentes 

6. Percentual de Atendimento Externo às Solicitações de Hemocomponentes 

7. Percentual de Atendimento Interno às Solicitações de Hemocomponentes 

8. Percentual de Autossuficiência em Internações de Alta Complexidade – Fluxo de Acesso 

9. Percentual de Autossuficiência em Internações de Média Complexidade – Fluxo de Acesso 

10. Percentual de Cumprimento de Visita Técnica e Administrativa nas Unidades Assistidas pelo Hemocentro Coordenador 

11. Percentual de Divergência de Estoque Físico e Virtual de Medicamentos do Componente Especializado da Assistência Farmacêutica no 
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Balanço Quinzenal 

12. Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 10 Dias 

13. Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 72 Horas 

14. Percentual de Exames Laboratoriais Liberados em até 2 Horas 

15. Percentual de Partos Cesáreos 

16. Qualidade do Hemocomponente Produzido-Percentual de Conformidade 

17. Razão do Quantitativo de Consultas Ofertadas 

18. Taxa de Amostra de Sangue Descartada por Lipemia 

19. Taxa de Aplicação da Classificação de Robson nas Parturientes Submetidas à Cesariana 

20. Taxa de Doações Espontâneas 

21. Taxa de Doador de Primeira Vez 

22. Taxa de Doador de Repetição 

23. Taxa de Readmissão em UTI-48 Horas 

24. Taxa de Readmissão Hospitalar-29 Dias 

25. Tempo Médio de Atendimento ao Paciente (Tempo Porta Atendimento) 

26. Tempo Médio do Processo de Doação de Sangue 

27. Tempo médio de resposta do Serviço de Atendimento Móvel de Urgência (SAMU 192) no Estado de Goiás 

-Solicitações via Helpdesk: (n=2) 

1. Atualização do Plano de Ação Regional da Rede (PAR) de Atenção às Urgências e 

Emergências), contendo os seguintes dados: POP_2020; KM; Morbidade; Mortalidade; Infarto Agudo do Miocárdio (IAM); Acidente Vascular 

Cerebral (AV); SAMU e Primeiro Atendimento 

2. Confecção de Mapa da Saúde com a inclusão das Policlínicas (legenda em forma de pequenas casas); Hospitais Estaduais (legenda em 

forma de cruz vermelha) e sedes das regionais (que pode ser ilustrada da maneira que vocês acharem melhor). 

G) Agosto: 

1. Coleta, tratamento, análise, compilação de dados e elaboração de síntese de evidências: “Análise dos Indicadores Estratégicos - 

AGRUPAMENTO DOS MUNICÍPIOS GOIANOS PELA COBERTURA VACINAL”. 

2. Desenvolvimento de Mapa Temático (macrorregiões sanitárias e seus municípios). 

3. Validação de fichas de indicadores Guia de Qualificação: 

• Remoção: 15 

• Finalizados/publicados: 06 

• Pendentes (aguardando devolutiva da área técnica): 01 

• Revisados: 02 

H) Setembro: 

1. Levantamento de produção ambulatorial e hospitalar, relacionada a causas neoplásicas, de unidade hospitalar em Jataí-GO; 

2. Levantamento das internações em adultos que tenham Diabete Mellitus, como CID secundário E-10 a E-14, nos últimos 10 anos, no estado 

de Goiás e Brasil. 

3. Validação de fichas de indicadores Guia de Qualificação: 
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-Remoção: 01 

-Revisados: 14 

H) Outubro: 

1. Desenvolvimento de mapa temático: mapas individuais das 18 Regiões de Saúde com contorno dos municípios. 

2. Acesso ao TabWin: acesso para levantamento de dados para demandas dos trabalhos realizados pela Coordenação de 

Monitoramento/GAE/SPAIS. 

3. Informações em saúde: levantamento de dados nos sistemas de saúde (SIA/SUS, SIH, SINAN, SIATOX) para subsidiar a Gerência de Saúde 

Mental/SPAIS. 

4. Validação de fichas de indicadores Guia de Qualificação: 

* Revisados: 08 

* Pendentes (aguardando devolutiva da área técnica): 01 

I) Novembro: 

1) Desenvolvimento de mapa temático: 

2) Solicitação de mapas das 5 macrorregiões de saúde, com componentes da rede de urgência e emergência. 

3) Acesso ao TabWin: 02 

4) Informações em saúde: 

-Levantamento das maternidades da rede do estado de Goiás com produção nos partos clínicos e cirúrgicos, além de partos humanizados em 

atendimento à REDES. 

-Solicitação do número de casos de câncer hematológicos identificados (CID C96.0 até C96.9) por macrorregião no estado de Goiás, utilizando 

como base o ano de 2022, em atendimento à Gerência de Redes de Atenção. 

-Solicitação do número de leitos gerais adulto e pediátrico das unidades próprias do ano de 2018 e quais aparelhos de imagem existem em cada 

hospital da rede própria, em atendimento à Assessoria Técnica Especializada/SPAIS. 

-Levantamento e tabulação de dados oriundos do SIH sobre internações relacionadas ao 04.07.01.010-6-ESOFAGORRAFIA TORÁCICA por 

demanda da SUBVAIS. 

-Levantamento, tabulação e organização de dados relacionados aos atendimentos de urgência e emergência tanto em âmbito ambulatorial 

quanto hospitalares, por demanda da gerência de Redes de Atenção. 

5) Validação de fichas de indicadores Guia de Qualificação: 

• Revisados: 14 

• Pendentes (aguardando devolutiva da área técnica): 05 

J) Dezembro: 

1) Validação de fichas de indicadores Guia de Qualificação: 

• Revisados: 38 

• Pendentes (aguardando devolutiva da área técnica): 08 

• Removidos: 06 

• Análise, validação e publicação de 55 Indicadores de Desempenho e Produção por solicitação da Gerência de Planejamento Integrado (em 

desenvolvimento) 

* Tecnologia e Inovação: 

-No 1º quadrimestre foram concluídos 11 projetos sob demanda que auxiliaram as áreas de vigilância, assistência, planejamento, regulação e 

Escola de Saúde. 

-No 2º quadrimestre foram concluídos 15 projetos sob demanda que auxiliaram as áreas de vigilância, assistência, planejamento, regulação e 
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Escola de Saúde. 

-No terceiro quadrimestre foram concluídos 21 projetos sob demanda que auxiliarão as áreas de vigilância, assistência, planejamento, regulação 

e Escola de Saúde, finalizando em 47 entregas para 2023. 

-Desenvolvimento da arquitetura de Big Data baseada em softwares opensource. 

-Recebimento de 83 switches (aquisição R$ 140.546,00) em abril. 

-Em trâmite contrato para aquisição de computadores: Processo SEI nº 202300010020827: Contrato nº 65/2023-SES, referente a aquisição de 

600 (seiscentos) Microcomputadores Desktop Positivo Master C4440 do Item 03, com garantia de funcionamento estendida "on-site" pelo período 

de 48 (quarenta e oito) meses para todos os equipamentos descritos, por adesão a Ata de Registro de Preços n° 132/2023, referente ao Pregão 

Eletrônico n° 08/2022, do Ministério da Economia. 

-Foram entregues 600 computadores em outubro e aguardamos a entrega de 26 notebooks. Foram entregues ainda 169 Access Point pra rede 

Wi Fi (total de 169 APs e licenças, com valor total de R$ 1.153.567,00) em dezembro, o que complementa o parque tecnológico da SES. Não 

haverá a contratação de novos servidores e storage. 

-Foram desenvolvidos 09 softwares ao longo do ano: 

1. Form. Cirurgias Eletivas 

2. Portal Centralizador dos sistemas e painéis da Vigilância 

3. Integração do FCE com o Regnet: Incorporação do sistema de Regnet fila a um módulo do sistema de regulação de cirurgias eletivas - Regnet 

4. PFAR: Projeto de Fortalecimento das Áreas de Regulação e Apoio à Contratualização nas Secretarias Estaduais de Saúde 

5. Regnet Fila: Sistema de Consolidação das solicitações de cirugias eletivas no âmbito do Estado de Goiás 

6. SISESG: Sistema de Gestão Escolar-Escola de Saúde de Goiás 

7. Infopefi-Sistema de Informativos de perdas Físicas 

8. SILACEN: Sistema de Informações do Laboratório Central 

9. Questionários do SIGUS Invest (em homologação): Primeiro módulo do sistema de controle de solicitação de investimentos pelas 

Organizações Sociais que gerem os hospitais do Estado 

-O PEP (Prontuário Eletrônico do Paciente) foi implantado em todas as unidades estaduais sob gestão de O.S. (Organização Social). Analisando 

novas possibilidades de integração em unidades próprias. 

-Em andamento a licença do Oracle, que ora depende do fornecedor do software MV. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
Código/Título da Ação 2083 – OUVIDORIA E CONTROLE SOCIAL NA GESTÃO DO SUS 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

7981 – Ouvidoria implantada Número 8 1 

9901 – Plenária e evento realizado Número 30 43 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação visa fortalecer e incentivar a participação da comunidade através da ouvidoria e do controle social na gestão do Sistema Único de Saúde 

– SUS. 

* Ouvidoria: dados atualizados em 30/11/2023 

• 41.280-Total de ocorrências/atendimentos realizados pela Ouvidoria do SUS/SES-GO e pelas Ouvidorias Descentralizadas. 

• 20.124-Ocorrências registradas pela Ouvidoria do SUS/SES-GO e pelas Ouvidorias Descentralizadas (Manifestações Registradas) 

• 21.156-Ocorrências não registradas pela Ouvidoria do SUS/SES-GO e pelas Ouvidorias Descentralizadas (Disseminação de Informações) 

• 87,63%-Média referente às ocorrências/atendimentos concluídos da Ouvidoria do SUS/SES-GO e pelas Ouvidorias Descentralizadas (Taxa de 

Resposta). 

• 27-Total de visitas técnicas realizadas nas Ouvidorias das Unidades Descentralizadas, outras Ouvidorias Regionais de Saúde: CEAP-SOL, 
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CEMAC, CREMIC, CRER, CRESM, HCN, HDS, HDT, HEANA, HEAPA, HECAD, HEF, HEJA, HEL, HEMNSL, HEMU, HEMOGO, HESLMB, 

HETRIN, HGG, HUGO, HUGOL, Policlínica Estadual da Região do Entorno-Formosa, Policlínica Estadual Região Oeste São Luiz de Montes 

Belos e Ouvidoria da Santa Casa de Misericórdia e Regional de Saúde Entorno Norte e Regional de Saúde Entorno Sul. 

• 44-Total de cursos de capacitação para operacionalização do Sistema OuvidorSUS: 02 - 

• Capacitação para Ouvidoria (Nível I) com 35 participantes, 29 Capacitações para Interlocução (Nível II) com 49 participantes e 13 Capacitações 

para Regionais (Nível III) com 17 participantes. 

Implantação de 1 ouvidoria em unidade própria da SES/GO (Hemocentro Coordenador Estadual de Goiás- Professor Nion Albernaz). 

* Conselho Estadual de Saúde: 

-10 Reuniões Ordinárias 

-03 Reuniões Extraordinárias 

-05 Pareceres: 

1.Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás referente ao Contrato de Gestão nº 45/2022, celebrado entre o Estado de Goiás, por 

intermédio da Secretaria de Estado da Saúde, e o INSTITUTO PATRIS. 

2. Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás sobre a intenção de celebração de ajuste de parceria na forma de contrato de gestão, 

em caráter emergencial nº 17/2023 que entre si celebram o Estado de Goiás, por intermédio da Secretaria de Estado da Saúde-SES/GO, e a 

Associação de Gestão, Inovação e Resultados em Saúde – AGIR. 

3. Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás sobre a intenção de celebração de ajuste de parceria na forma de Contrato de Gestão 

nº 43/2022, celebrados entre o Estado de Goiás, por intermédio da Secretaria de Estado da Saúde, e o Instituto Brasileiro de Gestão 

Compartilhada para a Elaboração de Projeto Assistencial de Saúde-Hospital Regional de São Luís de Montes Belos-Dr. Geraldo Landó. 

4. Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás referente ao Contrato de Gestão nº 05/2022 celebrado entre o Estado de Goiás, por 

intermédio da Secretaria de Estado da Saúde, e o Instituto Brasileiro de Gestão Compartilhada – IBGC. 

5. Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás sobre a intenção de celebração de ajuste e Parceria na forma de Contrato de Gestão 

nº 32.2022, em caráter emergencial, que entre si celebram o Estado de Goiás, por intermédio da Secretaria de Estado da Saúde – SES/GO, e 

a Associação de Gestão, Inovação e Resultados em Saúde-AGIR.Saúde – SES/GO, e Associação de Gestão Inovação e Resultados – AGIR. 

12 Resoluções: 

1/2023-Dispõe sobre deliberação do Contrato de Gestão Emergencial nº43/2022, entre Estado de Goiás, por intermédio da Secretaria de Estado 

da Saúde, com Organização Social em Saúde, Instituto Brasileiro de Gestão Compartilhada – IBGC, para o gerenciamento, operacionalização 

e a execução das ações e serviços de saúde no Hospital de Regional de São Luís de Montes Belos – Dr. Geraldo Landó e dá outras providências. 

2/2023-Dispõe sobre a Eleição da Mesa Diretora para o exercício de mandato 2023/2024 e dá outras providências. 

3/2023-Dispõe sobre a incorporação do resultado final da 9ª Conferência Estadual de Saúde ao Resultado da 10ª Conferência Estadual de 

Saúde. 

4/2023-Dispõe sobre Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás referente ao Contrato de Gestão Emergencial nº 88/2022 celebrado 

entre o Estado de Goiás, por intermédio da Secretaria de Estado da Saúde, e o Instituto de Planejamento e Gestão de Serviços Especializados 

– IPSGE, para o gerenciamento, operacionalização e a execução de serviços em saúde no Hospital Estadual de Santa Helena de Goiás Dr. 

Albanir Faleiros Machado – HERSO. 

5/2023-Dispõe sobre Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás referente ao Contrato de Gestão nº 45/2022 celebrado entre o 

Estado de Goiás, por intermédio da Secretaria de Estado da Saúde, e o Instituto PATRIS, para o gerenciamento, operacionalização e a execução 

de serviços em saúde no Hospital Estadual de Luziânia. 

06/2023-Dispõe sobre Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás referente ao Contrato de Gestão nº 05/2022, celebrado entre o 

Estado de Goiás, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE e o INSTITUTO BRASILEIRO DE GESTÃO COMPARTILHADA-

IBGC para o gerenciamento, operacionalização e a execução de serviços em saúde na Policlínica Regional de Goiás. 

07/2023-Dispõe sobre Manifestação do Conselho Estadual de Saúde de Goiás referente aos Processos n.º 202300010023416-HUGO, 

202300010023460-HEMU, 202300010023378-HEAPA, de Chamamento Público para o gerenciamento, operacionalização e a execução de 

serviços em saúde. 

08/2023-Dispõe sobre a homologação e as orientações estratégicas para o Plano Plurianual, para o Plano Estadual de Saúde, e Programação 

Anual de Saúde proveniente das diretrizes e propostas aprovadas constantes do Relatório Final da 10ª Conferência Estadual de Saúde e sobre 

as prioridades para as ações e serviços públicos de saúde aprovadas pela 10º Conferência Estadual de Saúde. 

09/2023-Dispõe sobre a homologação e as orientações estratégicas e sobre as prioridades para as ações e serviços públicos de saúde mental, 
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aprovadas pela 4ª Conferência Estadual de Saúde Mental. 

10/2023-Dispõe sobre a nova composição da Comissão de Monitoramento e Avaliação da Gestão do SUS em Goiás - COMAGESUS/GO e dá 

outras providências. 

11/2023-Dispõe sobre a criação e instalação dos Conselhos Locais de Saúde nas unidades hospitalares Estaduais do SUS e dá outras 

providências. 

12/2023-Dispõe sobre as Diretrizes para subsidiar a elaboração do Plano Estadual de Saúde 2024 – 2027 e dá outras providências. 

-06 Resoluções Ad Referendum: 

01/2023 – Dispõe sobre retificação do caput do artigo 13 da Resolução nº 05/2022 CES e dá outras providências. 

02/2023 – Dispõe sobre redefinição do cronograma e readequação para realização das Etapas Regionais da 10ª Conferência Estadual de Saúde 

de Goiás, e da Etapa Final Estadual e dá outras providências. 

03/2023-Dispõe sobre retificação do caput do artigo 1º da Resolução nº 02/2021 CES e dá outras providências. 

04/2023-Aprova a criação do Código de Ética e Disciplina do Conselho Estadual de Saúde de Goiás e dá outras providências. 

05/2023-Dispõe sobre a criação da Comissão Intersetorial de Recursos Humanos e Relação de Trabalho – CIRHRT no âmbito do Sistema Único 

de Saúde em Goiás e dá outras providências. 

06/2023-Dispõe sobre a Formação, Organização e Funcionamento das Comissões Intersetoriais de Apoio Técnico a Mesa Diretora e ao Plenário 

do Conselho Estadual de Saúde de Goiás – CES/GO que especifica e dá outras providências. 

-02 Moções: 

* Moção de apoio à permanência do IPASGO na administração pública indireta, sob direção do servidor público, seu financiador. 

* Moção de Apoio em defesa da Fundação Nacional de Saúde – FUNASA. 

-05 Termos de Cooperação Técnica: 

1. Dispõe sobre “Termo de Cooperação Técnica” que entre si celebram o Conselho Estadual de Saúde de Goiás e o Conselho Municipal de 

Saúde do município de Monte Alegre de Goiás, Estado de Goiás e dá outras providências. 

2. Dispõe sobre prorrogação “Termo de Cooperação Técnica”35.2022 que entre si celebram o Conselho Estadual de Saúde de Goiás e o 

Conselho Municipal de Saúde do município de Iporá, Estado de Goiás e dá outras providências 

3. Dispõe sobre prorrogação “Termo de Cooperação Técnica”03/2023 que entre si celebram o Conselho Estadual de Saúde de Goiás e o 

Conselho Municipal de Saúde do município de Gouvelândia, Estado de Goiás e dá outras providências. 

4. Dispõe sobre “Termo de Cooperação Técnica” que entre si celebram o Conselho Estadual de Saúde de Goiás e o Conselho Municipal de 

Saúde do município de Santa Rita do Novo Destino, Estado de Goiás e dá outras providências. 

5. Dispõe sobre “Termo de Cooperação Técnica” que entre si celebram o Conselho Estadual de Saúde de Goiás e o Conselho Municipal de 

Saúde do município de Gameleira de Goiás, Estado de Goiás e dá outras providências. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
 

Código/Título da Ação 2084 – PREVENÇÃO E CONTROLE SANITÁRIO DE PRODUTOS, SERVIÇOS, AMBIENTES E 

SAÚDE DO TRABALHADOR 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

17166 – Fiscalização e inspeção 

sanitária, ambiental e do trabalhador 

realizada 

Número 1900 1.602 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação tem por objetivo proteger a população de riscos e danos à saúde, incluindo campanhas publicitárias descentralizadas. 

A) Ações realizadas de janeiro a agosto: 

-fiscalizações em saúde do trabalhador em atendimento a denúncias 
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-fiscalizações do projeto Frigorífico 

-fiscalizações do projeto Sílica/Cerâmica 

-fiscalizações do projeto Mineração 

-fiscalizações em sistemas de abastecimento de água 

-fiscalizações de gerenciamento de resíduos de serviços de saúde 

-fiscalizações em empresa prestadora de serviços de controle de pragas 

-fiscalizações em atendimento às denúncias em saúde ambiental (02 garagens municipais, 05 depósitos de resíduos sólidos urbanos, um 

laticínio, um cemitério, um armazém de grãos e uma indústria de argamassa) 

No quadrimestre de maio a agosto foram realizadas 64 fiscalizações em Saúde do Trabalhador: 

-fiscalizações para verificação de ambientes, condições de trabalho e riscos psicossociais 

-fiscalizações do Projeto Benzeno 

-ações do Projeto Cerâmica/Sílica 

-fiscalizações do Projeto Frigorífico 

-ações de fiscalização em saúde ambiental de maio a agosto de 2023, sendo: 33 ações fiscalizatórias em sistemas de abastecimento de água; 

11 ações referentes a gerenciamento de resíduos de serviços de saúde. 

-ações para liberação de alvará em empresas de controle de pragas urbanas; 07 ações fiscalizatórias referentes efluentes e/ou poluição 

atmosférica; 01 ação em resíduos sólidos urbanos; 08 ações em postos revendedores de combustível em conjunto com a VISA Municipal, para 

implantação do Projeto Benzeno no Município de Goiânia. 

-ações dentre elas inspeções sanitárias com o objetivo de aberturas de empresas e Boas Práticas de Funcionamento (como indústrias 

farmacêuticas/cosméticas e de saneantes/alimentícias, farmácias de manipulação, drogarias, distribuidoras, hospitais, clínicas médicas, clínicas 

odontológicas, instituições de longa permanência de idosos, comunidades terapêuticas, clínicas veterinárias), liberações de alvarás sanitários, 

verificações e apurações de denúncias e atendimento de demandas de Ministério Público, além de verificação de eventos adversos e queixas 

técnicas de produtos e controle de infecção nos hospitais e análise de projeto básico arquitetônico. 

B) Ações realizadas de setembro a dezembro: 

* ações de fiscalização em saúde ambiental de setembro a dezembro de 2023, sendo: 12 ações fiscalizatórias em sistemas de abastecimento 

de água; 02 ações referentes ao gerenciamento de resíduos de serviços de saúde; 01 ação para atendimento de denúncia referente à poluição 

e disposição inadequada de efluentes industriais; 05 ações em postos revendedores de combustível em conjunto com a VISA Municipal, para 

implantação do Projeto Benzeno no Município de Goiânia. 

* fiscalizações em Saúde do Trabalhador: 

-fiscalizações para verificação de ambientes e condições de trabalho; 

-fiscalizações do Projeto Benzeno; 

-ações do Projeto Cerâmica/Sílica; 

-fiscalização do Projeto Frigorífico. 

* Resultados alcançados em setembro: 

-Capacitações realizadas do Projeto Trânsito; 

-Capacitações do Projeto Benzeno; 

-Capacitação do Projeto cerâmica; 

-Capacitações de Vigilância em Saúde do Trabalhador 

* Resultados alcançados em outubro: 

-Capacitações realizadas do Projeto Trânsito; 
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-Trabalhadores capacitados em Goiânia e Itumbiara SEST/SENAT 

-Distribuição de adesivos no II Seminário Estadual do Trabalhador Rural 

-Capacitações de Vigilância em Saúde do Trabalhador 

-Técnicos e sociedade civil capacitados em Cavalcante, Teresina de Goiás, Monte Alegre e Campos Belos 

-Capacitação do Projeto Trabalhador Rural 

-Técnicos capacitados em Goiânia 

* Resultados alcançados em novembro: 

-Reunião do Fórum Interinstitucional de Saúde do Trabalhador na Construção Civil: 25 técnicos e sociedade civil 

-Capacitação do Projeto Trânsito: 12 pessoas capacitadas da sociedade civil 

-Capacitações de Vigilância em Saúde do Trabalhador: 

(03 técnicos capacitados em Alexânia; 03 técnicos capacitados em Pirenópolis; 30 técnicos da Regional Sul e municípios da área de abrangência 

e 50 pessoas 

capacitadas da sociedade civil no Sindposto sobre Assédio Moral) 

* Resultados alcançados em dezembro: 

-Técnicos capacitados em Jataí. 

-Técnico capacitado em Goiás. 

-Técnico capacitado em Mossâmedes. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

                                                
Código/Título da Ação 2147-AMPLIAÇÃO E FORTALECIMENTO DAS AÇÕES LABORATORIAIS DE INTERESSE DE 

SAÚDE PÚBLICA 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

7805 – Exame de Diagnóstico 

laboratorial em doenças e agravos 

realizado 

Número 200.000 292.875 

7508 – Análise laboratorial realizada Número 46.000 46.422 

7737 – Ensaios laboratoriais 

resultantes do monitoramento da 

qualidade de produtos efetuados 

Número 185.000 8.983 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação via realizar diagnóstico laboratorial de doenças e agravos, monitoramento da qualidade de produtos expostos à população. 

O Lacen-Laboratório Estadual de Saúde Pública Dr. Giovanni Cysneiros é partícipe da Rede Nacional de Laboratórios, cuja competência é a 

coordenação da rede estadual de laboratórios públicos e privados que realizam análises de interesse de Vigilância em Saúde, controle de 

qualidade analítica, procedimentos de maior complexidade como complemento de diagnóstico, além da promoção de capacitação de recursos 

humanos e a prestação das informações relativas às atividades laboratoriais para os gestores nacionais. 

O diagnóstico e monitoramento de doenças de notificação compulsória, a vigilância de doenças transmissíveis e saúde do trabalhador, da água 

para consumo humano e diálises, monitoramento de resíduos e contaminantes em amostras ambientais e o monitoramento da qualidade de 

produtos e serviços expostos à população fazem parte do escopo deste Laboratório e exigem respostas muito rápidas, dado à grande exposição 

a fatores ambientais, biológicos, químicos e físicos a que a mesma se submete cotidianamente. 

* Principais realizações: 

A) 292.875 diagnósticos laboratoriais para o monitoramento de doenças de notificação compulsória, para a vigilância de doenças transmissíveis 

e saúde do trabalhador. 

Os procedimentos realizados são considerados de alta complexidade, incluindo diagnósticos de agravos como IST/AIDS, Hepatites Virais, 

contagem de células TCD4, TCD8 e TCD45, Dengue, Zika, Chikungunya, Influenza A H1N1 e B, SARS-CoV-2, outros vírus respiratórios, 
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Tuberculose, Meningites bacterianas, Sarampo, Rubéola, Febre Mayaro, Febre Amarela, Pesquisa Entomológica de Vetores etc. 

B) 46.422 análises laboratorial para o monitoramento da água para consumo humano, onde foram avaliadas presença/ausência de coliformes 

totais e Eschericia coli, além das quantidades de resíduos e contaminantes em amostras. 

C) Monitoramento da qualidade de produtos e serviços expostos à população de riscos ambientais, biológicos, químicos e físicos foram realizados 

no período 8.983 

ensaios laboratoriais. Nesses ensaios são avaliadas as características físicas, químicas, toxicológicas e microbiológicas de produtos acabados 

e/ou in natura, como medicamentos, alimentos, saneantes, cosméticos, etc. A atuação da Coordenação Geral de Produtos e Ambiente ainda se 

encontra bastante prejudicada em função suspensão do contrato de gestão de equipamentos por problemas licitatórios, sem que todos tivessem 

recebido a devida manutenção. 

D) Participação nos projetos técnicos de: 

-“Fortalecimento do Sistema de Vigilância em Resistência Antimicrobiana no Brasil” – Referência Regional para identificação da resistência 

antimicrobiana (detecção do gene de resistência – Coordenações de Bacteriologia e Micologia). 

-“Vigilância da Infecção Recente pelo HIV-1 por meio do teste rápido de infecção recente, na Rede Nacional de Laboratórios de Quantificação 

de Carga Viral do HIV-1” (Coordenação de Imunoparasitologia). 

-Vigilância Sentinela de Susceptibilidade do Gonococo aos Antimicrobianos (SenGono) 3ª edição e implantação da vigilância sentinela do 

corrimento uretral masculino (VSCUM) - Portaria Nº 1.553 de 17 de junho/2020 – Alerta a Portaria de Consolidação nº 5/GM/MS de 28 setembro 

de 2017 para instituir a “Vigilância Sentinela da Síndrome do Corrimento Uretral Masculino – Agosto/2022 (Coordenações de Bacteriologia, 

Biologia Molecular – M2000 e Imunoparasitologia – Alinity). 

-"Estruturação da Rede Nacional de Vigilância Genômica de Bactérias Multirresistentes no Brasil", desenvolvido em parceria entre a Fundação 

Oswaldo Cruz (FIOCRUZ), o Laboratório de Pesquisa em Infecção Hospitalar da FIOCRUZ (LAPIH), a Coordenação-Geral de Laboratórios de 

Saúde Pública (CGLAB/Ministério da Saúde), o Laboratório Central do Paraná (LACEN-PR), a FIOCRUZ-DF, FIOCRUZ-PE, FIOCRUZ-PI, 

FIOCRUZ-RO e o Programa de Computação Científica da FIOCRUZ-Biologia Molecular e Bacteriologia – agosto/2023. 

-Instalação nova plataforma para carga viral (HIV, Hepatites B e C) e diagnóstico para Clamídia e Gonococo (CT/NG), Roche COBAS 5800 no 

setor de Imunoparasitologia – Julho/2023. 

-Investigação laboratorial de um provável surto de malária no município de Aparecida de Goiânia, com realização de forma ampliada (inquérito), 

exames da gota espessa. 

-Programas contemplados: 

1-Vigiágua: análise de água para consumo humano; 

2-Água de Hemodiálise-Programa ativo aguardando a coleta de amostras pela vigilância; 

3-Pronama (Programa Nacional de Monitoramento de Alimentos); 

4-Fortificação de Farinhas de Trigo e Milho com Ferro; 

 

5-Teor de Sódio em Alimentos Industrializados; 

6-Programa Estadual de Monitoramento de Alimentos; 

7-Programa Municipal de Monitoramento de Medicamentos magistrais; 

8-Programa Estadual de Monitoramento de Medicamentos; 

9-Programa Nacional de Monitoramento de Medicamentos; 

10-Programa Estadual de Cosméticos e Saneantes; 

11-Programa de Monitoramento de Fitoterápico. 

-Investigação laboratorial de doenças causadas por vetores através de serviços de campo para pesquisa de flebotomínios, culicídios, 

triatomíneos, carrapatos e animais peçonhentos como o escorpião, nos municípios de Petrolina, Monte Alegre, Cocalzinho, Teresina de Goiás, 

Rio Verde, Marzagão e Porangatu. 

-O LACEN obteve o primeiro lugar na Mostra Nacional de Experiências Bem-Sucedidas em Epidemiologia, Prevenção e Controle de Doenças 

da 17ª ExpoEpi, com a apresentação da experiência: Descentralização da metodologia Reação em Cadeia de Polimerase (PCR) no Laboratório 

Estadual de Saúde Pública dr. Giovanni Cysneiros (Lacen-GO), da área Utilização de plataformas, métodos e fluxos laboratoriais inovadores 

para a vigilância de doenças infecciosas. 
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-Participação no Medtrop em Salvador com palestra sobre o sequenciamento genômico de SARS-CoV2 e arbovírus realizado pelo LACEN e sua 

importância para os serviços de vigilância epidemiológica; 

-Participação da reunião nacional de diretores da REDE LACEN em Fortaleza, para discussão de proposta de ações para o fortalecimento da 

vigilância laboratorial no país. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
Código/Título da Ação 2148 -ATENÇÃO À SAÚDE DE MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

17164 – Paciente Atendido nos 

Serviços de UTI aéreo e SIATE 

Realizado 

Número 3.700 3.839 

17165 – Atendimento nas Unidades 

Credenciadas Realizado 

Número 610.000 290.039 

17260 – Leito Hospitalar 

Disponibilizado 

Número 447 425 

9098 – Paciente Atendido nos 

Serviços de Saúde de Média e Alta 

Complexidade 

Número 564 991 

9099 – Serviço de Saúde 

Credenciado e Contratado 

Número 18 5 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação tem por objetivo a atenção à saúde da população para procedimentos em média e alta complexidade e ampliar os serviços ofertados de 

urgência e emergência no âmbito regional e/ou estadual. 

