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1. Identificacao

1.1. Informagdes Territoriais

UF GO

Estado GOIAS

Area 340.242,856 km? [2021]
Populagao 7.206.589pessoas [2021]
Densidade

‘g 17,65hab/km? [2010]
demografica

Fonte: https://www.ibge.gov.br/cidades-e-estados/go.html - Acesso em 20/05/2022
Andlises e consideracgfes sobre as Informacgbes Territoriais:
1.2. Secretaria de Saude

Nome do Orgdo SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE GOIAS

Numero CNES 6450091

CNPJ 02.529.964/0001-57

Endereco RUA SC1 n°® 299, Parque Santa Cruz - Goiania - GO. CEP: 74860-260
Email ouvidoria.saude@goias.gov.br

Telefone (62) 32013725

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) Data da consulta:03/02/2022.
Andlises e consideracdes sobre a Secretaria de Saude:

1.3. Informacgdes da Gestao

Governador(a) RONALDO RAMOS CAIADO

Secretario(a) de Saide SANDRO ROGERIO RODRIGUES BATISTA
em Exercicio

E-mail secretario(a) sandro.batista@goias.gov.br

Telefone secretario(a) (62) 32012470

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orgcamentos Publicos em Saude (SIOPS).
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Acesso em12/05/2022.
Andlises e consideracgdes sobre as Informacgbes de Gestéo:

1.4. Fundo de Saude

Instrumento de LEI
criacao

Data de criagao 12/1984

CNPJ 00.544.963/0001-56
Natureza FUNDO PUBLICO DA ADMINISTRACAO DIRETA ESTADUAL OU DO
Juridica

DISTRITO FEDERAL

Nome do Gestor SANDRO ROGERIO RODRIGUES BATISTA
do Fundo

Fonte: Sistema de Informac8es sobre Orcamentos Publicos em Saude (SIOPS) Data da
consulta: 12/05/2022
Andlises e consideracfes sobre o Fundo de Saude:

1.5. Plano de Saude

Periodo do Plano de 2020-2023
Saude

Status do Plano Em analise no Conselho Estadual de Salde

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS)
https://digisusgmp.saude.gov.br/admin/gestao_participativa/g/72586/p/308334/diretriz - Acesso
em 12/05/2021

Andlises e consideracdes sobre o Plano de Saude:

Sao definidas as diretrizes para o Plano de Saude 2020 - 2023. O Status atual do Plano de
Saude: Em anélise no Conselho de Saude (consta no Sistema DigiSUS do MS).
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1.6. Informagdes sobre Regionalizagéo

Regiao
Central
Centro Sul
Entorno Norte
Entorno Sul
Estrada de Ferro
Nordeste |
Nordeste I
Norte
Oeste |
Oeste Il
Pirineus
Rio Vermelho
Séo Patricio |
Séo Patricio Il
Serra da Mesa
Sudoeste |
Sudoeste |l

Sul

Area (Km?)
268.615,98
694.496,24
754.590,90
404.318,48
685.072,80
421.711,18
509.463,82
875.817,90
631.340,90
339.090,16
302.924,70

1.130.175,64
508.697,80
422.694,80
666.090,26
1.070.231,26
1.416.268,98

461.351,10

Populagao (Hab)

1.935.887
961.518
273.253
927.973
319.324
46.692
105.936
136.215
113.668
116.783
528.210
199.734
166.303
185.277
129.949
475.019
236.033

255.766

Densidade
7,21
1,38
0,36
2,30
0,47
0,11
0,21
0,16
0,18
0,34
1,74
0,18
0,33
0,44
0,20
0,44
0,17

0,55

Fonte: Departamento de Informética do SUS (DATASUS). Data da Consulta 20/05/2022 pelo

ConectaSUS?SESGO.

Andlises e consideracdes sobre as Informacdes sobre Regionalizagao:
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1.7. Conselho de Saude

Instrumento Legal DECRETO

de Criacao

Enderecgo Avenida Republica do Libano, Qd. 3D, Lts. 22-28, Edificio Vera Lucia,
n°1875, 5° Andar, Setor Oeste, Goiania - GO, CEP: 74115-924

E-mail conselhosaudegoias@gmail.com

Telefone (62) 3201-4260 / (62) 3201-4255
Fax: (62) 3201-4254

Nome do Venerando Lemes de Jesus

Presidente

Numero de Usuarios 21

conselheiros por

segmento Governo 6

Trabalhadores 10

Prestadores 4

Fonte: Sistema de Informacg6es sobre Orgcamentos Publicos em Sadde (SIOPS) Ano de
referéncia: 19/05/2022

Andlises e Consideragdes sobre o Conselho de Saude:

As informacdes constantes deste relatorio foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados

citados na fonte.
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2. Introducao

Aspectos legais do relatorio:

A Secretaria Estadual de Saude de Goias tem como papel fundamental a
coordenacdo do processo de implantacdo do Sistema Unico de Salde (SUS) no
Estado. Paraisso, 0 gestor estadual precisa agir de forma articulada com as duas
outras esferas de governo, Unido e Municipios, e com as instancias de controle social,

representada pelo Conselho Estadual de Saude e as Casas Legislativas.

Com o objetivo de prestar contas e tornar publicas as acfes realizadas e em
consonancia com a Lei Complementar n® 141/2012, de 13/01/2012, que regulamentou
a Emenda Constitucional n® 29/2000, a Secretaria de Estado da Saude de Goias
apresenta o relatorio do 1° quadrimestre de 2022, contendo o que estipula o Artigo 36 da

referida Lei:

“Art. 36. O gestor do SUS em cada ente da Federacéo
elaborara Relatério detalhado referente ao quadrimestre
anterior, o qual contera, no minimo, as seguintes
informacgdes:

I. montante e fonte dos recursos aplicados no periodo;

Il.auditorias realizadas ou em fase de execucdo no
periodo e suas recomendacdes e determinacgdes;

. oferta e producédo de servicos publicos na rede
assistencial prépria, contratada e conveniada, cotejando
os dados com os indicadores de salde da populacdo em
seu &mbito de atuacéo”.

O presente Relatério foi elaborado de acordo com a Resolu¢ao do Conselho Nacional
de Saude n° 459, de 10 de outubro de 2012, ANEXO 1, item 2, combinado com a
Resolugcdo 578 CNS 22/02/18.

RELATORIO DETALHADO DO QUADRIMESTRE 1.1 PRESSUPOSTOS: | - a
estrutura do Relatorio Detalhado do Quadrimestre (Relatorio Quadrimestral) deve
guardar similaridade com a do Relatério de Gestao, visto que o conteudo dos itens |,
Il e lll do art. 36 esta presente na estrutura atual do RAG. Il - o conteddo do item | -
montante e fonte dos recursos aplicados no periodo: informacfes oriundas dos
relatérios gerenciais do SIOPS, que versam sobre o tema. lll - o conteddo do item
Il - auditorias realizadas ou em fase de execuc¢éo no periodo e suas recomendacoes
e determinag¢des expressam informacgdes sobre:

UF / Municipio / Demandante / Orgédo responséavel pela auditoria / N° auditoria
/  Finalidade / Unidade auditada / Encaminhamentos (recomendacdes e
determinacdes). IV - o conteudo do item Il referente a oferta e producado de servicos
publicos na rede assistencial prépria, contratada e conveniada observa: a) dados
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de oferta de servicos oriundos do SCNES, evidenciando quantitativo, tipo de
estabelecimento e esfera administrativa; b) dados de producéo de servigos, oriundos
do SIA e SIH/SUS, contemplando aspectos relativos a Atencdo Basica, Urgéncia e
Emergéncia, Atencdo Psicossocial, Atencdo Ambulatorial Especializada e Hospitalar,
Assisténcia Farmacéutica e Vigilancia em Saude; e c) o conteudo do item IlI,
referente aos indicadores de saude da populacdo, considera indicadores de oferta,
cobertura, producédo de servicos e de saude, passiveis de apuracdo quadrimestral,
gue possibilitem o monitoramento das a¢cdes da Programacédo Anual de Saude.

O presente relatério segue a nova légica da ferramenta do Ministério da Saude
DIGISUS Gestor/MODULO PLANEJAMENTO - DGPM. A Portaria N° 750, de 29 de
abril de 2019 que altera a Portaria de Consolidagéo n° 1/GM/MS, de 28 de setembro de
2017, para instituir o Sistema DigiSUS Gestor/Modulo de Planejamento - DGMP, no
ambito do Sistema Unico de Saude - SUS. A Portaria n® 750 Na Secéo I, trata-se da
instituicdo deste Sistema em que traz a obrigatoriedade dos entes federados em
utiliza-lo. Os objetivos do DGMP é a insercdo das informacgdes registradas e dos
documentos inseridos como responsabilidade do gestor local do SUS vez que traz a

consolidacdo que existia nos sistemas SARGSUS e SISPACTO, entre outras.

"Secéo Il

Do Sistema DigiSUS Gestor/Modulo Planejamento -
DGMP”

“Art. 435. Esta secdo dispfe sobre a instituicdo do
Sistema DigiSUS Gestor/Médulo Planejamento - DGMP,
no ambito do Sistema Unico de Sadde - SUS."(NR)”
"Art. 436. O DGMP deve ser obrigatoriamente utilizado
pelos estados, Distrito Federal e municipios, para:

I. registro de informacdes e documentos relativos:

a)ao Plano de Saude;

b)a Programacao Anual de Saude; e

c)as metas da Pactuacédo Interfederativa de Indicadores;
d)elaboracéo de:

e)Relatério Detalhado do Quadrimestre Anterior - RDQA,;
e

f) Relatdrio Anual de Gestéao - RAG; e

g)envio ao Conselho de Salde respectivo:

h)das metas da Pactuacdo Interfederativa de
Indicadores, para inclusdo da andalise e do parecer
conclusivo pelo Conselho, contemplando o fluxo
ascendente de que dispdem as resolucdes da
Comisséo Intergestores Tripartite - CIT para a Pactuacéo
Interfederativa de Indicadores;

a)do RDQA, para inclusdo da analise pelo Conselho, nos
termos do art. 41 da Lei Complementar n°® 141, de 13 de
janeiro de 2012; e

a)do RAG, para inclusdo da andlise e do parecer
conclusivo pelo Conselho, nos termos do 8§ 1° do art. 36
da Lei Complementar n® 141, de 2012." (NR)

"Art. 437. O registro das informacdes e a insercdo de
documentos no DGMP nédo substitui a obrigatoriedade
de elaboracdo e de apresentacdo desses instrumentos
ao conselho de salide, a Casa Legislativa e a 6rgaos de
controle, quando for o caso." (NR)"
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Art. 438. S&0 objetivos do DGMP:

I. o aperfeicoamento da gestdo em saude;

Il.a facilitacdo do acompanhamento das politicas de
saude; Ill - o aprimoramento do uso dos recursos
publicos;

Il 0 apoio aos gestores na elaboracdo dos
instrumentos de planejamento em saudde; e

V. a transparéncia das politicas de salde e do
uso dos recursos publicos em saude." (NR)"

Art. 439. As informacdes registradas e os documentos
inseridos no DGMP estardo disponiveis para acesso
publico por meio da plataforma DigiSUS Gestor, no site
do Ministério da Saude, ap6s conclusdo do
procedimento de registro ou de insercdo pelos gestores
locais e conselhos de saude.

Paragrafo Unico. A veracidade das informacfes
registradas e dos documentos inseridos no DGMP é de
responsabilidade do gestor local do SUS." (NR)" Art. 440.

"Art. 441 As estratégias de implementacéo,
divulgacdo e treinamento para utilizacdo do sistema
DGMP serdo acordadas na Comissao Intergestores
Tripartite - CIT, no ambito nacional, e nas Comissdes
Intergestores Bipartite - CIB, no ambito estadual."(NR)
Art. 2° A partir de 2019, o DGMP substituira os sistemas
SARGSUS e SISPACTO, para fins de insercdo de
informagbes de documentos referentes ao ano de 2018
em diante.

§ 1° O SARGSUS, até a sua descontinuidade, sera
utilizado para envio dos relatérios de gestdo e
documentos de anos anteriores a 2018 e apreciacado
pelos conselhos de saude.

§ 2° A descontinuidade dos sistemas SARGSUS e
SISPACTO devera ser objeto de pactuagdo na Comisséao
Intergestores Tripartite - CIT.

§3°... Art. 3°....

Art. 4° Esta portaria entra em vigor na data de sua
publicacéo.

Analises e considera¢fes sobre a Introducao:
As informagfes constantes neste relatério foram buscadas pelo sistema nos
bancos de dados citados na fonte.
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3. Dados Demograficos e de Morbimortalidade

3.1. Populacéo estimada por sexo e faixa etéria

Faixa Etéaria Masculino Feminino Total
0 a 4 anos 226.862 216.611 443.479
5a 9 anos 241.003 230.489 471.492
10 a 14 anos 261.641 251.081 512.722
15 a 19 anos 294.448 281.566 576.014
20 a 29 anos 609.655 579.735 1.189.390
30 a 39 anos 593.270 574.131 1.167.401
40 a 49 anos 503.237 512.392 1.015.629
50 a 59 anos 384.657 406.479 791.136
60 a 69 anos 237.139 264.750 501.889
70 a 79 anos 113.044 132.286 245.330
80 anos e mais 44.854 58.131 102.985
Total 3.509.810 3.507.651 7.017.467

Fonte: Estimativas preliminares elaboradas pelo Ministério da Saude/SVS/CGIAE
(DataSUS/Tabnet) Data da consulta: 26/01/2022 pelo ConectaSUS/SESGO.

Andlise e considetracfes sobre os Dados Demograficos e de Morbimortalidade:

3.2. Nascidos Vivos

NUmero de nascidos vivos por residéncia da méae.

Unidade 2016 2017 2018 2019 2020
Federacao
GO 95.563 97.520 98.872 96.112 92.768

Fonte: Sistema de Informacgbes sobre Nascidos Vivos (MS/SVS/DASIS/SINASC) Data da
consulta: 17/05/2022. IMB GO 2020 pelo ConectaSUS/SESGO.

Andlise e Considetracdes sobre Nascidos Vivos.

3.3. Principais causas de internagéo

Morbidade Hospitalar de residentes, segundo capitulo da CID-10.
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Diaginéstico CID10 (capitulo 10) 2017 2018 2019 2020 2021 2022

. Algumas doencas infecciosas e 19.700  19.867 22.648  33.210 63.387 4.031
parasitarias

T Nespeas (moes) 17.809  18.933 18430  17.270  17.817 1877

Ill. Doencas do sangue e dos 6rgaos

hematopoéticos e alguns transtornos 2.593 2.562 2.729 2.336 2.321 196
imunitérios

IV. Doencas enddcrinas nutricionais e 6.503 6.119 6.213 5.279 5.388 440
metabolicas

V. Transtornos mentais e 13.807 13.699  14.184 13.455 13.756 1.856
comportamentais

VI. Doencas do sistema nervoso 7.731 7.255 8.100 6.575 6.789 854
VII. Doencas do olho e anexos 3.263 3.553 3.970 3.375 3.832 617
VIll.Doencgas do ouvido e da apdfise 546 499 539 345 379 36
mastoéide

IX. Doencas do aparelho circulatério 31.347 30.653  31.328 29.046 30.027 3.206

% Deenses 6o @l Eeptas 37.466  33.083 35691 22072  17.706  3.124

XI. Doencas do aparelho digestivo 34.903 33.662  34.537 27.302 26.154 2.402
XIl. Doencas da pele e do tecido 4.354 4.157 4.655 3.814 3.697 321
subcutaneo

Xlll.Doencas do sistema osteomuscular e 8.488 8.060 8.260 5.231 5.392 535

tecido conjuntivo

0V, Dieeae ol apsrelim GEry s 26.310 25346 25671  19.614  19.806  1.889

5 CE e T e AT 52.828  54.999 54.538 50274  48.967  5.994

XVI. Algumas afecc¢des originadas no 5.989 5.824 6.863 7.355 7.660 1.189
periodo perinatal

XVIl..Malformagdes congénitas, 1.821 1.718 1.796 1.211 1.356 126
deformidades e anomalias cromossoémicas

XVIII.Sintomas, sinais e achados anormais 6.035 6.165 6.837 6.344 6.452 463
de exames clinicos e laboratério

XIX. LesGes, envenenamento e algumas 43.871 46.250  48.681 45.560 45.051 4.271
outras

XXI. Contatos com servicos de sadde 9.472 8.997 10.417 10.433 10.441 832
XXII.Cddigos para propdsitos especiais 1 0 1 18 10 S
Total 334.837 331.401 346.088 310.119 336.388 34.264

Fonte: Sistema de Informacdes Hospitalares do SUS (SIH/SUS) SINASC 2020 Data da
consulta:17/05/2022 pelo ConectaSUS/SESGO.

Andlise e Considetracdes sobre os Dados Demograficos e de Morbimortalidade
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Obs.: A atualizacdo dos valores relativos ao ultimo periodo ocorrem simultaneamente ao
carregamento dos dados no Tabnet/DATASUS.

3.4. Mortalidade por grupos de causas

Mortalidade de residentes, segundo capitulo CID-10

CElHI @ [ 2016 2017 2018 2019 2020
I. Algumas doencas infecciosas e parasitarias 1.751 1.778 1.802 1.833 9.320
Il. Neoplasias (tumores) 6.183 6.401 6.646 6.874 6.768
lll. Doencas do sangue e dqs, orgaos hematopoéticos e 194 165 180 198 168

alguns transtornos imunitarios
IV. Doencas enddcrinas nutricionais e metabolicas 2.069 2.326 2.300 2.439 2.603
V. Transtornos mentais e comportamentais 361 395 441 426 581
VI. Doencas do sistema nervoso 1.019 1.072 1.102 1.357 1.476
VII. Doencas do olho e anexos 0 0 0 1 0
Vlll.Doencas do ouvido e da apofise mastéide 7 7 2 9 2
IX. Doencas do aparelho circulatério 9.631 10.484  10.465 10.752 11.010
X. Doencas do aparelho respiratério 4.672 5.123 4.735 5.189 4.374
XI. Doencas do aparelho digestivo 2.182 2.283 2.291 2.342 2.392
XIl. Doencas da pele e do tecido subcutaneo 124 97 131 139 113
Xlll.Doengas do sistema osteomuscular e tecidoconjuntivo 155 165 167 173 165
XIV. Doencas do aparelho geniturinario 1.048 1.178 1.261 1.384 1.357
XV. Gravidez parto e puerpério 55 54 70 71 90
XVI. Algumas afecc¢es originadas no periodo perinatal 728 658 723 706 625
XVII..MaIformAagpes congénitas, deformidades e anomalias 416 374 410 475 360
cromossomicas
XVIII.§|ntomas, sinais e achados anormais de exames 900 961 506 828 896
clinicos e laborat6rio

XX. Causas externas de morbidade e mortalidade 6.579 6.452 6.185 5.829 6.058

Total 38.074  39.973 39507  41.025 48.358
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Fonte: Sistema de Informacbes sobre Mortalidade (MS/SVS/CGIAE/SIM-TABNET) Data da

consulta: 17/05/2022 pelo ConectaSUS/SESGO.
Andlises e Consideragdes sobre Mortalidade por grupos de causas:

As informagdes constantes deste relatorio foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados

citados nas fontes

4. Dados da Producéo de Servigos no SUS

4.1. Producéo de Atencdo Basica

Complexidade: Atencédo Béasica

Producédo Ambulatorial_de Procedimentos da Tabela Unificada
Frequiéncia Qtd.Apresentada segundo Grupo proc. [2008+
Grupo proc. [2008+

01 Ac¢bes de promogéo e prevengdo em saude

02 Procedimentos com finalidade diagndstica

03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirargicos
Total

Qtd.
Aprovada

2.701.035
684.512

4.809.408

41.396
8.236.351

Qtd.
Apresentada

2.701.035
684.512

4.809.408

41.396
8.236.351

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) jan a abr/2022- Data da

consulta: 17/05/2022 pelo CanectaSUS/SESGO.
Andlises e Consideragdes sobre a Producéo de Atencdo Basica:

4.2. Producédo de Urgéncia e Emergéncia por Grupo de Procedimentos

Produgdo Ambulatorial_de Procedimentos da Tabela Unificada
Frequéncia Qtd.Apresentada VI.Apresentado segundo Grupo
proc. [2008+

01 Ac¢bes de promocéo e prevengdo em saude

02 Procedimentos com finalidade diagndstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirargicos

05 Transplantes de orgaos, tecidos e células

07 Orteses, priteses e materiais especiais

08 A¢bes complementares da atencao a salde

Total

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Qtd.