A) Paciente atendido nos serviços de alta e média complexidade (Tratamento Fora do Domicílio-TFD): 

O Tratamento Fora de Domicílio (TFD), instituído pela Portaria nº 55 da Secretaria de Assistência à Saúde do Ministério da Saúde, é um 

instrumento legal que visa garantir pelo SUS o tratamento médico a pacientes portadores de doenças não tratáveis no município ou Estado onde 

moram por ausência ou inexistência do tratamento adequado. 

O Programa visa garantir o acesso à saúde dos goianos que necessitam de serviços especializados não disponíveis no estado, por meio de 

cadastro, logística e ajuda de custo para tratamento em outras cidades do Brasil. O apoio financeiro aos complexos reguladores regionais de 

assistência contribui para a sustentabilidade e a eficácia da regulação municipal. 

-O Serviço de Tratamento Fora de Domicílio, sob a coordenação da Central Estadual de Regulação de Alta Complexidade e Tratamento Fora 

de Domicílio-CCERAC/TFD, que contempla a emissão de passagens e pagamento de ajuda de custo, realizou: 

-Primeiro Quadrimestre: 18 cadastros de pacientes novos, 243 pacientes atendidos com emissões de passagens, e 238 acompanhantes e 

doadores, mediante convocação (passagens aéreas e terrestres). Quanto a ajuda de custo, realizamos 236 pagamentos. 

-Segundo quadrimestre: 25 cadastros de pacientes novos, 358 pacientes atendidos, 229 acompanhantes e doadores, mediante agendamento e 

convocação (passagens aéreas e terrestre). Quanto ao pagamento de ajuda de custo, realizamos 259. 

Para orientações sobre a operacionalização do Sistema de Regulação Ambulatorial e Hospitalar nos 246 municípios do Estado, foram realizadas 

09 visitas técnicas, conforme as necessidades apresentadas pelos municípios. 

-Terceiro quadrimestre: 25 cadastros de pacientes novos, 294 pacientes atendidos, com liberação de 190 acompanhantes e doadores, mediante 

agendamento e convocação (passagens aéreas e terrestre). Quanto ao pagamento de ajuda de custo, realizamos 194. Durante o ano, realizamos 

74 novos cadastrados, atendemos 990 pacientes e 661 acompanhantes e doadores, fornecendo passagens para o deslocamento. Em relação 

ao pagamento de ajuda de custo, foram realizados 753 pagamentos. 

B) Acompanhamento e monitoramento de Redes de Serviços de Saúde nos municípios: 

 

No primeiro e segundo quadrimestre de 2023, para orientações sobre a operacionalização do Sistema de Regulação Ambulatorial e Hospitalar 

nos 246 municípios do Estado, foram realizadas 09 visitas técnicas em cada quadrimestre, conforme as necessidades apresentadas pelos 

municípios. 

C) Monitoramento e Avaliação da Execução de Convênios e Unidades de Gestão Direta: 

-Atendimento nas unidades credenciadas realizado 
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-Ampliado 04 planos de fortalecimento, com aumento na oferta de 86 leitos de UTI de terapia intensiva. 

-Monitoramento e avaliação de 35 unidades conveniadas e 01 gerida por organização da sociedade civil. Destas, 05 convênios (Clínica Médica 

do Rim – CLIMER; Instituto de Olhos de Águas Lindas – IOAL; Vila São João Bento Cottolengo; Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de 

Carvalho; Associação Lar São Francisco de Assis na Providência de Deus – Hospital Padre Tiago;) e as demais planos de fortalecimento para 

cofinanciamento de serviços de média e alta complexidade (Hospital Municipal de Porangatu; Santa Casa de Misericórdia de Goiânia; Associação 

de Combate ao Câncer em Goiás; Hospital Dr. Domingos Mendes; Hospital de Caridade São Pedro D'Alcântara; Santa Casa de Misericórdia de 

Catalão; Santa Casa de Misericórdia de Anápolis; Hospital Nasr Faiad; Hospital e Maternidade Nossa Senhora Aparecida; Hospital e Maternidade 

Senador Canedo; Hospital Sagrado Coração de Jesus Nerópolis; Hospital Municipal Dr. Evaristo Vilela; Hospital Ortopédico de Ceres: Hospital 

Municipal de Rio Verde; Hospital Municipal Modesto de Carvalho Itumbiara; Hospital Municipal de Morrinhos; Hospital e Maternidade São Nicolau; 

Hospital do Câncer de Rio Verde; Hospital São Judas Tadeu; Hospital e Maternidade Santa Bárbara; Hospital Ortopédico de Goiânia Geraldo 

Pedra; Hospital Ruy Azeredo; Hospital da Criança; Hospital Santa Rosa; Hospital Jacob Facuri; Hospital Gastro Salustiano; Hospital Garavelo; 

Hospital Municipal de Aparecida de Goiânia – HMAP; Hospital Santa Mônica e Hospital São Silvestre). 

-Geração de relatórios de indicadores de produção e de qualidade. 

-Participação no Projeto “Fortalecimento das áreas de regulação e apoio à contratualização” realizada pelo Programa de Apoio ao 

desenvolvimento Institucional do Sistema Único de Saúde. 

-Elaboração e Revisão de Minutas quanto a nova Portaria dos Planos de Fortalecimento e Portaria de Monitoramento e Avaliação dos Planos, 

-Análise dos documentos enviados relativos à Prestação de Contas Anual dos Termos de Colaboração, firmados entre a Secretaria de Estado 

da Saúde e as Organizações da Sociedade Civil. 

-Fiscalização realizada através do Sistema de Prestação de Contas Econômico-Financeiro – SIPEF para análise das prestações de contas 

financeiras e contábeis de Organizações da Sociedade Civil. Foram fiscalizados um total de 994 (novecentos e noventa e quatro) registros dentro 

do sistema analisado de janeiro à abril de 2023. 

-Emissão de 19 notas técnicas de precificação de diversas unidades hospitalares e 29 análises administrativas de solicitação de recursos a título 

de investimento da Fundação de Apoio ao Hospital das Clínicas da Universidade Federal de Goiás – FUNDAHC. 

-Emissão de 02 (duas) Especificações Técnicas, visando delimitar as metas, com os indicadores de produção e de qualidade. 

Regulação, Controle e Avaliação: 

D) Paciente atendido nos serviços de UTI aéreo e SIATE realizado: 

O Centro Estadual do Sistema Integrado de Atendimento ao Trauma e Emergência em parceria com o Corpo de Bombeiros, atenderam diversas 

ocorrências, considerando as terrestres e aéreas. Os atendimentos realizados foram do tipo Suporte Avançado e Intermediário de Vida. No dia 

1º/9/2023 a Central de Assepsia da unidade passou a funcionar 24 horas, 7 dias da semana. Durante este período são realizadas as limpezas 

terminais e concorrentes das viaturas, bem como troca e reposição de materiais utilizados nas ocorrências. 

E) Leito Hospitalar disponibilizado: 

O leito hospitalar tem como objetivo ampliar e qualificar o acesso dos usuários do SUS, por meio de unidades públicas, filantrópicas ou unidades 

privadas de forma complementar a ações e serviços de saúde, neste caso específico, leitos de UTI. 

O ano de 2023, o Estado de Goiás disponibilizou 405 leitos de UTI gerais cofinanciadas com recursos do Tesouro nas seguintes unidades de 

saúde: Município de Goiânia (Gastro Salustiano, Jacob Facuri, Santa Casa De Goiânia, Rui Azeredo, Hospital Ortopédico, Santa Barbara, Santa 

Rosa, São Judas Tadeu, Hospital da Criança); Município de Nerópolis (Hospital Sagrado Coração de Jesus); Município de Senador Canedo 

(Hospital Municipal de Senador Canedo; Município de Caldas Novas (Hospital e Maternidade Nossa Senhora Aparecida); Município de Catalão 

(Nars Faiad, Hospital São Nicolau e Santa Casa de Catalão); Município de Anápolis (Santa Casa de Misericórdia de Anápolis); Município de 

Goias (Hospital São Pedro de Alcântara); Município de Ceres (Hospital Dr. Domingos Mendes e no Hospital Ortopédico); Município de Jatai 

(Hospital Padre Tiago); Município Mineiros (Hospital Municipal Dr. Evaristo Vilela Machado); Município Itumbiara (Hospital Municipal Dr. Evaristo 

Vilela Machado); Município de Morrinhos (Hospital Municipal de Morrinhos); Município de Rio Verde (Hospital do Câncer); Município de Aparecida 

de Goiânia (Hospital HMAP, Hospital Garavelo, Hospital Santa Mônica, Hospital São Silvestre). 

F) Visitas Técnicas: Foram realizadas 92 visitas técnicas para orientações sobre a operacionalização do Sistema de Regulação Ambulatorial e 

Hospitalar nos 246 municípios do Estado, foram realizadas 52 visitas técnicas, conforme as necessidades apresentadas pelos municípios. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2149 – Atendimento Assistencial em Saúde 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

13840-Unidade de saúde mantida Número 5 5 

16360-Atendimento ambulatorial e/ou 

hospitalar e diagnóstico terapêutico 

Unidade 2.700.000 4.510.981,00 
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(SADT) 

17163 – Atendimento nas Unidades 

geridas pela SES realizado 

Número 60.500 66.793 

8062 – Produção de 

Hemocomponentes realizada 

Número 129.156 127.158 

8825 – Atendimento a dependente 

químico realizado 

Número 168.000 57.237 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação contempla implementar o novo modelo de gestão nas unidades hospitalares, buscando a excelência no atendimento à população, e 

assegurar a suficiência, abastecimento, adequação e expansão das Unidades Assistenciais de referência. 

A) Monitoramento e Avaliação da Execução dos Contratos de Gestão: 

-Monitoramento e acompanhamento das Unidades de Saúde regidas por Organizações Sociais de Saúde (OSS). 

-Serviços de Assistência à Saúde, bem como: Atendimentos Hospitalares, dentre internações, atendimentos de urgência e emergência, cirurgias 

programadas e assistência em leito dia. 

-Consultas Médicas e Multiprofissionais Especializadas. 

-Internações/Atendimentos Ambulatoriais aos Dependentes Químicos. 

-Procedimentos de produção e distribuição de hemocomponentes. 

-Exames Diagnósticos e Terapêuticos Laboratoriais e de Imagem para a rede de saúde. 

-Entregas de órteses e próteses. 

-Atendimentos do Serviço de Atenção Domiciliar. 

-Ampliação do serviço de transplantes na rede estadual, com o acréscimo do transplante de medula óssea. 

-Realização de 20 Visitas Técnicas IN LOCO 

-Recebimento, análise, elaboração e devolutiva de inúmeros processos administrativos referente ao Sistema Eletrônico de Informação - SEI, de 

órgãos controladores federais, tais como: Ministério Público da União (MPU), como também à Comissão Parlamentar de Inquérito (CPI), referente 

à atuação do governo federal e governos estaduais no combate ao Coronavírus, Controladoria Geral do Estado (CGE/GO), Tribunal de Contas 

do Estado (TCE/GO) e Ministério Público e Goiás (MP/GO) e Conselho Regional de Medicina – CREMEGO 

-Realização de reuniões de Monitoramento e Avaliação dos Contratos de Gestão das Unidades Hospitalares geridas por Organizações Sociais, 

com intuito de acompanhar o cumprimento das metas estabelecidas nos contratos. 

-Análise crítica das documentações de todas Comissões previstas nos Contratos de Gestão das Unidades de Saúde regidas por Organizações 

Sociais de Saúde (OSS). 

-Solicitação às Unidades dos documentos vencidos, ou que são de obrigatoriedade em Contrato, que não foram encaminhadas. 

-Identificação das condições perigosas estruturais, para que sejam tomadas as providências necessárias para eliminar as situações de riscos 

nas Unidades de Saúde regidas por Organizações Sociais de Saúde (OSS). 

-Análise das necessidades e expectativas dos usuários, colhidas por meio de sugestões, denúncias, elogios, solicitações e reclamações, relativas 

às ações e aos serviços de saúde prestados à população pelas OSs com o objetivo de subsidiar a avaliação das ações e serviços de saúde 

prestados pelas Unidades bem como o cumprimento de metas estabelecidas em Contrato de Gestão. 

-Monitoramento e análise dos resultados das Pesquisas respondidas pelos usuários quanto a qualidade dos serviços prestados pelas Unidades 

de Saúde. 

-Doação de Leite Materno no Banco de Leite do Hospital Estadual da Mulher (HEMU) (maio/2023). 

-Confecção de relatórios para controle de atividades. 

-Acompanhamento médico eficiente após a alta hospitalar, por meio de telemonitoramento, tem contribuído para a recuperação de bebês 

prematuros de alto risco que passam pelo Hospital Estadual da Mulher (Hemu), em Goiânia e o resultado positivo é o baixo índice de reinternação. 

-Atendimento na Carreta realiza exames na Unidade Móvel de Prevenção ao Câncer de Mama e de Colo Uterino em várias unidades, serviço 

itinerante da Secretaria Estadual de Saúde de Goiás (SES-GO) de atenção à saúde da mulher que tem o intuito de diagnosticar precocemente 

os cânceres de mama e de colo de útero. 
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B) Políticas e Atenção Integral à Saúde: 

* Atendimento nas unidades geridas pela SES realizado: 

-CARA (Centro Estadual de Assistência aos Radioacidentados Leide das Neves) conta com uma equipe multidisciplinar que realiza o 

monitoramento das pessoas que tiveram envolvimento com o Acidente com o Césio 137 em 1987 na cidade de Goiânia. Essas pessoas foram 

divididas em grupos segundo a sua dose de exposição identificada à época. Grupo I, II e seus descendentes e Grupo III, são cadastrados e 

monitorados pela unidade que conta com um Sistema de Monitoramento dos Radioacidentados – SISRAD (próprio), onde são armazenados os 

dados coletados, com o propósito de acompanhar os efeitos tardios do Césio 137. O Grupo III é o que contém o maior número de pessoas 

cadastradas e o único que cresce em número, pois são incluídos por vias judiciais ou administrativas. 

O Centro de Radioacidentados – Leide das Neves estimula e mantém uma importante parceria com diversas instituições nacionais e 

internacionais. Este vínculo é bastante expressivo e tem gerado o enriquecimento de dados, melhor aproveitamento de recursos e disseminação 

de informações e conhecimentos. 

Foram realizadas as ações de atendimento aos radioacidentados, monitoramento dos casos de câncer, busca ativa dos pacientes cadastrados 

(com visitas domiciliares e hospitalares, priorizando os pacientes acamados, cadeirantes e idosos), perícias médicas e avaliação para pensão 

estadual e federal. 

De Setembro a dezembro de 2023 houve um incremento no número de atendimentos realizados na Unidade, demostrado pelo mês de setembro, 

seguido de um leve declínio no mês de outubro, voltando a subir no mês de novembro, ocasionando uma queda significativa em dezembro 

devido as férias dos profissionais e usuários bem como recessos de final de ano. Espera-se aumentar o número de atendimentos no próximo 

quadrimestre. 

No terceiro quadrimestre foi estabelecido diálogo no sentido de melhorar o acesso dos usuários do sistema único de saúde ao CREMIC e as 

regulações municipais para inserção das solicitações no Sistema SERVIR e consequentemente agendamentos, as ações começaram a surtir 

efeito e houve uma melhora seguida de aumento no aceso dos usuários aos serviços ofertados pelo CREMIC. 

-COEG (Centro Estadual de Odontologia Sebastião Alves Ribeiro) é uma Unidade de referência em Saúde Bucal da Secretaria Estadual de 

Saúde e habilitou-se ao Programa Brasil Sorridente do Ministério da Saúde em 2004, tornando-se também um Centro de Especialidades 

Odontológicas (CEO – Tipo III). 

A Unidade presta atendimento nas especialidades de: Ofertou serviços especializados nos seguintes programas: Periodontia, Endodontia, 

Reabilitação Oral (Protése total e unitária), Cirurgia Buco Maxilo Facial, PNE, Radiologia e Ortodontia Corretiva e Preventiva. 

-CREMIC (Centro Estadual de Referência em Medicina Integrativa e Complementar é uma unidade de saúde multidisciplinar de média 

complexidade vinculada à Superintendência de Atenção Integral à Saúde da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás (Sais/SES-GO). 

A unidade realiza atendimento ambulatorial em consulta médica especializada e sessões de Práticas Integrativas e Complementares em saúde. 

Nos três primeiros meses foram contabilizados inicialmente apenas das consultas médicas, pois o produto ainda não havia sido alterado; 41 

participações em eventos externos com oferta de práticas integrativas e complementares em saúde; 38 vagas de estágios (medicina, farmácia, 

serviço social e educação física); 5.323 medicamentos homeopáticos, fitoterápicos e florais de bach manipulados e dispensados pela Farmácia 

da unidade; 478 mudas distribuídas de plantas medicinais; 38 ações de educação em saúde para comunidade e 406 frascos de complexo 

homeopático da dengue, distribuídos para população em geral e aos municípios goianos. 

De Maio a Agosto de 2023 houve um incremento no número de atendimentos realizados na Unidade, demostrado pelo mês de maio, seguido 

de um leve declínio nos meses de junho e julho, ocasionado pelas férias dos profissionais e usuários, e uma retomada no mês de agosto de 

2023, o que se espera manter e aumentar no próximo quadrimestre. 

Neste sentido a direção da unidade vem reorganizando as ações conforme normas e metas estabelecidas pela SES/SPAIS, no intuito de 

aumentar o número de atendimentos, com qualidade, explorando toda a capacidade instalada da Unidade, além de diversificar os atendimentos 

das Práticas Integrativas e Complementares realizadas na Unidade. 

A partir de setembro de 2023 esforços foram realizados no sentido de estabelecer diálogos entre o CREMIC e as regulações municipais para 

inserção das solicitações no Sistema SERVIR e consequente agendamentos, as ações começaram a surtir efeito e houve um incremento na 

demanda externa. 

-CAPSI (Centro Estadual de Atenção Psicossocial e Infanto-Juvenill é uma unidade da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás destinada ao 

atendimento preventivo e curativo em saúde mental para crianças e adolescentes (3 a 18 anos), seus familiares e responsáveis. 

Durante o período de janeiro a setembro de 2023, foram realizados 14.639 atendimentos ambulatoriais no CAPSi terapêuticos: individual e em 

grupo, incluindo a realização de avaliações neuropsicológicas e aplicação de protocolos fonoaudiológicos. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2150 – Captação de Órgãos e Tecidos para Transplantes 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 
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9070 – Órgão e tecido captado Número 2.000 1.249 

9071 – Órgão e tecido transplantado Número 1.900 868 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação estabelece mecanismos logísticos, baseados nas normas e legislação que regem o Sistema Nacional de Transplantes, implantar e/ou 

implementar ações para aumentar as oportunidades concretas de ofertas de órgãos e tecidos no Estado de Goiás. 

 

Segundo a Portaria MS N.º 2600/2009, as atividades de acompanhamento pré-transplantes e atualização das informações do potencial receptor 

no Cadastro Técnico Único (CTU) estarão limitadas às equipes especializadas e aos estabelecimentos autorizados para realização de 

transplante. Desta forma, para melhor compreensão, segue dados referentes aos receptores ativos e semiativos. 

 

Conforme relatório estatístico formulado pela Gerência de Transplantes, tecemos: 

A) Número de consultas agendas para avaliação em transplantes (rim, fígado, córnea, medula e pâncreas-rim): 1235 

B) Número de consultas agendadas para TFD (Tratamento Fora do Domicílio), por modalidade de transplante: 89 

C) Lista de Espera: 

C.1) Receptores Ativos e Semiativos por Órgão / Tecido: 

Ativos (fígado, rim e córnea): 2.005 

Semiativos (fígado, rim e córnea): 101 

C.2) Novas Inscrições e Receptores Removidos por Órgão / Tecido: 

Novas inscrições (fígado, rim e córnea): 104 

Removidos (fígado, rim e córnea): 25 

C.3) Notificações x Doações Efetivas de Órgãos (Pacientes em Morte Encefálica-ME) – 2023: As notificações são comunicações referentes as 

aberturas de Protocolos de Morte encefálicas, ocorridas em estabelecimentos de saúde por equipes médicas e que são de caráter obrigatório, 

conforme a legislação vigente. A seguir, os dados referentes às notificações no período. 

C.4) Notificações x Doações Efetivas e Órgãos (Pacientes em Morte Encefálica): 

Notificações de ME: 544 

Doadores elegíveis: 345 

Nº de entrevista familiar: 344 

Doações Efetivas: 113 

Negativas familiar: 312 

Contraindicação clínica (sorologia, idade, infecção): 110 

Diagnóstico de ME não confirmado: 23 

C.5) Notificação x Doação de Múltiplos Órgãos em 52 Estabelecimentos: 

Notificações de ME: 554 

Nº de entrevistas familiares: 344 

Doações Efetivas: 113 

Motivo da não doação (recusa familiar): 212 

Contraindicação clínica: 110 

Não diagnosticado de ME: 23 

C.6) Doadores Oculares: 443 

Tecidos Captados (córnea: óptica, tectônica e imprópria): 879 

C.7) Tecidos recebidos, disponibilizados e descartados: 
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Córnea: 7 

Músculo esquelético: 9 

Tecidos disponibilizados para Central (Córnea): 2 

Tecidos descartados (Córnea): 231 

C.8 Órgão Captados: 

Rim: 238 

Fígado: 50 

Coração: 9 

Pâncreas: 0 

Pulmão: 2 

Total: 299 

C.9) Órgão Recebidos e Disponibilizados: 

-Órgãos recebidos pela Central Nacional de Transplantes: 13 

Rim: 13 

Fígado: 0 

Pâncreas: 0 

-Órgãos disponibilizados para Central Nacional de Transplantes: 

Coração: 9 

Fígado: 41 

Pâncreas: 0 

Pulmão: 2 

Rim: 72 

Total: 124 

C.10) Órgãos Descartados: 24 

C.11) Transplantes de Tecidos realizados em Goiás: 668 

C.12) Transplantes de Órgãos e Tecidos realizados em Goiás: 830 

 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

 

Código/Título da Ação 2151 – Construção, Reforma, Ampliação, Estruturação e Manutenção das Unidades da SES 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

9958-Unidade Assistencial de Saúde 

construída e/ou estruturada 

Número -  

Subproduto Meta Prevista Realizada 

Águas Lindas de Goiás – Hospital de 

Urgências de Águas Lindas 

1 1 

Goiânia – Hemocentro Estadual 

Coordenador Dr. Nion Albernaz-
1 1 
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Hemogo 

Posse – Policlínica Estadual da 

Região Nordeste II 

1 1 

Uruaçu – Hospital Estadual do 

Centro-Norte Goiano - HCN 
1 1 

9959-Unidade Assistencial de Saúde 

Reformada e / ou Ampliada 

Número   

Subproduto Meta Prevista Realizada 

Goiânia – Centro Estadual de 

Odontologia Sebastião Alves Ribeiro-

COEG 

1 1 

Goiânia – Complexo de almoxarifado 

SES/GO reformado/ampliado 

1 1 

Goiânia – Equipamentos adquiridos 

para as unidades administrativas 

1 1 

Goiânia – Escola Estadual de Saúde 

Pública Cândido Santigo – reformada 

e adequada 

1 1 

Goiânia – Hemocentro Estadual 

Coordenador Dr. Nion Albernaz - 

Hemogo 

1 1 

Goiânia – Hospital Estadual de 

Doenças Tropicais Dr. Anuar Auad-

HDT 

1 1 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação guarda relação com construção, reforma, ampliação, adequação, estruturação, manutenção (predial e de equipamentos) das Unidades 

da SES/GO. 

* Obras conforme % físico executado do valor contratado: dezembro/2023: 

-Reforma e Adequação da Escola de Saúde – SESG: 9,15%, órgão executor: SES/GO 

-Adequação Elevadores na Central de Odontologia: 28,51%, órgão executor: SES/GO 

-Adequação Elevadores no Juarez Barbosa – CEMAC: 45,38%, órgão executor: SES/GO 

-Policlínica Formosa: 96,38 %, órgão executor: SES/GO 

-Policlínica Posse: 98,89 %, órgão executor: SES/GO 

-Policlínica Goiás: 94,30 %, órgão executor: SES/GO 

-Policlínica São Luís de Montes Belos: 92,25 %, órgão executor: SES/GO 

-Policlínica Goianésia: 100,00%, órgão executor: SES/GO 

-Policlínica Quirinópolis: 100,00%, órgão executor: SES/GO 

-Reforma/Adequação no Complexo Almoxarifado / UBV: 61,46%, órgão executor: Goinfra 

-Hospital Estadual do Centro Norte Goiano: 100,00, órgão executor: Goinfra 

-Hospital Estadual do Centro Norte Goiano: 98,60, órgão executor: Goinfra (continuação) 

-Conclusão/Adequação/Ampliação no Hospital Estadual Ronaldo Ramos Caiado Filho (Antigo - Hospital de Águas Lindas): 92,16¨%, órgão 

executor: Goinfra 

-HDT Reforma e Ampliação – rescindido: 65,48 %, órgão executor: Goinfra 

-Elaboração de projeto para reforma/adequação/ampliação – HDT: 96,34%, órgão executor: Goinfra 

-CREDEQ Caldas Novas – rescindido: 50,06 %, órgão executor: Goinfra 
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-CREDEQ Morrinhos – inacabada: 59,67%, órgão executor: Goinfra 

-CREDEQ Goianésia – inacabada: 100,00% órgão executor: Goinfra 

-CREDEQ Quirinópolis – rescindido: 98,47 %, órgão executor: Goinfra 

-Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás – CORA: 21,56%, órgão executor: Goinfra 

Além disso, iniciou-se a construção do Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás-CORA, tendo por objeto a instalação de unidade 

pública estadual de saúde com padrões semelhantes ao Hospital de Amor de Barretos/SP, no Estado de Goiás. 

-Ampliação, reforma do Hospital Estadual de Trindade – HETRIN: 42,03%, órgão executor: IMED – Instituto de Medicina, Estudos e 

Desenvolvimento. 

-Ampliação, reforma do Hospital Estadual de Formosa – HEF: 14,44%, órgão executor: IMED (Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento). 

-Reforma no HUGO (construção das UTIS 1/3: 7,34%, órgão executor: Instituto CEM 

* Aquisições: 

Para algumas unidades hospitalares, foram adquiridos equipamentos médico-assistenciais-EMA, via licitação ou repasse de recursos financeiros 

via título de investimentos. 

Também houve aquisição de ares condicionados e nobreaks, assim como realização de manutenções em equipamentos de infraestrutura, como: 

Combate a incêndios, Câmaras Frias, Geradores de Energia Elétrica, Motobombas, Refrigeradores (Geladeiras e afins), Ares-condicionados, 

Central de ar, Elevadores, Nobreaks, Chiller. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
 
Código/Título da Ação 2153 – Formação, Aperfeiçoamento e Aprimoramento de Pessoal para o SUS 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

14640 – Nova vaga de Residência 

Médica implantada 

Número 110 73 

17161 – Ator do SUS capacitado Número 2.700 1.285 

9837-Projeto de Pesquisa no Âmbito 

da SES/GO Fomentado 

Número 8 105 

9838-Profissional do SUS e 

Comunidade em Geral Capacitados 

em Metodologia de Pesquisa 

Número 500 551 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação tem como objetivo aperfeiçoar, capacitar, qualificar, formar e especializar os profissionais de saúde, nos diversos níveis de escolaridade, 

visando a melhoria na prestação de serviço e gestão do Sistema Único de Saúde (SUS), inclusive no que se refere à atenção primária. 

1. Ator do SUS capacitado : 

• Capacitação de 1.285 atores do SUS por meio de 17 cursos nas diversas modalidades de ensino. 

2. Profissional do SUS e Comunidade em Geral, capacitados em Metodologias de Pesquisa : 

• Capacitação de 551 profissionais e comunidade em geral por meio de 15 cursos na modalidade autoinstrucional. 

Nota: Os cursos na modalidade autoinstrucional permanecem disponíveis em plataforma digital para qualquer profissional ou comunidade em 

geral do país e do exterior. 

3. Nova vaga de Residência Médica implantada: 

• 73 vagas de Residência Médica foram ampliadas: 10 (HUGO); 07 (HUGOL); 02 (HGG); 22 (HECAD); 14 (HCN); 18 (CRESM). 

3.1. Outras ações relevantes referentes às Residências Médica, Uni e Multiprofissional: 

• 204 Residentes formados, sendo 135 médicos e 69 Uni e Multiprofissionais. 
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• 224 foram matriculados, sendo 154 médicos e 70 Uni e Multiprofissionais. 

• 512 encontram-se em exercício, destes, 378 médicos e 134 Uni e Multiprofissionais em 58 Programas de Residência Médica e 06 de Residência 

Uni e Multiprofissional. 

• Realização da 4ª Jornada Pedagógica da COREMU-Residências em Saúde: Gestão, Conhecimento e Pesquisa. 

• Publicação do novo Regimento Interno da COREMU. 

• Unificação do processo seletivo entre os PRAPS/PRMS SES-GO e HC/UFG para COREMU. 

• Cadastrado no SINAR – Sistema Nacional de Residências em Saúde-MEC os novos Programas de Residência Uni e Multiprofissional nas 

unidades de saúde: 

HCN (Atenção em Urgência e Emergência), HECAD (Saúde da Criança e do Adolescente-Urgência e Trauma) e HUGO (Atenção em Terapia 

Intensiva). 

• VI Jornada Científica os ex-residentes em Oncologia do Hospital de Câncer Araújo Jorge. 

• atualização dos residentes UFG e SES da enfermagem e fisioterapia 

• Acompanhamento dos Planos de Educação Permanente nas Unidades de Saúde da SES-GO. 

• Residentes x UFG-Votação: representantes de Goiás Fórum Nacional de Residentes 

• GGP x GEMAC-Parceria para apresentar as Unidades Hospitalares da SES/GO sobre os fluxos da residência e o Anexo 2. 

• Ampliação de 03 novos Programas de Residência Multiprofissional nas Unidades de Saúde HECAD, HCN e CRER com custeio das Bolsas 

pelo MS. 

• Publicação da Portaria n.º 1.266/2023, de 09 de maio de 2023, que estabelece a gratificação de Coordenador, Tutor e Preceptor, instituída nos 

termos dos arts. 22 e 24, da Lei n.º 18.464, de 13 de maio de 2014. 

Realização de visitas técnicas nas unidades de saúde da SES, por parte do estágio, residências, educação permanente e pesquisa 

(monitoramento do anexo II-ensino e pesquisa-do contrato de gestão das Organizações Sociais. 

4. Projeto de Pesquisa no âmbito da SES fomentado: 

• 105 pesquisas finalizadas. 

4.1. Outras ações relevantes referentes à Pesquisas Científicas: 

• Publicação da Portaria n.º 1265, de 27 de abril de 2023, com o objetivo de estabelecer normas e padronizar os procedimentos para a condução 

de pesquisa científica nas Unidades da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás (SES-GO). 

• Realização de 14 reuniões do Comitê de Ética em Pesquisa da SESG, com 78 Protocolos de Pesquisas avaliados. 