Aprovada

186

300.236

551.626

38.176

1.770

810

42.671
935.475

Qtd.

Apresentada

186

301.613
561.498
38.304
1.770

814

44.645
948.830
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Movimento de AlH - Arquivos Reduzidos - Brasil - 2008
Frequéncia Valor Total segundo Grupo proc [2008+

02 Procedimentos com finalidade diagnéstica
03 Procedimentos clinicos

04 Procedimentos cirrgicos

05 Transplantes de orgéos, tecidos e células

Total

Qtd.
Aprovada
33
54.609
29.893

131
84.666

Valor
Total

60.939,21

95.031.648,06

48.370.045,76

1.120.196,40
144.582.829,40

Fonte: Sistemas de Informac¢des Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informag6es
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - jan a abr de 2021 - Dados tabulados em 17/05/2022 pelo

ConectaSUS/SESGO.

4.3. Producédo de Atencao Psicossocial por Forma de Organizacao

Produc&o Ambulatorial _de Procedimentos da Tabela Unificada

Freqiiéncia Qtd. Apresentada VI. Apresentado segundo Forma A S)t\(/jéda

Organ. [2008+ P

030108 Atendimento/Acompanhamento psicossocial 144.785

Total 144.785

Movimento de AlH - Arquivos Reduzidos - Brasil - 2008

Frequéncia Valor Total segundo Forma Organ. [2008+

Forma Organ. [2008+ Qtd.
Aprovada

030317 Tratamento dos transtornos mentais e 4.204

comportamentais '

Total 4.204

Qtd.

Apresentada

166.767
166.767

Valor
Apresentado

244.876,42
244.876,42

Valor
Total

4.627.803,03

4.627.803,03

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - jan a abr 2022 - Dados tabulados em17/05/2022, pelo

ConectaSUS/SESGO.

Andlise e consideracfes sobre a Producéo de Atencéo Psicossocial por Forma de Organizacao:

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Pagina 14 de 109



4.4.Producao de Atencao Ambulatorial Especializada e Hospitalar por Grupo de

Procedimentos

Producéo Ambulatorial_de Procedimentos da Tabela Unificada

R Qtd. Qtd.
Frequiéncia Qtd.Apresentada VI.Apresentado segundo Grupo Aprovada Apresentada
proc. [2008+
01 Acdes de promocdo e prevengdo em salde 4.138.362 4.138.897
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 11.517.724 14.318.838
03 Procedimentos clinicos 18.515.876 20.202.672
04 Procedimentos cirargicos 204.416 509.736
05 Transplantes de 6rgéos, tecidos e células 26.884 26.884
06 Medicamentos 13.144.615 13.144.615
07 Orteses, préteses e materiais especiais 84.512 86.398
08 Acdes complementares da aten¢do a saude 322.712 325.940
Total 47.955.101 52.753.980
Movimento de AlIH - Arquivos Reduzidos - Brasil - 2008 otd
Frequéncia Valor Total segundo Grupo proc [2008+ A rové da
Grupo proc. [2008+ P
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 78
03 Procedimentos clinicos 74.700
04 Procedimentos cirargicos 53.777
05 Transplantes de 6rgéaos, tecidos e células 209
Total 128.764

Valor
Apresentado

623.922,12
135.695.714,70
169.238.441,30

16.303.914,90
16.166.535,36
6.800.580,43
9.626.846,11

2.704.180,65
357.160.135,50

Valor Total

86.743,93
134.499.498,80

92.392.727,85
2.086.631,30
229.065.601,90

Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - jan a abr/2022 - Dados tabulados em 17/05/2022, pelo

ConectaSUS/SESGO
4.5. Producédo de Assisténcia Farmacéutica

Subgrupo proced: 0604 Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica

Producdo Ambulatorial_de Procedimentos da Tabela
Unificada Qtd. Qtd.

Frequéncia Qtd.Apresentada VI.Apresentado segundo Aprovada Apresentada
Grupo proc. [2008+

06 Medicamentos 9.838.240 9.838.240
Total 9.838.240 9.838.240

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Valor
Apresentado

5.048.928,91
5.048.928,91
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Fonte: Sistemas de Informacdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacdes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - jan a abr 2022 - Dados tabulados em 17/05/2022 pelo
ConectaSUS/SESGO.

4.6. Producéo de Vigilancia em Saude por Grupo de Procedimentos

Produgao Ambulatorial_de Procedimentos da Tabela

Unificada Qtd. Qtd. Valor
Freqliéncia Qtd.Apresentada VI.Apresentado segundo Aprovada  Apresentada  Apresentado
Grupo proc. [2008+

01 AgdOes de promogao e prevengdo em saude 3.302.127 3.302.439 479.500,88
02 Procedimentos com finalidade diagndstica 9.191.253 10.957.419 97.554.497,24
Total 12.493.380 14.259.858 98.033.998,12

Financimento: Vigilancia em Saude

Fonte: Sistemas de Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS) e Sistema de Informacgtes
Hospitalares do SUS (SIH/SUS) - jan a abr 2022 - Dados tabulados em 17/05/2022 pelo
ConectaSUS/SEGO.

Analises e Consideracdes sobre Dados da Producdo de Servicos no SUS:

As informacdes constantes deste relatdrio foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados citados
nas fontes.

5. Rede Fisica Prestadora de Servigcos ao SUS

5.1. Por tipo de estabelecimento e gestéo

Rede fisica de estabelecimentos de satde por tipo de estabelecimentos e gestao

Tipo de Estabelecimento Dupla Estadual Municipal Total
ACADEMIA DA SAUDE 0 0 156 156
CENTRAL DE NOTIFICACAO, CAPTACAO E DISTRIBUICAO DE 0 5 0 5
ORGAOS ESTADO
CENTRAL DE REGULACAO 0 2 45 47
CENTRAL DE REGULACAO MEDICA DAS URGENCIAS 0 0 15 15
CENTRO DE APOIO A SAUDE DA FAMILIA-CASF 0 0 8 8
CENTRO DE ATENCAO HEMOTERAPICA E/OU HEMATOLOGICA 0 1 12 13
CENTRO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL-CAPS 0 0 97 97
CENTRO DE SAUDE/UNIDADE BASICA DE SAUDE 3 1 1.286  1.290
CLINICA ESPECIALIZADA/AMBULATORIO ESPECIALIZADO 0 6 545 551
CONSULTORIO 0 0 121 121
COOPERATIVA 0 0 4 4
FARMACIA 0 0 97 97
HOSPITAL ESPECIALIZADO 0 6 30 36
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HOSPITAL GERAL

HOSPITAL DIA

LABORATORIO DE SAUDE PUBLICA

POLICLINICA

OFICINA ORTOPEDICA

POSTO DE SAUDE

PRONTO ATENDIMENTO

PRONTO SOCORRO ESPECIALIZADO

PRONTO SOCORRO GERAL

SECRETARIA DE SAUDE

SERVICO DE ATENCAO DOMICILIAR ISOLADO(HOME CARE)
UNIDADE DE ATENGCAO A SAUDE INDIGENA

UNIDADE DE SERVICO DE APOIO DE DIAGNOSE E TERAPIA
UNIDADE DE VIGILANCIA EM SAUDE

UNIDADE MISTA

UNIDADE MOVEL DE NIVEL PRE-HOSPITALAR
URGENCIA/EMERGENCIA

UNIDADE MOVEL TERRESTRE
TELESAUDE
Total

O O O O O O OO O W o o o oo o o o o

265
10
15

126

[N
oo

180

[EEN
P, W O O O r O O N O O P O O N +» O
N
a1
D

(e}
\]

4.225

283
10
16

133

180

4.298

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) Data da consulta:17/05/2022 pelo

ConectaSUS/SESGO.

Andlise e consideracBe sobre a Rede Fisica Por tipo de estabelecimento e gestao:

Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores

de servigcos ao SUS.

5.2. Por natureza juridica

Rede fisica de estabelecimentos de saude por natureza juridica

Natureza Juridica - 12-... DUPLA ESTADUAL
1. Administracéo Publica 6 77
101-5 Orgao Publico do Poder Executivo Federal 0 0

102-3 Orgao Publico do Poder Executivo Estadual ou do

Distrito Federal 3 77

103-1 Org&o Publico do Poder Executivo Municipal

107-4 Orgéo Publico do Poder Judiciario Federal

111-2 Autarquia Estadual ou do Distrito Federal

0
0
110-4 Autarquia Federal 0
0
112-0 Autarquia Municipal 0

0

o O O o o o

115-5 Fundacao Publica de Direito Publico Municipal

121-0 Consorcio Publico de Direito Publico (Associagéo
Publica)

124-4 Municipio 3 0

https://digisusgmp.saude.gov.br/

MUNICIPAL Total

3.176
6

11

307

1
9
3
3
6
1

2.829

3.259
6

91

307
1
9
3
3
6
1

2.832
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2. Entidades Empresariais 0 5 5.146 5.151
203-8 Sociedade de Economia Mista 0 0 1 1
204-6 Sociedade Anbnima Aberta 0 0 73 73
205-4 Sociedade Anénima Fechada 0 0 84 84
206-2 Sociedade Empresaria Limitada 0 5 3.330 3.335
208-9 Sociedade Empresaria em Comandita Simples 0 0 1 1
212-7 Sociedade em Conta de Participacao 0 0 1 1
213-5 Empresario (Individual) 0 0 587 587
214-3 Cooperativa 0 0 62 62
215-1 Consorcio de Sociedades 0 0 1 1
223-2 Sociedade Simples Pura 0 0 114 114
224-0 Sociedade Simples Limitada 0 0 298 298
226-7 Sociedade Simples em Comandita Simples 0 0 1 1
ﬁli?jeli;ngrﬁ;?elggrii\gjual de Responsabilidade Limitada (de 0 0 547 547
231-3 Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de

Natureza Simples) 0 0 46 46
3. Entidades sem Fins Lucrativos 0 5 248 253
306-9 Fundagéo Privada 0 0 10 10
307-7 Servigo Social Autbnomo 0 0 10 10
308-5 Condominio Edilicio 0 0 7 7
313-1 Entidade Sindical 0 0 11 11
322-0 Organizacéo Religiosa 0 0 1 1
399-9 Associacéo Privada 0 5 207 212
4. Pessoas Fisicas 0 0 3.779 3.779
Total 6 87 12.349 12.442

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) Data da consulta: 17/05/2022 pelo
ConectaSUS/SESGO.

Analises e Consideracdes sobre a Rede Fisica Por natureza juridica:

Os dados apresentados referem-se ao nimero de estabelecimentos de saude publicos ou prestadores
de servicos ao SUS.As informacdes constantes deste relatdrio foram buscadas pelo sistema nos
bancos de dados citados na fonte.

5.3. Consorcios em saude

Andlises e Consideracdes sobre consorcio em saude:
A SESGO até a presente data ndo esté vinculada a consorcio publico em saude

As informag6es constantes deste relatério foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados citados
na fonte.
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6.

Profissionais de Saude Trabalhando no SUS

Competéncia:

Fevereiro/2022 |

Postos de trabalho ocupados, por ocupacgao e forma de contratacéo

CBOs CBOs
Adm. do Estabelecimento | Formas de contratagdo | CBOs CBOs (outros) | (outros) | CBOs
médico | enfermeiro nivel nivel ACS
S superior médio
Estatutarios e empregados
publicos
(0101, 0102) 2.435 2.491 2.620 10.655 8.450
Puablica (NJ grupo 1, ou 201- Autdnomos (0209, 0210) | 1.334 328 165 205 2
) Residentes e estagiarios
203-8) (05, 06) 59 26 124 29 0
Bolsistas (07) 297 4 2 0 0
Intermediados por outra
entidade (08) 4.366 1.966 1.834 6.151 0
Informais (09) 2 2 7 3
Celetistas (0105) 457 881 1.186 5.045
Autdbnomos (0209, 0210) | 11.087 166 3.583 469 0
Residentes e estagiarios
Privada (NJ grupos 2 — (05, 06) [ 1 2 39 0
exceto201-1, 203-8 -, 3, Bolsistas (07) 1 0 0 0 0
4ed) Intermediados por outra
entidade (08) 880 29 150 93 0
Informais (09) 37 0 18 3 0
Servidores publicos
cedidos para a iniciativa
. 0 0 0 0 0
privada (10)
Postos de trabalho ocupados por Contrato Temporario e Cargos em Comissao
CBOs CBOs
Adm. do Estabelecimento | Formas de contratacdo CBOs CBOs (outros) | (outros) | CBOs
médico | enfermeiro nivel nivel ACS
S superior médio
PGblica (NJ grupo 1, ou 201- Contratos temporéarios e
1, cargos em comissao | g 515 | 4671 3.935 9.622 491
203-8) (010302, 0104)
Privada (NJ grupos 2 — Contratos temporarios e
exceto201-1, 203-8-, 3, 4 e cargos em comissao > 0 0 0 0

5)

(010302, 0104)

Fonte: Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) Tabulados em 17/05/2022, pelo

ConectaSUS/SESGO.

Analises e Consideracdes sobre Profissionais de Saude Trabalhando no SUS.
As informacdes constantes deste relatdrio foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados citados

na fonte.
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7. Programacao Anual de Saude - PAS

7.1. Diretrizes, objetivos, metas e indicadores.

PROGRAMAGAO ANUAL DE SAUDE (PAS) 2022

Diretriz 1: Ampliacdo e qualificacdo das agdes e servi¢os, aprimorando as Politicas de Saude para o SUS.

Objetivo 1.1 Ampliar acesso aos servicos de saude de forma regionalizada.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Percentual de municipios que
realizam a insercdo de DIU na| Percentual 50% 25,00%
Atencdo Basica.

1.1.1 Aumentar para 50% o nimero de municipios que realizam a

GERAP/ SAIS insercdo de DIU na Atencao Bésica.

Acdo n®1.1.1.1: Promover a ampliagdo da Carteira de Servi¢os nas UBS (DIU).

Acéo n° 1.1.1.2: Monitorar mensalmente os dados e informagdes de producdo ambulatorial e hospitalar de insercao de DIU no Estado de Goias, por meio do SIA/DATASUS.

GERAP/ SAIS 1._1.2,Ampl|ar 0 numero de atendimentos de enfermeiros na Atencéo PercentL_JaI de atendlment,os. de Percentual 46,00% 42,00%
primaria para 46%. enfermeiro/atendimentos médicos.

Acdo n®1.1.2.1: Implementar acdes de enfermagem na Atengdo Primaria para planejamento reprodutivo, crescimento e desenvolvimento infantil e adolescéncia e prevencéo
de agravos e promocao da saude da populacdo nas 18 Regides de Saude.

Acdo n® 1.1.2.2: Fortalecer a coordenacao das agdes realizadas por enfermeiros voltados para vigilancia, prevencao e controle das IST/Aids e sifilis.

Objetivo 1.1 Ampliar acesso aos servi¢cos de saude de forma regionalizada.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Numero de unidades assistenciais,
sob gestdo estadual. construidas e Ndmero
equipadas.

07 Policlinicas

1.1.3 Ampliar para 07 Policlinicas e mais 08 Hospitais Estaduais até
e 08 Hospitais

SUPER 2022

Acdo n° 1.1.3.1: Gerenciar a implantacdo do Hospital de Aguas Lindas.

Acdo n°1.1.3.2: Gerenciar a implantacéo do Hospital de Itumbiara.

Acédo n° 1.1.3.3: Gerenciar a implantacdo do Hospital de Jatali.

Acéo n°1.1.3.4: Gerenciar a implantac@o do Hospital de Formosa.

Acdo n° 1.1.3.5: Gerenciar a implantacdo do Hospital de Luziania.
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Acdo n° 1.1.3.6: Gerenciar a implantacéo do Hospital de S&o Luis de Montes Belos.

Agéo n° 1.1.3.7: Gerenciar a implantacdo do Hospital Estadual da Crianga e do Adolescente

Acdo n°1.1.3.8: Gerenciar a implanta¢do do Hospital de Uruagu.

Acédo n° 1.1.3.9: Gerenciar a implantacao da Policlinica de Posse.

Acdo n°1.1.3.10: Gerenciar a implantacédo da Policlinica de Formosa.

Acdo n°1.1.3.11: Gerenciar a implantacdo da Policlinica de Goianésia.

Acdo n° 1.1.3.12: Gerenciar a implantacdo da Policlinica de Goias.

Agdo n° 1.1.3.13: Gerenciar a implantacdo da Policlinica Quirindpolis.

Acéo n° 1.1.3.14: Gerenciar a implantacéo da Policlinica de Sdo Luis dos Montes Belos.

Acéo n° 1.1.3.15: Gerenciar a implanta¢éo da Policlinica de Mozarlandia.

Objetivo 1.1 Ampliar acesso aos servi¢cos de saude de forma regionalizada.

atendidos na Atencado Primaria.

Atencao Primaria.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
. L . Percentual de diabéticos e
0,
GERAP/ SAIS LAl AUTEREY [gEI7E 0 © MlmiEe o elshiens © hjgsneses hipertensos acompanhados na| Percentual 70% 55%

Acéo n° 1.1.4.1: Promover a ampliacdo da atencao a saude dos portadores de diabetes e hipertenséo arterial. priorizando as macrorregides (Macro Nordeste, Centro-Norte)
com policlinicas em funcionamento.

Acédo n° 1.1.4.2: Monitorar semestralmente o acompanhamento aos pacientes portadores de diabetes e hipertensao arterial do Estado de Goiés.

GERAP/ SAIS

1.1.5 Ampliar em 10 pontos percentuais a cobertura de Saude Bucal
na Atencao Bésica no Estado de Goiés.

Cobertura populacional estimada
pela Saude Bucal na Atencao
Bésica. (INDICADOR 19
PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

Percentual

70%

61%

Acdo n°1.1.5.1: Monitorar mensalmente a ampliacdo da a cobertura das equipes de saude bucal na ESF e indicadores de pagamento de pagamento por desempenho

Acédo n° 1.1.5.2; Apoiar a realizacdo do SB BRASIL 2020 — Pesquisa Nacional de Saude Bucal

Acédo n° 1.1.5.3: Realizar o apoio institucional para o fortalecimento da Saude Bucal.

Objetivo 1.2 Ampliar a resolutividade da aten¢ao priméria.

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022

https://digisusgmp.saude.gov.br/
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1.2.1 Reduzir a taxa de internac¢des por causas sensiveis/n °© de leitos

GERAP/SAIS | listentes para 4,04.

Taxa de internacdes por causas
sensiveis/ n ° de leitos.
(INDICADOR A PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

Taxa

4,04

2,7

Acdo n®1.2.1.1: Promover a melhoria do acesso e da qualidade das acdes e servigos na

Atencdo Priméria.

GERAP/ SAIS |1.2.2 Manter o percentual de encaminhamentos menor de 15%.

Percentual de encaminhamentos
para servico especializado em
relacdo ao numero de consultas
médicas (*2018 SISAB).

Percentual

<15%

<15

Acdo n°1.2.2.1: Promover o uso da Caderneta de Saude da Pessoa Idosa em 80% dos municipios goianos.

Acdo n° 1.2.2.2: Fomentar iniciativas de promocéao e prevencao da salude da populacdo idosa e masculina na APS nas 18 regifes de saude.

Acgéo n° 1.2.2.3: Elaborar protocolos e linhas guias de cuidados na Aten¢éo Priméaria em Saude.

Acdo n°1.2.2.4: Fortalecer a referéncia e contrarreferéncia na macrorregido Nordeste, Policlinica de Posse nos municipios atendidos pelas Policlinicas.

Acgéo n° 1.2.2.5: Apoiar a implementacéo da planificacdo da ateng&o primaria a saude.

Objetivo 1.2 Ampliar a resolutividade da atengéo priméria.