• Criação do Painel de Pesquisas Científicas em Saúde/SES. Atualmente com: 138 Cadastradas, 217 em execução. Link para o painel de 

pesquisas: https://indicadores.saude.go.gov.br/public/pesquisa_cientifica.html 

• I Encontro: Orientação sobre o Fluxo das pesquisas na SES atualizado pela Portaria n.º 1.265/2023/SES-GO e IN. 

• Realização da 7ª Jornada Científica da SES, com 330 participantes. 62 trabalhos científicos aprovados, destes, 40 da SES-GO e 20 aprovados 

de imediato para publicação na RESAP. 

• Evento "20 anos do PPSUS”- A ciência e a inovação sustentável que precisamos: “Decit/SECTICS/MS – Lançamento 8ª ed. (Brasília-D) 

• Programa de Pesquisa para o SUS (PPSUS): 7ª EDIÇÃO-Seminário de Avaliação final (SAF) 

• 02 “Encontros com autores – RESAP”. 

• 04 Encontros “Compartilhando conhecimentos” (Projeto SESG). 

5. Distribuição de 1.951 vagas de Estágios curriculares. 

6. Autuação no SEI de 15 novos processos para convênio com instituições de ensino para estágio obrigatório. 

7. Publicação da Portaria n.º 1.096/2023, de 29 de maio de 2023, que estabelece os parâmetros de distribuição de vagas de estágio obrigatório 

curricular, ofertadas pelas Unidades Administrativas ou Assistenciais de Saúde da SES-GO. 
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8. Visita da Escola de Saúde Pública de Anápolis (consultoria SESG) 

9. Produções do Núcleo de Avaliação de Tecnologias em Saúde (NATS): 

• Recomendação pela CEITS de 04 Incorporações e 02 Não Incorporações de Tecnologias em Saúde. 

• Elaboração de 03 Pareceres Técnico-Científicos (PTC). 

• Elaboração de 35 Notas Técnicas de Revisão Rápida (NTRR). 

• Produção de 04 Protocolo Clínico e Diretriz Terapêutica (PCDT). 

• Elaboração de 03 Pareceres de Políticas de Saúde Informadas por Evidências (PPIE). 

• Emissão de Parecer para instituição da Política Estadual de Conscientização, Prevenção e Combate ao Câncer Colorretal. 

• Participação na 1ª Oficina de Elaboração de pareceres Técnico Científico (PTC) para o NATS da Região Centro-Oeste realizado em 

janeiro/2023 na Escola Fiocruz de Governo (Brasília-DF). 

• Servidora do NATS qualificada em Parecer Técnico Científico pelo Hospital Alemão Oswaldo Cruz em parceria com a REBRATS. Servidora do 

NATS especializada em Avaliação de Tecnologias em Saúde pelo Hospital Alemão Oswaldo Cruz em parceria com a REBRATS. 

10. Publicação de 30 Editais: 

• 12 (doze) editais para discentes dos cursos ofertados pela SESG; 

• 13 (treze) editais para docentes dos cursos ofertados pela SESG; 

• 02 (dois) edital para conveniar com Instituições de Ensino Superior-IES; 

• 02 (dois) edital para distribuir vagas de estágio entre as IES conveniadas. 

• 01 (um) edital de seleção de projetos 

11. Elaboração de 39 Instruções Normativas (IN) para regulamentar os processos de trabalho na SESG. 

12. Celebração de 57 Convênios. 

13. Lançamento do Programa “Mais EPS”. 

14. Execução do Projeto “De olho nas vagas”. 

15. Cadastro de Proposta: Chamada Pública no Programa Nacional de Equidade Gênero, Raça, Etnia e Valorização das Trabalhadoras no SUS, 

no valor de R$ 499.990,00. 

16. Cadastro de Proposta: Portaria GM/MS nº 2.168, de 05 de Dezembro de 2023-Institui o Programa de Valorização da Gestão do Trabalho e 

da Educação na Saúde no âmbito do Sistema Único de Saúde – “ValorizaGTES-SUS, no valor de R$ 3.000.000,00. 

17. Participação na elaboração do Plano Estadual de Gestão do Trabalho e Educação na Saúde-PEGTES 

18. Elaboração do projeto de treinamento de líderes da SES. 

19. Condução, elaboração, aprovação e publicação do Plano Estadual de Educação Permanente em Saúde/PEEPS 2023-2026. 

20. Revista Científica da Escola de Saúde Pública de Goiás “Cândido Santiago”- RESAP: obteve QUALIS B1 pela CAPES 

21. Nova classificação do Núcleo de Avaliação de Tecnologias em Saúde-NATS pela Rede Brasileira de Avaliação de Tecnologias em Saúde-

REBRATS – Nível de Competência ampliado. 

22. Publicação de 92 artigos científicos na RESAP. 

23. Publicação de edição especial da RESAP com 19 resumos: VI Jornada Científica da SES-GO. 

24. Publicação de edição especial da RESAP com 11 resumos: II Mostra Goiana de Experiências Exitosas e Inovadoras no SUS. 

25. Realizada a indexação de 153 registros na Biblioteca Virtual em Saúde – BIREME. 

26. Realizadas 39 indexações no Repositório Institucional Link para o Repositório Institucional (www.repositorio.saude.go.gov.br). 

27. Construção dos Indicadores de Gestão de Riscos da SESG. 
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28. Definição dos Indicadores de Desempenho dos Processos da SESG. 

29. Capacitação dos Gerentes e Coordenadores no Programa Compliance Público em parceria com o Escritório de Compliance. 

30. Desenvolvimento da Gestão por Processos-gerenciamento e transformação do desempenho e atividades da SESG. 09 Processos 

publicados. 

31. Atualização do Ambiente Virtual de Aprendizagem (Educa Saúde) da SESG/SES. 

32. Apoio Técnico com as Superintendências da SES nos Projetos: Planifica Goiás, Hearts/OPAS. 

33. Parceria/Reuniões com CONASS, RedEscola, UFG (Mestrado Saúde Coletiva), Hospital Sírio-Libanês (DGPSUS), para fortalecimento em 

conjunto, promoção e reconhecimento da Instituição. 

34. Realização do mapeamento da Gestão de Risco na SESG referente ao Programa de Compliance Público. 

35. Visita da Diretora do Departamento de Gestão da Educação na Saúde da Secretaria de Gestão do Trabalho e da Educação na Saúde do 

Ministério da Saúde Regina Gil. 

36. Visita Técnica realizada no Centro de Inovação em Gestão da Educação e do Trabalho em Saúde-CIGETS/UFG. 

37. Outras participações: 

• Encontro Nacional sobre Trabalho e Educação na Saúde no SUS, ocorrido em Brasília, promovido pelo Ministério da Saúde. 

1) Café com Deputados, realizado na Assembleia Legislativa de Goiás. 

2) 4º Simpósio Nacional de Gestão Pública e Privada, realizado em Goiânia. 

3) VII CESMED – Congresso das Escolas Médicas – homenagem dos alunos de medicina das diversas instituições de Goiás. 

4) 2ª oficina de qualificação das experiências exitosas e inovadoras no SUS para a mostra “BRASIL, AQUI TEM SUS” – ed. 2023, promovida 

pelo COSEMS. 

5) Oficina Regional de Planejamento da Área de Gestão do Trabalho e Educação na Saúde no SUS Região Centro-Oeste promovida pelo 

Ministério da Saúde. 

6) XXXVII Congresso CONASEMS realizado em Goiânia. 

7) Oficina Regional Centro-Oeste e integrante do Programa de Equidade de Gênero, Raça, Etnia e Valorização das Trabalhadoras do SUS em 

Campo Grande/MS, ofertado pelo Ministério da Saúde. 

8) VII Congresso Goiano de Assistência Farmacêutica e Saúde Pública. 

9) XI Fórum Brasileiro Sobre Assistência Farmacêutica e Farmacoeconomia. 

10) Congresso Nacional de Secretários de Estado da Administração – CONSAD. 

11) Oficina de Saúde Digital na SES. 

12) Seminário Nacional das Residências Médica e na Área Profissional da Saúde realizado pelo Ministério da Saúde. 

13) Reuniões Ordinárias do CES-GO como Membro da CIMEPEGTS. 

14) Rede de Gestão de Pessoas (SEAD). 

15) Organização do 19 º Seminário Nacional: Diretrizes para Educação em Enfermagem – COREN-GO. 

16) Encontro Regional: curso de Desenvolvimento de Gestão de Programas de Residência e da Preceptoria no SUS. 

17) III Simpósio do Mestrado Ensino em Saúde da FM/UFG: arte e tecnologia na construção de produtos educacionais em Ensino na Saúde. 

18) Palestra: Estratégias, Desafios e Qualidade: Gestão em Saúde na Atualidade Avaliador de trabalho. 

19) IV Jornada Científica Integrativa da AGIR. 

20) I Seminário de Saúde Mental do trabalhador e da trabalhadora: reflexões sobre a prática clínica institucional. 
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21) XII Congresso CONSAD de Gestão Pública, Brasília. 

22) Oficina de Gestão do Trabalho – Palmas TO. 

23) Comemoração dos 20 anos da Secretaria de Gestão do Trabalho e da Educação na Saúde –SGTES/MS. 

24) Reunião SGTES para captação de recursos para modernização da escola. 

25) Participação Escutatória sobre capacitação e desenvolvimento profissional na Escola de Governo. 

26) Oficina de ideação (Pequi-Lab). 

27) Realização do Levantamento de Necessidades de Capacitação – LNC/2024. 

28) Núcleo de Pesquisa e Estudos em Saúde e Agroecologia (NEPEAS) UFG: resultados do Projeto de Pesquisa Determinantes Sociais da 

Saúde e Promoção da Saúde de remanescentes Quilombolas do Estado de Goiás: uma pesquisa ação. 

29) Jornada Científica Hospital de Urgências de Goiás – HUGO. 

30) Práticas exitosas do SUS da região Pireneus” em parceria com a Coordenação de Educação Permanente. 

31) Projeto Semear (Projeto para servidores do Governo do Estado de Goiás). 

32) Realização do projeto “Felicidade Corporativa na SESG”. 

 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2154 – Implementação da Política Alimentar e Nutricional 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

9978-Medida Promotora da 

Alimentação Adequada e Saudável 

Realizada 

Número 25 36 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação contribui para a melhoria das condições de alimentação, nutrição e saúde da população, mediante a promoção de práticas alimentares 

adequadas e saudáveis, a vigilância alimentar e nutricional, a prevenção e o cuidado integral dos agravos relacionados à alimentação e nutrição. 

* Ações: 

-Experiências do PROTEJA” para Regionais de Saúde e municípios. 

-Oficina de Capacitação do Programa Bolsa Família na Saúde. 

-Capacitação sobre os registros e monitoramento dos dados dos Programas Nacionais de Suplementação de Micronutrientes nos novos 

sistemas. 

-Capacitação sobre monitoramento e registros com municípios PROTEJA. 

-Ação do Operativo: Saúde e Segurança nas Estradas “Maio Amarelo” (Anápolis e Jataí). 

-Elaboração de um post sobre o PROTEJA para divulgação nas redes sociais do GEOSUS Grupo de Estados da Obesidade no âmbito do SUS 

– GEOSUS/UFG. 

-Avaliação antropométrica e orientações nutricionais na operação “Saúde e Segurança na Estrada” realizado no terminal rodoviário de Goiânia. 

-Realização do Workshop Obesidade Infantil – o que e como fazer em abordagens coletivas? 

-Capacitação com municípios aderidos ao Programa 7 do Projeto Cofinanciamento – Fonte 100, quanto ao desenvolvimento das ações, alcance 

de metas, os produtos a serem entregues e o registro das informações. 

-Acompanhamento de 2.350.625 goianos (as) por meio de estratégias e programas relacionados as medidas promotoras da alimentação 

adequada e saudável. 

-Elaboração do relatório Vigitel Goiás/2022 – indicadores de estado nutricional e consumo alimentar e do boletim informativo das ações de 

alimentação e nutrição. 
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-Participação da reunião para alinhamento da 1ª vigência de 2023 do PAB com MS (Ministério da Saúde). 

-Participação como palestrante no I Seminário Intersetorial do Cadastro Único e Bolsa Família da Cidade de Anápolis com o tema 

"Condicionalidades do Bolsa Família na Saúde". 

-Participação como palestrante na Live do programa Saúde da Escola com o tema " A escola como ambiente promotor de alimentação saudável". 

-Participação no Webinar – Diabetes tipo 2: Atualização em Educação, Nutrição e Tratamento com o tema Orientações Nutricionais no Diabetes 

Mellitus referente. 

-Publicação do artigo: Estado Nutricional de Crianças de 5 a 9 anos por Regional de Saúde do Estado de Goiás na Revista Científica RESAP. 

-Novembro Azul – Atividades no Mês de conscientização sobre a saúde do homem (SEST/SENAT, SUVISA, CEASA). 

* Divulgação: 

-Cobertura de acompanhamento das condicionalidades do Programa Auxílio Brasil. 

-Evento online: “O Brasil avançando na agenda da obesidade infantil. 

-Relatório de acompanhamento das condicionalidades de saúde do Programa Bolsa Família. 

-Boletim Informativo da Coordenação Estadual de Alimentação e Nutrição com informações de interesse para os profissionais de saúde que 

trabalham com ações de alimentação e nutrição nas regionais de saúde e municípios (cursos, legislação, materiais, etc). 

-Mostra de Experiências " Ações Promotoras da Alimentação Adequada e Saudável no Ambiente Escolar" para Regionais de Saúde e municípios. 

-Promoção da Alimentação Adequada e Saudável – 10 anos do marco de educação alimentar e nutricional para regionais de saúde e municípios 

do Ciclo de Debates. 

-Laboratório de Inovação em Alimentação e Nutrição na Atenção Primária à Saúde. 

* Reuniões: 

-Planejamento do Termo Aditivo-Alimentação e Nutrição referente ao Termo de Cooperação. 

-Qualificação e fortalecimento da Gestão do SUS no estado de Goiás. 

-Planejamento Intersetorial do PAB (Programa Alimenta Brasil): Encontros Regionais. 

-Construção do painel de indicadores do Projeto de Cofinanciamento das Ações de Vigilância em Saúde do Estado de Goiás. 

-CGAN/MS e OPAS sobre o termo aditivo de alimentação e nutrição ao projeto de cooperação técnica. 

-OPAS (Organização Pan-Americana da Saúde) e CGAN (Coordenação Geral de Alimentação e Nutrição) sobre a possibilidade de elaboração 

de um Termo Aditivo de Alimentação e Nutrição para uso do FAN (Financiamento das Ações de Alimentação e Nutrição). 

-Elaboração do Painel de Indicadores Cofinanciamento referente ao Programa 7 (Ampliação do PROTEJA). 

-Beneficiários de Aparecida de Goiânia do Programa Bolsa Família. 

-Intersetorial do PBF: Promoção da Alimentação Saudável e as Condicionalidades de Saúde. 

-Organização Panamericana da Saúde e Coordenação Geral de Alimentação e Nutrição sobre o Termo Aditivo “Intensificar as ações de combate 

à má nutrição (obesidade, desnutrição e carências nutricionais) e garantia da Segurança Alimentar e Nutricional. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2155 – Prevenção, Proteção e Integração ao Dependente Químico 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

7648-Comunidade Terapêutica 

Fiscalizada 

Número 16 10 

9097-Atendimento em Tratamento do 

Consumo de Álcool e Outras Drogas 

Realizado pelas Comunidades 

Número 1.200 669 
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Terapêuticas 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação faz correlação com a prevenção, proteção e integração ao Dependente Químico. 

As Comunidades Terapêuticas (CTs) são serviços que possuem uma abordagem de caráter coletivo, residencial e voluntário para o tratamento 

de usuários de drogas. 

As Comunidades atendem para tratamento do consumo de álcool e outras drogas por 16 comunidades terapêuticas conveniadas pelo estado. 

Foram fiscalizadas 10 Comunidades Terapêuticas fiscalizadas, sendo as mesmas: Comunidade Terapêutica Centro de Recuperação Vida Nova, 

Comunidade Terapêutica Resgate da Paz (Goiânia); Comunidade Terapêutica Terra Fértil – Caminho da Esperança, Comunidade Terapêutica 

Terra Fértil – Adonai, Comunidade Terapêutica Salve a Si (Goiânia); Comunidade Terapêutica Reino Unido (Abadiânia); Comunidade 

Terapêutica Despertai (Águas Lindas); Outubro: Comunidade Terapêutica Missão Vida, Comunidade Terapêutica Renovação Carismática 

Católica (Anápolis) e Comunidade Terapêutica Missão Vida (Cocalzinho). 

Foram verificados os prontuários, o plano de atendimento singular (PAS) de cada acolhido, composição da equipe técnica de cada CT e entrevista 

com os acolhidos para verificar a percepção, expectativas e grau de satisfação com a qualidade do serviço oferecido pelas instituições. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2156 – Vigilância Epidemiológica e Controle de Doenças e Agravos 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

13860-Prevenção de Doenças e 

Agravos em Vigilância em Saúde 

Percentual 100 100 

14660-Notificação de Hepatite 

Monitorada 

Número 700 613 

9197-Cobertura Vacinal Alta e 

Homogênea no Estado Realizada 

Percentual 80 77 

9200-Monitoramento das Políticas 

Públicas para Doenças 

Negligenciadas Implementada nos 

Municípios 

Número 15 44 

9203-Município com o Programa de 

Controle do Tabagismo Implantado 

Número 216 228 

9217-Investigação de Óbitos Materno 

e Infantil Realizada 

Percentual 100 100 

9907-Evento de Saúde Pública da 

Rede Estruturada Realizado 

Número 250 408 

9908-Produção de Boletim 

Epidemiológico e Nota Técnica 

Realizado 

Número 72 35 

9910-Investigação e Inquérito 

Epidemiológico Realizado 

Número 40 128 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação visa promover a redução dos riscos e agravos, por meio das ações de promoção e prevenção em vigilância em saúde, incluindo 

campanhas publicitárias. 

A) Ações realizadas de janeiro a agosto: 

-Vigilância e busca ativa dos óbitos e nascidos vivos nos 18 municípios contemplados no edital de cofinanciamento, para atualização das 

investigações de morte materno e infantil em atraso/pendente. 

-Monitoramento e de apoio aos 193 municípios com o Programa de Controle do Tabagismo (PNCT) implantado, colaborando para o bom 

funcionamento do Programa. 

-Levantamento de todos os óbitos com pendência de investigação para as devidas providências e encaminhamentos, encaminhado para 

Regionais de Saúde e seus municípios para busca de melhoria do banco de dados da base ano 2022 pelo Ministério da Saúde. 

-Preenchimento do formulário de atendimentos e estimativas do INCA (Instituto Nacional de Câncer) pelos municípios. 

-Jornada online sobre práticas integrativas complementares no apoio ao tratamento do tabagismo no SUS. 
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-Saúde e segurança na estrada em Anápolis e Jataí, com orientações aos caminhoneiros. 

-Saúde maio amarelo em parceria com o SEST-SENAT no shopping Araguaia. 

-18 Rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

-04 Visitas Técnicas ao Núcleo Hospitalar de Epidemiologia. 

-01 Informes. 

-04 Clipping. 

-02 Atas Reunião de Monitoramento de Eventos. 

-01 Plano de Ação (Festa do Divino Pai Eterno – Trindade). 

-Publicação do I Inquérito Telefônico de Fatores de Risco e Proteção para Doenças e Agravos Não Transmissíveis no Estado de Goiás-VIGITEL 

Goiás. 

-Painel eletrônico com dados de Oncologia de Goiás. 

 

-Estruturação e manutenção do cofinanciamento de oito Serviços de Verificação do Óbito. 

-Implementação da utilização do Imuniza Goiás, que é uma ferramenta de georreferenciamento de busca ativa de crianças não vacinadas. 

-Destinação de R$ 27.496.010,69 reais às secretarias Municipais de Saúde, visando fortalecer as ações de Vigilância em Saúde para controle 

e prevenção de doenças e agravos. 

-Vacinação de aproximadamente 900.000 cães e gatos foram vacinados contra raiva em Goiás em 2023. 

-Ampliação da rede de resposta rápida, com a estruturação de cinco novos Centros Estaduais de Informações Estratégicas e Resposta em 

Vigilância em Saúde. 

-Criação de um grupo permanente intersetorial de promoção da saúde quilombola. 

-Realização de 1.229 ações de fiscalização e inspeção sanitária e monitoramento de produtos. 

-Ampliação de sete para 23 unidades sentinelas para síndromes gripais. 

B) Reuniões: 

-Comitê de óbitos Maternos e Infantis para o acompanhamento dos casos, discussão técnica, informativos e estratégias com o objetivo de 

redução de mortalidade materna e infantil. 

-Grupo condutor aprimoramento da política nacional de controle do tabaco. 

-08 Reuniões (Reunião de Monitoramento de Eventos, Reunião do Centro de Operações de Emergências e Reunião com NHE (Núcleo Hospitalar 

de Epidemiologia). 

C) Capacitações: 

-Prevenção à Iniciação ao Tabagismo para Profissionais da Saúde e Educação, com a Parceria do INCA. 

-Legislação e Fiscalização das Vigilâncias e Procons de Goiás com a Parceria do INCA (Instituto Nacional de Câncer). 

* 04 Capacitações, Treinamentos e Seminários: 

-Capacitação de Critérios de Notificação das Hepatites Virais Regional Oeste II 

– 18 (Maio) + 12(Junho) + 08(Julho) + 12(Agosto) = 50 eventos monitorados pelo CIEVS (Centro de Informações Estratégicas em Vigilância em 

Saúde): creche, escola, residência, hotel, hospital, CMEI e outros. 

– 07 (Maio) + 10(Junho) + 05(Julho) + 19(Agosto) = 41 rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal 

e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

– 01 (Maio) + 01(Junho) + 0(Julho) + 0(Agosto) = 02 eventos de massa: Festa do Divino – Trindade). 

* Maio: 
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-Capacitação de Critérios de Notificação das ISTs (Infecções Sexualmente Transmissíveis) - Regional Sudoeste I 

-Notificações: 

-de Pacientes com Hepatites monitorados: 68 

-de Gestantes com Hepatites monitoradas: 23 

-de Gestantes monitoradas HIV: 16 

-de Gestantes monitoradas SÍFILIS: 402 

Investigação epidemiológica de crianças expostas ao HIV: 31 

Investigação epidemiológica de gestante com HIV: 6 

* Junho: 

-Capacitação de Critérios de Notificação das Hepatites Virais Regional Oeste II 

-Painel de vigilância das ISTs-Menu Hepatites-Liberado para consulta no site da SES https://indicadores.saude.go.gov.br/public/ist.html 

-Notificações: 

-de Pacientes Monitorados: 59 

-de Gestantes MONITORADAS: 14 

-de Gestantes monitoradas HIV: 24 

-de Gestantes monitoradas SÍFILIS:398 

Investigação epidemiológica de crianças expostas ao HIV: 01 

Investigação epidemiológica de gestante com HIV: 4 

Boletim Epidemiológico elaborados: 02 

* Julho: 

-Capacitação de Critérios de Notificação das ISTs-Regional Sudoeste II 

-Notificações: 

-de Pacientes Monitorados: 44 

-de Gestantes MONITORADAS: 16 

-de gestantes monitoradas HIV: 09 

-de Gestantes monitoradas SÍFILIS: 397 

Investigação epidemiológica de crianças expostas ao HIV: 07 

Investigação epidemiológica de gestante com HIV: 12 

 

* Agosto: 

-Notificações: 

-de Pacientes Monitorados: 37 

-de Gestantes MONITORADAS: 16 

-de Gestantes monitoradas HIV: 68 

-de Gestantes monitoradas SÍFILIS: 126 
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Investigação epidemiológica de crianças expostas ao HIV: 18 

Investigação epidemiológica de gestante com HIV: 27 

D) Publicações-maio a agosto/2023: 

-Em 25 de maio o artigo “Vertical transmission of hepatitis B virus from father to child: what can be concluded about this possibility?” na Archives 

of Virology. 

-Junho o artigo “Unusual serological profile in hepatitis B virus (HBV) infection associated with a probable clinical case of acute exacerbation of 

pre-existing chronic 

HBV infection”. Mol Biol Rep. 2023 Aug;50(8):6435-6443. doi: 10.1007/s11033-023-08546-7. Epub 2023 Jun 16.” na Archives of Virology. 

-Julho o artigo “Physicochemical effects of emerging exchanges on the spike protein's RBM of the SARS-CoV-2 Omicron subvariants BA.1-BA.5 

and its influence on 

the biological properties and attributes developed by these subvariants”, July 2023, DOI: 10.1016/j.virol.2023.109850. 

E) Palestras: 

-Tabagismo na construtora Central do Brasil. 

-Instituto Federal de Goiás com o tema tabagismo e cigarro eletrônico. 

-Palestra no IDTECH sobre o tema cigarro eletrônico. 

F) Participações: 

-Encontro Nacional das Vigilâncias do Óbito Materno, Infantil e Fetal e a Rede Nacional dos Serviços de Verificação do Óbito em Brasília DF de 

28 a 31 de agosto 2023. 

-Feira Agrocentroeste de Goiás. 

-Evento da Semana da Espirometria no Juarez Barbosa. 

-23 Eventos monitorados pelo CIEVS (Centro de Informações Estratégicas em Vigilância em Saúde): (creche, escola, residência, hotel, hospital, 

CMEI e outros). 

-Live sobre os reflexos negativos do uso de drogas para a saúde emocional e prevenção ao uso de álcool, tabaco, crack e outras drogas. 

-Podcast sobre as consequências do cigarro. 

G) Cobertura Vacinal: 

-Pentavalente é de 67,45%, de janeiro à abril de 2023, obtidos em 01/09/2023. Este dado está disponível no Sistema de Informação do Programa 

Nacional de Imunização (SIPNI). Os dados de doses aplicadas neste período são parciais, pois no mês de abril as doses aplicadas não foram 

contabilizadas na sua totalidade para avaliação da cobertura neste período. 

As ações de imunização têm como principal objetivo a melhoria das coberturas vacinais, no entanto os resultados são obtidos a longo prazo. 

Essas ações são executadas de forma gradativa e contínua. 

Goiás é o 5º no país com melhor cobertura vacinal contra gripe. 

Disponibilização de 13.184.392 doses de vacinas que integram o calendário de vacina da criança, adolescentes, adultos e idosos. 

H) Ações realizadas de setembro a dezembro: a Coordenação de Vigilância do Óbito, focou seus esforços no monitoramento do Produto de 

código 9217, que consiste na Investigação de Óbitos Materno e Infantil. Os principais resultados alcançados nesse período foram os seguintes: 

A meta física de 100% foi atingida nos meses de setembro, outubro e dezembro. No mês de novembro não houve óbito materno digitado na 

base de dados até o momento. 

As atividades relacionadas à investigação de óbitos maternos foram executadas conforme o planejado. 

-A meta física foi progressivamente alcançada, atingindo 85,9% em setembro, 90,7% em outubro, 87,2% em novembro e atingindo a marca de 

92% em dezembro. 

-Houve um aumento consistente na eficácia das ações, refletindo um comprometimento contínuo com a investigação de óbitos infantis. 

-Foram conduzidas visitas in loco para treinamento da equipe de vigilância do óbito, contribuindo para o aprimoramento das habilidades 
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necessárias para uma investigação eficaz. 

-Reuniões online foram realizadas nos Grupos Técnicos de Discussão de Óbito materno e infantil, proporcionando um espaço para a análise e 

discussão de casos. 

-A execução das atividades referentes aos óbitos maternos alcançou a totalidade da meta, demonstrando um desempenho consistente. 

-O percentual de investigação de óbitos infantis está dentro do percentual pactuado, indicando uma adaptação eficaz às demandas específicas 

dessa área. 

-Os resultados refletem o compromisso e a eficiência da equipe da SES, destacando a importância do monitoramento contínuo da investigação 

de óbitos materno e infantil para fortalecer a vigilância epidemiológica e a redução dos óbitos evitáveis. 

* Setembro: 

Curso Saber Saúde 80 horas INCA 

Curso de Tratamento do tabagista INCA 

-Palestras: 

-na empresa SOLÍSTICA logística Goiânia 

-no Condomínio Solidariedade Goiânia 

-no Palácio Pedro Ludovico aos servidores da SEAD Go 

-Participações: 

-na feira do Centro Cultural Bilíngue de Surdos de Goiânia 

na ação de saúde em parceria com o SEST-SENAT no shopping Araguaia 

 

* Outubro: 

Reunião do grupo condutor aprimoramento da política nacional de controle do tabaco 

Palestra na empresa SESI Canaã 

* Novembro: 

Palestra na empresa METROBUS Go 

Participações: 

-no evento em comemoração à Saúde do Homem na CEASA Go 

-no evento em comemoração à Saúde do Homem na Escola de Saúde Pública de Goiás 

Reunião do grupo condutor aprimoramento da política nacional de controle do tabaco 

* Dezembro: 

Encontro de Coordenadores do INCA. 

I) Cobertura Vacinal Alta e Homogênea no Estado realizada: 

-Cobertura vacinal de Pentavalente 

Fonte: https://www.gov.br/saude/pt-br/composicao/seidigi/demas 

Dados preliminares, até o mês de outubro/23, com dados contidos na Rede Nacional de Dados em Saúde (RNDS) 76,67% até o dia 28/12/2023. 

J) Eventos: 

Setembro: 15 Eventos monitorados pelo CIEVS (Centro de Informações Estratégicas de Vigilância em Saúde), (creche, escola, residência, hotel, 

hospital, CMEI e outros). 

Outubro: 13 Eventos monitorados (creche, escola, residência, hotel, hospital, CMEI e outros). 
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Novembro: 76 Eventos (surtos, inundação/enchente, acidente de trabalho, DAE, doenças raras, desastres, óbitos, monitoramento de viajante, 

DN) monitorados pelo CIEVS (creche, escola, residência, hotel, hospital, CMEI e outros) OBS: a partir do mês de novembro começamos a 

contabilizar as DAEs (doenças, agravos e eventos). 

Dezembro: 44 Eventos (surtos, inundação/enchente, acidente de trabalho, DAE, doenças raras, desastres, óbitos, monitoramento de viajante, 

DN) monitorados pelo CIEVS (creche, escola, residência, hotel, hospital, CMEI e outros). OBS: a partir do mês de novembro começamos a 

contabilizar as DAEs (doenças, agravos e eventos). 

K) Rumores: 

Setembro: 8 Rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

Outubro: 4 Rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

Novembro: 2 Rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

Dezembro: 92 Rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

L) Capacitações, cursos, treinamentos e ações: 

Setembro: 0-Evento de massa. 

Outubro: 

1 Oficina de Preparação, Vigilância e Resposta às Emergências em Saúde Pública – GO. 

1 Ação Goiás Alerta e Solidário em Formosa (31/10). 

Novembro: 

14/11/2023 Ação Goiás Alerta e Solidário (Uruaçu). 

21/11/023 &quot; Conhecendo a Suvisa: Gesp&quot; (Goiânia). 

Dezembro: 

-Sala de Situação de Arboviroses. 

-Capacitação teórico/prática em hanseníase: manejo clínico, diretrizes para vigilância epidemiológica e avaliação neurológica, presencial, 

município de Iporá. 

-Reunião Caldas Novas e Rio Quente, via web, para avaliação e monitoramento das ações de prevenção e controle de surtos de DTHA/DDA. 