Responsavel Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022

1.2.3 Alcancar 30% dos municipios com selo de acreditacdo bom e

GERAP/ SAIS il e,

Percentual de municipios com
selo de acreditagdo bom e 6timo
no Programa de Cuidados a
Pessoas com Problemas
Cronicos.

Percentual

30%

Acéo n® 1.2.3.1: Elaborar e implantar o Projeto Estratégico de gestdo Estadual com aten

¢do as doencas cronicas ndo transmissiveis.

GIRF/SUVISA |1.2.4 Ampliar para 34% a cobertura vacinal nos municipios até 2023.

Percentual de municipios que
atingiram cobertura vacinal = 95%
em cada vacina que compdem o
indicador do Programa de
Qualificacéo das Acdes de
Vigilancia em Saude (PQA-VS).

Percentual

34%

31%
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Acédo n° 1.2.4.1: Solicitar realizacéo de midias publicitarias para as Campanhas de Vacinagdo no Estado, utilizando recurso financeiro disponivel para execugao do processo.

Acédo n° 1.2.4.2: Distribuir imunobiolégicos e insumos para vacinagao de rotina e campanhas.

Acdo n®1.2.4.3: Assessorar e apoiar as Regifes de Saude e municipios nas acdes de imunizagao, notificacédo e investigagdo com énfase nos Eventos Adversos Graves
(EAPV) e Eventos Adversos de Interesse Especial (EAIE) conforme programado (supervisdo e intensificacdo de vacinacdo) e demandas.

Acdo n° 1.2.4.4: Elaborar material educativo sobre as vacinas do Calendario Nacional de Vacinacédo e contra COVID-19, e solicitar confeccao ao setor especifico.

Acdo n°1.2.4.5: Aprimorar o processo logistico da Central Estadual de Rede de Frio, por meio da aquisicdo de equipamentos e insumos.

Acdo n° 1.2.4.6: Monitorar o repasse financeiro destino a estruturaracao do Centro de Referéncia para Imunobiol6gicos Especiais (CRIE), que contempla a aquisicao de
equipamentos e insumos para a execucao das a¢fes de imunizacao, decorrente da pandemia da COVID 19.

Acéo n° 1.2.4.7: Elaborar edital para abertura de processo de adesdo dos municipios ao recurso do cofinanciamento das a¢des de vigilancia em salde.

Acdo n° 1.2.4.8: Monitorar, emitir e encaminhar relatério de coberturas vacinais por municipio a area responsavel pelo pagamento do recurso do cofinanciamento das ac6es
de vigilancia em saude.

Numero de municipios que

1.2.5 Repassar contrapartida do Componente Béasico da Assisténcia (EEEEEN © [ERESEE [EEMENE

SAE Farmacéutica aos 246 municipios do Estado de Goiés. co,nt.rapartlda do Comporlen'ge M 246 246
Basico da Assisténcia
Farmacéutica.

Acgdo n°1.2.5.1: Monitorar, avaliar e prover o repasse da contrapartida do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica aos 246 municipios do Estado de Goias.

Objetivo 1.3 Reduzir proporcionalmente a morbimortalidade por DANT (Doencgas e agravos ndo transmissiveis).

2 ; Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Taxa de mortalidade prematura
. . 0 pelo conjunto das 4 principais
GVE/SUVISA | 3 R e e .06 ate 208, - 08N |DCNT. " (NDICADOR 1| ,00% 260,06 260,06
9 ' ' PACTUACAO '
INTERFEDERATIVA)

Acédo n° 1.3.1.1: Descentralizar para os municipios de residéncia as investigacdes e analises de 6bito materno.

Acédo n° 1.3.1.2: Implementar o Grupo Técnico -GT para dicussdes de Obitos com suspeita de COVID-na causa basica do 6bito.

Acdo n°1.3.1.3: Descentralizar para os municipios de ocorréncia as investigacfes e analises de 6bito e com causas basicas mal definida.

Acdo n° 1.3.1.4: Adquirir de equipamentos e materiais permanentes e rabecées para o Servigo de Verificagido de Obito- SVO, conforme Portaria n® 3717 de 22 de dezembro
de 2020.

Acdo n°1.3.1.5: Repasse SVO-2021 contrapartida estadual pactuado em CIB para manuten¢&o dos oito municipios sedes desses servicos.

Acdo n° 1.3.1.6: Elaborar, confeccionar e distribuir materiais educativos referentes as 4 principais DCNT.

Acédo n° 1.3.1.7: Apoiar, gerir e supervisionar tecnicamente as a¢des dos programas conduzidos pela Coordenacao Geral de Promogédo da Saude (Politica Nacional e
Estadual de Promogéo da Saude, Programa Academia da Salide, Programa Saude nas Escolas e Projeto Cidades Saudaveis e Sustentaveis) nos Municipios e Regionais de
Saude do Estado de Goiés.
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Acdo n°1.3.1.8: Firmar o termo de cooperacao técnica com a OPAS para PS e DANT.

Agdo n° 1.3.1.9: Revisar e implementar o Plano de enfrentamento das DANT.

Agdon®1.3.1.10:

Implantar a rede goiana de municipios, comunidades e territdrios saudaveis e sustentaveis e Promogéo da Saude.

Agdon°®1.3.1.11:

Implementar a Politica Estadual de Promocéo da Saude.

Acdon®1.3.1.12:

Publicar 6 artigos cientificos na revista da Escola de Saude Publica (RESAP).

Acdon®1.3.1.13:

Articular com a Geréncia de Tecnologia (GETEC/ SUTIS) o inicio da construcdo de um Painel de Doencas e Agravos Nao Tramissiveis- DANT.

Agdon®1.3.1.14:

Realizar pesquisa de Promocéo da Salde na Comunidade Quilombola da RS Nordeste |.

Agdon®1.3.1.15:

Realizar pesquisa de fatores de risco para DANT (VIGITEL Goias).

Agdon®1.3.1.16:
acdes de Vigilancia, prevencéo e controle de Doencas e Agravos Ndo Transmissiveis e Promocéo da Saude.

Repasse de recursos financeiros aos municipios selecionados, relacionado ao projeto de incentivo financeiro aos municipios para o desenvolvimeto de

Jatali.

Acdo n°1.3.1.17: Realizar uma visita técnica/semestre a cada unidade Sentinela de Vigilancia Epidemiolégica ampliada para rotavirus dos municipios de Anépolis, Goiania e

Acédo n° 1.3.1.18: Realizar Visitas técnicas de monitoramento e avaliagdo DTHA — Doengas Diarreicas Agudas conforme demanda e necessidade dos Municipios.

Acéo n®1.3.1.19: Realizar avaliagdo e assessoria, de forma remota, aos Municipios com dificuldades de implementag¢édo do monitoramento das DTHAS e DDAS.

Acédo n° 1.3.1.20: Realizar apoio in locu aos Municipios nas investiga¢fes de surtos de DTHA — (Doencas de Transmisséo Hidrica e Alimentar) e DDA (Doencas Diarreicas
Agudas), conforme demanda.

Acédo n° 1.3.1.21: Confeccionar materiais graficos para campanhas educativas em DTHA em momentos de surtos e eventos de massa.

Acdo n°1.3.1.22: Realizar os procedimentos administrativos da vigilancia epidemioldgica.

Objetivo 1.3 Reduzir proporcionalmente a morbimortalidade por DANT (Doencas e agravos nao transmissiveis).

chegando a 260,06 até 2023.

B PACTUACAO

INTERFEDERATIVA)

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Proporcéo de obitos infantis e
. . 0 e :
GVE/ SUVISA 1.3.2 Reduzir a taxa de Mortalidade Prematura em 2% ao ano, fetais investigados. (INDICADOR Proporco 75

Acdo n° 1.3.2.1: Descentralizar para os municipios de residéncia as investigacdes e analises de 6bito materno.

Acédo n° 1.3.2.2: Implementar o Grupo Técnico -GT para dicussdes de Obitos com suspeita de COVID-na causa basica do 6bito.

Acédo n° 1.3.2.3: Descentralizar para os municipios de ocorréncia as investigagdes e andlises de 6bito e com causas basicas mal definida.

de 2020.

Acdo n° 1.3.2.4: Adquirir de equipamentos e materiais permanentes e rabecées para o Servico de Verificacdo de Obito- SVO, conforme Portaria n°® 3717 de 22 de dezembro

Acdo n°1.3.2.5: Repasse SVO-2021 contrapartida estadual pactuado em CIB para manuten¢do dos oito municipios sedes desses servicos.

Acdo n° 1.3.2.6: Elaborar, confeccionar e distribuir materiais educativos referentes as 4 principais DCNT.
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Acdo n° 1.3.2.7: Apoiar, gerir e supervisionar tecnicamente as ac8es dos programas conduzidos pela Coordenacdo Geral de Promocéo da Salde (Politica Nacional e
Estadual de Promocé&o da Saude, Programa Academia da Salde, Programa Saude nas Escolas e Projeto Cidades Saudaveis e Sustentaveis) nos Municipios e Regionais de
Saude do Estado de Goias.

Acdo n° 1.3.2.8: Firmar o termo de cooperacao técnica com a OPAS para PS e DANT.

Agdo n° 1.3.2.9: Revisar e implementar o Plano de enfrentamento das DANT.

Acdo n° 1.3.2.10: Implantar a rede goiana de municipios, comunidades e territérios saudaveis e sustentaveis e Promogéo da Saude.

Acdo n°1.3.2.11: Implementar a Politica Estadual de Promocéo da Saude.

Acdo n°1.3.2.12: Publicar 6 artigos cientificos na revista da Escola de Saude Publica (RESAP).

Acdo n°1.3.2.13: Articular com a Geréncia de Tecnologia (GETEC/ SUTIS) o inicio da construcao de um Painel de Doencas e Agravos Nao Tramissiveis- DANT.

Acgéo n° 1.3.2.14: Realizar pesquisa de Promoc¢éo da Saude na Comunidade Quilombola da RS Nordeste |.

Acgdo n° 1.3.2.15: Realizar pesquisa de fatores de risco para DANT (VIGITEL Goiés).

Acdo n°1.3.2.16: Repasse de recursos financeiros aos municipios selecionados, relacionado ao projeto de incentivo financeiro aos municipios para o desenvolvimeto de
acoes de Vigilancia, prevencéo e controle de Doencas e Agravos N&o Transmissiveis e Promocado da Saude.

Acdo n°1.3.2.17: Realizar uma visita técnica/semestre a cada unidade Sentinela de Vigilancia Epidemiolégica ampliada para rotavirus dos municipios de Anépolis, Goiania e
Jatal.

Acédo n° 1.3.2.18: Realizar Visitas técnicas de monitoramento e avaliagdo DTHA — Doengas Diarreicas Agudas conforme demanda e necessidade dos Municipios.

Acéo n® 1.3.2.19: Realizar avaliagdo e assessoria, de forma remota, aos Municipios com dificuldades de implementacao do monitoramento das DTHAS e DDAS.

Acgédo n° 1.3.2.20: Realizar apoio in locu aos Municipios nas investigagfes de surtos de DTHA — (Doencgas de Transmisséo Hidrica e Alimentar) e DDA (Doencas Diarreicas
Agudas), conforme demanda.

Acgédo n° 1.3.2.21: Confeccionar materiais graficos para campanhas educativas em DTHA em momentos de surtos e eventos de massa.

Acdo n° 1.3.2.22: Realizar os procedimentos administrativos da vigilancia epidemioldgica.

Objetivo 1.3 Reduzir proporcionalmente a morbimortalidade por DANT (Doencgas e agravos nao transmissiveis).

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Taxa de pacientes portadores de
0 ; .
GVE/ SUVISA 1.3.3 Aumentar em 5,0/0 o percentual de acompanhamento na AB de | Diabetes Mellitus ) gD.M) Percentual 50% 0%
portadores de DM até 2023. acompanhados na Atencédo Bésica

(AB) em Goias.

Acdo n° 1.3.3.1: Articular com a Geréncia de Tecnologia (GETEC/ SUTIS) e Geréncia de Atencdo Primaria (GERAP/ SAIS) a criagdo de um sistema de monitoramento de
hipertensos e diabéticos.

1.3.4 Reduzir a taxa de mortalidade por CA de mama em 1% ao ano, | Taxa de mortalidade de céncer de
GVE/ SUVISA >
chegando a 14,4 em 2023. mama em mulheres em Goias.

Percentual 14,40% 14,40%

Acgéo n° 1.3.4.1: Incluir informagdes de estimativas de novos casos no Painel de Oncologia.

Acdo n° 1.3.4.2: Supervisdes e assessorias nos hospitais com registros de cancer.

Objetivo 1.3 Reduzir proporcionalmente a morbimortalidade por DANT (Doencas e agravos nao transmissiveis).
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. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Nimero de naotificacdes de
: 0 ~ e N B .
GVE/ SUVISA 1.3.5 Amp!|ar em 10% ao ano a proporcéao de notificacédo c_qmpulsona violéncia .|nterpessoaI/ Percentual 11.028 12000
de violéncia interpessoal/autoprovocada, no estado de Goias. autoprovocada registrada no
SINAN.

Acdo n° 1.3.5.1: Fortalecer a articulacdo com educacao e assisténcia social visando implementar a notificacdo das violéncias interpessoal/autoprovocadas.

Acdo n° 1.3.5.2: Supervisionar regionais e municipios visando a implementacédo da vigilancia das violéncias e preenchimento da ficha de notificacédo de notificacdo de
violéncia interpessoal/autoprovocada.

Acgéo n° 1.3.5.3: Elaborar e divulgar 3 boletins epidemioldgicos das violéncias.

Acgéo n° 1.3.5.4: Realizar campanhas educativas voltadas a prevencao das violéncias.

1.3.6 Reduzir a taxa de mortalidade por acidente de transporte | Taxa de mortalidade por acidente

GVE/ SUVISA | o restre (ATT) em Goids em 1% ao ano. de transito.

Percentual | 24,97/100.000 | 25,00/100.000

Acdo n°®1.3.6.1: Monitorar, analisar e divulgar taxa de mortalidade por acidente de transporte terrestre.

Acéo n° 1.3.6.2: Articular e auxiliar municipios para expanséo do Projeto Vida no Transito.

Acédo n° 1.3.6.3: Elaborar e divulgar 1 boleltim epidemiolégio sobre acidente de transporte terrestre.

Acgéo n° 1.3.6.4: Realizar campanhas publicitarias.

Objetivo 1.3 Reduzir proporcionalmente a morbimortalidade por DANT (Doencgas e agravos nao transmissiveis).

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Razdo de exames citopatolégicos
1.3.7 Atingir a razdo de exames citopatoldgicos do colo do utero em 21D €2/ 0 1FerD T FEE S £l ~
GERAP/ SAIS 0,5 na populacio alvo 25 a 64 anos. (INDICADOR 11 Razao 0,5 0,2
’ ) PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

Acéo n° 1.3.7.1: Promover a amplia¢é@o do rastreamento do cancer de colo de Utero nas 18 Regifes de Saude.

Acdo n° 1.3.7.2: Monitorar, trimestralmente, os dados e informag¢8es de producdo ambulatorial de exames realizados e producdo das unidades prestadoras de servico do Estado
de Goias.

Acdo n° 1.3.7.3: Fomentar acdes educativas voltadas a populacdo feminina sobre CA de Colo de Utero, fatores de risco, estratégias e métodos de prevencéo e diagnostico
precoce.

Razao de exames rastreamento de

o ~ A cancer de mama na faixa etaria de
1.3.8 Atingir a razao de exames de rastreamento de cancer de mama

GERAP/ SAIS | 0 & 1 D onulacio alve 50 a 69 anos. (INDICADOR 12 Raz&o 0,5 0,15
e populag : PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)
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de Goias.

Acdo n° 1.3.8.1: Monitorar, trimestralmente, os dados e informac¢des de producao ambulatorial de exames realizados e producao das unidades prestadoras de servico no Estado

Acdo n° 1.3.8.2: Incentivar os municipios a realizacdo de campanhas educativas (Outubro Rosa), acfes de sensibilizacdo e de orientacdo a populacdo feminina sobre CA de
Mama, fatores de risco, estratégias e métodos de prevencao, e diagnéstico precoce.

Acdo n° 1.3.8.3: Atualizar pactuacédo de servicos nas macrorregides.

Objetivo 1.4 Reduzir a morbimortalidade por Doencas Negligenciadas e outras com potencial epidémico.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
. 7 7 . 0 7 2 .
GVE/SUVISA 1.4.1,R.edu2|r 0 nimero de_9b|tosf por Dengue em 10% ao ano para | Numero Absoluto de Obitos por NGmero 69 77
no maximo 69 obitos em Goias até 2023. Dengue.

Acdo n° 1.4.1.1: Apoiar municipios na execucdo das ac¢ées do programa GOIAS CONTRA O AEDES: Custeio de diarias dos técnicos em supervisdo , reunides extraordinarias
para reducdo da Incidéncia da Dengue por meio da articulacéo intersetorial com os demais niveis de organizacao do SUS.

Acéo n®1.4.1.2. : Produzir para a rede assistencial do Estado informes trimestrais sobre a caracterizagédo dos ébitos por Dengue / Chikungunya / Zika.

Acédo n° 1.4.1.3.:Desenvolver agbes mensais em conjunto com o Governo do Distrito Federal - DF, bem como os demais municipios do estado, em Vigilancia
Laboratérial;Epidemiolégica;Manejo Clinico conforme acordo de cooperacdo mutua entre ambos os Entes Federados.

Acéo n° 1.4.1.4: Realizar semanalmente avaliagdes epidemiolédgicas para subsidiar a distribuicdo dos medicamentos para tratamento clinico assistencialista aos pacientes com
Dengue/Chikungunya e Zika por meio das Regionais de Saude.

Proporcdo de Cura dos Casos

Novos de Hanseniase
1.4.2 Aumentar a propor¢éo de cura de casos novos de Hanseniase | diagnosticados nos anos das
CulEsL A diagnosticados nos anos da coorte para 90%, até 2023, em Goias. coortes.  (INDICADOR 06 ez o e
PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

Acdo n°® 1.4.2.1: Avaliar e monitorar, in loco ou de forma virtual, as a¢6es Vigilancia Epidemiol6gica da hanseniase em municipios com casos de hanseniase em menor de 15
anos com GIF (Grau de Incapacidade Fisica) 2 e conforme diretrizes nacionais.

Acdo n°1.4.2.2: Avaliar e monitorar, in loco ou de forma virtual, as a¢des de Vigilancia Epidemioldgica da hanseniase em 05 Regides de Saude.

Acéo n° 1.4.2.3: Realizar 03 monitoramentos in loco das a¢Bes de controle da hanseniase em Regides de Saude, conforme Plano de Trabalho do projeto em parceria com
UFG/MS.

Acédo n° 1.4.2.4: Elaborar, confeccionar e distribuir material educativo para campanha do Dia Mundial de Luta contra a Hanseniase.

Objetivo 1.4 Reduzir a morbimortalidade por Doencas Negligenciadas e outras com potencial epidémico.

a : Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.4.3 Reduzir o nimero de 6bitos por Chagas Crbnica em NGmero Absoluto de Obitos por
GVE/SUVISA [aproximadamente 7% ao ano para, no maximo, 600 6bitos em Goias e P Namero 600 650
até 2023 Chagas Cronica.
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Acdo n° 1.4.3.1:Ampliar a deteccédo precoce de casos de Chagas Crénica, oportunizando a assisténcia aos pacientes chagasicos e o monitoramento do perfil epidemiolégico do
agravo. (Projetos em parceria com o Ministério da Saude, FIOCRUZ, DNDi, séo eles: IntegraChagas / Sdo Luis de Montes Belos-GO , Cuida Chagas / Paraina-GO, Implantacdo
da ficha de vigilancia do ébito da doenca de Chagas / Itumbiara-GO).

- S - - - - -
GVE/SUVISA 1.4.4 Reduzir em 50% a taxa de letalidade de Leishmaniose Visceral | Taxa de letalidade de

em Goias, até 2023. Leishmaniose Visceral. Percentual 3 3

Acdon®1.4.4.1: Ampliar a deteccéo precoce de casos de Leishmaniose Visceral Humana e Canina (Projeto em parceria com o Ministério da Saude desenvolvidos nos municipios
de Teresina de Goias, Monte Alegre de Goias, Cavalcante, Pirendpolis, Caldas Novas e Aragarcas, além das demandas espontaneas e assessoramento técnico as 18 Regionais
de Saude e seus municipios jurisdicionados).

. 5 - - - :
GVE/SUVISA 1.4.5 Reduzir em 100% o numero de casos confirmados de sarampo | NUmero de casos confirmados de

em Goias até 2023. sarampo. Percentual 0 0

Acdo n° 1.4.5.1: Produzir trimensalmente boletins epidemioldgicos integrados com dados de vacinagdo para monitoramento dos casos de sarampo no estado.

Acdo n° 1.4.5.2.Aquisicdo dos 11 computadores para a vigilancia da Sindrome Gripal (SG) em Anapolis, Aparecida de Goidnia e Goiania (Portaria n° 3.248/ 2020) e aquisi¢do
de 16 computadores para a vigilancia da Sindrome Gripal (SG) das seguintes unidades: Hospital Estadual de Pirendpolis Ernestina Lopes Jaime (Pirendpolis), UPA |l de
Luziania, Hospital de Retaguarda (Caldas Novas), Hospital Municipal Anjo Rodrigues Galvdo (Campos Belos), Hospital Municipal de Porangatu, Unidade de Pronto Atendimento
(Ipord), UPA Dr José Povoa Mendes (Rio Verde), UPA Dr Francisco Filgueiras Junior (Mineiros), UPA Dr Ciro Garcia (Itumbiara), Centro de Referéncia para atendimendo
COVID/UPA (Goianésia), Centro de Referéncia para atendimendo COVID (Uruacgu), Hospital Municipal Nossa Senhora das Gracas (Rialma), UBS Altair Veloso (Cidade de
Goias), Sdo Luis dos Montes Belos, Posse, Planaltina - Recurso do Tesouro Estadual.

Acéo n° 1.4.5.3: Ampliacao com superviséo das unidades sentinelas nas 18 Regides de Saude do estado.

Objetivo 1.4 Reduzir a morbimortalidade por Doencgas Negligenciadas e outras com potencial epidémico.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Propor¢do de Cura dos Casos
Novos de Tuberculose | Percentual 77,50% 7%
Diagnosticados.

1.4.6 Aumentar a proporcao de cura dos casos novos de tuberculose

GVE/SUVISA diagnosticados, para 77,5% até 2023, em Goias.

Acéo n° 1.4.6.1: Atender as solicitagfes de apoio técnico as 18 Regionais de Saude no desenvolvimento das a¢des do programa de tuberculose, conforme demanda.

Acéo n° 1.4.6.2.: Identificagdo e monitoramento do nimero de registros de Infecgdo Latente para Tuberculose — ILTB nas Regionais em relagdo aos casos de Tuberculose
notificados.

Acédo n° 1.4.6.3.: Avaliar e Monitorar as a¢des de controle da Tuberculose in loco nas 05 (cinco) Regionais de Saude prioritarias (Central, Centro Sul, Nordeste I, Serra da Mesa
e Norte).

Acdo n°1.4.6.4.: Realizar visitas de monitoramento e avaliacdo do Programa de Controle da Tuberculose nos Servigos de Assistencia Especializada SAE’s (06 visitas).

Acdo n°®1.4.6.5.: Realizar 01 visita de monitoramento e avaliacdo do Programa de Tuberculose ao Complexo Prisional de Aparecida de Goiania.

Acgéo n° 1.4.6.6: Realizar 01 visita de monitoramento e avaliacdo do Programa de Tuberculose no Hospital de Doengas Tropicais (referencia terciaria para TB).

Acdo n°1.4.6.7: Realizar 01 campanha de sensibilizacdo ao dia mundial de luta contra a tuberculose em Goiania.

Acédo n° 1.4.6.8: Elaborar, confeccionar e distribuir material educativo para realizagao de 01 Campanha de Luta Contra Tuberculose para as regionais e municipios.

Acédo n° 1.4.6.9: Finalizar e pactuar em CIR e CIB o Plano Estadual pelo Fim da Tuberculose como Problema de Salude Publica em Goias.

Objetivo 1.4 Reduzir a morbimortalidade por Doencas Negligenciadas e outras com potencial epidémico.

Responsavel Meta Indicador PES 2020-2023
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Unidade de
Medida

Meta Prevista
2022

GVE/SUVISA

1.4.7 Ampliar a capacidade de detec¢do, monitoramento e resposta
frente as ESP em 85% até 2023.

Proporgédo de eventos de saude
publica (ESP) detectados,
monitorados e respondidos

oportunamente.

Percentual

85%

80%

Acdo n° 1.4.7.1: Descentralizacdo da Rede CIEVS em 05 Regides de Saude. Implantacdo e fortalecimento da Rede CIEVS Estadual.

Acdo n° 1.4.7.2: Ampliacao e Fortalecimento da Rede dos Nucleos de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar nos hospitais de gestdo estadual e municipais, com repasse de
recurso de custeio.

Acdo n° 1.4.7.3: Desenvolvimento de software para deteccdo e monitoramento de eventos de importancia a saude publica.

Acgéo n° 1.4.7.4: Resposta rapida & Emergéncia em Saude Publica a COVID-19 com uso do resurso de custeio da Portaria N° 2.624/2020.

Acgéo n° 1.4.7.5: Agbes de preparo ao enfrentamento da emergéncia de saude publica de importancia internacional decorrente do novo Coronavirus - COVID-19.

Acdo n° 1.4.7.6: Apoio aos municipios nas investigacdes de surtos e outras emergéncias em saude publica.

Objetivo 1.4 Reduzir a morbimortalidade por Doencgas Negligenciadas e outras com potencial epidémico.

implantados temporariamente.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
NUmero de hospitais de
GDO/ SUPER [ 1.4.8 Implantar 07 hospitais de enfrentamento do Covid-19 em Goias. | enfrentamento ao  COVID-19 Namero 7 0

Acdon®1.4.8.1:

Implantar Hospital de Campanha de Goiénia*. (Unidade adquirida para implantagdo do HECAD).

Agdo n®1.4.8.2:

Implantar Hospital de Campanha de Formosa (estadualizacdo para Hcamp)**.

Agdon®1.4.8.3:

Implantar Hospital Campanha de Luziania (estadualizacdo para Hcamp)**.

Acao n®1.4.8.4:

Implantar Hospital de Campanha de Aguas Lindas***.

Acdon®1.4.8.5:

Implantar Hospital de Campanha de Porangatu***.

Acdon®1.4.8.6:

Implantar Hospital de Campanha de Jatai (estadualizagcao para Hcamp)**.

Acdon®1.4.8.7:

Implantar Hospital de Campanha de Sao Luis dos Montes Belos (estadualizacéo para Hcamp)**.

Acdo n° 1.4.8.8: Implantar Hospital de Campanha de Uruacu (estadualizacéo para Hcamp)
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Objetivo 1.5 Reduzir a morbimortalidade materno infantil por causas evitaveis.

Protocolos basicos de Seguranca do Paciente implantados até o ano
de 2023.

implantados e as
implementadas.

acoes

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Razao de Obitos
. . : maternos.(INDICADOR 16 Razéo
SAIS 1.5.1 Manter a razao da mortalidade materna abaixo 55 /100.000. PACTUACAO (/100.000) 55 55
INTERFEDERATIVA)
Acdo n° 1.5.1.1: Monitorar indicadores relacionados a salde da gestante.
Acdo n°®1.5.1.2: Promover a melhoria da qualidade da assisténcia a saude da gestante.
Taxa de mortalidade infantil.
SAIS 1.5.2 Reduzir mortalidade infantil para abaixo de 10 em 2023. (INDICADOR 15 PACTUACAO| Percentual 9,90% 10,25%
INTERFEDERATIVA)
Acdo n°1.5.2.1: Monitorar indicadores relacionados a saude da crian¢a no primeiro ano de vida.
Acéo n° 1.5.2.2: Promover a melhoria da qualidade da assisténcia a sadde da crianga no primeiro ano de vida.
Objetivo 1.6 Ampliar as acGes de qualidade e seguranca do paciente nos servi¢cos de saude.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.6.1 Garantir que 100% dos servigos de saude com UTI do Estado | Proporcdo de servicos de salde
GVSPSS/ de Goias possuam Nucleo de Seguranca do Paciente constituidos,[com UTI com Ndcleo de
SUVISA cadastrados no Sistema NOTIVISA 2.0, notificantes e com os | Seguranca do Paciente | Percentual 100% 90%

Estadual.

Acdo n° 1.6.1.1: Divulgar o Plano Estadual e Nacional de Seguranca do Paciente, estimulando os servicos de salde a planejarem suas a¢cées em concordancia com o Plano

Acdo n° 1.6.1.2: Estimular e orientar a notificacdo e analise de eventos adversos (EA) no Notivisa pelos servicos de salde com UTI, apoiando na construcao dos planos de
acles para reduzir EA, e melhoraria da qualidade dos dados notificados; por meio de contato telefdnico, reunides virtuais e e-mails.

Acdo n° 1.6.1.3: Elaborar e divulgar boletim de Seguranca do Paciente e apés promover discusséo dos dados epidemiol6gicos com a comunidade dos COMCISS e CCIH/SCIH
dos servicos de salde com UTI do estado de Goias por meio de Reunides virtuais.

Acdo n° 1.6.1.4: Propor estratégias para a implantacdo e monitoramento dos Protocolos basicos de Seguranca do Paciente, pelos servicos de saide com UTI. Utilizar meios
tecnoldgicos, uso de ferramentas da qualidade, implantacdo de pacotes de medidas.

Acdo n° 1.6.1.5: Realizar inspec¢des, in loco ou por meio remoto, para monitoramento da aplicacdo dos Protocolos basicos de Seguranca do Paciente, em 80% dos servi¢cos de
saude com UTI.

Objetivo 1.6 Ampliar as ac@es de qualidade e seguranca do paciente nos servicos de salde.

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022
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GVSPSS/
SUVISA

1.6.2 Garantir que 100% dos servicos de salde que realizam parto
cirdrgico do Estado de Goias com Nucleo de Seguranca do Paciente
constituidos, cadastrados no Sistema NOTIVISA 2.0, notificantes e
com os Protocolos basicos de Seguranca do Paciente implantados até
0 ano de 2023.

Proporcdo de servicos de saude
que realizam parto cirargico com
Nucleo de seguranca do paciente
implantado e as acles
implementadas.

Percentual

100%

80%

Acdo n° 1.6.2.1: Divulgar o Plano Estadual de Nacional de Seguranca do Paciente, estimulando os servicos de salde a planejarem suas acdes em concordancia com o Plano
Estadual.

Acdo n° 1.6.2.2: Estimular e orientar a notificacdo e analise de eventos adversos infecciosos e ndo infecciosos noFormSUS e Notivisa pelos servicos de salde, através da
elaboracao e publicacdo dos critérios de diagnésticos de infeccao puerperal.

Acdo n° 1.6.2.3: Articular com a area responsavel pela Estratégia da Saude da Familia e estabeler uma parceria visando melhoria nas acdes de vigilancia ativa pos-cirurgia
cesariana nas recomendacdes da Saude da Familia.

Acéo n° 1.6.2.4: Apoiar agdes de qualificacdo dos profissionais envolvidos no Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica das IRAS, orientando quando a aplicacdo dos
critérios diagnosticos nacionais e preenchimento das notificagfes de EA e IRAS.

Acéo n° 1.6.2.5: Realizar inspecdes, in loco ou por meio remoto, para monitoramento da aplicagdo dos Protocolos basicos de Seguranca do Paciente, em 50% dos servigos de
saude que realizam parto cirdirgico.

Objetivo 1.6 Ampliar as acGes de qualidade e seguranca do paciente nos servicos de saude.

Seguranga do Paciente.

implementadas

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.6.3 Garantir que até o ano de 2023, 60% dos servicos da Atencédo | Proporcdo de servigcos de saude da
GVSPSS/ Priméria a Saude de Goias tenham constituido o NUcleo de Seguranga | atencao primaria com Nucleo de
SUVISA do Paciente, sejam cadastrados no Sistema de Notificacdo de Eventos | Seguranca do Paciente | Percentual 60% 30%
Adversos - NOTIVISA 2.0 e estejam implantandas as praticas de |implantados e as acles

Acédo n° 1.6.3.1: Orientar os gestores das secretarias municipais de saude de 25 municipios eleitos como prioritarios para constituirem os seus NSP com foco na atengdo
primaria a saude, realizarem cadastro no Sistema de Notificacdo - Notivisa e apoiar na elaboracdo e implantacao dos protocolos de seguranga do paciente, por meio de
pactuacdes em CIR e CIB, parcerias nos conselhos municipais de saude e qualificacbes dos profisssionais de salude por meios eletrénicos.

Acédo n° 1.6.3.2: Propor estratégias para a implantagdo e monitoramento dos Protocolos basicos de Seguranca do Paciente na atencéo primaria a saude em 25 municipios

eleitos como prioritarios. Utilizar meios tecnolégicos, uso de ferramentas da qualidade, implantacao de pacotes de medidas.

Objetivo 1.6 Ampliar as agcdes de qualidade e seguranca do paciente nos servicos de saude.

P . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Proporcao de servicos de saude
GVSPSS/ 1.6.4 Garantir que 100% dos servicos de saude com UTI participem |[com  UTI  participantes  da
da Autoavaliagdo das Praticas de Seguranca do Paciente da ANVISA [ Autoavaliagdo das Praticas de| Percentual 100% 90%
SUVISA - ;
até o ano de 2023. Seguranca do Paciente da
ANVISA.
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Acdo n° 1.6.4.1: Aumentar os indices de conformidade em relacdo ao componente: Guias de recomendacéo técnica, monitoramento e Avaliacao

Acdo n° 1.6.4.2: Desenvolver estratégias educativas e de construcdo de competéncias para apoiar 0s servicos de salde na implementacdo e desenvolvimento de seus
Programas de Prevencdo e Controle de IRAS.

Acdo n° 1.6.4.3: Analisar o niUmero de servicos de salde prioritarios (hospitais com UTI) que preencheram o questionario, categorizar os servicos de salde por scores de pratica
de seguranca do paciente, avaliar o plano de ac&o do servico e publicar lista positiva dos servicos de saude prioritarios que preencheram o questiondario no site da Anvisa.

Acédo n° 1.6.4.4: Realizar acbes educativas e estimular adocéo de praticas de seguranga do paciente nos hospitais na categoria vermelha e nos que nao preencheram a
autoavaliacdo e solicitar adequacdo dos documentos encaminhados.

Acédo n° 1.6.4.5: Elaborar e divulgar relatério descritivo da autoavaliagdo das praticas de seguranca dos servicos de saude e divulgar os servigos classificados como de alta
adesdo.

Objetivo 1.6 Ampliar as acdes de qualidade e seguranca do paciente nos servigcos de saude.

p . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.6.5 Garantir que até o ano de 2023, 90% das notificacdes de eventos
adversos relacionados a assiténcia recebidas no sistema NOTIVISA | Propor¢do de notificacdes de
GVSPSS/ 2.0, considerados de maior interesse a saude (ébitos e never events) | eventos de interesse (6bitos /
- ) e . . p Percentual 90% 70%
SUVISA sejam prontamente identificados, reportados, investigados e [ never events) concluidas dentro do
concluidos pelos servigos de saude, dentro do prazo estabelecido pela | prazo pelos servicos de salde.
Anvisa.

Acédo n° 1.6.5.1: Realizar o monitoramento das notificacdes dos eventos adversos dos servicos de salde, monitorar as agdes previstas no plano de agdo (quando couber) e
definir a necessidade de investigacao ou aprofundamento da andlise das notificacdes, se necessario realizar investigacao.

Acédo n° 1.6.5.2: Solicitar e avaliar relatorio de investigacdo dos servicos de salde de 20% das notificacdes de eventos de interesse, das acdes de controle e preventivas
adotadas, validar o plano de acéo proposto, fazer as recomendacgdes e orientagdes necessdrias. Apoiar e orientar quanto ao uso de ferramentas durante todo o processo de
andlise até concluséo do evento.

Acdo n°1.6.5.3: Acompanhar a implementacdo das medidas corretivas e encerrar o caso no notivisa em 20% das notificagcbes de eventos de interesse.

Densidade de Incidéncia de

infeccdo acima do percentil 90 até o ano de 2023.

no estado de Goids com percentil

1.6.6 Reduzir em 10% a Densidade de Incidéncia de Infeccdo |Infeccdo Primaria  Decorrente
GVSPSS/ Primaria de Corrente Sanguinea Laboratorial (IPCSL) associada ao | Sanguinea Laboratorial (DI-IPCSL) Percentual 3.87% 3.98%
SUVISA uso de Cateter Venoso Central (CVC) em UTI adulto, com taxa de [ em pacientes internados em UTIs, ' '

acima de 90.

Acdo n° 1.6.6.1: Estimular que as coordenacdes de controle de infeccdo dos servigos de salide monitorem e promovam ac¢des de reducdo da densidade de incidéncia de IPCSL
nos hospitais com leito de UTI e nos servigos que se encontram no percentil = 90.

Acdo n°1.6.6.2: Desenvolver estratégias educativas e de construcao de competéncias para apoiar a implantagéo, implementacao e monitoramento dos Protocolos de Prevencédo
de IRAS pelos servicos de salde.

Acdo n° 1.6.6.3: Fornecer apoio as coordenacdes de controle de infeccdo dos servicos nas a¢cdes de prevencao e controle de IRAS, por meio de ac¢des junto as comissdes para
melhorar a qualidade dos dados notificados e promover a retroalimentacdo das informagdes do sistema de vigilancia epidemiolégica das IRAS.

Acdo n° 1.6.6.4: Pactuar com as coordenacdes de controle de infec¢do dos servicos o monitoramento da implementagéo de protocolos de praticas seguras de inser¢éo de CVC
para prevencao de IPCS e elaborar check list para monitoramento das praticas seguras de inser¢do de CVC.
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Objetivo 1.6 Ampliar as agcdes de qualidade e seguranca do paciente nos servigcos de saude.

; . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GVSPSS/ 1.6.7 Reduzir em 10% a Densidade de Incidéncia de Pneumonia | Densidade de Incidéncia de
SUVISA (PAV) Associada a Ventilagdo mecéanica em UTI adulto, com taxa de | Pneumonia (DI-PAV) em paciente [ Percentual 14,40% 14,83%

infeccdo acima do percentil 90, até o ano de 2023. internados em UTIs, no estado de
Goids com percentil acima de 90.

Acéo n®1.6.7.1: Desenvolver estratégias educativas e de construcéo de competéncias para apoiar a implantacéo, implementagéo e monitoramento dos Protocolos de Prevencao
de IRAS pelos servicos de saude.

Acéo n° 1.6.7.2: Fornecer apoio as coordenagdes de controle de infecgdo dos servigos nas agfes de prevencao e controle de IRAS, por meio de a¢des junto as comissdes para
melhorar a qualidade dos dados notificados e promover a retroalimentacdo das informacdes do sistema de vigilancia epidemiolégica das IRAS.

Acédo n°®1.6.7.3: Apoiar as coordenagdes de controle de infeccéo dos servicos de saude na elaboragédo e implantacéo do protocolo de prevengédo de PAV, contendo minimamente,
orientacdes para manter os pacientes com a cabeceira elevada entre 30° e 45°, avaliacdo diaria da sedacdo diminuindo sempre que possivel e realizar a higiene oral com
antissépticos.