-Monitoramento das Ações de Controle da Hanseníase, presencial, município de Aparecida de Goiânia. 

-Oficina de Investigação de Surto das DTHAs/Ddas, presencial, em Uruaçu. 

-Monitoramento das Ações de Controle da Hanseníase, presencial, município de Formosa. 

-Monitoramento das ações de Vigilância Epidemiológica das DDAs/DTHAs no Município de Cristianópolis. 

-Capacitação teórico/prática em hanseníase: manejo clínico, diretrizes para vigilância epidemiológica e avaliação neurológica, presencial, 

município de Itumbiara. 

-Reunião, sobre a aquisição, distribuição e utilização do Teste Rápido em Hanseníase, online, Regionais e Municípios. 

-Reunião, sobre as inconsistências e duplicidades no banco de dados da hanseníase, online, Regionais e Municípios. 

-Publicação de Boletim Epidemiológico: Perfil Epidemiológico dos Casos de Hanseníase em Goiás entre 2010 e 2020. 

-Boletim Epidemiológico do HIV 2023. 

-Boletim Epidemiológico da Sífilis 2023. 

-Elaboração de Nota Técnica nº: 6/2023-Critério de Notificação de Hepatites Virais. 

-44 Eventos (surtos, inundação/enchente, acidente de trabalho, DAE, doenças raras, desastres, óbitos, monitoramento de viajante, DN) 

monitorados pelo CIEVS (creche, escola, residência, hotel, hospital, CMEI e outros). 

OBS: a partir do mês de novembro começamos a contabilizar as DAEs (doenças, agravos e eventos). 
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-92 Rumores detectados e verificados junto à área técnica (Vigilância Epidemiológica Municipal e Regionais de Saúde pelo CIEVS). 

- 1 Sala de Situação de Arboviroses. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
 
Código/Título da Ação 2167– Estratégias de Implantação e Implementação ao Enfrentamento do Novo Coronavírus – 

Aplicação de Recursos Federais 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

13740-Rede de Vigilância 

Epidemiológica para Covid-19 

Estruturada e Monitorada 

Percentual 100 100 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação responde frente a emergência de saúde pública decorrente do coronavírus (Covid-19). 

-Monitoramento e capacitação dos 246 Municípios do Estado de Goiás, Núcleos Hospitalares de Epidemiologia e Policlínicas. 

-07 Reuniões de Monitoramento de Eventos 

-04 Capacitações (Surtos e Análise de dados) 

-22 Surtos de COVID-19 

-Rumores detectados: janeiro (134) fevereiro (104) março (106) e abril (82) 

 

-Reuniões de Monitoramento de Eventos: 4 

-Capacitações: 0 

-Surto de COVID-19: 35 

-Rumores detectados: 22 

Desde o ano de 2020, iniciamos a estruturação, monitoramento e capacitação dos 246 Municípios do Estado de Goiás, Núcleos Hospitalares de 

Epidemiologia e Policlínicas. Os casos notificados de COVID-19 em Goiás até a SE 52 (dados atualizados dia 29/12/2023), temos: casos 

confirmados (1.984.588), óbitos (28.444) e em acompanhamento (3.071) 

Neste 3° Quadrimestre de 2023, temos os seguintes produtos: 

-Surto de COVID-19: 13 

-Rumores detectados: 31 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2303 – ATENÇÃO À SAÚDE DO DEPENDENTE QUÍMICO 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

17162 – Leito Psiquiátrico 

Cofinanciado 

Número 100 464 

9063 – Centro de Atenção 

Psicossocial – CAPS implantado e 

cofinanciado 

Número 81 82 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação contempla serviços de atenção ao dependente químico. 

-Atualmente o Estado possui 12 CAPS em processo de habilitação. 

-Houve o pagamento do cofinanciamento de 77 leitos do Instituto Espírita Batuíra de Saúde Mental referentes aos meses de janeiro e fevereiro 

de 2023. 
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-Não houve cofinanciamento no período de maio a dezembro. 

 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 2304 – COFINANCIAMENTO DE FARMÁCIA BÁSICA 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

  Prevista Realizada 

9068-Cofinanciamento da Farmácia 

Básica a Município Realizado 

Número 246 246 

Análise da Ação / Principais Realizações: 

A ação refere-se ao cofinanciamento de farmácia básica. 

Conforme a Resolução CIB nº 002/2023, ocorreu a transferência fundo a fundo de recurso do Tesouro Estadual para os 246 municípios do 

cofinanciamento do Componente Básico da Assistência Farmacêutica, com a finalidade de aquisição de medicamentos a serem dispensados na 

Atenção Primária. 

Houve atraso no pagamento das parcelas referentes aos meses de janeiro e fevereiro, que foram pagas posteriormente aos municípios que 

atualizaram o número da conta junto a SES – GO, conforme pactuado na resolução CIB (Comissão Intergestores Bipartite) nº 002/2023 (Aprova 

a abertura de contas bancárias, de contas específicas, para transferência fundo a fundo de recursos do Tesouro Estadual). 

Até o momento apenas os municípios de Mambaí e Uruaçu não atualizaram as contas de acordo com a resolução CIB citada. 

De setembro a dezembro de 2023 todos os municípios regularizaram suas contas e receberam normalmente o repasse financeiro devido. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
Código/Título da Ação 2305 – COFINANCIAMENTO EM ATENÇÃO BÁSICA AOS MUNICÍPIOS 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

15220 – Município atendido com 

contrapartida para processo 

transexualizador 

Município 4 1 

15360 – Município cofinanciado para 

implantar Equipes do “Consultórios de 

rua” 

Número 2 2 

16280 – Município atendido com 

contrapartida do Programa qualifica APS 

Goiás 

Número 194 190 

9062 – Equipe de Saúde da Família 

Cofinanciada-ESF 
Número 1.636 1.724 

9064 – Atendimento em Saúde a 

reeducando realizado 

Número 33.624 46.429 

Análise da Ação / Principais Realizações: 
A ação refere-se ao cofinanciamento em atenção básica aos municípios. 

A) Processo Transexualizador: 

O Governo de Goiás planeja ampliar assistência à saúde das pessoas trans: Serviços especializados no processo de afirmação de gênero são 

realizados no HGG e nos Ambulatórios Regionais de Itumbiara e de Senador Canedo, cofinanciados pelo Estado. Rede deve ser levar serviços 

para o Sudoeste Goiano e Entorno Norte do Distrito Federal. 

Municípios do Estado de Goiás que recebem cofinanciamento para custeio de Ambulatório do Processo Transexualizador: Itumbiara, houve a 

transferência de recurso mensal no valor de R$ 10.000,00. 

B) O cofinanciamento de ações municipais de prevenção aos cânceres de mama e de útero não se aplica para o exercício de 2023, visto não 

apresentar recurso ou programação destinado para o cofinanciamento de ações municipais de prevenção aos cânceres de mama e de útero. 

Em 2020, o Ministério da Saúde, por meio da Portaria nº 3712/2020 destinou recursos financeiros aos estados, em caráter excepcional, para o 

incremento dos procedimentos diagnósticos para os cânceres de mama e útero, entretanto este recurso foi pontual e não contínuo. 

C) Equipe de saúde da família cofinanciada – ESF: 

A contrapartida estadual à Atenção Primária (APS) está baseada na performance municipal a partir de critérios – cobertura da APS (60%) e 

conjunto de 9 indicadores (40%) que visam monitorar e avaliar o acesso e qualidade neste nível de atenção. No terceiro quadrimestre, 246 
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municípios, totalizando 1676 equipes de saúde da família, receberam R$ 20.030.88,62. 

D) Consultório de Rua: 

Os municípios do Estado de Goiás que recebem cofinanciamento para equipes de Consultório na Rua são Trindade e Rio Verde. Houve 

transferência de recurso mensal aos municípios de Rio Verde e Trindade no valor de R$ 8.800,00. 

E) Atendimento a reeducandos: 

Foram realizadas consultas médicas para a população privada de liberdade e 26 (vinte e seis) assessorias técnicas e supervisão técnica em 2 

(dois) municípios com unidades prisionais em seu território (Padre Bernardo e Itumbiara). Realizadas 25 (vinte e cinco) assessorias técnicas e 

supervisão técnica em 3 (três) municípios com unidades prisionais em seu território (Goianésia, Caldas Novas e Itaberaí). 

F) Município atendido com contrapartida do Programa Qualifica APS Goiás: 

O Programa Qualifica APS Goiás tem como principal objetivo oferecer aporte de cofinanciamento estadual para a implantação de equipes 

multiprofissionais no âmbito das equipes da Estratégia Saúde da Família (EM-ESF) nos municípios goianos, no intuito de apoiar e aumentar a 

resolutividade da Atenção Primária à Saúde por meio de atendimento integrado, integral, multidisciplinar e resolutivo. 

As categorias profissionais que podem compor as equipes do Qualifica APS são: farmacêutico, fisioterapeuta, nutricionista, psicólogo e 

profissional de educação física na saúde. 194 municípios fizeram adesão ao programa, perfazendo 505 profissionais. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
Código/Título da Ação 2306 – COFINANCIAMENTO EM MÉDIA E ALTA COMPLEXIDADE NOS MUNICÍPIOS 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

9061-Paciente portador de xeroderma 

atendido 

Número 331 104 

9104 – Cofinanciamento dos Complexos 

Reguladores Regionais da Assistência 

Número 17 17 

9105 – Unidade de Pronto atendimento 

24 H – UPA Cofinanciada 

Número 28 27 

9119 – Serviço de Atendimento Móvel de 

Urgência/SAMU 192 Cofinanciado 

Número 220 148 

9221 – Município Atendido com Serviço 

de Saúde Regionalizado via 

cofinanciamento 

Número 30 32 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação contempla serviços de média e alta complexidade nos municípios. 

A) Serviço móvel de urgência/SAMU 192 cofinanciado: 

Considerando a série histórica dos últimos 5 anos, observa-se ascendência no quantitativo dos Serviços de Atendimento Móvel de Urgência 

(SAMU) que recebem repasse de contrapartida estadual mensalmente, de acordo com a somatória de quatro componentes: Unidade de Suporte 

avançado (USA), Unidade de Suporte Básico (USB), Motolância (ML) e Central de Regulação de Urgências (CRU). Anos de 2019: total de 166; 

2020: 185; 2021: 202; e, 2022: 213; 2023: 214, até o mês de Novembro/23 – com alteração a partir do mês de Dezembro/23 – com um total de 

212. 

Cada Região de Saúde possui 1 (uma) CRU, somando um total de 12 (número fixo), com variação dos demais componentes e respectivos 

valores, conforme Portaria 1.010 de 21 de maio de 2012, Art. 25º. 

Os valores de contrapartida estadual para SAMU 192 foram atualizados em 30%, conforme Portaria GM/MS nº 958 de 17 de julho de 2023, a 

partir da parcela 8/12. 

Por meio da Portaria GM/MS Nº 2.315, de 12 de dezembro de 2023 ficou estabelecido o repasse de recurso financeiro destinado ao incentivo 

de custeio da Unidade de Suporte Básico (USB) SAMU 192, do Município de Planaltina no Estado do Goiás com efeitos financeiros a partir da 

12ª (décima segunda) parcela de 2023. 

Em 05 de dezembro de 2023, a Portaria GM/MS Nº 2.133, suspendeu o repasse de recurso financeiro referente à habilitação de duas Unidades 

de Suporte Básico (USB) do SAMU 192 do Município de Goiânia (GO). 

Em 12 de Dezembro de 2023, a Portaria GM/MS Nº 2.330 qualificou a Unidade de Suporte Avançado do município de Itapirapuã, pertencente à 

CRU de Goiás, complementando assim o valor de repasse da Contrapartida ao município. 
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Em 20 de Dezembro de 2023, a Portaria GM/MS Nº 2.568 qualificou a Unidade de Suporte Avançado do município de Hidrolândia, pertencente 

à CRU de Aparecida de Goiânia, complementando assim o valor de repasse da Contrapartida ao município. 

B) Paciente portador de xeroderma: 

O Xeroderma Pigmentoso é uma doença genética rara, caracterizada pela alta sensibilidade à radiação ultravioleta (RUV), ocasionando danos 

irreparáveis por todo o corpo, especialmente nas mucosas, olhos e na pele nas regiões mais expostas ao sol, incluindo queimaduras solares, 

alterações pigmentares, câncer da pele, câncer oral, de córnea e diversos tipos de câncer internos; perdas neurossensoriais, e outros. 

Dessa forma, e considerando a cronicidade e o curso da doença, a Atenção em Saúde a Dessa forma, considerando a cronicidade e o curso da 

doença, a Atenção em Saúde a essas pessoas, tem por objetivos: investigação diagnóstica, prevenção e tratamento de agravos (lesões pré-

malignas, malignas), e promoção da saúde, dispondo de diversas especialidades médicas, incluindo a dermatologia, a neurologia, a oftalmologia, 

a oncologia, entre outros. 

Quanto ao atendimento multiprofissional, merece destaque o acompanhamento odontológico, no que diz respeito a promoção de saúde, mas 

também a prevenção do câncer oral. 

O desenho da linha de cuidado está avançado e propiciará uma melhora no atendimento destes pacientes. 

Portanto, os resultados alcançados variam de acordo com a evolução da doença de base e seus desdobramentos quanto à resposta ao 

tratamento. 

A oferta de assistência integral e filtros solares aos pacientes cadastrados com diagnóstico de Xeroderma Pigmentoso - XP acontece no 

município de Faina – comunidade de Araras. 

A SES em parceria com a Organização das Voluntárias de Goiás (OVG) e a La Roche-Posay, realizou ação do Programa Goiás Social no 

Povoado Recanto das Araras no município de Faina. Foi ofertado à população mais de 600 atendimentos em odontologia, oftalmologia, 

dermatologia, incluindo atendimento especializado para retirada de lesões do xeroderma pigmentoso, uma doença genética caracterizada pela 

alta sensibilidade à radiação ultravioleta (RUV). 

C) Unidade de pronto atendimento 24H- UPA: 

Considerando que a UPA (unidade de pronto atendimento), é uma ação fundamental que o Ministério da saúde vem implementando em todo 

país, sendo unidade de saúde não hospitalar de Atendimento às Urgências, regulamentada pela Portaria PRC nº 3, Anexo III, Livro II, Título IV, 

art. 70 a 93; e PRC nº 6, Título VIII, Cap. II, art. 885 a 909. 

O cofinanciamento foi repassado regularmente e, houve o reestabelecimento de repasse de recurso de custeio da UPA 24 h Dr. José Benedicto 

Barbosa – Jataí, e alteração no porte, por meio da Portaria GM/MS Nº 2.152, de 5 de dezembro de 2023, com efeitos financeiros a partir da 11ª 

(décima primeira) parcela de 2023. 

D) Regulação, Controle e Avaliação: 
 

-Cofinanciamento dos Complexos Reguladores: 

A Secretaria de Estado da Saúde (SES) assumiu a gestão do Complexo Regulador de forma integral e direta em 09/01/2023. A medida foi 

anunciada durante solenidade com o titular da SES, Sérgio Vencio, e o superintendente da Regulação, Luciano de Moura. 

A mudança na gestão da regulação se dá no âmbito estadual da média e alta complexidade. Com isso, a SES assumiu o acesso às vagas das 

30 unidades de saúde do Estado, como policlínicas e hospitais. Os municípios seguem independentes e lidando com a regulação das atenções 

primárias e secundárias de saúde. 

O que muda são aspectos administrativos, uma vez que os servidores do Complexo Regulação passam a ser contratados da SES, e não mais 

de uma Organização Social em Saúde. 

O próximo passo é colocar em prática todas as etapas do planejamento estratégico criado para a administração direta da regulação em saúde. 

Com a mudança, o sistema de gestão da regulação foi reavaliado, a fim de dar agilidade no processo de admissão de pacientes tanto para 

consultas como para cirurgias. O trabalho da regulação consiste, além da transferência de pacientes, em cruzar informações estratégicas para 

entregar qualidade no serviço. 

Para otimizar a regulação dos atendimentos em saúde, existe um serviço de inteligência necessário e o desdobramento de etapas, como investir 

num software resolutivo e que integre os municípios. 

A longo prazo, a partir dos dados que serão levantados, o Complexo Regulador vai identificar e sanar possíveis problemas. A avaliação feita 

pela própria secretaria vai permitir que lacunas sejam preenchidas, por exemplo, com a realocação de médicos e abertura de leitos conforme 

necessidade. 

Também para longo prazo, a SES terá condições de caminhar para uma integração de sistema com os municípios, permitindo uma regulação 

macrorregionalizada. 
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E) Município atendido com serviço de saúde regionalizado: 

A Secretaria de Estado de Saúde de Goiás cofinanciou 21 municípios com serviços clínicos e hospitalares, sendo eles: município de Goiânia, 

Nerópolis, Senador Canedo, Caldas, Catalão, Porangatu, Anápolis, Goias, Ceres, Jataí, Mineiros, Itumbiara, Morrinhos, Aparecida de Goiânia, 

Águas Lindas, Trindade, Valparaiso, Rio Verde, Goiatuba, Padre Bernardo e Itaberai. 

Ressalta-se que este produto integra o Plano de Fortalecimento de Média e Alta Complexidade nas regiões de saúde do Estado de Goiás e 

celebram junto aos municípios e as respectivas unidades de saúde a complementação de valores de determinados serviços e ações, conforme 

plano de trabalho entre as partes, os quais ofertam leitos de UTI, leitos de enfermaria, cirurgias eletivas, consultas, exames, terapias, tratamentos 

quimioterápicos, materiais hospitalares (cadeiras de rodas, banho, próteses, órteses, muletas etc.) e porta de entrada a emergências. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 
Código/Título da Ação 2307 – COFINANCIAMENTO EM VIGILÂNCIA EPIDEMIOLÓGICA 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

9913 – Rede Estadual de Serviço de 

Verificação de Óbitos Implementada 

Número 8 8 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação trata de cofinanciamento em Vigilância Epidemiológica. 

-Foram criados novos Processos licitatórios de compra de equipamentos, instrumentais e materiais diversos para atender todos os 08 SVOs 

(Serviço de Verificação de Óbito) de Goiás, verba e recurso Federal remanescentes dos últimos processos compra. Segue os trâmites legais, já 

em fase de pesquisa de preços. 

–A Equipe de Engenharia da SES realizou visitas em todos os SVOs para melhorias e adequações nas estruturas físicas para receber os 

equipamentos comprados. 

 

–Realizado Capacitação no Encontro Estadual com todos os responsáveis dos 08 SVOs de Goiás e suas Regionais de Município sede. 

– Participação no Encontro Nacional das Vigilâncias do Óbito Materno, Infantil e Fetal e a Rede Nacional dos Serviços de Verificação do Óbito 

em Brasília-DF de 28 a 31 de agosto 2023. 

-Participação no Encontro Nacional em Brasília: Um representante de cada SVO de Goiás participou do encontro nacional em Brasília. Essa 

participação permitiu a troca de conhecimentos em nível nacional, alinhamento com diretrizes federais e integração com as estratégias nacionais 

de vigilância do óbito. 

-Visitas In Loco: Foram realizadas visitas presenciais para o treinamento das equipes de trabalho dos Serviços de Verificação de Óbitos (SVOs). 

Essas visitas contribuíram para fortalecer os conhecimentos necessários para equipar esses serviços de forma segura e eficiente. 

-Encontro Estadual em Goiânia: Um evento foi promovido em Goiânia, abordando temas relevantes para as equipes de trabalho dos SVOs. Esse 

encontro proporcionou um espaço para discussões, compartilhamento de experiências e atualização sobre as melhores práticas na área. 

-Entrega de Equipamentos: Com a verba federal destinada aos SVOs, o estado de Goiás efetuou a compra de equipamentos essenciais para o 

funcionamento adequado desses serviços. Essa entrega contribuiu para a melhoria da infraestrutura e eficácia operacional dos SVOs. 

Observações: 

• O treinamento in loco reforçou as capacidades das equipes, garantindo uma abordagem uniforme e eficiente na verificação de óbitos. 

• O encontro estadual e a participação no evento nacional promoveram a integração, alinhamento de estratégias e atualização sobre as melhores 

práticas no cenário nacional. 

• A entrega de equipamentos reforçou o comprometimento do estado em fornecer recursos adequados para o pleno funcionamento dos SVOs. 

-As atividades refletem o compromisso contínuo em fortalecer a vigilância do óbito por meio da implementação da Rede Estadual de Serviço de 

Verificação de Óbitos, evidenciando avanços significativos nos processos, treinamento e integração em nível estadual e nacional. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 

2023 

 

Código/Título da Ação 3119 – PUBLICIDADE DE UTILIDADE PÚBLICA 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 
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1319 – Campanha Educativa em 

Vigilância Alimentar e Nutricional 

Realizada 

Número 30 21 

4527-Campanha Educativa em 

Vigilância Sanitária, Ambiental e 

Saúde do Trabalhador Realizada 

Número 9 75 

9069 – Campanha de Captação de 

Órgãos e Tecidos Realizada 

Número 95 92 

9909 – Campanha de Vacinação 

Contra Raiva Animal Realizada 

Número 5 3 

9916 – Campanha Educativa e 

Preventiva em vigilância 

Epedimiológica e Imunológica 

Realizada 

Número 181 321 

9961 – Campanha de Atenção 

Integral à Saúde Realizada 

Número 36 72 

Análise da Ação / Principais realizações: 

A ação contempla campanhas de utilidade pública em diversas áreas da SES/GO. 

1) Vigilância em Saúde: 

A) Ações realizadas de janeiro a agosto: 

-Atividade de Educação Alimentar e Nutricional, sobre o Protocolo de Uso do Guia Alimentar Fascículo I: População Adulta, com servidores da 

GVEDNTPS (Gerência de Vigilância Epidemiológica de Agravos Não Transmissíveis e Promoção a Saúde). 

-Reunião com apoiadores das regionais de saúde sobre as ações de alimentação e nutrição 

-1º Encontro Intersetorial do Programa Bolsa Família com gestores e técnicos municipais e regionais de saúde responsáveis pelo 

acompanhamento das condicionalidades. 

-Lançamento do I Inquérito Telefônico de Fatores de Risco e Proteção para Doenças e Agravos Não Transmissíveis no Estado de Goiás – 

VIGITEL Goiás. 

-Em fevereiro/2023, foi realizada Campanha de Enfrentamento as Violências, alusivo ao carnaval. 

-Assessoria técnica, via web, para Município de Niquelândia sobre vigilância da hanseníase; 

-Treinamento, via web, sobre vigilância do Grau II em hanseníase para Regional Estrada de Ferro e seus Municípios. 

-Monitoramento das ações do Programa de hanseníase para Município Rio Verde, Uruaçu, Niquelândia e Anápolis. 

-Monitoramento in loco sobre vigilância epidemiológica das DTHAs em Iporá para Municípios da Oeste I. 

-Treinamento sobre sistema/SIE, via web, utilizado para dispensação e controle do teste rápido em hanseníase. 

-Treinamento, via web, sobre indicação e controle do medicamento talidomida. 

-Seminário sobre hanseníase para todos municípios do Estado. 

-Participação de videoconferência promovida pela equipe do PSE/SUVISA/SES-GO para sensibilizar os articuladores do PSE (Programa Saúde 

nas Escolas) das Regiões de Saúde, profissionais de saúde e da educação (gestores escolares, coordenadores pedagógicos e outros) referente 

a importância da vacina e as coberturas vacinais. 

-Campanha publicitária da vacinação contra Influenza/2023 nas mídias de TV, Rádio, Redes sociais; mídia imprensa (Cartazes); divulgação 

institucional; lançamento oficial da Campanha (coletiva de imprensa). 

-Realizada mídia impressa (cartazes) para divulgação do Calendário Nacional de Vacinação preconizado pelo Ministério da Saúde, para todas 

as salas de vacina do Estado de Goiás. 

-Foram realizadas campanhas educativas com material em vídeo reproduzido nos cursos de formação do SEST SENAT Goiânia e Itumbiara 

com total de 913 trabalhadores capacitados. 

-Projeto Trânsito Janeiro: - Reuniões/Articulações: Itumbiara (SEST SENAT): 02; - Goiânia (SEST SENAT (Serviço Nacional de Aprendizagem 

do Transporte): 01. 

-Elaboração: 1. Folder sobre o Cofinanciamento Fonte 100-Projeto 7; 2. Boletim Informativo das ações da CEAN (Coordenação Estadual de 
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Alimentação e Nutrição) e 3. Formulário de perda de cápsulas do Programa Nacional de Suplementação de Vitamina A para os municípios 

aderidos ao programa. 

-01 Reunião e 01 Articulação em Itumbiara (SEST SENAT) sobre o Projeto Trânsito em fevereiro; em Formosa, VISA de Formosa (05 articulações 

e 01 reunião on line) e em Catalão, na Coordenação de Atenção Integral à Saúde da Regional Estrada de Ferro (01 articulação). 

-Divulgação da Oficina sobre os Desafios e Potencialidades para Fortalecer a Alimentação e Nutrição na Atenção Primária à Saúde. 

-Divulgação do vídeo da capacitação sobre a inserção de dados do PROTEJA realizada no dia 22/06/23. 

-Divulgação da gravação do Webinário para o alinhamento da 1ª vigência de 2023 do Programa Bolsa Família na saúde. 

-Aula sobre a Vigilância Alimentar e Nutricional para alunos do Curso de Nutrição (FANUT/UFG). 

-Planejamento da Capacitação de Profissionais das Regionais de Saúde e Municípios do PROTEJA sobre monitoramento e registro de dados. 

-Reunião Técnica Intersetorial do Programa Bolsa Família com a Região Centro-Oeste. 

-Reunião orientadora sobre o Projeto de Cofinanciamento das Ações de Vigilância em Saúde do Estado de Goiás – Programa 7 – Ampliação da 

Estratégia Nacional 

-de Prevenção e Atenção à Obesidade Infantil. 

-Reunião com a Coordenação Geral de Alimentação e Nutrição do Ministério da Saúde para atualização das ações sobre alimentação e nutrição. 

-Vacinação extramuro para atualização do cartão de vacina dos profissionais que trabalham na SUVISA/SAIS, com as vacinas Hepatite B, Dupla 

Adulto, Meningocócica C, Covid-19 bivalente e Influenza. 

-Vacinações extramuro dos profissionais de saúde que trabalham no LACEN, Juarez Barbosa, sede da SES-GO, SESMET/GO com a vacina 

Meningocócica C. 

-Vacinações extramuro dos profissionais de saúde que trabalham na SES/GO, LACEN e na Diretoria Geral de Administração Penitenciária contra 

Covid-19 bivalente e Influenza. 

-Vacinação extramuro no evento de Ação Social Estadual no município de Cavalcante contra Covid-19 e Influenza. 

B) Capacitações: 

-25 capacitações em Saúde do Trabalhador com um total de 92 técnicos capacitados 

-30 capacitações em Saúde do Trabalhador 

b.1) Sistema de Informação do Programa Nacional de Imunização (SIPNI) para Região Oeste I e o município de Goiatuba 

b.2) Preparação para a campanha de vacinação contra a Covid-9, utilizando a vacina Pfizer Bivalente para as Regiões de Saúde e seus 

municípios por meio de 9 turmas 

b.3) Preparação para a campanha de vacinação contra a Influenza para as Regiões de Saúde e seus municípios, por meio de 12 turmas 

b.4) Oficina interativa de imunização para os municípios pertencentes as Regionais de Saúde São Patrício I e II 

b.4) Vacinação extramuro para atualização do cartão de vacina dos profissionais que trabalham na SUVISA/SAIS, com as vacinas Hepatite B, 

Dupla Adulto, Meningocócica C, Covid-19 bivalente e Influenza 

b.5) Vacinações extramuro dos profissionais de saúde que trabalham no LACEN, Juarez Barbosa, sede da SES-GO, SESMET/GO com a vacina 

Meningocócica C 

b.6) Vacinações extramuro dos profissionais de saúde que trabalham na SES/GO, LACEN e na Diretoria Geral de Administração Penitenciária 

contra Covid-19 bivalente e Influenza 

b.7) Vacinação extramuro no evento de Ação Social Estadual no município de Cavalcante contra Covid-19 e Influenza 

b.8) Supervisão na Central Regional de Rede de Frio na São Patrício I e II 

b.9) Por demanda: Vigilância em Saúde do Trabalhador (Pontalina: 10 técnicos capacitados); Fiscalização em Saúde do Trabalhador – Cerest 

(Centro de Referência em Saúde do Trabalhador) Regional do Município de Anápolis: 07 técnicos capacitados. 

b.10) Projeto Trânsito com Capacitação Educativa: 

-Janeiro: Em Itumbiara com a parceria com o SEST SENAT no Tema: Prevenção de acidentes com trabalhadores motociclistas (08 técnicos 
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capacitados) e divulgação do material educativo vídeo para circulação nos cursos de formação no SEST SENAT (102). 

-Fevereiro: Divulgação do material educativo vídeo para circulação nos cursos de formação no SEST SENAT (126) e em Goiânia com material 

educativo vídeo para circulação nos cursos de formação no SEST SENAT (123). 

-Março: Material educativo vídeo para circulação nos cursos de formação no SEST SENAT (54) e em Goiânia com a divulgação do material 

educativo vídeo para circulação nos cursos de formação no SEST SENAT (416). 

-Abril: Centro de Referência em Saúde do Trabalhador de Formosa (09 técnicos capacitados); Material educativo em áudio para circulação em 

rádio (05); na Superintendência Municipal de Trânsito (06 técnicos capacitados) e Divulgação do material educativo vídeo para circulação nos 

cursos de formação no SEST SENAT (02) e em Goiânia pelo SEST SENAT (14 técnicos capacitados). 

-Maio: Reunião 11/05-Rede de Saúde e Vigilância Sanitária de Formosa. 

-Campanha em maio: Distribuição de adesivos: 26/05 na SUVISA (Goiânia) e 31/05 na Conferência de Saúde (Goiânia), Divulgação de material 

em áudio: Rádio Lance, Divulgação de material em vídeo: SEST SENSAT Goiânia e Itumbiara e Capacitação Projeto Trânsito – Itumbiara. 

-Junho: 1º Encontro dos Trabalhadores Motociclistas de Goiás, 15/06- Formosa. 110 participantes. Distribuição de adesivos: 14/06 na SEST 

SENAT (Goiânia) e 15/06 (Goiânia) no 1º Encontro dos Trabalhadores Motociclistas de Goiás. Formosa: Divulgação de material em áudio: Rádio 

Lance (mês de maio) e Divulgação de material em vídeo: SEST SENAT Goiânia e Itumbiara. 

b.11) Projeto Mineração: 

-Capacitações com o CAPS na Atenção Básica e VISA (Vigilância Sanitária) Municipal de Crixás (09 técnicos capacitados); 

-Capacitação de Vigilância em Saúde do Trabalhador no Município de Crixás (17 técnicos capacitados). 

b.12) Projeto Sílica: 

-Capacitações de Vigilância em Saúde do Trabalhador em Anápolis (10 técnicos capacitados) e 02 Capacitações de Vigilância em Saúde do 

Trabalhador em Campo Limpo (20 técnicos capacitados). 

b.13) Capacitações de Vigilância em Saúde do Trabalhador: 

-Goiás: 02 Fiscais do município, 01fiscal da Regional Rio Vermelho; total 03 técnicos capacitados 

-Abadiânia: 03 Fiscais do município, 02 fiscais da Regional Pireneus, 02 Técnicos do Cerest Regional de Anápolis; total: 07 técnicos capacitados 

-Trindade: 03 Fiscais do município; total: 03 técnicos capacitados 

-Goianira: 02 fiscais do Município; total: 02 técnicos capacitados 

-Formosa: 03 fiscais da Regional de Saúde; total: 03 técnicos capacitados 

-Jataí: 01 fiscal e 2 Técnicos da Regional de Saúde; total: 03 técnicos capacitados 

-Goiânia: 02 Fiscais da Regional de Saúde Pireneus, 02 técnicos do Cerest Regional de Anápolis); total: 04 técnicos capacitados 

-São Luís de Montes Belos: 03 técnicos da Regional de Saúde; total: 03 técnicos capacitados 

b.14) Projeto Vigiar e Agir (junho): 

 Reunião sobre ações de prevenção de acidentes de trabalho na construção civil em Goiás: 01/06 

-Reunião com o SENAI Vila Canaã, Goiânia: construção de material educativo para prevenção de acidentes com trabalhadores da construção 

civil: 21/06. 