Objetivo 1.6 Ampliar as acdes de qualidade e seguranca do paciente nos servi¢cos de saude.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Eliane
Rodrigues/
égg'rzn%;;e':ji Densidade de Incidéncia de
Se ljran a do 1.6.8 Reduzir em 10% a Densidade de Incidéncia de Infeccdo do Trato | Infec¢do do Trato Urinario (DI-ITU-
P%cienfe e Urinario (ITU) Associada ao uso de sonda vesical de demora em UTI | AC) em pacientes internados em | Percentual 5,40% 5,56%
Controle de adulto, com taxa de infec¢éo acima do percentil 90, até 2023. UTls, no estado de Goids com
Infeccao/ percentil acima de 90.
GVSPSS/
SUVISA

Acdo n°® 1.6.8.1: Realizar e apoiar debates com as coordenagfes de controle de infeccéo dos servicos de salde na area de prevencao e controle de IRAS e divulgar os
resultados da vigilancia epidemiolégica, para definicdo de acdes estratégias para reducdo das IRAS.
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Acédo n° 1.6.8.2: Revisar, elaborar e publicar materiais técnicos sobre a prevencao e controle de IRAS dos dados obtidos no monitoramento nacional dos dados de ITU, do perfil
de sensibilidade dos antimicrobianos dos agentes causadores de ITU associadas a SVD e discutir os resultados obtidos para planejamento de a¢gGes necessarias.

Acdo n° 1.6.8.3: Desenvolver estratégias para a implantacdo e monitoramento dos Protocolos de Prevencédo de IRAS e monitoramento nacional do perfil de sensibilidade aos
antimicrobianos dos agentes causadores de ITU pelos servicos de salde.

Acdo n° 1.6.8.4: Fornecer apoio as coordenacdes de controle de infeccdo dos servicos nas acdes de prevencao e controle de IRAS, por meio de ac¢des junto as comissdes para
melhorar a qualidade dos dados notificados e promover a retroalimentacéo das informacdes do sistema de vigilancia epidemioldgica das IRAS.

Objetivo 1.7 Fortalecer as acdes de vigilancia em sadde junto aos municipios, visando a reducéo dos casos de IST/Aids.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Numero de casos notificados em
GERAP/ SAIS 1.7.1 Reduzir o numero de casos de Aids em menores de 5 anos para | menores de 5 anos. (INDICADOR Numero 0 0
0 (zero) casos. 9 PACTUACAO absoluto
INTERFEDERATIVA)
Agéo n° 1.7.1.1: Prover formula infantil para criangas nascidas de maes com HIV e HTLV.
Acdo n°1.7.1.2: Fortalecer a coordenacao nas ac¢des de vigilancia, prevencéo e controle de HIV/Aids.
Acdo n°1.7.1.3: Prover recursos financeiros e monitorar agées de casas de apoio de pessoas vivendo com HIV/Aids.
Acéo n° 1.7.1.4: Prover e disponibilizar insumos de prevencéo, diagndstico e controle das IST/Aids aos 246 municipios.
Namero de casos
GERAP/ SAIS 1.7.2 Reduzir a taxa de incidéncia de Sifilis Congénita em menores de | notificados/1.000 nascidos Vivos. Numero o5 3
1 ano para 2,5 casos por 1.000 nascidos vivos. (INDICADOR 8 PACTUACAO absoluto '
INTERFEDERATIVA)

Acdo n°1.7.2.1: Fortalecer a coordenacao das ac¢des de vigilancia, prevenc¢do e controle das Infec¢bes Sexualmente Transmissiveis e sifilis.

Objetivo 1.8 Implantar e incrementar a execucao das Politicas de Atencéo Integral a Saldde nos 246 municipios do Estado.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
NV que realizaram Teste do
GERAP/ SAIS |1.8.1 Aumentar para 85% a cobertura da triagem neonatal. PEAAe [pof gD e Sl Percentual 85,00% 80,00%

niomero de NV nas regibes de
salde.

Acdo n°1.8.1.1: Promover a ampliacdo da cobertura das triagens neonatais, prioritariamente a triagem neonatal biolégica nas 18 Regifes de Salde.

Acdo n° 1.8.1.2: Monitorar mensalmente os dados e informacdes disponibilizadas pela APAE acerca do nimero de testes do pezinho e demais triagens neonatais (teste do
olhinho, teste da orelhinha e teste do coracdozinho) realizados no Estado de Goiés.

Acédo n° 1.8.1.3: Intensificar as agdes de apoio institucional aos municipios com menor cobertura do teste do pezinho.
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Proporcdo de gravidez na

1.8.2 Reduzir em 4 pontos percentuais a proporcdo de gravidez na CeEIEEGINIRIETTE & ERA RS

GERAP/ SAIS | cancia no estado de Goids 10 a 19 anos. (INDICADOR 14| Percentual 13,00% 14,00%
' PACTUACAO
INTERFEDERATIVA)

Acédo n° 1.8.2.1: Promover melhoria da atengdo a salde da populagdo adolescente com acgdes voltadas a reducdo de gravidez na adolescéncia nas 04 Regides de Saude
(Nordeste |, Nordeste Il, Norte e Entorno Norte) e municipios de sua abrangéncia.

Objetivo 1.8 Implantar e incrementar a execucao das Politicas de Atencao Integral a Salde nos 246 municipios do Estado.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Proporcéo de parto normal no SUS
n e na Salde  Suplementar. 0 0
GERAP/ SAIS |1.8.3 Aumentar para 60% o percentual de parto normal. (INDICADOR 13 PACTUACAO Percentual 60,00% 30,00%
INTERFEDERATIVA)

Acgéo n° 1.8.3.1: Implantar a linha de cuidado da gestante na macrorregi&o Nordeste e Centro-oeste.

Acdo n° 1.8.3.2: Promover a ampliacéo da assisténcia no periodo gravidico-puerperal visando a atencdo humanizada a gestante e puérpera na APS nas 18 Regi6es de Salde.

Acdo n° 1.8.3.3: Monitorar mensalmente a cobertura do teste da mamae, através dos dados e informac8es disponibilizadas pela APAE, e a proporcdo de resultados alterados
para toxoplasmose.

Objetivo 1.9 Fortalecer a rede Hemoterapica e Hematoldgica do Estado de Goias.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

1.9.1 Implantar a Politica Estadual de Sangue, Componentes e
GERAT/ SAIS |Hemoderivados em 37 unidades que ofertam o servico de
hemoterapia.

Numero de unidades com a politica

. NUumero 37 35
implantadas.

Acéo n®1.9.1.1: Monitorar 14 unidades da Hemorrede no aperfeicoamento técnico e gerencial dos servigos de hematologia e hemoterapia.

Acédo n° 1.9.1.2: Fortalecer o atendimento a pacientes com hemoglobinopatias e coagulopatias hereditarias na Macrorregido Centro Sudeste, com implantagcao da assisténcia
no Hemocentro Regional de Cataldo.

Acédo n° 1.9.1.3: Estabelecer Programa minimo de capacitacao dos profissionais da Hemorrede.

Acéo n°1.9.1.4: Cooperar com a implantacdo de novos servicos de hemoterapia.

Acdo n°1.9.1.5: Coordenar a alocacgdo de recursos federais para unidades da Hemorrede disponibilizados pelo Ministério da Saude.

Acgdo n° 1.9.1.6: Implantar a Politica Estadual de Sangue e Hemoderivados.

Acdo n® 1.9.1.7: Elaborar e apresentar proposta de revisédo do Plano Diretor de Regionalizagao do Sangue em Goias.

Acédo n° 1.9.1.8: Estabelecer o fluxo da assisténcia hematolégica nas unidades hemoterapicas e policlinicas.

Objetivo 1.10 Promover o acesso a medicamentos por meio da selecédo, aquisicéo e distribuicao.
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. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.10.1 Manter o fornecimento de medicamentos de responsabilidade Percentual i Servig_o : ahe
GERAF / SAIS o Atendimento Especializado | Percentual 100% 100%

do Estado aos 12 Servicos de Atendimento Especializado.

Contemplado.

Acédo n°:1.10.1.1: Monitorar, avaliar e prover medicamentos para atender a demanda dos Servicos de Atendimento Especializado.

Acéo n°:1.10.1.2: Manter o fornecimento de medicamentos de responsabilidade do Estado a 13 Servigos de Atendimento Especializado.

Objetivo 1.10 Promover o acesso a medicamentos por meio da selecado, aquisicao e distribuicao.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.10.2 Manter o fornecimento de medicamentos dos planos de Eoer:?ee;tulzldos cg; me dl\i/él;rrlrllcelmgz
GERAF / SAIS | contingéncia aos municipios de médio e alto risco, conforme boletim b At Percentual 100% 100%
. N para programas estrategicos por
epidemiolégico. . A et
meio de Planos de Contingéncias.
Acdo n°1.10.2.1: Monitorar, avaliar e prover medicamentos para 0s municipios referentes aos programas estratégicos por meio de Planos de Contingéncia.
o . o Percentual de medicamentos
0,
GERAF / SAIS 1'1.0'3 D'St”plﬁ"r em 100% os medicamentos para 0s municipios com distribuidos aos municipios com| Percentual 100% 100%
Unidades Prisionais pactuados em CIB. . U
Unidades Prisionais.
Acdo n°®1.10.3.1: Prover medicamentos para atender os municipios com Unidades Prisionais, conforme pactuacdo em CIB.
. 5 . . . - .
CEMAC/ SAIS 1.10.4 _Am.plllar para 100% o percentual de pacientes atendidos por | NOmero dg pgmentes atendidos Percentual 100% 100%
ordem judicial. por ordem judicial.
Acdo n°1.10.4.1: Planejar e solicitar a aquisicdo de medicamentos para atender as demandas por ordem judicial.
Objetivo 1.10 Promover o acesso a medicamentos por meio da selecédo, aquisi¢céo e distribuicéo.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.10.5 Ampliar para 100% o percentual de pacientes atendidos por | Nimero de pacientes atendidos o e
CEMAC/ SAIS | 767 \pGO/SESGO. por TCT MPGO/SESGO. Percentual 100% 100%
Acédo n° 1.10.5.1: Planejar e solicitar a aquisicdo de medicamentos para atender as demandas por Termo de Cooperacgao Técnica entre MPGO e SESGO.
: ~ . Quantidade de Dispensacdes /
0,
1.10.6 Manter em 100% o percentual de dispensa¢fes/atendimentos Atendimentos  aos  pacientes | Percentual 100% 100%

CEMAC/ SAIS

aos pacientes cadastrados no CEAF.

cadastrados no CEAF.

Acdo n°®1.10.6.1: Adequar o atendimento no CEAF a populacdo diante da pandemia da COVID-19.

Acdo n°1.10.6.2: Monitorar a dispensacdo de medicamentos aos pacientes cadastrados no CEAF.
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Acdo n° 1.10.6.3: Planejar e solicitar a aquisicdo de medicamentos para atender as demandas dos pacientes do CEAF.

1.10.7 Instituir 01 Programa de Fornecimento domiciliar

de

1. Programa de Fornecimento
domiciliar instituido.

farmacéuticos no SUS

contempladas

Gl s medicamentos aos pacientes cadastrados na CEMAC. NEED L ¢
2. Nimero de pacientes ativos na
CEMAC atendidos.
Acdo n°®1.10.7.1: Sem meta para o0 ano 2022
Objetivo 1.10 Promover o acesso a medicamentos por meio da selecédo, aquisicdo e distribuicéo.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GERAF / SAIS 1.10.8 Adquirir equipamentos para estruturacdo dos 20 servicos | NUmero de unidades NGmero 20 0

Acdo n°©1.10.8.1: Distribuir equipamentos para estruturacdo dos servigos farmacéuticos nas unidades: Central Estadual de Medicamentos de Alto Custo Juarez
de Abastecimento Farmacéutico Estadual de Goias e as 18 Regionais de Saude.

Barbosa, Central

GERAF / SAIS

1.10.9 Fornecer medicamentos em carater emergencial as unidades

hospitalar assistenciais para o enfrentamento da COVID-19

Percentual de Medicamentos
distribuidos as unidades
hospitalares assistenciais para o
enfrentamento da COVID-19

Percentual

0%

100%

Acdo n°1.10.9.1: Prover medicamentos para atender as unidades hospitalares assistenciais para enfrentamento da COVID-19.

2020/2023.

Obs.: META 1.10.10-Nao houve execucao, pois a meta foi descontinuada. Seré ajustada no PES 2020/2023.execuc¢do, pois a meta foi descontinuada. Seré ajustada no PES

Objetivo 1.11 Fortalecer as acdes de média e alta complexidade de forma regionalizada.

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022
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GERAT/ SAIS Numero de regides com servicos
1.11.1 Ampliar os Servicos de Média e Alta Complexidade nas 18 (de média alta complexidade
Regides de Saude. implantados/contratualizados pela
SES.

Ndmero 18 17

e

GERAS/ SAIS

Acdo n°®1.11.1.1: Fomentar o processo de habilitacao dos Leitos de UTI no Estado de Goias.

Acdo n°®1.11.1.2: Aprimorar o processo de Implementacao das UTI na Rede de Urgéncia do Estado de Goias.

Agéo n®1.11.1.3: Cooperar com o funcionamento dos leitos de UTI

Acgéo n°®1.11.1.4: Apoiar tecnicamente a implantacdo dos leitos.

Acéo n®1.11.1.5: Cooperar com o funcionamento dos leitos no Estado de Goias.

Acdo n°®1.11.1.6: Elaboragéo de Projeto Assistencial Hospitalar.

Agdon®1.11.1.7: Regionalizar e fortalecer a realizacdo de cirurgias eletivas no Estado de Goias.

Acgdo n°®1.11.1.8: Incluir 01 (uma) Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade Cardiovascular na Rede de Atencdo Cardiovascular.

Acdo n° 1.11.1.9: Apoiar tecnicamente a organizacdo da Rede de Atencdo a Salde - RAS COVID-19 nas 18 Regifes de Salde para responder as demandas apresentadas
pela popula¢do no contexto da pandemia pelo novo coronavirus.

Acdo n°®1.11.1.10: Cooperar com a implantacdo, implementacdo e manuten¢ao dos servicos da atengéo especializada (oncologia, cardiologia, neurologia, urologia, vascular e
nefrologia).

Acdon°®1.11.1.11: Cooperar com a implantacao de servicos de apoio diagndstico para compor as redes.

Acdon®1.11.1.12: Elaborar e divulgar o Plano Macrorregional das 05 Macrorregifes de Salde relacionado as Redes de Atencéo.

Acdon®1.11.1.13: Implementar e Acompanhar o projeto Assistencial das Policlinicas.

Acdo n°®1.11.1.14: Revisar sistematicamente o Protocolo de Regulacdo Ambulatorial das Policlinicas.

Acdo n°®1.11.1.15: Sistematizar os processos de trabalho do Centro Estadual de Referéncia em Medicina Integrativa e Complementar.

Acdo n®1.11.1.16: Ampliar a oferta de préticas integrativas e complementares na Rede de Atencéo a Saude no Estado de Goias.

Acdon®1.11.1.17: Ampliar a oferta do servico odontologico especializado no Estado de Goias.

Acdo n®1.11.1.18: Qualificar o servico da Central de Odontologia Sebastido Alves Ribeiro.

Acdo n®1.11.1.19: Ampliar e implementar os servicos dialisticos no Estado de Goiés.

Objetivo 1.11 Fortalecer as acdes de média e alta complexidade de forma regionalizada.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
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1.11.2 Solicitar e monitorar o repasse de 48 competéncias, sendo 12

SAD's.

Domiciliar implantados.

GERAS/ SAIS | por ano, referente aos recursos de contrapartida aos FMS para custeio | Competéncias quitadas. Ndmero 48 36
dos componentes da Rede de Urgéncias e Emergéncias / RUE.
Acdo n® 1.11.2.1: Monitorar os servicos habilitados e qualificados dos Servigos de Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU).
Acdo n°1.11.2.2: Monitorar as Unidades de Pronto Atendimento habilitadas e qualificadas.
Acdo n°1.11.2.3: Realizar o diagnéstico situacional das macrorregides referentes a RUE.
Acdo n°1.11.2.4: Prover contrapartidas para custeio dos componentes da Rede de Urgéncias e Emergéncias / RUE.
Objetivo 1.11 Fortalecer as acdes de média e alta complexidade de forma regionalizada.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GERAT/ SAIS 1.11.3 Apoiar a implantacdo de 08 Servicos de Atencdo Domiciliar | Namero de Servicos de Atencédo NGmero 45 55

Acdo n°®1.11.3.1: Promover o aprimoramento dos processos de trabalho nos Servigos de Atengdo Domiciliar goianos.

Acdo n°1.11.3.2: Propor e articular atividades estratégicas que viabilizem a expansédo dos SADs e desospitalizagdo no Estado de Goias.

Acdo n°1.11.3.3: Promover o processo de desospitalizacdo no Estado de Goias.

Objetivo 1.12 Fortalecer a Rede de Atengdo Psicossocial - RAPS na implantacdo e habilitacdo dos servigos junto aos Municipios.

Saude de Goias.

realizadas.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.12.1 Realizar 2 a¢des de qualificacdo para os profissionais da Rede NGmero de acdes de qualificaciio
GIPO/ SUSMEP [ de Atencdo Psicossocial em cada uma das (05) Macrorregides de ¢ q & NUumero 40 10

Acdon®1.12.1.1: Realizar 10 Oficinas de Atualizacdo para os profissionais da RAPS, nas 5 Macrorregides: Centro Oeste, Centro Norte, Nordeste, Sudoeste, Centro - Sudeste.

Objetivo 1.12 Fortalecer a Rede de Atencdo Psicossocial - RAPS na implantacédo e habilitacdo dos servigcos junto aos Municipios.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
S p
1.12.2 Executar 04 oficinas, a cada ano até 2023, junto aos CAPS Nimero de oficinas realizadas A dedégoes
GIPO/ SUSMEP ha}blll,ta_ldos para fomentar o matriciamento sistematico na atencao (Indicador 21 SISPACTO) Matriciament 16 4
primaria em saude. 5

Acdo n®1.12.2.1: Realizar acdes de educacdo permanente para aperfeicoamento dos profissionais da RAPS
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Percentual de demandas el 100% 100%

1.12.3 Atender 100% da demanda dos Municipios que possuem o0
atendidas.

Slpy U= Programa de Volta para Casa.
Apoio institucional aos municipios acerca do Programa de Volta para Casa.

Acdon®1.12.3.1:

Joice Duarte

Batista/
Gerénciade [1.12.4 Acompanhar 100% das pessoas em medida de seguranga por

Integracdo das | meio do Programa PAILI.
Politicas - GIPO/

SUSMEP
Acdo n° 1.12.4.1: Acompanhar e monitorar o atendimento as pessoas em medidas de seguranca referenciando o cuidado para nossa Rede de Atencdo Psicossocial e, em
situacdes extremas, para Clinicas Psiquiatricas conveniadas com o Estado de Goias, como também realizando articulagées intra e intersetorial visando a garantia do cuidado e

Percentual de pessoas em medida Percentual 100% 100%
de seguranca acompanhadas.

dos demais direitos do usuario.

Objetivo 1.12 Fortalecer a Rede de Atengdo Psicossocial - RAPS na implantacdo e habilitagdo dos servigos junto aos Municipios.
5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Numero de Hospitais Gerais com
GIPO/ SUSMEP | 1.12.5 Implantar leitos de Saude Mental em 4 Hospitais Gerais. Leitos de Saude Mental Numero 4 2
implantados.

Acdo n°® 1.12.5.1: Apoio institucional aos gestores, com o fim de implantar leitos de salide mental nos hospitais gerais.

Acdo n°1.12.5.2: Elaborar o termo de Referéncia para implantacdo dos leitos nos Hospitais Gerais.

Objetivo 1.13 Monitorar a implantac@o dos servigcos e acdes da RAPS.
5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GIPO/ SUSMEP 1.13.1 Mo'n.|torar 1Q0/c> dos servigos habilitados da RAPS por meio de !\lumero de re]atonos por NGmero 8 >
(02) relatérios anuais. instrumento de monitoramento.

Acdo n°1.13.1.1: Monitorar o matriciamento CAPS atenc¢éo basica, desdobrando no indicador 21 SISPACTO.

Acdo n°1.13.1.2: Monitorar e avaliar os servigos habilitados RAPS no Estado de Goias.
Acdo n°1.13.1.4: Acompanhar a efetuacéo do repasse de custeio para os servi¢cos (habilitados) da Rede de Atencéo Psicossocial

Objetivo 1.14 Promover a Saude Mental e Prevenir o uso e abuso de alcool e outras drogas.

. Unidade de Meta Prevista
Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Responsével

https://digisusgmp.saude.gov.br/ Pagina 40 de 109




1.14.1 Realizar 12 ac8es intra e intersetoriais de articulacdo e
qualificacdo para implantacdo da politica estadual de promocao e
prevencdo em salde mental, alcool e outras drogas no contexto da
RAPS/ SUS.

GIPO/ SUSMEP NUmero de agdes realizadas. Ndmero 12 3

Acédo n° 1.14.1.1: Realizar apoio institucional relacionado a satude mental, alcool e outras drogas junto as regides de saude.

Objetivo 1.15 Promover a implementacao e execucao, no ambito das competéncias do Estado de Goias, das atribuicdes preconizadas nas Politicas de Salde
Integral das Populacdes Especificas.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.15.1 Assessorar e apoiar, de forma regionalizada, as Regionais de
Saude e os 246 municipios elegiveis no Estado de Goias, aptos e/ou NGmero de municibios anoiados /
GERPOP com a ocorréncia de populacdes especificas na implementacéo, P P Numero 246 246
S ~ . L assessorados.
criacdo e/ou adequacdo de servicos conforme as diretrizes das
politicas nacionais de salde e os principios do SUS.

COSINDI - A¢éo n° 1.15.1.1 Promover campanhas institucionais de aten¢do a saude Indigena

COSINDI - Agao n°1.15.1.2 Promover a¢des de apoio institucional ao Distrito Sanitario Especial Indigena do Araguaia - DSEI-Araguaia em ac¢des de enfrentamento a Pandemia
da COVID-19 causada pelo novo Coronavirus.

COSINDI - Agédo n° 1.15.1.3 Assessorar e apoiar iniciativas de cuidado a saide da Populagdo Indigena promovidas pelo Conselho Distrital de Saude Indigena do Araguaia -
CONDISE-Araguaia e organzia¢ges ndo governamentais das populagées indigenas.

COSINDI - Acédo n° 1.15.1.4 Assessorar e apoiar, de forma regionalizada, as Regionais de Saude e os 246 municipios no Estado de Goias com a ocorréncia de populagfes
indigenas aldeadas e em contexto urbano para o enfrentamento a Pandemia da COVID-19 causada pelo novo Coronavirus por meio de acdes especificas.

COSINDI - Agéo n° 1.15.1.5 Cooperar e assessorar tecnicamente, em parceria com o Distrito Sanitario Especial Indigena do Araguaia - DSEI-Araguaia, 02 municipios aptos
para pactuacao do Incentivo para a Atencdo Especializada aos Povos Indigena s - IAEPI.

COVMIS - Acéo n° 1.15.1.6 Articular e monitorar a pactuacao da Rede de Profilaxia Pds Exposi¢cdo - PEP as pessoas em situacédo de violéncia sexual em 06 Regionais de
Saude, das 08 ainda ndo pactuadas.

COVMIS - Acao n° 1.15.1.7 Cooperar e assessorar tecnicamente os servi¢cos de referéncia estadual para Atencao Integral as pessoas em situagdo de violéncia sexual no
Hospital Estadual da Mulher - HEMU e Hospital Estadual da Crianca e do Adolescente-HECAD.

COVMIS - Agdo n° 1.15.1.8 Cooperar tecnicamente com a rede de atencao as pessoas em situacdo de violéncias nas 18 regides de salde.

COVMIS - Agdo n° 1.15.1.9 Monitorar de forma regionalizada a implementacao da rede de atencéo as pessoas em situagdo de violéncias nas 18 regides de saude.

COVMIS - Agdo n° 1.15.1.10 Promover campanhas nas datas do dia 18 de maio, Setembro Amarelo e os 21 Dias de Ativismo pelo Fim da Violéncia contra Mulheres.

COVMIS - Acdo n° 1.15.1.11 Implantar e Monitorar o Painel icaro (Taxa de Mortalidade por Lesdes de Violéncia Autoprovocada — Suicidio) nas 18 regionais de saude.

COVMIS - Agdo n°® 1.15.1.12 Assessorar tecnicamente e Monitorar as atividades da Sala Lilas no IML de Goiania e Aparecida de Goiania

COVMIS - Agdo n° 1.15.1.13 Apoiar e assessorar tecnicamente a implementacéo da Sala Lilas no IML em dois municipios goianos

COVMIS - Agdo n° 1.15.1.14 Atualizar e implementar o Guia Orientador para Gestores da Rede Instersetorias de Atencéo as Pessoas em Situacao as Violéncia

COVMIS - Agéo n° 1.15.1.15 Assessorar, Monitorar e avaliar a implementacéo da politica de satde do sistema socioeducativo nos 6 municipios com adeséo da PNAISARI.
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COVMIS - Agéo n° 1.15.1.16 Qualificar as equipes de saude de referéncia das UBS e das unidades equipes das socioeducativas nos 6 municipios com adeséo da PNAISARI

COVMIS - Acéo n° 1.15.1.17 Implantar instrumento de Avaliacdo e monitoramento da PNAISARI

COVMIS - Acdo n° 1.15.1.18 Implantar a PNASAIRI para as medidas de meio aberto nas 18 regionais de saude

COVMIS - Agéo n°1.15.1.19 Atualizar e implementar o Grupo de Trabalho Intersetorial Estadual da PNAISARI

COVMIS - Agdo n° 1.15.1.20 Articular a Implantagdo o Projeto PAIS - Programa de Atengdo Integral a Saude Mental do Adolescente com medida Socioeducativa suspensa
nas 18 regionais de saude

SASPCAMPO - Acdo n° 1.15.1.21 Articular a criacdo do Comité Técnico de Satude das Populacdes do Campo, Floresta e Aguas do Estado de Goias;

SASPCAMPO - Acédo n° 1.15.1.22 Qualificar as 18 Coordenacdes Regionais de Saude Mental e Populacdes Especificas acerca da satde da Populacdo do Campo, Floresta e
Aguas

SASPCAMPO - Acao n° 1.15.1.23 Desenvolver instrumentos de monitoramento e acompanhamento do acesso a salde das popula¢gdes do campo, floresta e 4guas no Estado
de Goias

SASPCAMPO - Acgdo n° 1.15.1.24 Desenvolver e executar o projeto-piloto “Saude Pré-Campo” em uma Regional de Saude

SASPCAMPO - Acdo n° 1.15.1.25 Criar e coordenar o Grupo de Trabalho Intersetorial Emergencial de resposta a salde publica aos municipios atingidos por enchentes e
inundacdes na regido Nordeste do estado de Goias.

SASPLGBT - Acgédo n° 1.15.1.26 - Cooperar tecnicamente para implentacao da Politica Nacional de Atencéo Integral & Saude de Lésbicas, Gays , Bissexuais, Travestis e
Transexuais de maneira regionalizada nos 246 municipios do estado de Goias.

SASPLGBT - Acdo n°1.15.1.27 Promover 4 campanhas de sensibilizagdo dos profissionais e gestores da saude, das unidades municipais, estadual e rede conveniada, acerca
das diretrizes da Politica Nacional de Saude Integral de Léshicas, Gays, Bisexuais, Travestis e Transexuais nos municipios do estado de Goias.

SASPLGBT - Acdo n°® 1.15.1.28 Articular com as 18 Regionais de Saude estratégias para ampliacdo e aperfeicoamento da atencéo a saude da populacdo LGBT.

SASPLGBT - Acdo n° 1.15.1.29 Cooperar e assessorar tecnica e financeiramente a implementac¢éo e manutencao de dois servicos ambulatoriais regionalizados especializados
do Processo Transexualizador, em diferentes regides de saude do Estado.

SASPLGBT - Acdo n° 1.15.1.30 Reestruturar a organiza¢éo, composicao, atribuicdes e as atividades do Comité Técnico Estadual de Salde da Populacdo LGBT.

SASPLGBT - Acdo n° 1.15.1.31 Realizar Seminério Estadual de Saude LGBT com a participacdo de profissionais e gestores da saude, estudantes, movimentos sociais e
Instituicdes de Ensino Superior.

SASPMIC - Acdo n° 1.15.1.32 Elaborar coletivamente, instituir e implementar a Politica Estadual de Atencao a saude da Populacao Migrante Internacional e Cigana visando a
melhoria dos indicadores de salde e sua inclusdo na rede de saude do SUS

SASPMIC - Agdo n° 1.15.1.33 Constituir e implementar o Grupo Condutor de Atencéo a Salde da Populagcdo Migrante Internacional e Cigana do estado de Goias.

SASPMIC - Acéo n° 1.15.1.34 Assessorar de forma regional os 45 municipios com ocorréncia de populacdo migrante e cigana qualificando o cuidado das equipes de saude e
organizando acdes numa perspectiva intercultural.

SASPMIC - Agdo n° 1.15.1.35 Realizar pesquisa de mapeameno das popula¢gfes migrante e cigana do estado de Goias tracando o perfil sociodemografico e epidemioldgico
subsidiando as a¢fes da area.

SASPMIC - Acéo n° 1.15.1.36 Promover a qualificacdo de tradutores e intérpretes linguisticos para atuarem como mediadores culturais nos servigos de salde fos 45 municipios
priorizados.

SASPMIC - Acdo n° 1.15.1.37 Desenvolver acdes de qualificacdo das equipes profissionais de saude em parceria com a Organizacado Internacional para Migracao/ONU/Brasil,
Cétedra Sergio Vieira de Melo e Departamento de Salde Coletiva -UFG promover o aprimoramento das competéncias e habilidades interculturais.

SASPMIC - Agdo n° 1.15.1.38 Formalizar a Cooperagéo Técnica com a Universidade Federal de Goias e a Organizacao Internacional para a Migragao-ONU-Brasil.

SASPMIC - Acéo n® 1.15.1.39 Realizar 2 campanhas de sensibilizacao dos profissionais de salde e os gestores sobre as questdes da saude dos migrantes e ciganos em datas
alusivas ao dia do Migrante Internacional e Dia do Cigano
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SASPNEGRA - Acado n° 1.15.1.40 Promover a qualificacdo e aprimoramento na atencéo a Salde da Populacédo Quilombola por meio do assessoramento e monitoramento das
acles dos Agentes Comunitidrios de Salde nos municipios goianos de ocorréncia desta populacéo.

SASPNEGRA - Acdo n° 1.15.1.41 Promover a qualificacdo da atencdo primaria a saude da Populacdo Negra, Quilombola e de Religides de Matriz Africana por meio do
assessoramento para o enfrentamento do racismo institucional no SUS.

SASPNEGRA - Acdo n° 1.15.1.42 Realizar o projeto "Rastreamento genético para deteccao tardia de Anemia Falciforme e traco falcémico" nas comunidades quilombolas, por
meio de parcerias interinstitucionais e interdepartamentais na Rede de Atencéo a Saude de Goias.

SASPNEGRA - Acdo n° 1.15.1.43 Promover a reorganizacéo e reestruturacdo do Comité Técnico Estadual de Atencao Integral a Saude da Populacédo Negra.

SASPRUA - Acdo n° 1.15.1.44 Assessorar quatro (04) municipios elegiveis pelo Ministério da Saude no Estado de Goias, a implantarem e habilitarem equipes de Consultério
na Rua

SASPRUA - Agcdo n® 1.15.1.45 Assessorar dois (02) municipios, com critério populacional minimo e/ou existéncia de Populacdo em Situacdo de Rua a implantarem e habilitarem
equipes de Consultério na Rua.

SASPRUA - Acéo n° 1.15.1.46 Revisar, Aprovar, Publicar e Distribuir Guia Orientador para Gestores e Trabalhadores da Saude e Assisténcia Social sobre o cuidado integral a
Saulde da Populacdo em Situacéo de rua.

SASPRUA - Agdo n° 1.15.1.47 Reestruturar o Comité de Saude da Populagdo em Situacdo de Rua apds publicacédo de Portaria assinada pelo Secretario de Estado da Salde
em Diario Oficial, incorporando as reunides de Monitoramento

SASPRUA - Acdo n° 1.15.1.48 Realizar a¢des de cooperacao técnica interestadual com coordenacdes de atencéo a salde da populagédo em situacdo de rua de outros Estados

SASPRUA - Agdo n° 1.15.1.49 Realizar ciclos de encontros internos com as coordenacdes da Geréncia da Atengdo Primaria e regionais de Saude para apresentar as Politicas
de Atencado a Saude da Populagdo em Situacdo de Rua considerando os ciclos de vida e especificidades das demandas e barreiras de acesso na atencao priméria

SASPRUA - Agdo n° 1.15.1.50 Divulgar, por meio de 06 videos institucionais, a Politica de Atencdo a Populacdo em Situacdo de Rua bem como estratégias de organizacdo da
rede para cuidado em saude deste grupo no Estado de Goiés

CORAS - Acdo n° 1.15.1.51 Realizar a¢édo de rastreamento genético para detec¢do de Anemia Falciforme e trago falcémico nas comunidades quilombolas rurais e formar 5
profissionais de salde do municipio para estabelecer um protocolo de entrega dos exames e formacdo em aconselhamento genético. A¢do a ser realizada em parceria com a
Subcoordenac¢do de Salde da Populacdo Negra e o Hemocentro Goiés.

CORAS - Agdo n° 1.15.1.52 Reativar e reformular a composicdo do Grupo Condutor das Doencas Raras no ambito da SES Goiés.

GERPOP - Acéo n° 1.15.1.53 Realizar, de forma regionalizada, 02 Jornadas de Promogéo da Equidade em Salide e Cuidado a Populagdes Especificas

Objetivo 1.15 Promover a implementacdo e execucdo, no ambito das competéncias do Estado de Goias, das atribuicdes preconizadas nas Politicas de Saude
Integral das Popula¢Ges Especificas.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
N° de acdes de ampliacdo e
GERPOP/ 1.15.2 Ampliar e Implementar a Politica de Doencas Raras de Goias MpEMETED 36 [Polifes ol NUmero

SUSMEP por meio de 08 acdes até 2023. MeeEnsl @ aiEnpee [HErE @ absoluto g 2

Salude as Pessoas das Pessoas
com Doencas Raras realizadas.

Acdo n°1.15.2.1 Apoiar, fomentar a discusséo e qualificar os gestores municipiais na implementacéo do teste do pezinho ampliado.

Acédo n° 1.15.2.2 Realizar o Seminario Estadual de Doengas Raras do Estado de Goias para a implementacao da Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude das Pessoas
com Doencas Raras no ambito dos municipios.
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GERPOP/
SUSMEP

1.15.3 Qualificar 1180 profissionais de todos os niveis de atencdo | NOmero de

dentro da politica Estadual de Doencas Raras.

profissionais
qualificados.

Numero
absoluto

1180

360 ‘

Acdo n° 1.15.3.1 Realizar o Seminario Estadual de Doencas Raras do Estado de Goias para a implementacéo da Politica Nacional de Atencéo Integral a Salde das Pessoas
com Doencas Raras

Objetivo 1.15 Promover a implementacédo e execuc¢ao, no ambito das competéncias do Estado de Goias, das atribuicdes preconizadas nas Politicas de Salde
Integral das Popula¢cdes Especificas.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
N° de acdes monitoradas:
1.15.4 Monitorar e avaliar a execucao dos convénios de repasses | consultas realizadas na atencéo .
GERPOP/ : - L L o Numero
para os portadores de Xeroderma Pigmentoso, no municipio de | primaria e secundaria/terciaria e n° 8 2
SUSMEP . . ~ , absoluto
Faina-GO, por meio de 08 acbes até 2023. de protetores solares e cremes
dermatolégicos distribuidos.
Acgéo n° 1.15.4.1 Monitorar e avaliar as acdes de Atencéo a Salude ao Portador de Xeroderma Pigmentoso (XP).
Acgéo n° 1.15.4.2 Promover a qualificagdo das equipes de salde no municipio de Faina sobre o Xeroderma Pigmentoso através de visitas semestrais ao municipio.
Numero de municipios com
GERPOP/ 1.15.5 Promover a Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude das |adesdo a PNAISP (Portaria
SUSMEP Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional em 20 |Interministerial n° 01/2014) e a namero 20 5
municipios com unidades prisionais até 2023. PNAISARI ( Portaria GM n° 1.082,
de 2014).

Acédo n° 1.15.5.1: Sensibilizar os gestores municipais para a adesao a Politica Nacional de Atencgéo Integral & Salde das Pessoas Privadas de Liberdade no Sistema Prisional.

Acédo n° 1.15.5.2: Monitorar a implementagéo da politica de saude do sistema socioeducativo nos 6 municipios com adesao da PNAISARI.

Acédo n° 1.15.5.3: Qualificar as equipes de saude de referéncia das unidades socioeducativas nos 6 municipios com adesao da PNAISARI.

Objetivo 1.15 Promover a implementacédo e execug¢ao, no ambito das competéncias do Estado de Goias, das atribuicdes preconizadas nas Politicas de Salde
Integral das Populac6es Especificas.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.15.6 Promover a adesao a contrapartida estadual para assisténcia a | Numero de municipios com
GERPOP/ e : : . . ~ - p
saude das pessoas privadas no sistema prisional em 10 municipios [adesdo a contrapartida estadual namero 10 3
SUSMEP ! . . . :
com unidades prisionais até 2023. realizadas.
Acdo n°1.15.6.1: Sensibilizar os gestores municipais para a adesao a contrapartida estadual para assisténcia aos privados de liberdade do Sistema Prisional.
1.15.7 Cooperar técnica e financeiramente com os 93 (noventa e tres)
GERPOP/ municipios que possuem adesdo a contrapartida estadual para|Numero de repasses realizados namero 93 77
SUSMEP assisténcia a salde das pessoas privadas no sistema prisional até [ (Resolucéo n° 066/2018 — CIB).
2023.
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Acdo n° 1.15.7.1: Acompanhar os repasses financeiros as Secretarias Municipais de Saude que realizaram a adesé&o a contrapartida estadual para a assisténcia a salde das
pessoas privadas de liberdade no sistema prisional.

Objetivo 1.15 Promover a implementacdo e execucado, no ambito das competéncias do Estado de Goias, das atribuicdes preconizadas nas Politicas de Saude
Integral das Populacdes Especificas.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GERPOP/ 1.15.8 qupergr técnica e fmancewameqte, em 2; municipios de NGmero de municipios apoiados )
forma regionalizada, com a implementacédo de servicos especificos| . X NUmero 21 13
SUSMEP . ~ s financeiramente.
para o atendimento as Populac¢des Especificas.

Acdo n° 1.15.8.1 Cooperar, assessorar e fortalecer tecnicamente a criacdo de 04 (quatro) Servicos Ambulatoriais Regionalizados Especializados do Processo Transexualizador,
em diferentes regifes de salude no Estado de Goias conforme as diretrizes da Resolugédo CIB n°128/2020.

Acdo n° 1.15.8.2 Cooperar técnica e financeiramente com 04 municipios por meio de repasses mensais de recursos financeiros para utilizagdo no co-financiamento das equipes
de Consultério na Rua para a realizagdo de suas atividades.

Acgéo n° 1.15.8.3 Cofinanciar a implantacdo de 2 equipes de saude de referéncia em servicos organizados interculturalmente nos municipios elegiveis e com ocorréncia de
populacdo migrante e cigana para efetivo acesso destas populacdes.

Acdo n®1.15.8.4 Cooperar técnica e financeiramente com 03 municipios na implementacdo, ampliacdo/adequacéo, de servigo de atencdo a satde mental da populagéo indigena.

Objetivo 1.16 Implementar e consolidar politicas que ampliem o acesso e qualidade no campo da promogdao, prevencao, e atencao a salde para Pessoas com
Deficiéncia no Estado de Goias.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
1.16.1 Implementar e consolidar politicas que ampliem o acesso e | ,,. o ,
252;%';/ gualidade no campo da promocéao, prevengéo, e atencao a saude para :u(;?:(;gs tle Regose do sl Numero 18 18
Pessoas com Deficiéncia nas 18 Regides do Estado de Goias. P '

Acgdo n®1.16.1.1: Apoiar 27 municipios prioritarios para a implantagéo e implementa¢éo dos servi¢os de atencéo a pessoa com deficiéncia no Estado de Goiéas.

Acdo n°1.16.1.2: Monitorar e avaliar 18 Centros Especializados em Reabilitacdo da Rede de Cuidados da Pessoa com Deficiéncia (habilitados, em construcdo, em reforma ou
em ampliacdo) por meio de formulario eletrdnico ou visita presencial.