-Julho: 

-Reunião com o SENAI Vila Canaã, Goiânia: construção de material educativo para prevenção de acidentes com trabalhadores da construção 

civil: 21/06. 

-Capacitação Projeto Construção Civil – SENAI-SESI: julho 

-Reunião com o SENAI Centro Cat, Goiânia: construção de material educativo para prevenção de acidentes com trabalhadores da construção 

civil: 05/06 

b.15) Capacitação por demanda – Vigilância em Saúde do Trabalhador (agosto): 
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-Município de Americano do Brasil (04 técnicos capacitados) 

-Reunião Técnica de Vigilância em Saúde do Trabalhador do Município de Aparecida de Goiânia (12 técnicos capacitados) 

-Riscos Psicossociais no Município de São Luís de Montes Belos (03 técnicos capacitados 

b.16) Projeto Construção Civil em agosto: 

-No Município de Goiânia. 

-Atualização do Sistema de Informação do Programa Nacional de Imunização (SIPNI) para Regionais de Saúde e seus municípios: Central, São 

Patrício II, Nordeste 

II, Centro Sul. 

-Oficina interativa de imunização para os municípios pertencentes à Regional de Saúde Oeste II 

b.17) Aula sobre a Vigilância Alimentar e Nutricional para alunos do Curso de Nutrição – FANUT/UFG 

b.18) Planejamento da Capacitação de Profissionais das Regionais de Saúde e Municípios do PROTEJA sobre monitoramento e registro de 

dados 

b.19) Divulgação da Oficina sobre os Desafios e Potencialidades para Fortalecer a Alimentação e Nutrição na Atenção Primária à Saúde 

b.20) Divulgação do vídeo da capacitação sobre a inserção de dados do PROTEJA realizada no dia 22/06/23 

b.21) Divulgação da gravação do Webinário para o alinhamento da 1ª vigência de 2023 do Programa Bolsa Família na saúde 

b.22) Reunião Técnica Intersetorial do Programa Bolsa Família com a Região Centro-Oeste. 

b.23) Reunião orientadora sobre o Projeto de Cofinanciamento das Ações de Vigilância em Saúde do Estado de Goiás – Programa 7 – Ampliação 

da Estratégia Nacional de Prevenção e Atenção à Obesidade Infantil 

b.24) Reunião com a Coordenação Geral de Alimentação e Nutrição do Ministério da Saúde para atualização das ações sobre alimentação e 

nutrição 

C) Entrevistas realizadas: 

-Vacinação contra a Covid-19, na Televisão Brasil Central, Serra Dourada, Diário de Goiás, Record, PUC-TV e Televisão Anhanguera 

-Importância do cartão de vacina na Fonte TV 

-Vacinação contra varicela na Band News 

-Campanha de vacinação contra a Covid 19 com a Pfizer Bivalente na Rádio Difusora, Rádio/TV Sucesso, PUC TV, Band News, Band TV, Jornal 

Brasil Central, Jornal Opção, CBN, TV Anhanguera, Serra Dourada, Record, Mais Goiás 

-Vacinação contra Influenza na Rádio Difusora, TV Serra Dourada, CBN, Record, Serra Dourada, PUC TV, Rádio Bandeirantes e Rádio Vinha 

-Baixa procura da vacina Bivalente contra a Covid 19 

-Campanha de vacinação contra Influenza (dia “D” e liberação da vacina) 

-Anúncio da OMS (Organização Mundial de Saúde) referente ao fim da covid 19 como uma Emergência Sanitária 

-Importância da vacinação contra a influenza nas crianças; convocação da população para a vacinação contra Meningite C 

-Liberação da vacina Influenza para toda população a partir de 6 meses de idade no Estado de Goiás 

-Última semana da vacinação contra a Influenza; alerta para mitos e fake news sobre a vacinação 

-Alerta e a importância da vacina antitetânica; vacinas do calendário vacinal e aumento das doenças preveníveis por vacinas 

-Dia Nacional de Imunização e as ações da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás para a busca ativa de crianças não vacinadas 

-Medidas e recomendações durante a Romaria do Divino Pai Eterno e a disponibilização da Van da vacina 

-Panorama da vacinação 
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-Importância da vacinação nas férias das crianças 

-Vacinação na Temporada do Araguaia 

-Atualização do cartão de vacina contra a Febre Amarela, Tétano, Covid-19 Bivalente e influenza 

-Dia da vacina BCG (01/07) e a baixa cobertura vacinal 

-Vacinação contra o HPV 

-Importância da vacinação em caso de mordedura de cães e outros animais 

-Apresentação da ferramenta de busca de crianças não vacinadas 

-Casos de Síndromes Respiratórias 

-Vacinação de crianças contra covid 19 em Goiás 

-Mudança da vacina contra poliomielite 

-Projeto de lei da obrigatoriedade do certificado de vacinação nas escolas em Goiás 

-Aumento dos casos Covid 19 em Goiás, nas emissoras: Rádio CBN Goiânia, Band News FM, TV Record, Rádio Difusora de Goiás, PUC TV; 

Rádio Paz FM, TV Serra Dourada, Fonte TV, TV Anhanguera, Rádio e TV Bandeirantes, Jornal Opção, TV Brasil Central, TV Goiânia, Rádio 

Interativa, Programa Boa Noite Goiás, Jornal O Popular, TV Pai Eterno, Rádio Sucesso 

-Coletiva de imprensa referente a abertura da Campanha Nacional de Vacinação contra a Influenza 

-Vacinação contra a Raiva Animal/2023” com a etapa da zona rural 

-Projeto Trânsito – Goiânia na SES e para a Rádio de Formosa 

D) Ações realizadas de setembro a dezembro: 

* Setembro: 

-Reunião/Curso sobre o SICON para equipe do município de Mara Rosa 

-Reunião Técnica de Abertura da 2ª vigência do Programa Bolsa Família na Saúde 

* Outubro: 

-Feirão de Empregos da COTEC (2 dias) 

* Novembro: 

-08/11: Apresentação na FANUT sobre as ações da Coordenação Estadual de Alimentação e Nutrição 

-14/11: Ação na SUVISA com funcionários sobre EAN e diabetes. 

-30/11: Reunião com os gestores municipais do Bolsa Família na Saúde sobre a baixa cobertura de crianças acompanhadas pela equipe 

* Dezembro: 

-Reunião de balanço 2023 e planejamento 2024 com a Coordenação Nacional de Alimentação e Nutrição do Ministério da Saúde. 

-Reunião de fechamento da 2ª vigência do Programa Bolsa Família na Saúde com as referências municipais. 

-Entrevistas referentes aos seguintes temas: Aumento dos casos de Síndrome Respiratória Aguda Grave, causada por Covid 19 em Goiás. 

Importância da vacinação contra a Covid 19. Baixa cobertura vacinal de BCG e aumento dos casos de Tuberculose. Cobertura vacinal infantil e 

adesão dos responsáveis nas campanhas de vacinação. Certificado de Vacinação nas escolas de Goiás; Plano Estadual de Vacinação em Goiás 

2023. Semana de vacinação no Estado; Campanha Estadual de Multivacinação 2023. Dia “D” de vacinação. Caminho da vacinação. Balanço 

parcial da campanha estadual de multivacinação. Último dia da campanha de multivacinação 2023. Baixa cobertura vacinal e a importância de 

vacinar contra o HPV. Vacina contra Poliomielite passa a ser injetável em 2024. 

Governo reforça obrigatoriedade do certificado de vacinação para matrícula escolar em Goiás. Inclusão da vacina contra COVID 19 no calendário 

nacional de vacinação nas crianças de 6 meses a menor de 5 anos de idade a partir de 2024. Recomendação do Ministério da Saúde da nova 

dose de reforço da vacina bivalente contra a Covid 19 para idosos e imunossuprimidos. Desabastecimento de vacinas. Importância da atualização 

das vacinas antes de viajar de férias. Alerta para vacinação contra a Covid 19 na população geral até 31/12/23. Ministério as Saúde divulga que 

o Brasil reverte a tendência de queda nas coberturas vacinais do calendário infantil e qual é o cenário no Estado de Goiás em 2023. Vacinação 
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contra a dengue. Goiás chega a marca de 16,3 milhões de doses aplicadas da vacina contra a Covid 19. Vacinação na última semana do ano 

de 2023. As entrevistas foram realizadas nas emissoras: TV Anhanguera de Itumbiara; Rádio Bandeirantes; Rádio Band News, CBN Goiânia; 

Mais Goiás PUC-TV, TV Brasil Central, TV Record, TV Anhanguera, Rádio Difusora, TV Brasil 61(Agência de Rádio de Brasília), Rádio Nacional 

(EBC de Brasília), TV Serra dourada, TV Alego, Tv Goiânia Bandeirantes. 

-Coletiva de imprensa referente ao balanço de final de ano da Secretaria de Estado da Saúde de Goiás. Texto referente ao cenário das coberturas 

vacinais em Goiás no ano de 2023 para o jornal popular. Mobilização para a recuperação das Coberturas Vacinais em Goiás por meio de: 

-Depoimento de especialista nas redes sociais divulgando o Programa Nacional de Imunização no processo de erradicação das doenças graves 

no Brasil. 

-Assinatura do Pacto Nacional pela Consciência Vacinal e Plano Estadual de Recuperação das Coberturas Vacinais - Vacina mais Goiás pelo 

Governo de Goiás e Ministério Público do Estado de Goiás. 

-Gravação de vídeo mobilizando o público alvo da Campanha de Multivacinação com o personagem do Zé Gotinha e Maria Gotinha com o DJ 

Jiraya Uai. 

-Blitz no sinaleiro com banner, distribuição de adesivos e panfletos. 

-Carreata com trajeto do setor Marista até o setor Campinas - Creche Cantinho Feliz, no carro do corpo de bombeiros com a presença do Zé 

Gotinha, equipe da Gerência de Imunização e Superintendente de Vigilância em Saúde, convidando a população para a vacinação. 

-Abertura oficial da Campanha Estadual de Multivacinação 2023 da Criança e Adolescente, no município de Aparecida de Goiânia. 

-Coletiva de Imprensa na abertura oficial da Campanha Estadual de Multivacinação 2023 da Criança e Adolescente, no município de Aparecida 

de Goiânia. 

-Entrada da equipe da Gerência de Imunização da SES/GO, com a faixa da campanha de vacinação e zé gotinha durante os jogos de futebol 

do Atlético (Estádio Antônio Acioly), do Vila Nova (Estádio Odécio Brasileiro de Alvarenga) e do Goiás (Estádio Haley Pinheiro). 

-Apoio ao município de Goiânia com a participação da equipe da Gerência de Imunização com a presença do Zé Gotinha na vacinação que 

ocorreu no Parque Flamboyant e na ação do Rotary Club na caminhada contra a reintrodução da Poliomielite no Brasil, no Parque Areião. 

-Vacinação extramuro com a vacina Influenza, Covid-19 Bivalente e rotina, nas ações: Ação Social em Bela Vista, Caldas Novas, Acreúna; Goiás 

Alerta e Solidário em Campinaçu, Pilar de Goiás, Niquelândia, Faina, Crixás, São Miguel do Araguaia, Mutunópolis e Santa Terezinha de Goiás; 

Justiça Itinerante em Baliza; Ação Setembro Amarelo - Prevenção de Acidentes nas Estradas, na Rodoviária de Goiânia. 

-Capacitação referente ao Microplanejamento para as Ações de Vacinação de Alta Qualidade/Sistema de Informação para as 18 Regionais de 

Saúde e municípios, sendo 15 online e 03 presenciais. 

-Capacitação referente a preparação da Campanha de Multivacinação 2023 para as 18 Regionais de Saúde e municípios (04 momentos). 

-Capacitação para atualizar as informações técnicas da Rede de Frio e desvio de qualidade para a Regional de Saúde Rio Vermelho e município 

de Goiás. 

-Capacitação da vacina BCG para equipe CRIE 09/11/23. 

-Oficina Criativa e Interativa de Atualização de Informações em Imunizações com a Regional Sudoeste I, município de Rio Verde, dias 15,16 e 

17/11/23. 

-Matéria informativa referente ao Dia “D” de vacinação: “crianças e adolescentes protegidos”, no Jornal Opção e A Redação (Online). 

-Podcast Sindsaúde (Estação Saúde): Importância da imunização, Dia nacional de Vacinação (17/10) e o Dia Mundial de Combate à Poliomielite 

(24/10), para a população. 

-Viral Podcast: Aspectos gerais sobre a COVID-19. 

-I Workshop em Imunizações com Imunobiológicos especial dia 14/11/23 – CREMEGO (médicos, enfermeiros e outros). 

-Atualização em Imunobiológicos especiais – Manual do CRIE, para as 18 Regionais de Saúde e seus municípios. 

-Reunião para esclarecer dúvidas referentes ao Microplanejamento para as Ações de Vacinação de Alta Qualidade/Sistema de Informação para 

a Regional de Saúde Sul e municípios. 

-Visita técnica a Regional de Saúde Rio Vermelho (município de Goiás) 27/11/23. 

A “Campanha de Vacinação contra a Raiva Animal/2023” iniciou-se no dia 1º de Agosto e foi encerrada no dia 20 de Novembro de 2023. 

Durante a campanha foram vacinados 843.859 cães (74,1 % da meta prevista – 1.138.905 cães) e 108.331 gatos. O Ministério da Saúde 

considera satisfatória uma cobertura acima de 80% da população canina estimada. 
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Em face das campanhas de vacinação, o estado de Goiás não registra casos de Raiva Humana, Canina ou Felina transmitida pela variante 2 

(própria dos cães) desde o ano de 2003. 

O Ministério da Saúde entregou certificados de eliminação e selos de boas práticas para a eliminação da transmissão vertical de HIV e/ou sífilis 

a quatro estados e a 73 municípios brasileiros. Dentre eles, Trindade, no estado de Goiás, recebeu o Selo de Boas Práticas Rumo à Eliminação 

da Transmissão Vertical de HIV na categoria prata. 

Foram realizadas 15 oficinas de Vigilância Sanitária para os municípios por regionais de saúde. 

2) Transplantes: 

Em Goiás, atualmente, realizamos cinco (5) modalidades distintas de transplantes, sendo elas: Córneas; Fígado; Rim; Tecido ósseo; e, Medula 

óssea. 

Todas estão disponibilizadas na rede pública de saúde, em Unidades credenciadas pelo Ministério da Saúde. 

Os dados relativos à notificação, captação, doação e transplantes de órgãos no Estado, de maneira geral, no primeiro quadrimestre de 2023 

apresentaram aumentos relevantes quando comparados aos dados do primeiro quadrimestre de 2022. 

A captação de órgãos e tecidos acompanhou a evolução dos dados. O Estado captou 56% a mais de rins, 30% de fígado e 53% de tecidos, 

quando comparamos o primeiro quadrimestre de 2022 com o primeiro quadrimestre de 2023. 

A Central Estadual de Transplantes acredita que essa melhora seja reflexo da intensificação de suas ações, em todo o processo, capacitando 

os profissionais e buscando reduzir o número de recusas familiares, que incidem diretamente no número de doações de órgãos e tecidos, para 

que o receptor permaneça na fila de transplantes o menor tempo possível e volte a ter qualidade de vida. 

3) Políticas e Atenção Integral à Saúde: 

A) 18 campanhas de atenção integral à saúde, com destaque para as ações de testagem IST/AIDS e o Projeto Tecendo Diálogo na Região de 

Saúde Nordeste II. 

B) Distribuição de insumos de prevenção: 

b.1) Primeiro quadrimestre: 

-Distribuição mensal de insumos de prevenção, sendo 3.092.932 preservativos masculinos, 96.150 preservativos femininos e 458.100 sachês 

de gel lubrificante para todos os municípios goianos, instituições e ONG. 

-Distribuição de 118.710 kits de teste rápido para HIV, 3.909 autotestes para HIV, 102.445 kits de teste rápido para sífilis, 96.545 kits de teste 

rápido para hepatite B e 90.100 para hepatite C, para todos os municípios do estado 

b.2) Segundo quadrimestre: 

-Distribuição mensal de insumos de prevenção, sendo 2.381.888 preservativos masculinos, 97.500 preservativos femininos e 269.600 sachês 

de gel lubrificante para todos os municípios goianos, instituições e ONG. 

- Distribuição de 131.950 kits de teste rápido para HIV, 7.372 autotestes para HIV, 116.090 kits de teste rápido para sífilis, 116.050 kits de teste 

rápido para hepatite B e 98.730 para hepatite C, para todos os municípios do estado. 

b.3) Terceiro quadrimestre: 

-Distribuição mensal de insumos de prevenção, sendo 2.417.904 preservativos masculinos, 96.600 preservativos femininos e 256.000 sachês 

de gel lubrificante para todos os municípios goianos, instituições e ONG. 

-Distribuição de 133.440 kits de teste rápido para HIV, 5.465 autotestes para HIV, 120.555 kits de teste rápido para sífilis, 121.525 kits de teste 

rápido para hepatite B e 125.820 para hepatite C, para todos os municípios do estado. 

C) Ações e campanhas de prevenção: 

-Prevenção: entrega de insumos e autotestes no Cepal Setor Sul na semana da Visibilidade Trans 

-Prevenção: entrega de insumos e autotestes no Terminal Dergo, Terminal Praça A, Terminal Novo Mundo, Terminal Praça da Bíblia, Rodoviária 

de Goiânia e na Parada LGBTQIA+ de Caldas Novas 

-Prevenção: entrega de insumos no carnaval dos amigos na Avenida 85 

-Prevenção: entrega de insumos para a Campanha Esquenta LGBT na Praça Tamandaré 

-Testagem na Secretaria Municipal de Direitos Humanos (72 pessoas testadas-288 testes executados) 
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-Testagem no Boticário (44 pessoas testadas-176 testes executados) 

-Testagem na Lavanderia John Clear (62 pessoas testadas-248 testes executados) 

-Testagem na Tahto, Ceasa, Hospital Geral de Goiânia, Palácio Pedro Ludovico, IDETEHC, ITA Transportes e Essence Cosméticos, totalizando 

541 pessoas testadas e 2020 testes executado 

-Testagem na Polícia Rodoviária Federal de Anápolis (86 pessoas testadas-344 testes executados) 

-Testagem na Seconci – Serviço Social da Indústria da Construção (64 pessoas testadas-256 testes executados) 

-Testagem na Polícia Rodoviária Federal de Jataí (71 pessoas testadas-284 testes executados), ação de prevenção entrega de insumos e 

autotestes na Feira Agro 

Centro-Oeste na UFG 

-Testagem no II Encontro de difusão tecnológica em agricultura irrigada no Centro–Oeste na UFG (24 pessoas testadas-96 testes executados) 

-Testagem para as IST entrega de insumos e autotestes no CRER (95 pessoas testadas e 380 testes realizados) 

-Testagem e entrega de insumos e autotestes no Terminal Padre Pelágio (138 pessoas testadas e 552 testes realizados) 

-Campanha em alusão ao dia da Mulher 

-Workshop sobre Comunicação Não-Violenta aos residentes multiprofissionais e tutores HGG 

-Oficina presencial sobre Comunicação Não- Violenta (CNV) para os servidores do Centro de Atendimento Sócioeducativo - CASE Formosa 

-Projeto Tecendo Diálogos - 1º módulo Campos Belos (2 turmas). 

-Tecendo Diálogos: Comunicação Não Violenta nos municípios de Divinópolis de Goiás, Teresina de Goiás, Cavalcante e Piracanjuba. 

-Palestra sobre Prevenção às IST/Aids no evento científico de Rede de Atenção à Saúde em IST’s em Caldas Novas 

-Palestra sobre Prevenção às IST/Aids no Colégio Estadual Damiana da Cunha para alunos do EJA noturno 

-Palestra sobre Prevenção às IST/Aids na obra SPE-Stival para trabalhadores da construção civil 

-Palestra sobre Prevenção às IST/Aids na Maternidade célia Câmara, ação de testagem no HGG- Hospital Estadual Alberto Rassi (85 pessoas 

testadas-340 testes executados) 

-Palestra sobre Prevenção às IST/Aids para “menor aprendiz” no círculo de apoio à aprendizagem profissional 

-Campanhas Outubro Rosa: Abertura da Campanha Outubro Rosa no Hospital Geral de Goiânia. Dia “R” - Goiás veste Rosa (todas as unidades 

estaduais), Lançamento do Projeto “Goiás Todo Rosa,- Ação no Shopping Gallo / Mega Moda, Homenagem da Alego, - Ação no Hospital do 

Centro-Norte Goiano (HCN), - Ação no Hospital Padre Tiago, Mutirão de cirurgias eletivas (Especialidades: Mastologia-, Ginecologia e Plástica), 

- Mutirão de mamografias (Policlínicas) e Fechamento da Campanha Outubro Rosa (Terminal Praça da Bíblia). 

-Campanhas Novembro Azul: Abertura do Novembro Azul Entrada com faixa no jogo: Goiás X Bragantino, Dia “D” do Novembro Azul Convocação 

a todas as unidades estaduais para realizarem ações orientativas sobre a saúde integral do homem. 

D) Realizadas 3 reuniões on-line com municípios e regionais sobre Monitoramento do rastreamento do câncer de mama e de colo do útero. 

Foram realizadas 2 reuniões on-line com municípios e regionais para preparação da Campanha Agosto Dourado, que tem como objetivo a 

sensibilização sobre a importância do aleitamento materno. Em agosto foram realizados 4 seminários com temas inerentes ao Agosto Dourado. 

E) Realizado no Auditório do Hecad, a I Oficina Estadual de Saúde dos Homens e dos Adolescentes, com foco no acesso e acolhimento desse 

público nas unidades de saúde. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 2023 

 

Código/Título da Ação 3137 – CONSTRUÇÃO E EQUIPAMENTO DO HOSPITAL ONCOLÓGICO DE GOIÁS (HOSPITAL 

DO AMOR - GOIÁS) 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

17160 – Construção e Estruturação Número 1 0 
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do Hospital do Amor em Goiás 

Análise da Ação / Principais realizações: 

Houve assinatura do Termo de Colaboração de Referência do Estado de Goiás (CORA – Complexo Oncológico do Estado de Goiás), o maior 

centro de tratamento de câncer do centro-oeste do país, que será realizada em Goiânia dia 13/02, na Rua Guatambus, esquina com a Rua Dona 

Todica, às margens da BR-153, próxima à CEASA. 

A obra do CORA (Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás) foi lançada dia 13/02 , com uma estrutura completa de centro 

cirúrgico, farmácia, centro de exames por imagem e infusão quimioterápica. 

Com investimento de R$ 427,7 milhões de recursos do tesouro Estadual, o CORA terá área total de 44,7 mil metros quadrados, em um terreno 

localizado próximo à Central de Abastecimento de Goiás (CEASA) e à BR-153, em Goiânia. 

O complexo será inaugurado pela ala de tratamento às crianças e adolescentes com espaço de lazer e acomodações para as famílias e 

ambiência humanizada e lúdica. O projeto, iniciado em fevereiro compreende área construída de 44,7 mil metros quadrados e está dividido em 

três etapas. Terá 148 leitos, capacidade para atendimento ambulatorial oncológico adulto e infanto/juvenil; serviços de diagnóstico; centros de 

reabilitação e quimioterapia; serviços de apoio e pronto atendimento com funcionamento 24 horas; além de leitos de UTI. 

O Complexo Oncológico de Referência do Estado de Goiás – CORA teve como evolução de obra em 2023: 21,56%, órgão executor: Goinfra. 

Obs: Houve um valor apropriado na ação 2151 no dia 29.12 por indisponibilidade orçamentária. 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 2023 

 

Código/Título da Ação 3141 – PROJETOS E ATIVIDADES NA ÁREA DA SAÚDE DECORRENTES DE EMENDAS 

PARLAMENTARES IMPOSITIVAS – LOA 2023 

Descrição do Produto Unidade de Medida Meta 

Prevista Realizada 

13801 – Unidade de Saúde Municipal 

Estruturada 

Número 246 195 

Análise da Ação / Principais realizações: 

– A ação corresponde aos projetos e atividades na área da saúde, decorrentes de Emendas Parlamentares. 

– Entre os meses de Janeiro e Dezembro/2023, foi solicitado aos municípios/entidades beneficiados com emendas parlamentares, 

documentação para instrução dos processos administrativos SEI originados em decorrência das emendas parlamentares impositivas. 

– Houve empenho das despesas no seguinte quantitativo: 

01 – Janeiro/2023: não houve 

02 – Fevereiro/2023: não houve 

03 – Março/2023: 144 emendas parlamentares – R$ 29.744.000,00 

04 – Abril/2023: 55 emendas parlamentares – R$ 16.104.296,07 

 

05 – Maio/2023: 17 emendas parlamentares – R$ 5.940.000,00 

06 – Junho/2023: 33 emendas parlamentares – R$ 30.538.000,00 

07 – Julho/2023: 24 emendas parlamentares – R$ 15.214.000,00 

08 – Agosto/2023: 05 emendas parlamentares – R$ 2.600.000,00 

09 – Setembro/2023: 271 emendas parlamentares – R$ 89.287.980,97 

10 – Outubro/2023: 15 emendas parlamentares – R$ 3.640.000,00 

11 – Novembro/2023: 67 emendas parlamentares – R$ 25.140.097,56 

12 – Dezembro/2023: 20 emendas parlamentares – R$ 4.797.256,00 

1º Quadrimestre/2023: 

Do montante total (R$ 45.848.296,07), os valores foram destinados aos municípios para as ações e os serviços de saúde, com o objetivo ampliar 
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e qualificar o acesso dos usuários do SUS, da seguinte forma: 

1) Aquisição de veículos para transporte de pacientes e transporte de equipe para melhorias nos processos de trabalho e no cuidado à saúde 

dos usuários, Aquisição de equipamentos para unidades de saúde dos municípios – 198 emendas parlamentares / R$ 47.798.296,07 

2) Repasse de recursos a título de custeio, visando aquisição de materiais e insumos para abastecimentos das unidades de saúde municipais – 

1 emenda parlamentar / R$ 50.000,00 

2º Quadrimestre/2023: 

Do montante total (R$ 54.292.000,00), os valores foram destinados aos municípios para as ações e os serviços de saúde, com o objetivo ampliar 

e qualificar o acesso dos usuários do SUS, da seguinte forma: 

1) Aquisição de veículos para transporte de pacientes e transporte de equipe para melhorias nos processos de trabalho e no cuidado à saúde 

dos usuários, Aquisição de equipamentos para unidades de saúde dos municípios – 63 emendas parlamentares / R$ 49.622.000,00 

2) Repasse de recursos a título de custeio, visando aquisição de materiais e insumos para abastecimentos das unidades de saúde municipais – 

16 emendas parlamentares / R$ 4.670.000,00 

3º Quadrimestre/2023: 

Do montante total (R$ 122.865.334,53), os valores foram destinados aos municípios para as ações e os serviços de saúde, com o objetivo 

ampliar e qualificar o acesso dos usuários do SUS, da seguinte forma: 

1) Aquisição de veículos para transporte de pacientes e transporte de equipe para melhorias nos processos de trabalho e no cuidado à saúde 

dos usuários, Aquisição de equipamentos para unidades de saúde dos municípios – 346 emendas parlamentares / R$ 113.696.336,53 

2) Repasse de recursos a título de custeio, visando aquisição de materiais e insumos para abastecimentos das unidades de saúde municipais – 

27 emendas parlamentares / R$ 9.168.998,00 

Fonte: Relatório de Prestação de Contas Anual emitida do Sistema de Planejamento e Monitoramento do Plano Plurianual – SIPLAM 2023 
 

 

6.1.3. Dos Instrumentos do SUS: PES, PAS, RAG e RDQA 

 

• PES – Plano Estadual de Saúde 2020-2023: Temporalidade quadrienal. 

As metas são anualizadas na PAS, e seus resultados são demonstrados no Relatório 

Anual de Saúde (RAG ). 

• PAS - Programação Anual de Saúde 2023: Temporalidade anual. 

É o instrumento que operacionaliza as intenções expressas no Plano de Saúde e tem 

por objetivo anualizar as metas do Plano de Saúde e prever a alocação dos recursos 

orçamentários a serem executados. Foi encaminhada ao Conselho Estadual de 

Saúde, em 26/05/2023, processo SEI nº 202300010029886 para aprovação. 

• RAG – Relatório Anual de Gestão 2023: Temporalidade anual. 

É o Instrumento de planejamento que tem como base legal a Portaria de 

Consolidação n.01/2017, art.99. Constam os resultados das metas do PES (Plano 

Estadual de Saúde) 2020-2023, resultados estes que são anualizados na PAS 

(Programação Anual de Saúde).  
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6.2. Contratos de Gestão  

Os resultados alcançados com os contratos de gestão e o índice comparativo 

de cumprimento das metas estarão detalhados nos relatórios de monitoramento a serem 

apensados à prestação de contas anual de cada parceiro privado. No entanto, em síntese, 

apresenta-se que, em 2023, a equipe da Gerência de Monitoramento e Avaliação da 

Execução dos Contrato de Gestão - GMAE-CG foi responsável pelo acompanhamento dos 29 

contratos de gestão estabelecidos com entidades privadas para o gerenciamento, 

operacionalização e execução das ações e serviços das unidades de saúde estatais.  

Nesse período, as unidades de saúde foram responsáveis por 156.474 mil 

internações, das quais 24.574 dizem respeito ao perfil de saúde mental. Foram realizadas 

1.120.033 consultas, sendo 655.167 consultas médicas e 464.866 consultas 

multiprofissionais. Houve a execução de 843.992 exames externos, ofertados para a rede de 

atenção à saúde, de uma forma geral, com dispensação de 13.864 dispositivos de órtese e 

prótese. Os leitos de hospital dia compuseram uma realização de 28.946 atendimentos. 

Foram executados 433.417 mil atendimentos em pronto socorro, de natureza de urgência e 

emergência.  

Chama-se atenção para alguns serviços especializados desenvolvidos nas 

unidades de saúde sob gerenciamento de Organizações Sociais, a exemplo do Ambulatório 

de Aconselhamento Genético que somente no ano de 2023 atendeu 251 famílias. 

Atualmente, situado no Centro Estadual de Reabilitação e Readaptação Dr. Henrique Santillo 

(CRER), unidade que já é referência no atendimento aos quatro tipos de deficiência: física, 

visual, auditiva e intelectual, o ambulatório realiza orientação no diagnóstico de síndromes 

ou doenças genéticas diversas, atendendo casos que precisam de investigação com 

realização de exames e orientação sobre riscos de ocorrência ou recorrência, prognóstico da 

doença e direcionamento para equipe multiprofissional para escolha de melhores 

tratamentos. 

O Hospital de Urgências de Goiás, mesmo após várias transições, desenvolveu 

a linha do cuidado do AVC, implantando o projeto Angels, que constitui no atendimento de 

emergência para reduzir mortes e incapacitações provocadas pelo Acidente Vascular 

Cerebral (AVC). A medida visa reduzir as morbi-mortalidades referentes a esse tipo de 
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enfermidade, que é uma das doenças de maior letalidade em todo o mundo. A unidade 

também foi responsável por implantar o protocolo de onda vermelha, o que tem ofertado 

maior agilidade aos atendimentos de emergência, porque auxiliar no "saneamento" de casos 

mais simples, que antes eram conduzidos ao Centro Cirúrgico, por exemplo, e, por 

conseguinte, otimiza os casos que são encaminhados para este ambiente. Outrossim, a 

unidade obteve a acreditação hospitalar ONA 1, assim como as Policlínicas de Formosa, 

Goianésia, Posse e Quirinópolis.  

A metodologia empregada para o processo transplantador no Estado de Goiás 

tem permitido que unidades que nunca fizeram captação procedam com essa medida, o que 

tem levado o Estado de Goiás a patamares cada vez maiores no quesito transplantes. Além 

dos hospitais referência em captação como HUGO e HUGOL, tem-se outras unidades 

engajadas no processo, tal como Hospital Estadual de Trindade (HETRIN), Hospital Estadual 

de Santa Helena (HERSO), o qual também foi contemplado com o título ONA1.  

O Hospital Estadual do Centro Norte Goiano (HCN) deu início ao atendimento 

em oncologia, uma realidade que era bastante distante, tendo em vista que não havia 

unidade hospitalar estadual que prestasse esse tipo de atendimento, em sua integralidade 

custeado pelo Estado. Procurando fortalecer as regiões de saúde, essa especialidade também 

está em processo de implantação no Hospital Estadual de Itumbiara.  

O Hospital Geral de Goiânia é destaque não apenas na execução do 

transplante, propriamente dito, como na realização do Serviço Especializados do Processo 

Transexualizador. Trata-se de serviço específico na assistência em saúde às pessoas travestis 

e transexuais, no processo de afirmação de gênero, tanto na modalidade ambulaltorial como 

hospitalar, sendo que esta última inclui o acompanhamento pré e pós-cirúrgico, realizado 

por equipe multi e interdisciplinar para as pessoas que desejam cirurgias de alteração das 

características corporais secundárias. A unidade conta, ainda, com o Serviço Especializado 

em Doenças Raras (Xeroderma Pigmentoso e Miopatias Idiopáticas), assim como o Programa 

de Combate e Controle da Obesidade (PCCO), direcionado aos pacientes com obesidade grau 

III e que, por ventura, careçam da realização de uma cirurgia bariátrica, a qual é, de fato, a 

última alternativa do tratamento.  
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Por meio também das Organizações Sociais, tem sido possível ao governo 

descentralizar a dispensação de medicamentos de alto custo, isso porque as Policlínicas 

Regionais têm sido gradativamente preparadas para receber esses insumos de alto custo e, 

por conseguinte, proceder com a dispensação, o que traz humanização à assistência e 

assegura, de fato, a saúde e a dignidade da pessoa humana.  

No âmbito administrativo, a GMAE-CG atendeu/analisou mais de 7.900 

processos, participando ativamente de mais de 58 audiências como preposto do Estado de 

Goiás em ações que envolvem as Organizações Sociais. Nesse ínterim, destaca-se que foram 

retomados mais de 20 processos de encontros de contas, em relação à finalização de 

Contratos de Gestão, sendo recuperado aos cofres públicos o montante de R$ 20.498.228,09, 

estando em via de finalização a devolução de mais R$ 2.808.799,30.  

Foi possível dar andamento em 61 relatórios da Comissão de Monitoramento 

e Avaliação dos Contratos de Gestão (COMACG), com aplicação estimada de R$ 

148.625.849,58 em glosas e equilíbrio financeiro contratual, em busca da maior eficiência 

operacional dos serviços que são prestados nessas unidades.  

Foram analisados e expedidos 36 processos de prestação de contas anual com 

os seus respectivos julgamentos de contas, assim como os Relatórios de Fiscalização Contábil 

Financeira das Organizações Sociais. Igualmente, foram acompanhados e notificados 12.789 

itens relativos ao Portal da Transparência.  

A GMAE-CG contribuiu sobremaneira com os processos de investimento para 

obras, aquisição de equipamentos médicos hospitalares, mobiliários, dentre os quais, já 

foram investidos o montante estimado de R$ 24.836.935,98, estando em andamentos 

diversos outros processos para aquisições no valor estimado de R$ 116.813.459,48 

provenientes do fundo estadual e de emendas parlamentares. Trata-se de recurso 

extraordinário não previsto dentro do valor repassado para custeio mensal das unidades, que 

visa assegurar maior eficiência às unidades de saúde.  

Houve importante avanço no monitoramento contábil-financeiro com o 

aprofundamento da análise econômica desde o início do contrato de gestão, assim como o 

desenvolvimento de mais de 15 (quinze) indicadores quantitativos e qualitativos que 
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permitirão o melhor acompanhamento das metas contratuais e de desempenho das 

Organizações Sociais. Ademais, tem-se trabalhado para o desenvolvimento da tela específica 

do Sistema de Administração Financeira das OSS, como forma de integrar as informações 

sobre o repasse e a execução financeira destas entidades. E, ainda, foram tabulados os dados 

de produção das unidades para alimentar o sistema SIGUSGOV. 

 
6.3. Convênios, Planos de Fortalecimento e Emendas Impositivas   

 

A Gerência de Contratos e Convênios – GCC celebrou no ano de 2023 o total 

de 91 instrumentos que formalizaram as parcerias da Secretaria de Estado da Saúde, 

conforme descrito na tabela.  

 

Quadro 5 - Convênios, Termos, Plano de Fortalecimento, Apostilas e Contrapartidas Obrigatórias 

Tipo de Instrumento Quantidade 

Convênios 19 

Termos de Fomento 1 

Termos de Cooperação 4 

Termo de Colaboração 1 

Planos de Fortalecimento 38 

Apostilas 16 

Contrapartidas Obrigatórias 13 

Total de instrumentos celebrados 91 

 

Os Planos de Fortalecimento da SES, visam ampliar e qualificar o acesso dos 

usuários do Sistema Único de Saúde – SUS à rede de saúde em média e alta complexidade 

hospitalar e ambulatorial, por meio de unidades públicas ou privadas, conveniadas ou 

contratadas, de forma complementar com a oferta de leitos de UTI, ações ambulatoriais, 

hospitalares e cirurgias eletivas, como por exemplo o Hospital Sagrado Coração de Jesus, 

HMAP e Santa Casa de Anápolis.  

Do total de 38 portarias às quais regulamentam os repasses fundo a fundo dos 

referidos planos, 30 foram para renovação, 8 para novos planos.   
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Uma vez celebrado o convênio entre a Secretaria de Estado da Saúde de Goiás 

e Fundo Municipal de Saúde, para transferência de recursos de custeio às Unidades 

Hospitalares, destinado ao cofinanciamento de ações e serviços de assistência à saúde no 

âmbito do Sistema Único de Saúde -SUS, o monitoramento e avaliação dos planos ocorre por 

meio da prestação de contas enviada mensalmente pelo gestor municipal, em conformidade 

ao plano de trabalho elaborado e homologado via Portaria, com vigência de até 12 meses.  

Caso ocorra o atraso do envio da prestação de contas, a Secretaria Municipal 

de Saúde é notificada pela SES/GO via Ofício, podendo haver o bloqueio do repasse 

financeiro.  

Os resultados alcançados pela execução do plano são avaliados mensalmente 

e ao findar o prazo de vigência dos planos é elaborado o Relatório final e encaminhado à área 

assistencial para tratativas dos serviços que serão ofertados e contratualizados bem como 

deliberação junto ao gestor municipal e análise da possibilidade de renovação do plano.  

No ano de 2023, 41 unidades hospitalares foram contempladas no plano de 

fortalecimento de forma regionalizada, com oferta de leitos de UTI, leitos de enfermaria, 

cirurgias eletivas, serviço de oftalmologia, serviço de apoio diagnóstico terapêutico, 

hemodinâmica, entre outros. O não cumprimento das metas estabelecidas no plano de 

trabalho, acarreta o desconto financeiro correspondente a linha de serviço contratada.  

Foi realizado no período, o monitoramento e avaliação de todos os planos 

vigentes conforme determina o Artigo 20 da Portaria 526/2019 – SES, das seguintes 

Unidades: 
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Quadro 6 - Unidades contempladas no Plano de Fortalecimento 

 

 

A Secretaria de Estado da Saúde - SESGO, celebrou no ano 2023 um total de 

19 convênios, objetivando a ampliação dos serviços em saúde de forma complementar ao 

SUS. Dentre estes temos, Convênios com a Vila São José Bento Cotollengo, Hospital Padre 

Tiago da Providência de Deus, bem como os convênios de residência médica e etc.  

As contrapartidas existentes hoje são, Consultório de Rua, Assistência 

Farmacêutica, Saúde da Família, Consultório Transexualizador, Saúde Prisional, SAMU, UPA, 

Complexo Regulador e etc. As portarias do Ministério da Saúde, que nos norteiam quanto a 
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inclusão ou exclusão de municípios para as referidas contrapartidas, sendo assim, no ano de 

2023 elaboramos 13 Portarias para inclusão de novos municípios.  

As emendas parlamentares têm a finalidade de escolher e indicar aplicações 

de determinada cota dos recursos públicos através da Lei Orçamentária Anual, desta forma, 

a Coordenação de Emendas Parlamentares realizou no ano de 2023 a instrução processual 

de 646 Emendas Parlamentares Impositivas, transferindo assim um total de R$ 

220.631.532,04 para os municípios do Estado de Goiás, sendo R$ 160.848.238,97, (cento e 

sessenta milhões oitocentos e quarenta e oito mil duzentos e trinta e oito reais e noventa e 

sete centavos), para o grupo de custeio e R$ 59.783.293,07 (cinquenta e nove milhões 

setecentos e oitenta e três reais e sete centavos), para o grupo de investimento. 

 

Quadro 7 - Emendas Parlamentares Impositivas 

Grupo de Despesa Quantidade Valor 

Custeio 408 R$ 160.848.238,97 

Investimento 238 R$ 59.783.293,07 

Total 646 R$ 220.631.532,04 

 

Os Contratos Administrativos são ajustes de vontade realizados entre 

particulares e administração pública com o objetivo de aquisição de bens ou serviços de 

particulares, sendo formados por acordos recíprocos de vontade com a finalidade de gerar 

obrigações entre os contratantes.   

No ano de 2023 estavam vigentes o total de 335 (trezentos e trinta e cinco) 

contratos, os quais pertencem aos seguintes grupos: aquisição /entrega parcelada, com 16 

(dezesseis) instrumentos; contratos com concessionária, com 5 (cinco) instrumentos; 

contratos do Grupo Executivo de Enfrentamento às Drogas – GEED (contrato com 

comunidades terapêuticas para acolhimento de pessoas com transtorno decorrente de uso, 

abuso ou dependência de substâncias psicoativas), com 18 (dezoito) instrumentos; locações, 

como de imóveis, automóveis e software, contando com 25 (vinte e cinco) instrumentos, 

prestação de serviços, com 86 (oitenta e seis) instrumentos e aquisições com 66 (sessenta e 
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seis) instrumentos, 32 (trinta e dois) contratos de gestão e 87 (oitenta e sete), Apostilamentos 

referentes ao piso de enfermagem e outros.  

Dentre os ajustes firmados com concessionárias, podemos citar, por exemplo 

com a Saneago e a Equatorial. Já com contratos GEED temos a formalização com as Obras 

Sociais da Diocese de Goiás e Jataí e a Missão Resgate da Paz.  

Como outro exemplo de instrumento, temos o Contrato de Gestão para 

gerenciamento, operacionalização e execução das ações e serviços de saúde no Centro 

Estadual de Reabilitação e Readaptação Dr. Henrique Santillo – CRER, firmado com a 

Organização Social Associação de Gestão e Inovação e Resultado em Saúde – AGIR e Hospital 

Estadual Doutor Alberto Rassi – HGG, firmado com a Organização Social Instituto de 

Desenvolvimento Tecnológico e Humano – IDETCH.  

Por fim, destaca-se que o grupo de prestação de serviços foi o que apresentou 

maior quantidade de instrumentos vigentes, entre eles podemos citar limpeza, segurança e 

telefonia. 

Quadro 8 - Contratos 

Grupo Quantidade 

Aquisição/ entrega parcelada 16 

Concessionárias 5 

Contratos GEED 18 

Locação de Imóveis/ Automóveis e Software 25 

Prestação de Serviços 86 

Aquisição 66 

Apostilamentos Piso da Enfermagem 87 

Contrato de Gestão 32 

Total 335 
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6.4. Termo de Colaboração  

 

O Termo de Colaboração 01/2020 – SES, que por intermédio da Secretaria 

Estadual de Saúde – SES/GO, celebra a parceria entre o Estado de Goiás e a Organização 

Social Civil Fundação de Apoio ao Hospital das Clínicas da Universidade Federal de Goiás – 

FUNDAHC, para formato, gerenciamento, operacionalização e execução das atividades no 

Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de Carvalho, nos termos do que se encontra detalhado 

no Plano de Trabalho, considerando parte integrante do referido contrato, para todos os fins 

legais.  

As análises que foram realizadas para monitoramento do Termo de 

Colaboração nº 01/2020 – SES estão consubstanciadas na Lei nº 13.019/2014 atualizada pela 

Lei nº 13.204/2015, Lei nº 20.795/2020 atualizada pela Lei nº 21.427/2022, Portaria nº 

526/2019 – SES/GO e na Resolução Normativa 05/2018 – TCE/GO atualizada pela Resolução 

Normativa nº 03/2022-TCE/GO e apresentam os resultados obtidos no período de 01 de 

janeiro de 2023 a 31 de dezembro de 2023.  

 

6.4.1. Resultados alcançados em 2023 

 

Quanto aos indicadores de desempenho e qualidade, nas avaliações 

trimestrais observa-se que a Unidade Hospitalar cumpriu parcialmente as metas contratadas, 

porém houve evolução no cumprimento das metas a partir do segundo trimestre, conforme 

demonstram os Quadros abaixo: 
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Quadro 9 - Indicadores de desempenho trimestral – Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de 

Carvalho -HEJ (Janeiro a Março de 2023) 

 

 

Quadro 10 - Indicadores de desempenho trimestral – Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de 

Carvalho -HEJ (Abril a Junho de 2023) 
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Quadro 11 - Consolidado Indicadores de desempenho trimestral – Hospital Estadual de Jataí Dr. 

Serafim de Carvalho -HEJ (Julho a Setembro de 2023) 

 

Quadro 12 - Indicadores de desempenho trimestral – Hospital Estadual de Jataí Dr. Serafim de 

Carvalho -HEJ (Outubro a Dezembro de 2023) 

 

 

6.4.2. Indicadores de Produtividade Assistencial 

 

Quanto aos Indicadores de Produtividade Assistencial, nas avaliações 

trimestrais, observa-se que a Unidade cumpriu parcialmente as metas contratadas, porém 
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houve evolução no cumprimento das metas a partir do segundo trimestre, conforme 

demonstram os Quadros abaixo: 

Quadro 13 - Indicadores de Produtividade Trimestral (Janeiro a Março de 2023) 

 
 

Quadro 14 - Indicadores de Produtividade Trimestral (Abril a Junho de 2023) 
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Quadro 15 - Indicadores de Produtividade Trimestral (Julho a Setembro de 2023) 

 

 

Quadro 16 - Indicadores de Produtividade Trimestral (Outubro a Dezembro de 2023) 

 
 
 

6.4.3. Resultados do Acompanhamento Financeiro e Contábil do Primeiro Semestre/2023 

 

Dos resultados do acompanhamento Financeiro e Contábil realizado no 

semestre de janeiro a junho/2023, constata-se o que segue: 

Foram repassados para a Organização da Sociedade Civil, no intervalo dos 

meses de janeiro a junho de 2023, recursos no montante de R$ 50.850.326,24 (cinquenta 
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milhões, oitocentos e cinquenta mil, trezentos e vinte e seis reais e vinte e quatro centavos) 

nos moldes explicitados na tabela abaixo.  

De acordo com os dados transmitidos, conciliados com a movimentação 

ocorrida nas respectivas contas bancárias, os gastos no mesmo período, totalizaram o 

montante de R$ 49.116.767,53 (quarenta e nove milhões, cento e dezesseis mil, setecentos 

e sessenta e sete reais e cinquenta e três centavos), demonstrados no Fluxo de Caixa e 

Gráfico abaixo: 

Quadro 17 - Fluxo de Caixa (Jan a Jun de 2023) 

DEMONSTRAÇÃO DO FLUXO DE CAIXA 
1. SALDO 

ANTERIOR: 31/12/2022 31/01/2023 28/02/2023 31/03/2023 30/04/2023 31/05/2023 

 

BB - CTA - 20.320-3 
H.E.J - JATAI R$ 7.035.328,40 R$ 8.633.125,82 R$ - R$ - R$ 3.964.309,25 R$ - 

FUNDAHC BCO CEF 
HEJ C/A R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

FUNDAHC BCO CEF 
HEJ JATAI R$ 63.185,49 R$ 63.962,20 R$ 64.872,90 R$ 64.969,57 R$ 65.273,84 R$ 65.273,84 

FUNDAHC HEJ JATAI R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 
FUNDAHC HEJ JATAI 

C/A R$ - R$ 633.449,35 R$ 
10.136.594,78 R$ 3.806.404,26 R$ 4.414.487,02 R$ 6.149.964,45 

FUNDAHC HEJ 
DOAÇÕES C/A R$ 35.668,95 R$ 12.508,12 R$ 12.616,89 R$ 12.133,92 R$ 12.239,64 R$ 12.369,83 

HEJ JATAI 
PROVISÕES R$ - R$ 215.896,04 R$ 106.356,68 R$ - R$ - R$ - 

HEJ JATAI 
PROVISÕES C/A R$ 2.101.836,24 R$ 2.223.849,14 R$ 

2.460.300,93 R$ 2.707.920,31 R$ 2.730.511,34 R$ 2.879.097,80 

SUPRIMENTO DE 
FUNDOS - HEJ - 

JATAI 
R$ - R$ 965,00 R$ - R$ 2.224,41 R$ 3.500,00 R$ - 

NUCLEO DE 
VIGILANCIA - HEJ R$ 238.172,55 R$ 240.636,59 R$ 242.684,15 R$ 241.695,29 R$ 215.192,16 R$ 32,42 

FUNDAHC HEJ 
DOAÇÕES R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

HEJ JATAI 
INVESTIMENTOS R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

HEJ JATAI 
INVESTIMENTOS 

C/A 
R$ - R$ - R$ - R$ - R$ 803.209,37 R$ 811.609,70 

1. TOTAL DO SALDO 
ANTERIOR: R$ 9.474.191,63 R$ 12.024.392,26 R$ 

13.023.426,33 R$ 6.835.347,76 R$ 
12.208.722,62 R$ 9.918.348,04 

2. ENTRADAS EM CONTA CORRENTE 

DESCRIÇÃO JANEIRO FEVEREIRO MARÇO ABRIL MAIO JUNHO TOTAL 
Repasses Termo de 

Colaboração R$ 9.571.069,08 R$ 9.561.448,14 R$ 
2.576.522,39 R$ 10.182.918,04 R$ 9.294.107,14 R$ 9.664.261,45 R$ 

50.850.326,24 
Rendimento sobre 

Aplicações 
Financeiras 

R$ 65.479,52 R$ 97.015,42 R$ 107.178,03 R$ 41.664,11 R$ 125.219,29 R$ 120.563,62 R$ 557.119,99 

Aporte para Caixa 
(+) R$ 4.000,00 R$ 5.218,00 R$ 4.000,00 R$ 5.869,41 R$ 6.506,00 R$ 2.000,00 R$ 27.593,41 

Recuperação de 
Despesas R$ 25.821,97 R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ 25.821,97 

Devolução do Saldo 
de Caixa (+) R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Receitas Não 
Governamentais R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Desbloqueio Judicial 
(+) R$ - R$ - R$ 10.871,31 R$ - R$ - R$ - R$ 10.871,31 

Reembolso de 
Despesas (+) R$ - R$ 1.010,14 R$ 20.866,92 R$ 326,27 R$ 1.716,13 R$ 54.208,31 R$ 78.127,77 
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Devolução de 
Pagamento Indevido R$ - R$ - R$ - R$ 2.274,63 R$ 8.275,76 R$ 1.871,27 R$ 12.421,66 

SUBTOTAL DE 
ENTRADAS: R$ 9.666.370,57 R$ 9.664.691,70 R$ 

2.719.438,65 R$ 10.233.052,46 R$ 9.435.824,32 R$ 9.842.904,65 R$ 
51.562.282,35 

Resgate Aplicação R$ 6.464.116,00 R$ 7.615.209,81 R$ 
8.673.426,85 R$ 3.836.285,69 R$ 

11.466.639,01 R$ 8.028.337,60 R$ 
46.084.014,96 

2. TOTAL DE 
ENTRADAS: R$ 16.130.486,57 R$ 17.279.901,51 R$ 

11.392.865,50 R$ 14.069.338,15 R$ 
20.902.463,33 R$ 17.871.242,25 R$ 

97.646.297,31 
3. APLICAÇÃO FINANCEIRA 

ENTRADA CONTA 
APLICAÇÃO (+) R$ 100.032,67 R$ 17.270.724,98 R$ 

2.486.797,23 R$ 5.205.545,76 R$ 
13.039.947,40 R$ 9.519.399,20 R$ 

47.622.447,24 
SAÍDAS DA C/A POR 

RESGATES (-) R$ 6.464.116,00 R$ 7.615.209,81 R$ 
8.673.426,85 R$ 3.836.285,69 R$ 

11.467.931,56 R$ 8.028.337,60 R$ 
46.085.307,51 

IRRF/IOF 
S/APLICAÇÃO 

FINANCEIRA 
R$ 1.959,13 R$ 10.777,04 R$ 4.591,38 R$ 3.438,43 R$ 19.800,46 R$ 7.835,24 R$ 48.401,68 

3. RESULTADO MOV 
FIN EM C/ 

APLICAÇÃO: 
-R$ 6.366.042,46 R$ 9.644.738,13 -R$ 

6.191.221,00 R$ 1.365.821,64 R$ 1.552.215,38 R$ 1.483.226,36 R$ 1.488.738,05 

4. GASTOS 

Pessoal R$ 1.586.189,93 R$ 1.760.150,75 R$ 
1.846.089,14 R$ 1.817.219,75 R$ 1.975.436,69 R$ 1.998.875,45 R$ 

10.983.961,71 
Serviços R$ 2.725.292,35 R$ 4.378.171,32 R$ 

4.344.312,88 R$ 928.771,31 R$ 6.279.583,66 R$ 3.435.585,50 R$ 
22.091.717,02 

Materiais R$ 1.330.920,02 R$ 1.236.147,61 R$ 
1.285.654,93 R$ 946.246,23 R$ 1.754.030,86 R$ 773.023,90 R$ 7.326.023,55 

Investimento R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ 248.700,97 R$ 248.700,97 
Concessionárias 

(água, luz e 
telefone) 

R$ 94.193,11 R$ 45.661,89 R$ 47.320,18 R$ 11.895,23 R$ 68.700,56 R$ 12.667,83 R$ 280.438,80 

Tributos, Taxas e 
Contribuições R$ 446.108,79 R$ 269.477,91 R$ 341.011,23 R$ 365.908,72 R$ 243.749,55 R$ 506.556,00 R$ 2.172.812,20 

RPA R$ - R$ - R$ 6.219,46 R$ 76,18 R$ - R$ 59.473,92 R$ - 
Reembolso de 

Rateios (-) R$ 164.503,48 R$ 176.060,78 R$ 158.740,37 R$ - R$ 359.263,40 R$ - R$ 858.568,03 
Rescisões 

Trabalhistas R$ 9.911,23 R$ 36.880,91 R$ 82.609,26 R$ 29.510,46 R$ 217.647,02 R$ 33.170,17 R$ 409.729,05 
Despesas com 

viagem R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Diárias R$ 528,57 R$ 451,35 R$ 902,70 R$ 902,70 R$ 300,90 R$ 601,80 R$ 3.688,02 
Pensões 

Alimentícias R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Adiantamentos R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Alugueis R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Encargos Sobre 
Folha de Pagamento R$ 750.185,72 R$ 722.490,77 R$ 736.718,06 R$ 738.942,96 R$ 752.175,89 R$ 836.588,03 R$ - 

Reembolso de 
Despesas (-) R$ - R$ - R$ 4.500,00 R$ - R$ - R$ 5.750,00 R$ - 

Contratação 
Emprestimo/Financi

amento (-) 
R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Bolsa Residência R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Outras Saídas R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Encargos Sobre 
Rescisão Trabalhista R$ 1.891,81 R$ 2.594,42 R$ 17.145,65 R$ 3.626,44 R$ 40.183,71 R$ 3.113,29 R$ 68.555,32 

Despesas bancárias R$ 485,80 R$ 574,88 R$ 830,67 R$ 269,78 R$ 937,65 R$ 763,09 R$ 3.861,87 

Vale transporte R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Custas processuais R$ - R$ 21.000,00 R$ 16.000,00 R$ 7.000,00 R$ 6.590,00 R$ 5.000,00 R$ 55.590,00 
4. TOTAL DE 

GASTOS: R$ 7.110.210,81 R$ 8.649.662,59 R$ 
8.888.054,53 R$ 4.850.369,76 R$ 

11.698.599,89 R$ 7.919.869,95 R$ 
49.116.767,53 

5. TRANSFERÊNCIAS 
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Transferências para 
Conta Aplicação R$ 100.032,67 R$ 17.270.724,98 R$ 

2.486.797,23 R$ 5.205.545,76 R$ 
13.039.947,40 R$ 9.519.399,20 R$ 

47.622.447,24 

Aporte para Caixa (-) R$ 4.000,00 R$ 5.218,00 R$ 4.000,00 R$ 5.869,41 R$ 6.506,00 R$ 2.000,00 R$ - 
Devolução do Saldo 

de Caixa (-) R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

Bloqueio Judicial (-) R$ - R$ - R$ 10.871,31 R$ - R$ - R$ - R$ - 

Bloqueio Bancário(-) R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 
Caução para 

Fornecedores (-) R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

5. TOTAL DE 
TRANSF. PARA 

APLICAÇÃO 
R$ 104.032,67 R$ 17.275.942,98 R$ 

2.501.668,54 R$ 5.211.415,17 R$ 
13.046.453,40 R$ 9.521.399,20 R$ 

47.660.911,96 

6. SALDO FINAL NO 
PERÍODO (1 + 2 + 3 - 

4 - 5) 
R$ 12.024.392,26 R$ 13.023.426,33 R$ 

6.835.347,76 R$ 12.208.722,62 R$ 9.918.348,04 R$ 11.831.547,50  

MOVIMENTAÇÃO FINANCEIRA SEM ALTERAÇÃO NO SALDO BANCÁRIO 
TEV - Transferências 

Entre Contas 
(Entradas) 

R$ 9.886.997,79 R$ 9.667.804,82 R$ 
2.690.494,36 R$ 10.182.918,04 R$ 9.603.500,61 R$ 10.021.377,78 

 
TEV - Transferências 

Entre Contas 
(Saídas) 

R$ 9.886.997,79 R$ 9.667.804,82 R$ 
2.690.494,36 R$ 10.182.918,04 R$ 9.603.500,61 R$ 10.021.378,78 

 
SALDO BANCÁRIO 31/01/2023 28/02/2023 31/03/2023 30/04/2023 31/05/2023 30/06/2023 

 

BB - CTA - 20.320-3 
H.E.J - JATAI R$ 8.633.125,82 R$ - R$ - R$ 3.964.309,25 R$ - R$ - 

FUNDAHC BCO CEF 
HEJ C/A R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

FUNDAHC BCO CEF 
HEJ JATAI R$ 63.962,20 R$ 64.872,90 R$ 64.969,57 R$ 65.273,84 R$ 65.273,84 R$ 67.338,60 

FUNDAHC HEJ JATAI R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 
FUNDAHC HEJ JATAI 

C/A R$ 633.449,35 R$ 10.136.594,78 R$ 
3.806.404,26 R$ 4.414.487,02 R$ 6.149.964,45 R$ 7.713.030,87 

FUNDAHC HEJ 
DOAÇÕES C/A R$ 12.508,12 R$ 12.616,89 R$ 12.133,92 R$ 12.239,64 R$ 12.369,83 R$ 12.495,36 

HEJ JATAI 
PROVISÕES R$ 215.896,04 R$ 106.356,68 R$ - R$ - R$ - R$ - 

HEJ JATAI 
PROVISÕES C/A R$ 2.223.849,14 R$ 2.460.300,93 R$ 

2.707.920,31 R$ 2.730.511,34 R$ 2.879.097,80 R$ 3.081.553,77 

SUPRIMENTO DE 
FUNDOS - HEJ - 

JATAI 
R$ 965,00 R$ - R$ 2.224,41 R$ 3.500,00 R$ - R$ 2.000,00 

FUNDAHC HEJ 
DOAÇÕES R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

NUCELO DE 
VIGILANCIA C/A - 

HEJ 
R$ 240.636,59 R$ 242.684,15 R$ 241.695,29 R$ 215.192,16 R$ 32,42 R$ 32,74 

NUCLEO DE 
VIGILANCIA - HEJ R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

HEJ JATAI 
INVESTIMENTOS R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ 179.861,04 

HEJ JATAI 
INVESTIMENTOS 

C/A 
R$ - R$ - R$ - R$ 803.209,37 R$ 811.609,70 R$ 775.235,12 

SALDO TOTAL R$ 12.024.392,26 R$ 13.023.426,33 R$ 
6.835.347,76 R$ 12.208.722,62 R$ 9.918.348,04 R$ 11.831.547,50 

DIFERENÇA (SALDO 
DO FINAL X 

EXTRATO) 
R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - R$ - 

FONTE: EXTRATOS BANCÁRIOS, SIPEF E BALANCETES 

 

Considerando a mesma perspectiva de análise, no comparativo das maiores 

anotações contábeis (Serviços e Pessoal) verifica-se, no quadro abaixo, que são as duas as 

maiores contas escrituradas (lançamentos e pagamentos efetuados). Somadas, no período 
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de julho a dezembro, representaram um percentual de 65% (sessenta e cinco por cento) do 

valor total de repassado à FUNDAHC para a gestão do Hospital das Clínicas Dr. Serafim de 

Carvalho (HCSC – Jataí). Em valores, corresponde a R$ R$ 33.075.678,73 (trinta e três milhões, 

setenta e cinco e mil, seiscentos e setenta e oito reais e setenta e três centavos), quando o 

total de repasse financeiro no período janeiro a junho à FUNDAHC foi de R$ R$ 50.850.326,24 

(cinquenta milhões, oitocentos e cinquenta mil, trezentos e vinte e seis reais e vinte e quatro 

centavos). 