Objetivo 1.17 Implementar e ampliar a Programa Estadual de Triagem Neonatal Biol4gica.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GERPOP/ 1.17.1 Ampliar em 5% o numero de recém nascidos que realizam a | Percentual de recém nascidos com
coleta para triagem neonatal biol6gica entre o 3° e 5° dia de vida até | coletas realizadas entre 0 3° e 0 5°| Percentual 65,00% 61,00%
SUSMEP 15023 dia de vida
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Acdo n°1.17.1.1 Monitorar indicadores mensais da cobertura do teste do pezinho no estado em parceria com a Coordenacado de Triagem Neonatal.

Acdo n°®1.17.1.2 Ampliar a coleta de teste nas maternidades.

PROGRAMAGCAO ANUAL DE SAUDE (PAS) 2022

Diretriz 2: Fortalecimento da gestao, planejamento e financiamento do SUS.

Objetivo 2.1 Gerir e otimizar a forca de trabalho para o SUS.

, . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Percentual de unidades
0 i . . .
GGDP/ SGI 2.1.1 Implantar em 60% das estruturas da SES-GO a quantidade admlnlstratlvas da SES com Percentual 60% 40%
adequada de servidores. dimensionamento de pessoal
realizado.

Acédo n° 2.1.1.1: Elaborar e executar o Projeto de Gestdo do Dimensionamento da Forca de Trabalho na GGDP como aprendizado em 2022, apoiado pela UFPA, em paralelo
com o Projeto de Mapeamento de Competéncias das Estruturas Basica e Complementar.

Acdo n° 2.1.1.2: Folha de pagamento dos servidores em efetivo exercicio na SES.

Percentual de unidades
administrativas da SES com perfis | Percentual 30% 10%
de competéncia definido.

2.1.2 Desenvolver em 30% do quadro de servidores da SES-GO o

GGDP/ SGI perfil de competéncia adequado.

Acdo n° 2.1.2.1: Identificar a necessidade de desenvolvimento da Forca de Trabalho na SES promovendo a¢des para executa-la.

Objetivo 2.2 Qualificar os processos prioritarios, visando integracéo e eficiéncia.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
- L NUmero de processos prioritarios .
SUTIS 2.2.1 Otimizar 13 processos de negdcio priorizados pela SES. otimizados na SES-GO. Numero 13 4
Acdo n® 2.2.1.1: Qualificar os processos prioritarios, visando integracdo e eficiéncia.
Objetivo 2.3 Fortalecer a governanca do sistema de satde em nivel macroregional.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
indice de desempenho dos
: - 0 SR
SUB 2.3.1 Ampliar em no minimo 80% o desempenho dos coordenadores cogrdenadores regionais de Percentual 100% 90%
das 05 macrorregides até 2023. salide, composto por indicadores
estratégicos de aplicacdo regional.

Acdo n° 2.3.1.1: Definir, alinhar, acompanhar a performance, avaliar resultados e implantar ac6es de melhoria e desenvolvimento das 18 Coordenacfes Regionais de Unidade
de Saude.
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SUB

2.3.2 Supervisionar a execucao de 100% dos projetos pertinentes as | Percentual de

macrorregides, visando o fortalecimento do sistema de saude.

projetos
acompanhados.

Percentual

100%

25% ‘

de Saude.

Acdo n° 2.3.2.1: Definir, alinhar, acompanhar a performance, avaliar resultados e implantar ac6es de melhoria e desenvolvimento das 18 Coordenac8es Regionais de Unidade

Agéo n° 2.3.2.2: Acompanhar e apoiar projetos propostos pelas demais esferas administrativas. (CONASS, COSEMS, MS).

GPI/ SGI

2.3.3 Coordenar em parceria com 0s municipios, a elaboracdo de 5
planos macrorregionais de saude, no Estado de Goias até 2023.

Numero de
consolidados.

planos regionais

Ndmero

Acédo n° 2.3.3.1: Elaborar o plano de acéo de aplicagcao do instrumento de coleta de informacao para as cinco macrorregides de saude.

Objetivo 2.4 Qualificar a execugao or¢gamentéria, promovendo a gestdo de custos.

Avaliacdo de Tecnologias em Saude no ambito da SES-GO até 2023.

Saude no ambito da SES-GO
produzidas e divulgadas.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
. Percentual de unidades
0,
S0, CéoGﬁI]pras/ §d4rﬁliniél;?gtlie\llg?:jaesrrllzslza(?tg/goz()z Ceiie o Cuse e Lilkhes administrativas com centro de| Percentual 100% 100%
) custos implantados.
Acdo n° 2.4.1.1: Mapear as Unidades Administrativas.
Objetivo 2.5 Aperfeicoar o processo de avaliagdo e incorporacéo de Tecnologia em Saude.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Namero de solugBes
N . informatizadas implementadas
SUB éassld ;mg?;;zrdgguz?é?;:)zzs égformatlzadas para acompanhamento para Acompanhamento e NGmero 5 0
J &ao. Monitoramento das demandas
Judiciais
META JA CONCLUIDA
Numero de Notas Técnicas de
: . - - L Revisdo Rapida (NTRR) de
SESG 2.5.2 Produzir e divulgar 66 Notas Técnicas de Revisdo Rapida de Avaliacdo de Tecnologias em NGmero 66 18

Acédo n°. 2.5.2.1: Realizar a¢des educacionais relacionadas a produgdo de Notas Técnicas de Revisdo Rapida (NTRR) de evidéncias para avaliacdo de tecnologias em saude
oriundas do PAREPS, das areas técnicas da SES e do MS para qualificar 50 profissionais. (Corresponde as Diretrizes 2 e 4, agbes n°. 2.5.2.2 e 4.4.1.1)
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NuUmero de vagas disponibilizadas

2.5.3 Disponibilizar 100 vagas para servidores da SES-GO em para formacio avancada em ATS

formagédo avancada de ATS (Avaliacdo em Tecnologias em Saude) (Avaliacso em Tecnologias em
até 2023. SaL’Jde)g g

NuUmero 100 40

SESG

Acédo n°. 2.5.3.1: Realizar a¢des educacionais relacionadas a produgdo de Notas Técnicas de Revisdo Rapida (NTRR) de evidéncias para avaliacdo de tecnologias em saude
oriundas do PAREPS, das areas técnicas da SES e do MS para qualificar 50 profissionais. (Corresponde a Diretriz 4, agdo n°. 4.4.1.1)

Numero de Tecnologias avaliadas
e nimero de PCDT (Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas)
implantados

2.5.4 Avaliar (incorporar ou desincorporar) 21 tecnologias
demandadas judicialmente ou administrativamente, segundo critérios
de eficacia, seguranca e custo-beneficio até 2023.

Ndmero 21 6

NATS/SESG

Acéo n° 2.5.4.1: Avaliar seis (06) propostas de Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDTs) baseados em consenso técnico-cientifico, elaborados dentro dos
parametros de qualidade, preciséo de indicacdo e posologia para as demandas apresentadas & Comissédo Estadual de Incorporagdo de Tecnologias em Saude (CEITS).

2.5.5 Ofertar curso basico em ATS (Avaliacdo em Tecnologias em NumgroNde curso ba5|co. B AT
(Avaliacdo em Tecnologias em

Saude) ,

Saulde) ofertado
Acdo n° 2.5.5.1: Fomentar a capacitacdo dos servidores lotados no CATS (Coordenacado de Avaliacdo de Tecnologias em Saude), CEJUSC (Centro Judiciario de Solucéo de
Conflitos e Cidadania de Goids) e NAT JUS (Nucleos de Apoio Técnico do Poder Judicidrio) no Minicurso Autoinstrucional: Competéncias bésicas de ATS para gestores e

técnicos do SUS.
Objetivo 2.6 Garantir apoio técnico/ administrativo a SES-GO: diarias, aquisicao de equipamentos/ prestacéo de servigcos e fornecimento de materiais de expediente/

contratos de locacdo de imdveis.

SESG NUmero 1 0

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.6.1 Garantir 100% de apoio técnico administrativo (diarias, aquisi¢cao Percentual de apoio  técnico
GAAL/ SGI de equipamentos/ prestacdo de servicos e fornecimento de materiais administrativo resta?jo 3 SES-GO Percentual 100,00% 99,00%
de expediente/ contratos de locacao de iméveis) a SES-GO até 2023. P '

Acdo n° 2.6.1.1: Garantir apoio administrativo e logistico para a SES mediante gestédo de contratos de prestacdo de servigos.

Acédo n° 2.6.1.2: Garantir apoio administrativo e logistico para a SES mediante aquisicdo de bens moveis e insumos diversos.

Objetivo 2.7 Construir, reformar, adequar, ampliar e equipar (considerando também a elaboracéo de projetos) as unidades administrativas e assistenciais, bem como
manter suas estruturas fisicas e operacionais, para melhorar e ampliar o acesso da populacéo a servicos de saude ambulatoriais, hospitalares e de urgéncias, com
qualidade, equidade e em tempo adequado ao atendimento das necessidades da populacéo.

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022
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2.7.1 Realizar em 90% investimentos em servicos e atividades de PENEENINED 12 SRS s

GEAM/ SGI engenharia, tais como expansdo, modernizacdo e conservacdo de operacionais o : Sl Percentual 90,00% 28,85%
: . - expandidas, modernizadas e
unidades de saude do Estado de Goias. mantidas

Agdo n° 2.7.1.1: Construir e/ou Estruturar e/ou Reformar e/ou Ampliar Unidades Administrativas de Saude.

Agdo n° 2.7.1.2: Construir e/ou Estruturar e/ou Reformar e/ou Ampliar Unidades Assistenciais de Saude.

Acdo n° 2.7.1.3: Construir e/ou Estruturar e/ou Reformar e/ou Ampliar CREDEQs.

Acdo n° 2.7.1.4: Construir e/ou Estruturar e/ou Reformar e/ou Ampliar Policlinicas.

Acédo n° 2.7.1.5: Manter estrutura fisica e operacional das Unidades Administrativas e Assistenciais de Saude (manutengéo predial e de equipamentos).

Acdo n° 2.7.1.6: Manter a funcionalidade dos servicos administrativos e operacionais da Engenharia, Arquitetura e Manutencao.

Objetivo 2.8 Otimizar o planejamento e gestéo integrada da SES.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
. : . ~ Percentual de unidades da SES
2.8.1 Implantar e Disseminar o Modulo de Gestao Integrada de . . 0 0
CRERIROr e Planejamento em 100% das unidades da SES-GO até 2023. g?szer:q?r(]i:(lj%lmplantado € s L L

Acdo n° 2.8.1.1: Reformular e atualizar junto a Geréncia de Tecnologia da SES-GO o Sistema de Gestao Integrada de Planejamento.

Acédo n° 2.8.1.1: Realizar Oficinas de treinamento da ferramenta tecnologiaca junto as areas responsaveis “por cada meta do PES.

Objetivo 2.9 Disseminar, integrar e fortalecer a comunicagdo em salide como um todo, abrangendo e acolhendo as diversas areas internas e externas ao governo
do Estado, para consolidacéo das Politicas Publicas de Saude, maximizando o uso das ferramentas de comunicacgao por parte da SES-GO.

Unidade de PES 2020-2023 Meta Prevista

Responsavel Meta Indicador Medida 2022

Percentual de matérias positivas
institucionais  divulgadas pelos| Percentual 100% 100%
veiculos de comunicacao.

2.9.1. Estimular em 100% o conteudo positivo divulgado sobre a salde

COMSET estadual até dezembro/2023.

Acédo n° 2.9.1.1: Buscar de forma ativa conteddo junto as areas técnicas para a definicdo de pautas positivas e elaboragdo de releases sobre acdes e servigos que sejam de
interesse dos usuérios do Sistema Unico de Salde.

Acdo n® 2.9.1.2: Enviar releases para a imprensa goiana e articulagéo junto as redagdes para divulgacdo dos materiais, inclusive com disponibilizagédo de dados e organizacédo
das fontes para atendimento de entrevistas, gerando midia espontanea.

Acdo n° 2.9.1.3: Produzir artigos jornalisticos sobre assuntos estratégicos e de interesse publico para divulgacéo das a¢Bes desenvolvidas pelas pastas.

Acdo n° 2.9.1.4: Monitorar e analisar assuntos relacionados a saude estadual divulgados na midia por meio de clipping diario.

2.9.2. Implantar 4 (quatro) ferramentas utilizadas nos processos de [ NUmero de ferramentas

COMSET e ;
comunicacao interna e externa. implantadas.

NUmero 4 1

Acdo n° 2.9.2.1: Criar grupo no whatsapp com a incluséo dos servidores de todas as superintendéncias para divulgacéo de aces da SES-GO.
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Acdo n° 2.9.2.2: Criar grupo no telegram com a inclusdo dos servidores de todas as superintendéncias para divulgacdo de acdes da SES-GO.

2.9.3.Realizar 11 ag¢Ges e eventos para promocao da salde entre os

Nimero de agles e eventos

COMSET X ; ) Ndmero 12 3
servidores da Secretaria. realizados.
Agdo n°© 2.9.3.1: Executar agdo em comemoragao ao dia do servidor publico.
Acdo n° 2.9.3.2: Executar acdo de divulgacdo da campanha outubro rosa.
2.9.4. Adaptar 25% das postagens das redes sociais com recurso que | Percentual de publicacdes
COMSET permita aos deficientes visuais conseguirem identificar o que ha em | adaptadas para deficientes visuais | Percentual 25% 5%

fotos e imagens até 2023.

realizadas.

Acdo n° 2.9.4.1: Implantar legendas para que deficientes visuais consigam entender o que esta descrito nas imagens postadas nas redes sociais.

Acdo n° 2.9.4.2: Tabelar postagens feitas com o recurso para que se contabilize a meta citada.

Objetivo 2.9 Disseminar, integrar e fortalecer a comunicagdo em satde como um todo, abrangendo e acolhendo as diversas areas internas e externas ao governo
do Estado, para consolidacéo das Politicas Publicas de Saude, maximizando o uso das ferramentas de comunicacgao por parte da SES-GO.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.9.5 Manter atualizada 100% da pagina de acesso a informacao junto Percentual de pagina de acesso A
COMSET as é&reas técnicas responséaveis pelo conteddo. NOVA META - bag Percentual 100% 100%

TRANSPARENCIA

informacéao atualizada.

Acdo n° 2.9.5.1: Receber das &reas técnicas da SES informacdes atualizadas para inser¢do na pagina de Acesso a Informacdo da secretaria e de Acesso a informacéo das
Organiza¢fes Sociais.

Objetivo 2.10 Fomentar a inovacao tencologia e sustentabilidade em Saude, através da implantacao de inovagao, desenvolvimento de sistemas, modernizacdo do
parque tecnolégico e mapeamento dos processos de negécio da Saude.

2 - Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.10.1Implantar 40 projetos de infraestrutura e tecnologia para
SUTIS processamentp,_dlsponlblllgagao e apresentacao de dados para as Nu_mero de fontes analisadas e NGmero 40 30
areas de negocios e gestdo da SES/GO, utilizando de tecnologias | unificadas.
como Big Data, Ciéncia de Dados e BI, até 2023.
Acdo n°2.10.1.1: Contratar licenca e suporte de Hadoop.
Acéo n° 2.10.1.2: Contratar mao-de-obra especializada.
Percentual de Parque
. 0 : . .
GETEC/ SUTIS 2.10.2 Modernizar 100% do parque computacional, infraestrutura de | Computacional e Infraestrutura de Percentual 100% 30%

comunicacao de dados, servidores e ativos de rede até 2023.

Comunicacdo de Dados

Modernizados.

Acdon®2.10.2.1:

Adquirir 1000 computadores e 35 notebooks.
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Acdo n° 2.10.2.2: Adquirir novos servidores e storage para modernizacao do DataCenter.

Objetivo 2.10 Fomentar a inovacao tencologia e sustentabilidade em Saude, através da implantacdo de inovacédo, desenvolvimento de sistemas, modernizacao do
parque tecnolégico e mapeamento dos processos de negécio da Saude.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Namero de Software
SUTIS 2.10.3 Desenvolver e implantar 24 softwares e/ou aplicativos até 2023. | Desenvolvido/Implantado/Adquirid NUmero 24 18
0.
Acéo n° 2.10.3.1: Contratar mao-de-obra terceirizada.
GEINOV/GETEC [ 2.10.4 Implantar prontuario eletrénico integrado em 100% das Ferezniel o Upl_ciades e SAau_de
X . ’ . com prontudrio eletrbnico | Percentual 100% 74%
/ SUTIS unidades estaduais de saude até 2023. integrado

Acgéo n® 2.10.4.1: Implantar o sistema SOUL MV nas unidades hospitalares vinculadas a SES.

Acgéo n° 2.10.4.2: Atualizar Licenga do Oracle.

Objetivo 2.11 Garantir a execuc¢do dos planos, programas e projetos das Superintendéncias da SES-GO, visando integracéo e eficiéncia.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.11.1 Acompanhar a execucdo de 100% dos planos, programas e
SUB projetos pertinentes a area de atuacdo da Subsecretaria, por meio da | Percentual de planos, programas e Percentual 100% 2504
coordenacdo, supervisdo, suporte estratégico e condugcdo de |projetos acompanhados.
pactuacdes nas superintendéncias.

Acdo n°2.11.1.1: Monitorar e patrocinar as areas técnicas da SES, identificando entraves, possibilitando e apoiando a execuc¢ao de 100% dos dos planos, programas e projetos
pertinentes a area de atuacdo da Subsecretaria.

Objetivo 2.12 Automatizar o processo de monitoramento e controle de projetos.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Percentual de portfélio de projetos
SUPER 2.12.1 Gerir 100% do portfélio de projetos estratégicos até 2023. estratégicos avaliados e| Percentual 100% 100%
monitorados.

Acdo n° 2.12.1.1: Adquirir ferramenta de monitoramento de projetos (Sistema TARGET da empresa FACILIT).

Acdo n®2.12.1.2: Adquirir ferramentas software e equipamentos de informatica para coleta biométrica e biogréafica dos recém nascidos e suas maes visando melhores condi¢des
de seguranca e protecao social.

Objetivo 2.13 Estabelecer metodologia de captacdo de recursos externos para 0s projetos prioritarios.
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Unidade de

Meta Prevista

Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SUPER 2.13.1 Reallza}r estudos Qe_estlma,tlva de captacao de recursos para | Estudos e estimativa de captacéo NGmero 100% 100%
100% dos projetos estratégicos até 2023. de recursos realizados.
Acdo n° 2.13.1.1: Realizar um estudo fisico por més com estimativas de captacéo de recursos para 0s projetos estratégicos.
Objetivo 2.14 Aprimorar o modelo de gestdo da rede assistencial de salde gerenciada pelo Estado.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Percentual de Unidades
SUPER 2.14.1 Gerenciar o desempenho de 100% das unidades assistenciais, | assistenciais, proprias e| percentual 100% 100%

préprias e conveniadas/contratualizadas.

conveniadas/contratualizadas
gerenciadas.

Acdo n° 2.14.1.1: Gerenciar o funcionamento da HUGOL.

Acdo n° 2.14.1.2: Gerenciar o funcionamento CREDEQ (APARECIDA DE GOIANIA).

Ac&o n° 2.14.1.3: Gerenciar o funcionamento HEELJ (PIRENOPOLIS).

Acgéo n° 2.14.1.4: Gerenciar o funcionamento HGG.

Acdo n° 2.14.1.5: Gerenciar o funcionamento CRER.

Acdo n° 2.14.1.6: Gerenciar o funcionamento HDS.

Acdo n° 2.14.1.7: Gerenciar o funcionamento HUAPA (APARECIDA DE GOIANIA).

Acdo n° 2.14.1.8: Gerenciar o funcionamento HDT.

Acdo n° 2.14.1.9: Gerenciar o funcionamento COND. SOLIDAR.

Acdo n° 2.14.1.10: Gerenciar o funcionamento HMI.

Acdo n®2.14.1.11: Gerenciar o funcionamento MNSL.

Ac&o n° 2.14.1.12: Gerenciar o funcionamento HESA (JARAGUA).