Quadro 18 - Gastos Distribuídos por Natureza FUNDAHC (Jan a Jun 2023) 

Repasses R$ 50.850.326,24 

Pessoal R$ 10.983.961,71 

Serviços R$ 22.091.717,02 

Materiais R$ 7.326.023,55 

Investimento R$ 248.700,97 

Rescisões Trabalhistas R$ 409.729,05 

 

 

Gráfico 1 - Gastos Distribuídos por Natureza FUNDAHC (Jan a Jun de 2023) 

 
 

Continuando a análise dos dados do fluxo de caixa, verifica-se que houve um 

aumento relacionado a custas judiciais, R$ 55.590,00 (cinquenta e cinco mil, quinhentos e 

noventa reais).  

Os gastos com serviços foram de R$ 22.091.717,02 (vinte e dois milhões, 

noventa e um mil, setecentos e dezessete reais e dois centavos). Já no segundo semestre de 

2022 o valor foi de R$ 19.130.904,20 (dezenove milhões, cento e trinta mil, novecentos e 
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Quadro 19 - Fluxo de Caixa FUNDAHC (Jul a Dez 2023) 
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Quadro 20 - Gastos Distribuídos por Natureza FUNDAHC (Jul a Dez 2023) 

Investimento R$ 2.319.248,25 

Pessoal R$ 20.290.351,50 

Serviços R$ 21.152.161,23 

Materiais R$ 8.198.476,92 

 

         

Gráfico 2 - Gastos Distribuídos por natureza (Jul a Dez 2023) 

 
 

Considerando a mesma perspectiva de análise, no comparativo das maiores 

anotações contábeis (Serviços e Pessoal) verifica-se, no quadro abaixo, que são as duas as 

maiores contas escrituradas (lançamentos e pagamentos efetuados). Somadas, no período 

de julho a dezembro, representaram um percentual de 79,76% (setenta e nove vírgula 

setenta e seis por cento) do valor total de repassado à FUNDAHC para a gestão do Hospital 

das Clínicas Dr. Serafim de Carvalho (HCSC – Jataí). Em valores, corresponde a R$ 

41.442.512,73 (quarenta e um milhões, quatrocentos e quarenta e dois mil, quinhentos e 

doze reais e setenta e três centavos). De acordo com os dados apresentados verifica-se que 

a FUNDAHC fecha o segundo semestre de 2023 com saldo de gasto maior que a entrada de 

recurso/repasse. 

6.4.5. Resultados do acompanhamento Financeiro e Contábil realizados no Exercício 2023 
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Dos resultados do acompanhamento Financeiro e Contábil realizados no 

Exercício 2023, com rescisões trabalhistas: 1º semestre (R$ 478.284,37) e 2º semestre (R$ 

373.805,07).  

Na mesma prossecução verifica-se que a média anual de gastos com “pessoal, 

serviços e materiais” se manteve dentro de uma constante. Levando em conta tratar-se das 

três maiores despesas do hospital, como: Pessoal (R$ 2.204.479,31), Serviços (R$ 

3.603.656,52) e Materiais (R$ 1.293.708,38), média / ano.  

 

Quadro 21 - Descrição de Gastos, ano 2023 - FUNDAHC 

DESCRIÇÃO JANEIRO FEVEREIRO MARÇO ABRIL MAIO JUNHO JULHO AGOSTO SETEMBRO OUTUBRO NOVEMBRO DEZEMBRO TOTAL 

Pessoal 
R$ 
1.586.18
9,93 

R$ 
1.760.150,
75 

R$ 
1.846.089,
14 

R$ 
1.817.219,
75 

R$ 
1.975.436,
69 

R$ 
1.998.875,
45 

R$ 
2.062.574,
59 

R$ 
1.977.163,
99 

R$ 
1.994.378,
51 

R$ 
2.601.865,
93 

R$ 2.937.926,30 
R$ 
3.895.880,65 

R$ 
26.453.751,68 

Serviços 
R$ 
2.725.29
2,35 

R$ 
4.378.171,
32 

R$ 
4.344.312,
88 

R$ 
928.771,31 

R$ 
6.279.583,
66 

R$ 
3.435.585,
50 

R$ 
3.580.454,
73 

R$ 
3.889.720,
57 

R$ 
3.766.377,
33 

R$ 
3.593.984,
00 

R$ 3.884.542,14 
R$ 
2.437.082,46 

R$ 
43.243.878,25 

Materiais 
R$ 
1.330.92
0,02 

R$ 
1.236.147,
61 

R$ 
1.285.654,
93 

R$ 
946.246,23 

R$ 
1.754.030,
86 

R$ 
773.023,90 

R$ 
1.059.722,
70 

R$ 
1.770.967,
39 

R$ 
1.605.035,
14 

R$ 
1.009.879,
36 

R$ 1.899.868,46 R$ 853.003,87 
R$ 
15.524.500,47 

 

 

 

Em relação aos pagamentos a profissional autônomo (Recibo de Pagamento a 

Autônomo - RPA) no segundo semestre de 2023 foram realizados pagamentos RPA em 

valores significativos, ressalta-se que o instituto do RPA é legítimo, porém traz dificuldades 

para a transparência da prestação de contas, uma vez que não há concorrência e nem 

obrigatoriedade de processo de contratação, e, essa contratação por vezes é feita de maneira 

direta. Nesse período de julho a dezembro de 2023 foram pagos por intermédio do RPA um 

total de R$ 70.916,34 (setenta mil, novecentos e dezesseis reais e trinta e quatro centavos). 
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Acerca de juros e/ou multas, foram verificados pagamentos nos meses de 

julho, agosto, setembro, outubro e dezembro nas faturas de compras de materiais e serviços 

contratados. Dessa forma, se faz importante aclaramentos por parte da FUNDAHC acerca dos 

recursos disponíveis repassados e da gestão financeira.  

Outro quesito não menos importante foi o lançamento contábil no mês de 

novembro de R$ 3.001.839,27 (três milhões, um mil, oitocentos e trinta e nove reais e vinte 

sete centavos), como sendo “reembolso de despesas”, necessário se faz que requeira seja 

devidamente explicado pela FUNDAHC. 

 

6.4.6. Inconsistências que impossibilitaram o cumprimento do estabelecido no Contrato de 

Gestão. 

 

Não foi possível elevar a taxa de ocupação de leitos e diminuir o índice de 

substituição de leitos devido à perda primária de consultas eletivas e as cirurgias de 

oftalmologia não necessitarem de internação por serem consideradas ambulatoriais; quanto 

às saídas pediátricas, a demanda é pouca e a maioria dos atendimentos não requer 

internação; a baixa taxa de cirurgias obstétricas ocorre pois a unidade prioriza partos 

normais, conforme recomendação do Ministério da Saúde. 

 

6.4.7. Ações tomadas para reduzir os riscos. 

 

No que se refere às inconsistências que impossibilitaram o cumprimento do 

estabelecido no Contrato de Gestão, foram realizadas as análises e ofertada a oportunidade 

de ampla defesa à unidade hospitalar, sendo que esta informou que reestruturou o Núcleo 

Interno de Regulação para a tratativa de saídas hospitalares, realizando um direcionamento 

adequado de fichas do Complexo Regulador Estadual e manteve a oferta de vagas e a 

disponibilização de profissionais na tentativa de conter a perda primária de consultas 

médicas, portanto observa-se que esta tem evoluído gradualmente no cumprimento das 

metas de produção e tem empreendido esforços para cumprir as metas de desempenho. 

Relacionado ao acompanhamento Financeiro e Contábil realizado no primeiro 

semestre de 2023, houve diligenciamento à Organização da Sociedade Civil de 467 
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mensal de repasse estão sendo desenvolvidos em primeiro lugar para que, inclusive, o 

sistema possa calcular automaticamente o valor mensal, trimestral ou semestral da glosa 

de produção e desempenho a ser aplicada. 

Posteriormente, após a homologação de todos esses indicadores, há que se 

trabalhar com aqueles que foram denominados de indicadores gerenciais. Ou seja, são 

informações relevantes para a execução do contrato, especialmente do ponto de vista da 

qualidade da assistência, mas que não interferem diretamente no valor mensal de custeio. 

Considerando a volumetria da atividade, acredita-se que até o final do ano, 

todos os indicadores que impactem diretamente no valor de custeio estejam homologados 

e em linha de produção, o que permitirá o acompanhamento mensal das metas com 

emissão de relatórios sumários executivos (também em fase de criação e desenvolvimento) 

para que as informações sejam, posteriormente, avaliadas e consolidadas semestralmente 

pela Comissão de Monitoramento e Avaliação dos Contratos de Gestão (COMACG). 

Essa sistemática permitirá, de fato, o acompanhamento mensal das metas e 

em caso de alcance de metas inferior ao pactuado para aquela competência, há que se 

promover o devido equilíbrio ao custeio do contrato de gestão. 

Atualmente, estão homologados e entrando gradativamente em ambiente 

de produção os indicadores: 

a) Taxa de Ocupação Hospitalar; 

b) Tempo Médio de Permanência; 

c) Número de Saídas Clínicas; 

d) Número de Saídas Cirúrgicas; 

e) Taxa de Readmissão Hospitalar (29 dias); 

f) Taxa de Readmissão em UTI (48 horas); 

g) Percentual de Suspensão de Cirurgias Programadas por Condições Operacionais (causas 

relacionadas à organização da unidade); 

h) Percentual de Suspensão de Cirurgias Programadas por Condições Operacionais (causas 

relacionadas ao paciente); 

i) Percentual de Partos Cesáreos; 

j) Taxa de Aplicação de Classificação de Robson nas parturientes submetidas à cesárea; 

k) Percentual de Exames de Imagem com Resultado Disponibilizado em até 10 dias; 
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l) Percentual de Exames de Imagem com Resultado em até 72 horas; 

m) Percentual de Exames Laboratoriais Liberados em até 2 horas; 

n) Número de Consultas Médicas Ambulatoriais; 

o) Número de Consultas Multiprofissionais; 

p) Percentual de Conclusão de Manutenções Corretivas em Equipamentos Assistenciais; 

q) Percentual de Conclusão de Manutenções Preventivas; 

r) Percentual de Disponibilidade de Equipamentos Médicos Assistenciais Críticos. 

Considerando a volumetria da atividade, acredita-se que até o final do ano, 

todos os indicadores que impactem diretamente no valor de custeio estejam homologados 

e em linha de produção, o que permitirá o acompanhamento mensal das metas com 

emissão de relatórios sumários executivos (também em fase de criação e desenvolvimento) 

para que as informações sejam, posteriormente, avaliadas e consolidadas semestralmente 

pela COMACG. 

Apresenta-se abaixo tela ilustrativa para melhor elucidação das informações: 

Figura 2 - Exemplificação do Dashboard – SIGUS 

   Fonte: Dashboard – SIGUS.  

 

É interessante ressaltar também que a implantação do SGH e, mais 

recentemente, o uso efetivo das informações tem provocado uma mudança de 

comportamento nas unidades de saúde que vêm buscando equalizar as informações que 
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contas de repasses provenientes de emendas parlamentares e convênios, bem como das 

transferências voluntárias fundo a fundo de recursos estaduais para as ações e os serviços 

de saúde.  

Os recursos repassados de forma parcelado têm como pré-requisito a 

prestação de contas parcial, cujo objetivo é comprovar a execução da parcela recebida. 

Além disso, a legislação determina que, quando a liberação dos recursos ocorrer em três ou 

mais parcelas, a prestação de contas da primeira parcela é condição para a liberação da 

terceira; e a prestação da segunda, para a liberação da quarta, seguindo essa lógica para as 

subsequentes.  

Conforme ilustrado no quadro a seguir, foram emitidos 148 relatórios 

referentes à análise da prestação de contas parciais, todas aprovadas.  

 

Quadro 23 - Prestação de Contas Parciais (Convênios / Repasses Voluntários) 

Convênios / Repasses Voluntários Quantidade 

Aprovadas 148 

Reprovadas - 

  

7.2.1. Análise de Prestação de Contas Final 

 

A prestação de contras final tem como objetivo certificar a correta e 

adequada utilização dos recursos transferidos. Conforme ilustrado no quadro subsequente, 

foram emitidos 245 relatórios finais no ano de 2023. O valor total desses relatórios foi de 

R$ 170.999.648,80. Dentre eles, 21 relatórios, somando R$ 11.168.584,85, foram aprovados 

com ressalvas. Os restantes 224 relatórios, totalizando R$ 159.830.063,95, foram aprovados 

sem ressalvas. 
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Quadro 24 - Prestação de Contas Final (Situação/Qtd/Montante) 

 

 

As análises das prestações de contas final, realizadas com base na finalidade 

específica de cada uma, revelaram as seguintes informações detalhadas que estão 

resumidas na tabela a seguir: 

 

Quadro 25 - Prestação de Contas (Finalidade, Qtd e Montante Repassado) 

 

 

7.2.2. Notificações de inconformidades / Apresentação de Prestação de Contas 

 

Além dos relatórios finais/parciais, foram expedidos 867 ofícios aos 

municípios/convenentes, solicitando a regularização de inconformidades observadas 

durante a análise das prestações de contas e também a apresentação de prestações de 

contas.  

A Gerência de Acompanhamento e Controle de Aplicação de Recursos da 

SES/GO desenvolveu um plano de ação, com o objetivo de notificar todos os municípios 

envolvidos, para que apresentem suas prestações de contas pendentes, garantindo assim a 

regularidade e a transparência na gestão dos recursos públicos.  
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Tabela 1 - Despesas Empenhadas, Liquidadas e Pagas (por exercício) 

 

 

Gráfico 3 - Despesas Empenhadas, Liquidadas e Pagas (por exercício) 

 

 

Na tabela e gráficos acima é importante destacar que apresentamos as 

despesas em relação ao Status "empenhadas", "liquidadas" e "pagas", sendo para as mesmas 

considerado o saldo positivo, já subtraídas as anulações de empenho, de liquidações e de 

pagamentos. As mesmas consideram os recursos liquidados e pagos em exercícios 

posteriores ao da execução do empenho (Restos a Pagar), tendo como limite a data de 
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31/12/2023. Tanto da tabela quanto do gráfico extraímos que os gastos nos últimos cinco 

anos têm sido crescentes, denotando uma maior alocação de recursos na área da saúde. 

Outra análise que julgamos importante, refere-se a Categoria Econômica e 

Grupo de Despesa das despesas pagas, conforme tabela e gráfico abaixo: 

 

Tabela 2 - Despesas Pagas por Categoria Econômica e Grupo (por exercício) 

 

 

Gráfico 4 - Despesas Pagas por Categoria Econômica e Grupo (por exercício) 

Nesta tabela e gráfico fica evidenciado que as despesas têm crescido 

principalmente na categoria Despesas correntes. Destaca-se que, os gastos com pessoal têm 

se mantido sem grandes oscilações. 

 Em relação aos investimentos, observa-se que os mesmos têm sido 

crescentes ao longo dos últimos cinco exercícios, com destaque para a aplicação de recursos 

em 2021. 

Uma outra ótica se refere as fontes de financiamento da despesa pública: 
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Gráfico 5 - Fontes Pagas por Tipo de Recurso 

 

O gráfico acima reflete as despesas efetivamente pagas em função da fonte 

de financiamento de recursos. Dentre os Recursos Próprios, são considerados as fontes de 

recursos externas, como por exemplo, aquelas arrecadadas diretamente pelo órgão ou 

indiretamente através da celebração de convênios e repasses da União. Importante destacar 

que o nome recurso próprio tem como lógica a ótica do órgão/entidade: aquilo que, de certa 

forma, foi captado pelo próprio órgão/entidade, não dependendo de recursos do Tesouro 

Estadual.  

Nas fontes do Tesouro são consideradas aquelas financiadas diretamente pelo 

Estado ou indiretamente por meio de recursos do Fundo Protege Goiás.  

Em última análise, torna-se importante destacar despesas realizadas por nível 

de agrupamento de naturezas de despesa, demonstrando de forma qualitativa o gasto 

público: 
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Gráfico 6 - Despesas pagas por grupo de Natureza – 2019 a 2023 

 

Do gráfico acima é possível perceber que as maiores despesas da Secretaria 

de Estado da Saúde são com serviços de organizações sociais (por meio de contratos de 

gestão) e despesas com pessoal, possuindo em conjunto uma média histórica de 70% das 

despesas pagas pelo órgão.  

 

8.2. Receitas realizadas  

 

Consoante à Unidade Orçamentária 2850 - Fundo Estadual de Saúde – FES e 

2801 - Gabinete do Secretário da Saúde - GAB/SES, uma das principais fontes de receitas da 

Secretaria Estadual de Saúde são as Transferências de recursos pelo Ministério da Saúde na 

modalidade Fundo a Fundo, através do Fundo Nacional de Saúde – FNS para o Fundo Estadual 

de Saúde – FES. Conforme demonstrado no anexo 10ª do PCASP, a Receita total realizada 

seguiu de 2019 a 2023 conforme quadro abaixo: 
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Quadro 26 - Receitas realizadas nos exercícios de 2019 a 2023 

 

 

Observa-se que houve um aumento da receita realizada quanto à unidade 

orçamentária 2850 – Fundo Estadual de Saúde, no exercício de 2020 a 2021, em decorrência 

de repasses federais para o combate ao Corona Vírus. Em 2021 houve também o 

recebimento de recursos do adicional de 2% do ICMS vinculado ao PROTEGE fonte 155, 

representando um montante no exercício de 2021 de aproximadamente R$ 432.000.000,00 

(Quatrocentos e trinta e dois milhões de reais). Em 2022 os valores de receitas estabilizam 

aos patamares do exercício de 2019, possivelmente em decorrência da diminuição dos casos 

de Covid, bem como pelo fim do estado de emergência, conforme Portaria GM/MS nº 913 

de 2022. Em 2023 as receitas foram realizadas principalmente decorrentes de transferências 

fundo a fundo de recursos do SUS provenientes do Governo Federal - bloco de manutenção 

das ações e serviços públicos de saúde. 

 

Gráfico 7 - Receitas realizadas – 2019 a 2023 

 

Fonte: Business Object – BO – SIOFI/SCG 
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Quanto às unidades orçamentárias 2852 – Fundo Especial de Enfrentamento 

às Drogas e 2851 – Fundo Especial da Escola Cândido Santiago, para o exercício de 2020 e 

2021 houve um decréscimo nos seus valores tendo em vista a incorporação desses fundos à 

unidade orçamentária 2801 – Gabinete do Secretário da Saúde em janeiro de 2020, por meio 

da Lei nº 20.706/2020. 

Inerente à unidade orçamentária 2801 – Gabinete do Secretário de Estado da 

Saúde a receita de forma geral decorre de rendimentos de depósitos bancários, sendo que o 

percentual de acréscimo varia conforme os índices econômicos praticados no mercado. 

 

Gráfico 8 - Receitas SES 2801, 2851 e 2852 

 

              Fonte: Business Object – BO – SIOFI/SCG 
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de acessos aos sistemas de TI, estabelecendo ao menos o seguinte: 

1) Rotinas de gestão de riscos de TI, com a avaliação e o monitoramento dos relacionados a acessos de usuários. 

2) A obrigatoriedade de haver procedimentos de checagem dos riscos de TI, sempre que houver construção e atualização dos perf is de acesso dos sistemas 
de TI. 

3) O regramento para construção de perfis, com base nas atividades desempenhadas por posição e que contemplem análise de riscos e segregação de 

funções. 

4) A estruturação de rotinas de controle e revisão de acessos com base nos riscos mapeados e com regularidade. 

5) As regras aplicáveis à delegação de acessos, tais como: as condições para que sejam permitidas, a necessidade de checagem por potenciais conflitos 
de interesse na combinação de acessos e as durações permitidas às delegações. 

6) A implementação de processo automático para remoção ou para ajuste dos acessos imediatamente após a saída dos usuários dos setores ou das 

posições em que se encontravam. 

7) Processo de auditoria referente ao uso dos recursos tecnológico, com base nos registros de atividades (logs) de perfis de acessos, os quais porventura 
necessitem sustentar permissões com potenciais conflitos de interesses ou que possuam risco inerente às atividades do órgão e ao interesse público. 

8) Explicitação de eventuais cominações administrativas, civis e penais de responsabilização aos usuários que fizerem mau uso de seus acessos, com base 
na legislação aplicável; e 

9) A definição da frequência e da forma com que usuários dos sistemas sujeitos à PSI terão que se reciclar no conhecimento das diretrizes da PSI. 

e) Automatize os controles de segurança estabelecidos na referida PSI, tais como: 

1) Checagem de conflitos entre permissões presentes no perfil sempre que houver alterações do dado perfil; e 

2) Checagem da existência de vínculos e acessos pré-existentes sempre que for feita uma nova atribuição, inclusive nos casos de delegações temporárias 

de acesso. 

f) Estruture uma política de gestão de dados com procedimentos operacionais padrão, válidos para todo o CRE, voltado para as operações de tratamento 
geral de dados pessoais - cadastro, acesso, atualização e deleção - de modo a garantir a padronização dessas atividades. 

g) Implemente integrações entre os sistemas utilizados no CRE e os vários sistemas externos com os quais a troca de informações é necessária, a exemplo 
dos sistemas do DATASUS e os dos demais complexos reguladores atuantes no estado de Goiás: SISCV de Goiânia, CELK de Anápolis, SISREG de Aparecida 

de Goiânia e o SERVIR de Rio Verde. 

h) Implemente integrações entre os sistemas utilizados no CRE e entre estes e os demais sistemas internos da SES com as quais a troca de informações é 
necessária, a exemplo do sistema de gestão hospitalar MV. 

i) Automatize as atividades de regulação a partir da fila de atendimento, em consonância com as regras de priorização e de ordenação delimitadas em 
regulamento, e das informações advindas, via integração, dos sistemas de gestão hospitalar, de modo a promover maior impessoalidade e celeridade no 
atendimento das solicitações dos usuários do CRE, uma vez que já não haja a possibilidade dos NIRs decidirem pela aceitação ou não da regulação de um 
paciente para as respectivas unidades de atendimento. 

j) Anonimize ou pseudonimize as fichas dos pacientes, nos sistemas, para que os médicos reguladores não tenham acesso a dados pessoais além das que 
sejam relevantes para a avaliação do quadro clínico. 

k) Automatize, inclusive com o uso das integrações a serem implantadas, operações repetitivas que são executadas atualmente nos sistemas, a exemplo 
das de referenciamento; de contrareferenciamento; de gestão das filas de atendimento; de submissão dos relatórios para o DATASUS; de checagem e 
validação dos dados dos pacientes, dos médicos e das unidades de atendimento. 

l) Disponibilize, no sítio eletrônico institucional SES-GO, orientações ao cidadão sobre como proceder ao acesso e ao acompanhamento dos procedimentos 
solicitados, de forma a atender aos princípios da publicidade e da transparência das informações. 

m) Implemente um mecanismo de informação ao usuário do serviço de regulação acerca das alterações na ordem das filas por atendimento, em especial 

quando houver a piora do posicionamento na ordem em relação à posição anterior, de modo verossímil e condizente com a realidade. 

n) Aprimore o sistema de busca facilitada do sítio eletrônico da SES-GO para facilitar à população a procura, por palavras-chave, das páginas eletrônicas 
de cadastro e de serviços do CRE. 

o) Revise e aprove os protocolos institucionais e preconize a educação continuada dos funcionários responsáveis por todo proc esso em todo âmbito 
Estadual. 

p) Implemente integrações entre os sistemas utilizados no CRE e os vários sistemas externos com os quais a troca de informações é necessária. 

q) Estabeleça prioridade em protocolos que eliminem a utilização de papéis e de fichas físicas para a inserção de solicitações nos sistemas. 

r) Implemente procedimentos e normas que contemplem a impessoalidade na distribuição de fichas aos médicos reguladores do CRE/GO. 

s) Implemente procedimentos de controles para validar, ainda que por amostragem, as decisões tomadas pelos médicos reguladores, em sede de mérito 

da atividade, com o intuito de minimizar eventuais desvios dos protocolos estaduais de regulação oficiais. 

t) Priorize os protocolos de regulação e fluxos assistenciais para os NIR das unidades da rede própria da SES-GO. 

u) Implemente mecanismos de controle e fiscalização dos NIR no âmbito das Unidades da rede própria da SES-GO. 

v) Estabeleça para si as prerrogativas de decisão a respeito da alocação tanto dos leitos da rede própria quanto dos leitos de contratualizações junto aos 
hospitais particulares, para que a atividade de regulação se dê de modo automático, a partir da fila de atendimento e em consonância com as regras de 

priorização e de ordenação delimitadas em regulamento. 

w) Proceda a avaliação das necessidades de saúde da população, de acordo com a regionalização do sistema de saúde no intuito de ajustar a oferta 
assistencial disponível no Estado às necessidades do cidadão. 
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o módulo encontra-se em desenvolvimento e será entregue conforme plano de ação (57410620). Citam-se como evidências (Chamado REGNET 57272240, 

Chamado SERVIR 57272292, Fluxograma REGNET 57272325, Agendamento Reunião equipe SERVIR 57272412, 57272499). 

r) Cumprimento com evidências: a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, 

informa que foi realizada alteração no sistema de regulação de cirurgias eletivas - REGNET, para que não haja exigência de registro de dados pessoais (nome 

do paciente) na solicitação. Foi aberto o chamado em relação ao sistema de regulação de exames e consultas (SERVIR) solicitando a modificação quanto à 

forma de busca das fichas para que não haja exigência de registro de dados pessoais (nome do paciente e número da ficha) na solicitação. Citam-se as evidências 

(57263806, 57264366, 57264469). 

s) a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, informa que implantou o processo 

de análise das fichas recusadas pelas unidades estaduais no ano de 2023. Tal avaliação tem sido realizada por uma supervisora médica reguladora, na qual 

avalia a ação do médico regulador, bem como a ação das unidades executantes no que tange às recusas das solicitações. Quando é identificada recusa indevida 

das unidades executantes a SUREG realiza a notificação para a referida unidade. 

 

No que se refere ao monitoramento das decisões tomadas pelos médicos reguladores iniciou-se o processo de implantação de uma comissão de ética médica 

nos termos da resolução do CFM 2152/2016. 

 

Citam-se as evidências Plano de ação (57441536), Plano de ação Diretoria Médica (57428564) Relatório de Recusas GERINT 57262048, Relatório de Recusas 

GERCE (57302274) Notificação HERSO 57262058, Notificação HEI 57262077, Notificação HESLMB 57262067, Plano de ação GERCE (57422558). 

t) a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, informa que foi elaborado um 

plano de ação (57261317) para a revisão dos protocolos e fluxos assistenciais das carteiras de serviços das unidades sob gestão estadual para efetivo 

cumprimento a ser realizado pelo Núcleo Interno de Regulação - NIR. Citam-se como evidências também: o Manual de Regulação de Cirurgias Eletivas 

(57261304); o Protocolo de Regulação Ambulatorial (57386961); o Protocolo de Regulação de Cirurgias Eletivas (57261372) e os Protocolos de Regulação 

do Acesso de Internação e de Urgência e Emergência (57380724). 

u) a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, informa que tem solicitado a 

escala dos Núcleos Interno de Regulação - NIR para a fiscalização dos mesmos, bem como realizado visitas técnicas nas unidades estaduais e contratualizadas. 

Foi instituído um cronograma de reuniões para as unidades para o ano de 2024 (57259450). Como evidências citam-se também as escalas (57259450) e plano 

de ação para atualização de nota técnica (57261031). 

v) a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, estabeleceu no mês de dezembro 

de 2023 o processo de regulação para o leito de 01 (uma) unidade estadual e das unidades contratualizadas, retirando a autonomia do NIR de avaliação e 

autorização das vagas, ou seja, é a regulação estadual quem realiza, a partir de então as avaliações e autorizações das vagas. Apresenta-se o plano de ação de 

regulação para o leito para 07 (sete) unidades (57441691). Como evidências citam-se: (Fluxograma 57258463, Plano de ação (57441691), POP Analista 

57258818, Listas de Presença 57258825, POP Médico Regulador 57258847). 

 

A Superintendência de Políticas e Atenção Integral à Saúde coloca o despacho n°596/2024 colocando as ações de realização contínua como visitas regulares 

às unidades de saúde também para verificar a alocação dos leitos da rede e apresenta dentro do próprio despacho o plano de ação (57386848). 

w) a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, visando contribuir com o processo 

de avaliação das necessidades de saúde da população em consonância com a regionalização, informa a realização de ações de notificação às unidades de saúde 

para ajuste da oferta à demanda em relação aos instrumentos jurídicos de referência firmados. Tais ações podem ser verificadas pelo seguinte conjunto de 

evidências: Ofício Nº 47098/2023/SES (57223094, 202300010050365); Relatório 2/2023 - GEREX (57223100, 202300010050365); Relatório 3/2023 - 

GEREX (57223081, 202300010050365); Relatório 4/2023 - GEREX (57223084, 202300010050365); Relatório 5/2023 - GEREX (57223088, 

202300010050365); Relatório 6/2023 - GEREX (57223089, 202300010050365); Ofício 3075/2024 - Divergências Centro Oeste (57253856, processo 

202400010003591); Ofício 3089/2024 - Divergências Centro Sudeste (57253987, processo 202400010003612); Ofício 3098/2024 - Divergências Nordeste 

(57254069, processo 202400010003626); Ofício 53432/2023 - Divergências Centro Norte (57254188, processo 202300010057374). 

 

A Gerência das Regionais de Saúde informa por meio do despacho 476/2024 (57419383) a realização de um plano de ação (57428519) que traz em seu teor 

que a avaliação das necessidades de saúde da população, de acordo com a regionalização do sistema de saúde foi trabalhada por meio dos 05 (cinco) planos 

macrorregionais (57419342). 

 

A Superintendência de Políticas e Atenção Integral à Saúde apresenta o despacho n°596/2024 em que coloca as atuações das áreas da superintendência em 

complementação com as demais áreas da Secretaria de Estado da Saúde para colaborar com o ajuste da oferta assistencial disponível no Estado para atendimento 

das necessidades da população, conforme plano de ação dentro do despacho supracitado (57386848). 

x) a Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação, no que tange à sua governabilidade e responsabilidade funcional, visando contribuir adequadamente 

na promoção da resolutividade adequada para os níveis de atenção em saúde de média e alta complexidade, tem realizado ações qualitativas nos processos de 

transferência de recursos para a realização de serviços via convênios, planos de fortalecimento, transferência fundo a fundo e Plano Estadual de Redução de 

Filas (Cirurgias Eletivas, Exames complementares e Consultas especializadas) por meio da análise da demanda em confronto aos dados históricos de produção 

(cirurgias, exames e consultas, internações) da unidade de saúde executante, além do confronto destes com as metas estabelecidas, identificação de saldos não 

processados (filas) para a realização dos serviços, manifestação de opiniões técnicas especializadas, com embasamento normativo, acerca de dimensionamento 

de recursos humanos, estruturação e atribuições dos Núcleos Internos de Regulação - NIR e, também, observação ao cumprimento dos protocolos de regulação 

das unidades de saúde. Como evidências citam-se os documentos: DESPACHO Nº 28/2024/SES/GERINT (57195641, 202200010006350) Convênio - Hospital 

Ortopédico de Goiânia Geraldo Pedra; DESPACHO Nº 7/2024/SES/GERINT (57195741, 202200010070246) Plano de Fortalecimento - Secretaria Municipal 

de Saúde de Senador Canedo; DESPACHO Nº 433/2023/SES/SUREG (57195899, 202000010003385) Repasse financeiro modalidade fundo a fundo - 

Secretaria Municipal de Saúde de Catalão e DESPACHO Nº 2/2024/SES/SUREG (57195967, 202100010049513) Plano de Fortalecimento - (Hospital Sagrado 

Coração de Jesus -Nerópolis). 

 

A Gerência de Redes de Atenção à Saúde desta pasta, por meio do Despacho 21 (57102585) encaminha em anexo plano de ação (57103086) inerente às suas 

responsabilidades funcionais para atendimento à recomendação, bem como anexa Resolução 824/2023-CIB (57102983) e Resolução 1020/2023-CIB 

(57102987) que estabelecem a competência da Gerência de Redes de Atenção à Saúde como coordenadora das ações referentes aos objetos destes dois atos 

normativos. Anexa também evidência da realização de reunião do Grupo Condutor SES/GO, em 27/11/2023 (57162469). 
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A Gerência das Regionais de Saúde desta pasta, por meio do Despacho 476 (57419383) encaminha em anexo plano de ação (57428519) inerente às suas 

responsabilidades funcionais para atendimento à recomendação. Este documento mostra como iniciativa a realização de análise situacional de saúde 

macrorregional, definição de prioridades para levantamento de demandas assistenciais e elaboração de planos macrorregionais de saúde. O documento cita 

também a necessidade de atualização contínua destes planos macrorregionais de saúde conforme cronograma sugerido pela área. 

 

A Superintendência de Políticas e Atenção Integral à Saúde (SPAIS) divulga o despacho n°596/2024, que estabelece as diretrizes para a integração das áreas 

da SPAIS com as demais áreas da Secretaria de Estado da Saúde (SES), visando aprimorar a qualidade e a eficiência da atenção de média e alta complexidade 

no estado. O despacho apresenta o plano de ação (57386848) que orienta as atividades da SPAIS, bem como os indicadores e as metas a serem alcançados. 

y) A Gerência das Regionais de Saúde desta pasta, por meio do Despacho 448 (57255654) encaminha em anexo plano de ação (57256273) inerente às suas 

responsabilidades funcionais para atendimento à recomendação, citando como ação a previsão de elaboração de tais indicadores. 

 

O DESPACHO Nº 596/2024/SES/SPAIS-03083 (57386848) da Superintendência de Políticas e Atenção Integral à Saúde, tem como objetivo alinhar as 

estratégias e ações das áreas da superintendência com as diretrizes e prioridades da Secretaria de Estado da Saúde, bem como com os programas e metas 

definidos pelo Ministério da Saúde. O plano de ação (57386848) que acompanha o despacho detalha as medidas que serão adotadas para ampliar e expandir a 

rede de atenção à saúde nas diferentes linhas de cuidado, buscando garantir a qualidade, a integralidade e a equidade dos serviços prestados à população. 

 Fonte: SUREG – Superintendência de Regulação, Controle e Avaliação/Despacho nº 107, SEI nº 202400010003535 

SPAIS – Superintendência de Políticas e Atenção Integral à Saúde  / Despacho nº 681, SEI nº 202400010003535 (Plano de Ação para as letras do item 

Descrição da Decisão: v, w, x e y) 

 

Número do Processo 

SES 

Número do 

Acordão 

Data do Acordão Descrição da Decisão Responsável pela 

Implementação 

Providência Adotada 

202300047002711 

1618 22/06/2023 Adote providências a fim de apurar 

as acumulações irregulares de 

cargos públicos e proventos de 

aposentadoria perpetradas pelas 

servidoras Cristiane da Costa Cunha 

e Maria José Aguiar de Barros, 

devendo, ainda, verificar a 

compatibilidade de horários entre os 

cargos por elas ocupados, observado 

o limite de acumulação de até dois 

cargos, assim como eventual dano 

ao erário que possa ter ocorrido 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada e 

Subsecretaria de 

Controle Interno e 

Compliance 

Está sendo tratado no 

Processo 

Administrativo 

Disciplinar, autuado sob 

o nº 202200010024210  

e no processo nº 

202300047002711 

202300047004498 3086 23/11/2023 O Relatório de Auditoria Operacional 

integrante do Plano de Fiscalização 

do biênio 2023/2024, referente ao 

Complexo Regulador Estadual (CRE), 

dessa Secretaria de Estado da 

Saúde, tendo por objeto a avaliação 

do sistema de regulação dos serviços 

de saúde públicos ambulatorial e 

hospitalar no estado de Goiás, 

observando se, por meio dos 

procedimentos e controles 

estabelecidos, o CRE tem atuado 

como instrumento efetivo de 

garantia ao direito universal à saúde 

do cidadão no estado Goiás, visando 

a fiscalização da política de atenção 

primária à saúde, bem como a 

política de atenção à saúde de 

média e alta complexidade 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada,  

Subsecretaria de 

Vigilância e 

Atenção Integral à 

Saúde e 

Subsecretaria de 

Inovação, 

Planejamento, 

Educação e 

Infraestrutura 

Foi elaborado plano de 

ação contemplando o 

cronograma de adoção 

das medidas necessárias 

à implementação das 

deliberações que 

vierem a ser prolatadas 

pelo Tribunal de Contas 

do Estado de Goiás, 

contendo a  

identificação das 

etapas; atividades; dos 

setores responsáveis; 

produtos esperados; 

datas de início e fim de 

cada ação, em relação 

as recomendações do 

supracitado Acórdão 

202300047001517 2791 08/11/2023 Tratam do Edital de Pregão 

Eletrônico nº 36/2023, do tipo 

menor preço por item, promovido 

por essa Secretaria de Estado da 

Saúde - SES, destinado à contratação 

de empresa especializada na 

prestação de serviços de locação de 

veículos automotores com o 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

Foi  notificado a 

Gerência de Licitação e 

a Gerência de Apoio 

Administrativo e 

Logístico para 

conhecimento do 

acordão que, 

posteriormente,  
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fornecimento de equipamento 

específico para monitoramento de 

veículo em tempo real (rastreador), 

manutenção, limpeza, seguro e 

quilometragem livre, no valor 

estimado de R$ 12.043.419,20. 

2. Nos termos da referida decisão, 

acolhendo o Relatório e Voto do 

Excelentíssimo Senhor Relator, 

Conselheiro Celmar Rech, ACORDOU 

esta Corte, entre outras 

deliberações, em: 

a) considerar legal o Edital de 

Pregão Eletrônico nº 36/2023, da 

Secretaria de Estado da Saúde - SES; 

e 

b) cientificar essa Secretaria que: 

- o Estudo Técnico Preliminar - ETP 

deve apresentar justificativas 

suficientes e adequadas que 

subsidiem as exigências previstas no 

edital e demonstrem a real 

necessidade da contratação em si, e; 

- configura prática ilegal, passível de 

aplicação das sanções legalmente 

previstas, a identificação de licitante 

por solicitação do Pregoeiro durante 

sessão pública de Pregão 

apresentou 

justificativas conforme 

exposto no OFÍCIO Nº 

72366/2023/SES é 

encaminhado ao TCE  o 

qual nos retornou via 

DESPACHO Nº 4/2024 - 

GCCR. informando do 

arquivamento.   

Na sequência todos os 

servidores foram 

orientados para a 

observância as novas 

recomendações do TCE  

202200047000099 1091 

20/04/2023 

Tratam de levantamento realizado 

pelo Serviço de Fiscalização de 

Obras e Serviços de Engenharia - 

SERV-FIENG, em atendimento ao 

Plano de Fiscalização aprovado pela 

Resolução Normativa nº 02/2021, 

para o biênio de 2021/2022, tendo 

como objeto o exame da 

transparência de dados sobre obras 

paralisadas no Estado de Goiás, com 

avaliação do grau de cumprimento, 

pelos jurisdicionados, do disposto na 

Lei Estadual nº 20.726/2020. 

I - conhecer da Instrução Técnica 

Conclusiva nº 1/2023 (Doc. 962) do 

Serviço de Fiscalização de 

Engenharia - infraestrutura 

Rodoviária e de Irrigação; 

II - dar ciência aos representantes 

legais da ALEGO e TCM/GO quanto à 

necessidade de atendimento ao 

determinado no Acórdão nº 

6143/2021 (Doc. 239), no que 

concerne ao Item II, com a devida 

publicidade nos portais de 

transparência, dispondo de 

informações relacionadas às obras 

paralisadas ou declaração expressa 

de que não são responsáveis por 

obras nessa situação, sob pena de 

incorrer em sanção prevista no art. 

Subsecretaria de 

Inovação, 

Planejamento, 

Educação e 

Infraestrutura e 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

Solicitou que a 

Gerência de 

Acompanhamento e 

Controle de Aplicação 

de Recursos /SGI para 

realizar o levantamento 

das Municípios e 

número de processos 

relativos a obras que 

estão em tramitação 

nos municípios e que 

receberam recursos do 

estado e enviado à  

Subsecretaria de 

Inovação, 

Planejamento, 

Educação e 

Infraestrutura para 

providências quanto 

atender ao 

estabelecido no 

acórdão que, 

posteriormente, 

elaborou Proposta de 

Plano de Ação o qual foi 

enviado ao TCE 

conforme consta no 

processo nº 

202200047000099 
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112, inciso VII, da LOTCE/GO; 

III - reiterar ao titular do Poder 

Executivo a recomendação 

constante do Acórdão nº 6143/2021 

(Doc. 239), quanto à necessidade de 

criação de sistema único por meio 

do qual seja centralizada a 

publicidade de informações de obras 

públicas de responsabilidade ou com 

participação do Executivo, contendo 

dentre outras informações, as 

requeridas na Lei nº 20.726/2020; 

IV - no mesmo sentido, dar ciência 

aos titulares dos Poderes Legislativo, 

Judiciário e outros Poderes sobre a 

necessidade de criação de 

mecanismos capazes de centralizar a 

publicidade de informações de obras 

públicas de responsabilidade ou com 

participação de cada Poder, 

contendo dentre outras 

informações, as requeridas na Lei nº 

20.726/2020; 

IV - determinar aos titulares de cada 

órgão/entidade participante do 

levantamento que apresentem a 

esta Corte, no prazo de 60 (sessenta 

dias), Plano de Ação que, nos termos 

do art. 7º da Resolução nº 7/2016, 

indique as ações a serem adotadas 

para mitigar os riscos e fragilidades 

apontados no presente trabalho, 

conforme recomendado no item III 

do Acórdão nº 6143/2021(Doc. 239); 

V - determinar ao Serviço de 

Fiscalização de Engenharia - 

Infraestrutura Rodoviária e de 

Irrigação a realização, no momento 

oportuno, de nova etapa de 

monitoramento para que se 

verifique o cumprimento das 

decisões exaradas por esta Corte, e 

sejam avaliadas as providências 

adotadas pelos jurisdicionados para 

promover e aperfeiçoar a 

transparência de dados relativos a 

obras públicas no Estado; 

V - determinar o arquivamento dos 

presentes autos. 

202300047003821 2494 14/09/2023 Trata de Licitação na modalidade de 

Pregão Eletrônico SRP nº 188/2022, 

da Secretaria de Estado da Saúde 

(SES), tendo como objeto a 

contratação de empresa 

especializada na prestação de 

serviços de análise, 

desenvolvimento, manutenção, 

documentação e teste de software, 

na forma de serviços continuados 

presenciais e não presenciais e 

outros, cujo relatório e voto são 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

A Gerência de Licitação 

foi notificada para 

observância as 

recomendações do TCE 

no Acórdão 
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partes integrantes deste. 

 

ACORDA o TRIBUNAL DE CONTAS DO 

ESTADO DE GOIÁS, pelos votos dos 

integrantes do Tribunal Pleno, em 

consonância com o entendimento 

da Unidade Técnica, do Ministério 

Público de Contas e da Auditora, nos 

termos do art. 99, inciso II, da Lei 

Estadual nº 16.168/2007 (LOTCE): 

a) advertir a Secretaria de Estado da 

Saúde que as decisões desta Corte 

de Contas pela eventual legalidade 

da licitação não obstam a realização 

de outras fiscalizações com o 

objetivo de analisar a legalidade, a 

legitimidade, a economicidade, a 

eficiência, a eficácia e a efetividade 

dos atos e contratos decorrentes do 

certame, nos termos do art. 225, do 

Regimento Interno; 

b) determinar o arquivamento do 

feito. 

202300047001752 

1006 13/04/2023 Tratam de Concessão da 

Aposentadoria do Sr. Raimundo 

Moreira Martins Neto, no cargo de 

Biomédico do Grupo Ocupacional 

Analista de Saúde, do Quadro 

Permanente dos Servidores da 

Secretaria de Estado da Saúde - SES. 

2. Nos termos da referida decisão, 

acolhendo o Relatório e Voto do 

Excelentíssimo Senhor Relator, 

Conselheiro Celmar Rech, ACORDOU 

esta Corte, dentre outras 

deliberações, em: 

a) reconhecer da decadência do 

prazo para análise da legalidade 

destes autos em virtude do disposto 

no Tema 445 do STF, haja vista o 

decurso de mais de 09 (nove) anos 

do ingresso nesta Corte de Contas; e 

b) determinar o registro do Ato de 

Admissão e Aposentadoria, nos 

termos da Lei Orgânica (LOTCE/GO) 

e Regimento Interno (RITCE/GO) 

deste Tribunal, para todos os fins 

legais. 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

A Gerência de Gestão 

de Pessoas foi 

notificada para 

atendimento ao 

Acórdão. 

202300047003692 

2494 14/09/2024  Tratam da Licitação na modalidade 

de Pregão Eletrônico SRP nº 

188/2022, dessa Secretaria de 

Estado da Saúde, tendo como objeto 

a contratação de empresa 

especializada na prestação de 

serviços de análise, 

desenvolvimento, manutenção, 

documentação e teste de software, 

na forma de serviços continuados 

presenciais e não presenciais e 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

Notificou a Gerência de 

Licitação e a Gerência 

de Compras 

Governamentais para 

observância as 

recomendações do TCE 

no Acórdão 
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outros. 

2. Nos termos da referida decisão, 

acolhendo o Relatório e Voto do 

Excelentíssimo Senhor Relator, 

Conselheiro Sebastião Joaquim 

Pereira Neto Tejota, ACORDOU esta 

Corte, dentre outras deliberações, 

em: a) advertir a Secretaria de 

Estado da Saúde que as decisões 

desta Corte de Contas pela eventual 

legalidade da licitação não obstam a 

realização de outras fiscalizações 

com o objetivo de analisar a 

legalidade, a legitimidade, a 

economicidade, a eficiência, a 

eficácia e a efetividade dos atos e 

contratos decorrentes do certame, 

nos termos do art. 225, do 

Regimento Interno; b) determinar o 

arquivamento do feito. 

202400047000067 

3239 07/09/2023  Tratam da concessão de 

Aposentadoria Voluntária da 

servidora Marta Altair Fonseca, no 

cargo de Médico, Nível IV, 

Referência O, do Grupo Ocupacional 

Médico e Cirurgião Dentista, do 

Quadro Permanente dessa 

Secretaria de Estado da Saúde.                                                                                                                                                                                                                                                    

I – considerar legal o registro do ato 

de aposentadoria da servidora 

Marta Altair Fonseca, no cargo de 

Médico, Nível IV, Referência O, do 

Grupo Ocupacional Médico e 

Cirurgião Dentista, do Quadro 

Permanente da Secretaria de Estado 

da Saúde, com o valor mensal dos 

proventos na ordem de R$ 8.467,99 

(oito mil quatrocentos e sessenta e 

sete reais e noventa e nove 

centavos), determinando, de 

consequência, o seu registro, nos 

termos da Lei Orgânica e Regimento 

deste Tribunal de Contas, para todos 

os fins legais; 

II – encaminhar cópia do inteiro teor 

destes autos à Procuradoria-Geral 

do Estado e à Goiás Previdência para  

conhecimento e análise quanto à 

questão da compatibilidade da Lei 

estadual nº 19.912/2017 com a 

norma constitucional 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

Notificou a Gerência de 

Gestão de Pessoas  

para observância as 

recomendações do TCE 

no Acórdão 

200500047004656 

3244 07/12/2023 Trata-se do registro dos atos de 

admissão dos servidores aprovados 

em concurso público realizado pela 

Secretaria de Estado da Saúde de 

Goiás, enquadrado no Tema de 

Repercussão Geral 445, tendo em 

vista ter sido autuado no âmbito 

deste Tribunal de Contas em 

10/10/2005.                                                                                                                                                                                          

Com os fundamentos expostos 

nestes autos processuais de nº 

27421244, tendo o relatório e o voto 

como partes integrantes deste, 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

A Gerência de Gestão 

de Pessoas foi 

notificada para 

observância às 

recomendações do TCE 

no Acórdão. 
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ACORDA o TRIBUNAL DE CONTAS DO 

ESTADO DE GOIÁS, pelos integrantes 

da sua Primeira Câmara, ante as 

razões expostas pelo Relator, em: 

I – Reconhecer a decadência para 

apreciação da legalidade do ato de 

admissão, determinando, de 

consequência, o seu registro tácito, 

dos servidores nomeados e 

relacionados no Anexo I, parte 

integrante desta decisão, consoante 

o Tema 445 da Repercussão Geral 

do STF, e nos termos da Lei Orgânica 

e Regimento deste Tribunal de 

Contas, para todos os fins legais. 

II – Fica retificada integralmente a 

planilha inserta no Acórdão nº 

55/2009 – Anexo I (evento 15, p. 

49/51), proferida no processo nº 

200700033000012. 

202300047000551 

Foi enviado à SES no 

dia 03/02/2023 

2446 30/06/2022 Tratam de Pedido de Reexame 

interposto pela empresa HOSPFAR – 

Indústria e Comércio de Produtos 

Hospitalares S/A, em face da decisão 

contida no Acórdão n° 1228/2020, 

proferido às págs. 1/3, evento 30, 

dos autos nº 201900047000336, 

relativo a Representação formulada 

pelo Ministério Público de Contas 

em virtude da adjudicação de 

certame licitatório por parte da 

Secretária da Saúde de Goiás - 

SES/GO, em favor da empresa ora 

Interessada/Recorrente, devedora 

de significativo montante pecuniário 

de multas imputadas por este 

Tribunal e de débitos de titularidade 

de outros órgãos e poderes 

estaduais; julgado em 04/06/2020 e 

publicado em 08/06/2020, e tendo o 

Relatório e Voto como parte 

integrante deste, ACORDA, o 

TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO 

DE GOIÁS, pelos votos dos 

integrantes de seu Tribunal Pleno, 

com fundamento nos arts. 71, e 75 

da Constituição Federal, art. 26, da 

Constituição Estadual, e arts. 328, 

inciso II, e 344 do Regimento Interno 

desta Corte, em: 

a) conhecer do pedido de reexame 

interposto pela empresa HOSPFAR - 

Indústria e Comércio de Produtos 

Hospitalares S/A, CNPJ nº 

26.921.908/0001-21 na condição de 

interessada para, no mérito, negar-

lhe provimento; 

b) manter as imputações e 

determinações do Tribunal Pleno 

estipulada no Acórdão nº 

1228/2020; 

c) em complemento ao Acórdão n° 

Superintendência 

de Gestão, 

Integrada 

A Gerência de CONTÁ 

foi notificada a atender 

a recomendação feito 

pelo TCE no Acórdão, 

posteriormente, foi 

enviado ao TCE  por 

meio do OFÍCIO Nº 

57253/2023/SES 

justificativa acerca dos 

questionamentos  
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11. Considerações Finais 

 

Durante a elaboração e consolidação deste Relatório de Gestão, denominado 

também de Anexo III, o compromisso foi buscar as informações nas diversas áreas técnicas 

da SES e o envolvimento de profissionais para a conclusão do mesmo.  

Consideramos, inicialmente, para base do formato a Resolução Normativa nº 

05/2018 – TCE/GO, documento facilitador do roteiro.  

O estarte na SES foi o processo SEI nº 202400010003535, Ofício 3027/2024 

SES/GECONT, pasta I, que descreveu o passo a passo de como deveria ser feito a Prestação 

de Contas Ordinária Anual de 2023. A partir daí, as áreas de responsabilidade foram 

anexando seus documentos.  

Vale ressaltar que a Gerência de Contabilidade é a área responsável pela 

condução e orientação do processo da Prestação de Contas na SES e do envio ao TCE/GO, via 

sistema, de todos os documentos para atender a Resolução Normativa nº 05/2018.  

Como disposto na Resolução Normativa do TCE, o conteúdo mínimo do 

Relatório de Gestão do Órgão se dá em 05 partes, cada uma delas presentes no Sumário e 

descrita de forma comprobatória ao longo do relatório.  

Todas as informações, quadros, figuras, gráficos e anexos recebidos pelas 

áreas técnicas da SES foram baseadas em fontes seguras de informação, realizações de ações 

e extraídas de sistemas. 

O teor do “Anexo III” é de responsabilidade de várias áreas da SES, e, portanto, 

demandou dias de trabalho, pesquisas, consultas a sistemas, consolidação de dados, 

elaboração de relatórios, leituras, análises técnicas e validação por chefias imediatas para 

que a conclusão deste trabalho ficasse fidedigna com a realidade da SES em 2023.  

Em resumo o trabalho entregue se pauta na responsabilidade, cooperação, 

transparência e efetividade de todos.  

 

12. Anexos 
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ANEXOS   

 

UNIDADES RESPONSÁVEIS PELAS 

INFORMAÇÕES CONSTANTES NO 

RELATÓRIO DE GESTÃO 

 

 

ENCAMINHAMENTOS / ASSINATURAS 

 

 

 

 



 

UNIDADES RESPONSÁVEIS PELAS INFORMAÇÕES CONSTANTES NO RELATÓRIO DE GESTÃO 2023 

ITEM UNIDADE DOCUMENTO 

Elementos pré-textuais: contribui com a boa 
apresentação do relatório, auxilia sua organização. 
Englobam a capa, folha de rosto, lista de siglas e 
abreviações, lista de tabelas, quadros, gráficos e figuras; 
lista de anexos e apêndices; sumário. 

Gerência de Planejamento e 
Orçamentário – GEPO. 

Relatório de Gestão 2023 

Gerência de Contabilidade –  
GECONT 

Relatório de Gestão 2023 

Apresentação: elaborada pelo dirigente máximo da 
unidade, deve expor de forma resumida o conteúdo do 
relatório de gestão, indicando os principais resultados 
alcançados. Também deve conter declaração do 
dirigente máximo quanto a veracidade e integralidade 
das informações apresentadas no relatório. 

Gerência de Planejamento e 
Orçamentário – GEPO. 

Relatório de Gestão 2023 

Informações sobre a Unidade: identificar a(s) 
unidade(s), sua estrutura organizacional e de 
governança, suas principais atribuições, indicar as 
normas que direcionam e regulamentam sua atuação. 

Gerência de Gestão de Pessoas 
– GGP 

Despacho nº 
3033/2024/SES/COFP (SEI 

57991728), Rol dos 
Responsáveis (SEI 

57988748). 

Referencial Estratégico: apresentar as informações 
estratégicas (missão, visão, objetivos), seu ambiente de 
atuação. Demonstrar o modelo de negócio adotado, 
seus principais parceiros e recursos, suas principais 
atividades, o valor público gerado. Indicar os planos de 
curto, médio e longo prazo que a unidade está 
vinculada (plano estratégico, plano ou programa 
nacional, estadual, regional ou setorial). 

Gerência de Planejamento e 
Orçamentário – GEPO. 

Relatório de Gestão 2023 

Principais Resultados: apresentar os resultados 
alcançados das principais ações e/ou programas sob a 
responsabilidade da unidade, demonstrando os 
indicadores de desempenho e comparando o resultado 
com as metas e objetivos pactuados. Identificar ainda, 
se for o caso, a contribuição dos principais parceiros 
(contratos de gestão e outros) para com os resultados. 
Relatar os fatores que influenciaram de forma positiva 
ou negativa nos resultados alcançados. 
 

Gerência de Planejamento e 
Orçamentário – GEPO. 

Relatório de Gestão 2023 

Gerência de Monitoramento e 
Avaliação da Execução dos 

Contratos de Gestão – GMAE-
CG 

Despacho nº 
110/2024/SES/GMAE – CG 

(SEI 56163061) 

Gerência de Contratos e 
Convênios – GCC 

 

Despacho nº 
56/2024/SES/GCC (SEI 

57955898), Relatório TCE - 
2024 GCC (SEI 57956947). 

Coordenação de Prestação de 
Contas de UPC – 

COPRES/GMAE-CONV 

Despacho nº 
8/2024/SES/COPRES (SEI 
57719872), Relatório nº 
2/2024 SES/COPRES (SEI 

57722655). 

 
 
 
Informações orçamentárias, financeiras, contábeis e 
patrimoniais: apresentar de forma resumida o 
desempenho orçamentário, financeiro e patrimonial 
da unidade, incluindo comparativo de evolução de no 

Gerência de Monitoramento e 
Avaliação da Execução dos 

Contratos de Gestão – GMAEC-
CG 

Despacho nº 
110/2024/SES/GMAE – CG 

(SEI 56163061) 

Gerência de 
Acompanhamento e 

Despacho nº 
30/2024/SES/GEACAR (SEI 
57920223), Relatório de 



 

mínimo cinco exercícios. Deve considerar as 
informações mais relevantes das demonstrações 
contábeis, suas principais contas, receitas, despesas, a 
composição dessas e os fatores que impactaram nos 
resultados. Indicar também os portais que estão 
publicadas as demonstrações contábeis e outras 
informações. Se relevante, as unidades que possuem 
prestação de contas consolidada devem apresentar as 
principais informações de cada órgão/fundo de forma 
individualizada. Relatar as ações de controle e 
acompanhamento efetuadas pela unidade sobre os 
recursos repassados, por meio de contratos de gestão, 
convênios, contratos de repasse, termo de cooperação 
e outros instrumentos congêneres, para avaliar o 
cumprimento dos objetivos desses instrumentos e o 
resultado das análises e verificações sobre as 
prestações de contas destes. Demonstrar as medidas 
adotadas para cumprimento de decisões expedidas 
pelo TCE-GO até o exercício, e elencar as tomadas de 
contas especiais instauradas no exercício, bem como o 
resultado das concluídas no exercício. 
 

Controle de Aplicação de 
Recursos - GEACAR 

Atividades realizadas no 
ano de 2023 (SEI 

57924230). 

Coordenação de Prestação de 
Contas de UPC – 

COPRES/GMAE-CONV 

Despacho nº 
8/2024/SES/COPRES (SEI 
57719872), Relatório nº 
2/2024 SES/COPRES (SEI 

57722655). 

Gerência Financeira – GEFIN 

Despacho nº 
45/2024/SES/GEFIN (SEI 

56626246), Relatório 
Anexo III Informações 

Orçamentárias e 
Financeiras (SEI 

56670312). 

Gerência de Contabilidade – 
GECONT 

Despacho nº 
95/2024/SES/GECONT (SEI 

57957596), Relatório nº 
1/2024 SES/GECONT 

Receitas Realizadas (SEI 
57956856). 

Gerência da Corregedoria 
Setorial – GECORSET (CPTCE). 

Despacho nº 
464/2024/SES/GECORSET 
(SEI 57048949), Despacho 

nº 51/2023/SES/CPTCE/SES 
(SEI 56954626). 

Superintendência de Regulação, 
Controle e Avaliação – SUREG 

Despacho nº 
107/2024/SES/SUREG (SEI 

57517376). 

Superintendência de Politicas e 
Atenção Integral à Saúde - 

SPAIS 

Despacho nº  
681/2024/SES/SPAIS (SEI 

57710595) 

Superintendência de 
Monitoramento dos Contratos 

de Gestão e Convênios – 
SUPECC/GMAE-CG  

 

Despacho nº 
110/2024/SES/GMAE – CG 

(SEI 56163061) 

Superintendência de 
Tecnologia, Inovação e Saúde 

Digital - SUTIS 

Despacho nº 
57/2024/SES/SUTIS (SEI 

57769764) 

Superintendência de Gestão 
Integrada – SGI 

 

Despacho 
3171/2024/SES/SGI (SEI 

58172440), Planilha 
Acórdão 2023 - SGI (SEI 

58176846). 

 



ESTADO DE GOIÁS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE

COORDENAÇÃO DA FOLHA DE PAGAMENTO
 
 

Referência: Processo nº 202400010003535

Interessado(a): SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE

Assunto: Prestação de Contas Ordinária Anual do exercício de 2023.

 

DESPACHO Nº 3033/2024/SES/COFP-05073
 
 

 

1. Trata-se do Ofício nº 3027/2024-GECONT (55794487), da Gerência Contabilidade/SGI, por intermédio do qual informa que, tendo em vista o
prescrito no § 2º do artigo 25, da Constituição do Estado de Goiás e o artigo 59 da Lei nº 16.168/2007, assim como, a iminência do encerramento do exercício
financeiro de 2023, faz-se necessário a composição e o envio da Prestação de Contas Anual da Secretaria de Estado da Saúde, ao Tribunal de Contas do Estado de
Goiás - TCE/GO, nos moldes definidos na Resolução Normativa nº 5/2018- TCE e suas atualizações (55794631), emitidas pela Egrégia Corte de Contas.

2. Nestes termos solicita a esta gerência:

VI - Gerência de Gestão de Pessoas – GGP (03087) – Atender ao disposto no Art. 3º §7º e de parte do Anexo III da Resolução Normativa n.º 005/2018 - TCE-GO, providenciando os
documentos que devem compor a Prestação de Contas do Ordenador de Despesas desta Secretaria de Estado da Saúde, a saber:

 

Rol de Responsáveis (Art. 3º § 7º): encaminhar comprovante do cumprimento no disposto no artigo 188 do Regimento Interno do Tribunal de Contas do Estado de Goiás que dispõe:

Art. 188. No exercício da competência que lhe é atribuída pelo art. 2º de sua Lei Orgânica, o Tribunal de Contas do Estado de Goiás estabelece que os órgãos e entidades dos Poderes
Executivo, Legislativo e Judiciário e o Ministério Público encaminharão ao Tribunal, até 15 de janeiro de cada exercício, o rol dos responsáveis.

Informações sobre a Unidade (Anexo III): identificar a(s) unidade(s), sua estrutura organizacional e de governança, suas principais atribuições, indicar as normas que direcionam e
regulamentam sua atuação.

3. Considerando o pedido do rol de responsáveis do ano de 2023 no Ofício 3027(55794487) , informa-se que as informações já foram enviadas ao
Tribunal de Contas do Estado, através do site TCENET, conforme documento anexo (57988748).

4. A demanda atribuída a esta gerência, requer ainda: identificar a(s) unidade(s), sua estrutura organizacional e de governança, suas principais
atribuições, indicar as normas que direcionam e regulamentam sua atuação.

5. Assim, segue abaixo, o organograma da estrutura organizacional da Secretaria de Estado da Saúde, vigente no ano de 2023, em conformidade
com a Lei estadual nº 21.792, de 16 de fevereiro de 2023 e Decreto estadual nº nº 10.218, de 16 de fevereiro de 2023:

IDENTIFICAÇÃO DAS UNIDASD E ESTRUTURA ORGANIZACIONAL DA SES : 