Acdo n° 2.14.1.13: Gerenciar o funcionamento HOSPITAL DE CAMPANHA — ITUMBIARA.

Acédo n° 2.14.1.1: Gerenciar o funcionamento do H. Estadual de Urgéncias Governador Otavio Lage de Siqueira — HUGOL

Acédo n° 2.14.1.2: Gerenciar o funcionamento Centro Estadual de Referéncia e Exceléncia em Dependéncia Quimica de Aparecida de Goiania - CREDEQ Prof.Jamil Issy

Acédo n° 2.14.1.3: Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Pirenopolis Ernestina Lopes Jaime - HEELJ

Acgéo n° 2.14.1.4: Gerenciar o funcionamento H. Estadual Dr. Alberto Hassi — HGG

Acdo n° 2.14.1.5: Gerenciar o funcionamento Centro Estadual de Reabilitacdo e Readaptacdo Dr. Henrique Santillo — CRER
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Acdo n° 2.14.1.6: Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Dermatologia Sanitaria — Coldnia Santa Marta — HDS

Agéo n® 2.14.1.7: Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Aparecida de Goiania Caio Louzada — HEAPA

Acgéo n° 2.14.1.8: Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Doengas Tropicais Dr. Anuar Auad — HDT

Acédo n° 2.14.1.9: Gerenciar o funcionamento Centro de Atengéo Prolongada e Casa de Apoio Condominio Solidariedade — CEAP-SOL

Agdon®2.14.1.10:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual Materno Infantil Dr. Jurandi do Nascimento — HMI

Agdon®2.14.1.11:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual e Maternidade Nossa Senhor de lourdes — HEMNSL

Agdon®2.14.1.12:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Jaragua Dr. Sandino de Amorin — HEJA

Agdon®2.14.1.13:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de ltumbiara Sdo Marcos

Agéon®2.14.1.14:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Formosa Dr. César Saad Fayad

Agéon®2.14.1.15:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Luziania

Agéon®2.14.1.16:

Gerenciar o funcionamento H. do Servidor Publico Fernando Cunha Junior — Hcampanha de Goiania

Agdon®2.14.1.17:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de S&o Luis de Montes Belos Dr. Geraldo Landé/Instituto Lagos*

Agdon®2.14.1.18:

Gerenciar o funcionamento Policlinica Estadual da Regido Nordeste — Posse/Instituto Lagos*

Agdon®2.14.1.19:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Santa Helena de Goias Dr. Albanir Faleiros Machado — HERSO

Agéo n®2.14.1.20:

Gerenciar o funcionamento Hemorrede Publica Estadual de Hemoterapia e Hematologia de Goias

Agdon®2.14.1.21:

Gerenciar o funcionamento Complexo Regulador Estadual — CRE

Acdon®2.14.1.22:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de trindade Walda Ferreira dos Santos — HETRIN

Acdon®2.14.1.23:

Gerenciar o funcionamento H. de Urgéncias de Goias Dr. Valdemiro Cruz — HUGO

Agéo n® 2.14.1.24:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Anapolis Dr. Henrique Santillo — HEANA

Agéo n® 2.14.1.25:

Gerenciar o funcionamento HOSPITAL DE CAMPANHA — Aguas Lindas de Goias/Instituto Lagos — Rio

Acéo n®2.14.1.26:

Gerenciar o funcionamento CELAU — Central Estadual de Laudos Dona Gercina Borges Teixeira / FIDI

Acdon®2.14.1.27:

Gerenciar o funcionamento Policlinica Estadual da Regido Nordeste — Posse/Instituto CEM*

Acao n®2.14.1.28:

Gerenciar o funcionamento H. Estadual de Sao Luis de Montes Belos Dr. Geraldo Land6/IMED*

Acdo n®2.14.1.29:

Gerenciar o funcionamento HOSPITAL DE CAMPANHA — Aguas Lindas de Goias/AGIR

Acéo n®2.14.1.30:

Gerenciar o funcionamento HOSPITAL DE CAMPANHA (Hospital das Clinicas Dr. Serafim de Carvalho) — Jatai.

Acdo n®2.14.1.31:

Gerenciar o funcionamento Associacao Lar Sao Francisco de Assis na Providéncia de Deus - Hospital Padre Tiago

Acdo n®2.14.1.32:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no HOSPITAL DE CAMPANHA DE PORANGATU

Acdo n®2.14.1.33:

Gerenciar o desempenho dos servicos contratados na VILA SAO JOAO BENTO COTTOLENGO

Acdo n®2.14.1.34:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados na Santa Casa de Misericordia de Goiania.

Acdo n®2.14.1.35:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados na ASSOCIACAO DE COMBATE AO CANCER EM GOIAS

Acédo n° 2.14.1.36:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital Dr. Domingos Mendes
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Acédo n°® 2.14.1.37:

Gerenciar o desempenho dos servicos contratados no Hospital de Caridade Sao Pedro D'Alcantara

Agdon®2.14.1.38:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Santa Casa de Misericérdia de Catalédo

Acgdon®2.14.1.39:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados na Clinica Médica do Rim — CLIMER

Agdo n® 2.14.1.40:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Instituto de Olhos de Aguas Lindas — IOAL

Agdon®2.14.1.41:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados na Santa Casa de Misericérdia de Anapolis

Agdon®2.14.1.42:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital Nasr Faiad

Agdon®2.14.1.43:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital e Maternidade Nossa Senhora Aparecida

Acgdo n®2.14.1.44:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Fundacdo Banco de Olhos — FUBOG

Agéo n° 2.14.1.45:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital e Maternidade Senador Canedo

Agéo n° 2.14.1.46:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital Sagrado Coracgéo de Jesus Nerdpolis

Agdon®2.14.1.47:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Municipal Dr Evaristo Vilela

Acdon®2.14.1.48:

Gerenciar o desempenho dos servicos contratados no Hospital Ortopédico de Ceres

Acgdo n®2.14.1.49:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital Municipal de Rio Verde

Agéo n® 2.14.1.50:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital de Campanha de Rio Verde

Agdon®2.14.1.51:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Municipal Modesto de Carvalho Itumbiara

Agdon®2.14.1.52:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no UPA Walter Augusto Fernandes

Acdon®2.14.1.53:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Municipal de Morrinhos

Acdo n®2.14.1.54:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no UPA Ipora

Agéo n® 2.14.1.55:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Sao Nicolau

Agéo n® 2.14.1.56:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital do Cancer de Rio Verde

Acdon®2.14.1.57:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital Sdo Judas Tadeu de Goiania

Acdon®2.14.1.58:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital e Maternidade Santa Bérbara

Acao n° 2.14.1.59:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Goiania Leste

Acéo n®2.14.1.60:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital Ortopédico de Goiania Geraldo Pedra

Acdon®2.14.1.61:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Ruy Azeredo

Acado n®2.14.1.62:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Pronto Socorro de Queimaduras

Acdo n®2.14.1.63:

Gerenciar o desempenho dos servigos contratados no Hospital da Crianca

Acdo n®2.14.1.64:

Gerenciar o desempenho dos servicos contratados no Hospital Santa Rosa

Acdo n®2.14.1.65:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Jacob Facuri

Acdo n®2.14.1.66:

Gerenciar o desempenho dos servi¢cos contratados no Hospital Gastro Salustiano

Acdo n°® 2.14.1.67:

Gerenciar o desempenho dos servi¢os contratados no Hospital Infantil de Campinas
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Acdo n° 2.14.1.68: Gerenciar o desempenho dos servi¢cos contratados na Clinica do Esporte

Acdo n° 2.14.1.69: Gerenciar o desempenho dos servi¢gos contratados no Hospital Garavelo

Acdo n° 2.14.1.70: Gerenciar o desempenho dos servi¢gos contratados no Hospital e Maternidade Santa Barbara

Objetivo 2.14 Aprimorar o modelo de gestao da rede assistencial de saude gerenciada pelo Estado.

para elaboracéo de ranking de 100% das Organizac¢des Sociais.

guantitativos estabelecidos.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.14.2 Sistematizar os processos de melhoria de acompanhamento | Percentual de unidades préprias
SUPER das metas e indicadores de desempenho de 100% das unidades |com processos de melhoria| Percentual 100% 100%
gerenciadas por Organizacdes Sociais. sistematizados.
Acéo n° 2.14.2.1: Elaborar mecanismos de acompanhamento processual.
Objetivo 2.14 Aprimorar o modelo de gestdo da rede assistencial de saude gerenciada pelo Estado.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.14.3 Estabelecer critérios qualitativos e quantitativos de pontuacao Perclze.ntual c.je, . Orgapizggées
SUPER o Sociais com critérios qualitativos e | Percentual 100% 100%

Acdon®2.14.3.1:

Definir os indicadores para ranqueamento das Organizacdes Sociais.

Objetivo 2.15 Desenvolver metodologias e ferramentas que suportem a tomada de decis@o, por meio de dados, informacdes e estudos analiticos.

epidemiolégico e demogréafico.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
2.15.1 Desenvolver, até 2023, 6 estudos que fornecam o suporte
Conecta SUS [necessario a tomada de decisdo em ambito assistencial, | Estudos desenvolvidos. Ndmero 6 40

Acédo 2.15.1: Produzir sinteses de evidéncia cientifica, de maneira a subsidiar a tomada de deciséo.

Acédo 2.15.2: Instituir grupo de trabalho para a elaboracao de evidéncias cientificas.

Ac¢éo 2.15.3: Divulgar e disponibilizar via site da SES - CONECTA SUS os documentos e sinteses produzidos.

Diretriz 3: Efetivacdo daregionalizacdo e da regulacédo das acdes e servicos de saude no SUS.

Objetivo 3.1 Estruturar a regulacédo do acesso na Rede Sus sob Gestdo Estadual.

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022
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SUPCRS

3.1.1 Ampliar para 100% os servicos especializados regulados até
2023.

Percentual de
especializados, sob
estadual, regulados.

Servicos
gestéo

Percentual

100%

80%

gestdo estadual.

Acédo n° 3.1.1.1: Implantar o processo regulatorio para acesso as consultas especializadas e Servigco de Apoio Diagnéstico e Terapéutico (SADT) em todas as unidades sob

Acdo n° 3.1.1.2: Implantar o processo regulatério para acesso as cirurgias eletivas em todas as unidades sob gestéo estadual.

estadual.

Acdo n° 3.1.1.3: Implantar o processo regulatorio para acesso as internagdes em leitos gerais e leitos de Unidades de Terapia Intensiva (UTI) em todas as unidades sob gestao

Acdo n° 3.1.1.4: Implantar o processo regulatério para acesso as portas de entrada de urgéncias e emergéncias em todas as unidades sob gestédo estadual.

SUPCRS

3.1.2 Estruturar 100% dos processos de trabalho para regulacéo do
acesso no ambito da saude no Estado de Goias.

Percentual de estruturacdo de
processos de trabalho para
regulacéo de acesso.

Percentual

100%

100%

Acéo n® 3.1.2.1: Pactuar o Plano Estadual de Regulacéo até 2022, em articulacdo com as demais areas envolvidas.

Acdo n° 3.1.2.2: Implantar 100% de protocolos de acesso para 0s servigos sob regulacéo estadual.

Acdo n° 3.1.2.3: Manter atendimento de 100% da logistica e demandas administrativas dos municipios do Estado de Goias e unidades reguladas pela SES-GO no ambito da
regulacdo do acesso.

Acéo n° 3.1.2.4: Processar o faturamento das unidades sob gestéo estadual.

Objetivo 3.1 Estruturar a regulacéo do acesso na Rede Sus sob Gestdo Estadual.

SIATE, Servico Aeromeédico e Centro de Atendimento Estadual de
Avaliac@o Terapéutica Alcool e outras Drogas — Ceat AD)

Trauma e Emergéncia — SIATE,
Servico Aeromédico e Centro de
Atendimento Estadual de
Avaliacdo Terapéutica Alcool e
outras Drogas — Ceat AD).

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Percentual de demandas para os
servigcos de logistica e assisténcia
3.1.3 Manter atendimento de 100% das demandas para 0S servi¢cos e ate.n,d_|das. (Tratgmento
o P , . Fora de Domicilio — TFD, Sistema
de logistica e assisténcia em salde (Tratamento Fora de Domicilio — Intearado  de  Atendimento a0
SUPCRS TFD, Sistema Integrado de Atendimento ao Trauma e Emergéncia — g Percentual 100% 100%

Acéo n° 3.1.3.1 Manter atendimento de 100% da demanda para o Tratamento Fora Domicilio — TFD até 2023.

Acdo n° 3.1.3.2 Manter atendimento de 100% da demanda de atendimentos pré-hospitalares moveis de urgéncia e emergéncia da Regido Metropolitana para o Sistema Integrado
de Atendimento ao Trauma e Emergéncia — SIATE até 2023.

Acdo n° 3.1.3.3 Manter atendimento de 100% da demanda de atendimentos pré-hospitalares méveis de urgéncia e emergéncia, resgate e transporte do Estado de Goias para
0 Servigco Aeromédico até 2023.

SUPCRS

3.1.4 Ampliar de 75 para 105 o nimero de captagéo e distribuicéo de
orgaos e tecidos até 2023.

NUmero de captacéo e distribuicao
de 6rgéos e tecidos.

Ndmero

105

95
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Acdo n° 3.1.4.1: Propor Plano Estadual de Doac&o e Transplante de Orgéos e Tecidos até 2022, em articulacdo com demais areas envolvidas.

Acédo n° 3.1.4.2: Prover a Central Estadual de Transplantes (CET-GO) de recursos graficos, tecnolégicos e logisticos.

Acédo n° 3.1.1.3: Prover a qualificacéo dos profissionais de salde que atuam no processo de doacao de 6rgaos e transplantes para 2022

Diretriz 4: Formacao, aperfeicoamento e aprimoramento de pessoal para o SUS.

Objetivo 4.1 Qualificar as acdes de educacao permanente.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Percentual de cursos com Projetos
de Intervencdo (PI) aplicados nos| Percentual 70% 40%
Projetos planejados pela ESG.

4.1.1. Ampliar para 70% os cursos com Projetos de Intervencéo (PI)

SIEECERES aplicados nos Projetos planejados pela ESG até 2023.

Acéo n°. 4. 1.1.1: Implementar a metodologia Projeto de Intervencao em Projetos Pedagdgicos de Curso com carga horaria igual ou superior a 60h de cursos que sejam
executados na modalidade presencial, semipresencial ou EaD

Objetivo 4.2 Qualificar a for¢ca de trabalho do SUS na SES-GO e nas 18 Regides de Saude do Estado de Goiés.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

4.2.1. Desenvolver projetos de Educacdo em Atencdo Integral,
Vigilancia, Gestédo e Educacéo Popular em Salde em todos os niveis | NUmero de atores do SUS
educacionais direcionados pelo PEEPS 2020-2022, para 26.209 | qualificados.

Atores do SUS do Estado de Goias, no ambito da SES-GO até 2023.

SESG/ GPES Numero 26.209 3.619

Acgdo n°®4.2.1.1: Organizar a¢Bes educativas na area de atencdo a salde para profissionais do SUS

Acdo n° 4.2.1.2: Organizar a¢des educativas na area de vigilancia em saude para possibilitar a oferta de vagas para profissionais do SUS.

Acéo n° 4.2.1.3: Organizar a¢des educativas na area de gestdo em saude para profissionais do SUS

Acédo n° 4.2.1.4: Fomentar projeto de orientacdes praticas sobre diversas tematicas em salde para a capacitagao de profissionais de salde

Objetivo 4.2 Qualificar a forca de trabalho do SUS na SES-GO e nas 18 Regides de Saude do Estado de Goias.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
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4.2.2. Qualificar 441 docentes da SESG em Metodologias

Educacionais em Saude, no ambito da SES-GO até 2023. L

SESG/ GPES Numero de docentes Qualificados. NUmero

120 ‘

Acdo n° 4.2.2.1: Organizar acdes educativas sobre metodologias ativas e tecnologias educacionais em saude, para qualificar profissionais do SUS (Das secretarias Municipais
e Estadual de Saude)

Acdo n°4.2.2.2: Organizar o 1° Simpésio de Metodologias Educacionais Inovadoras em Saude do estado de Goias.

SESG/
Coordenacéo de
Apoio Regional
Acéo n°4.2.3.1: Elaborar o Plano Estadual de Educa¢édo Permanente em Saude (2023-2026)

4.2.3. Implementar a Politica de EPS nas 18 regi6es de saude do

Estado de Goias por meio de 09 acdes até 2023. MITHETD 6P ZEEES EEEIEOES. NI 2 z

Acéo n° 4.2.3.2: Implementar o projeto de monitoramento e avaliagdo da PNEPS

Acdo n° 4.2.3.3: Dar continuidade e intensificar o apoio ao corpo técnico gerencial das Secretarias Municipais de Salude na organizacao dos micros e macroprocessos da APS
integradas com a AAE através da Planificacdo da Atencéo.

Objetivo 4.3 Fortalecer o SUS integrando os profissionais que atuam na area da saude do Estado de Goiéds por meio da Superintendéncia da Escola de Saude de
Goias / SESG.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador ! PES 2020-2023
P Medida 2022
SESG/ . . .
= 4.3.1. Regulamentar, monitorar e apoiar o treinamento de 196 (. .
Coordenacéo de . P . A 1 - [ Nimero de Residentes .
o Residentes multiprofissionais em servico no dmbito da SES-GO até P . NUumero 196 49
Residéncia e 2023 multiprofissionais capacitados.
Estagio '

Acao n° 4.3.1.1: Finalizar o curso “Eixo Transversal de Residéncia Multiprofissional” para os Residentes em areas profissionais da Saude. (turma 2021-2022)

Acdo n°® 4.3.1.2: Iniciar o curso “Eixo Transversal de Residéncia Multiprofissional” para os Residentes em areas profissionais da Saude. (turma 2022-2023)

Objetivo 4.3 Fortalecer o SUS integrando os profissionais que atuam na area da saude do Estado de Goias por meio da Superintendéncia da Escola de Salde de
Goias / SESG.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SESG/
Coord_erla(;go °E 4.3.2. Ampliar 183 vagas de Residéncia Médica até 2023. Nu’m_ero ate vagas el [REslneE Ndmero 183 37
Residéncia e Médica ampliadas.
Estagio
Acédo n° 4.3.2.1: Fomentar a implementagdo de novas vagas de Residéncia Médica na SES-GO.
SESG/
Coordenacao de | 4.3.3. Garantir a ampliacao de 40% de vagas de Estagios Curriculares | Percentual de vagas de Internato Percentual 20% 10%
Residéncia e | Obrigatérios (Internato de medicina) no &mbito da SES-GO até 2023. | ampliadas.
Estagio

Acdo n° 4.3.3.1: Fomentar a implementacdo de novas vagas de estagios curriculares obrigatdrios (internato de medicina) junto a Unidades da SES-GO
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SESG/
Coordenacéao de

4.3.4. Capacitar 100% de Residentes e Preceptores Médicos/

Percentual de Residentes Médicos

0, 0,
Residéncia e | Multiprofissionais no ambito da SES-GO, a cada ano, até 2023. e Multiprofissionais capacitados. RS b 80
Estagio
Acdo n° 4.3.4.1: Buscar parcerias com as instituicdes educacionais para capacitacdo dos Coordenadores, Tutores e Preceptores da COREME e COREMU
SESG/
Coordenacéo de | 4.3.5. Regulamentar, monitorar e apoiar os Estagios supervisionados | Numero de estagiarios NGmero 20.408 5102
Residéncia e |de 20.408 estagiarios no ambito da SES-GO até 2023. supervisionados. ‘ ’
Estagio

Acdo n° 4.3.5.1: Regulamentar, monitorar e apoiar todos o0s estégios curriculares obrigatérios no ambito da SES-GO.

Objetivo 4.3 Fortalecer o SUS integrando os profissionais que atuam na area da saude do Estado de Goias por meio da Superintendéncia da Escola de Saude de

Goias / SESG.
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SESG/
Coord_er]aggo de 4.@.6. Monitorar e apoiar 12.232 estagiarios no ambito da SES-GO Num_ero de estagiarios NGmero 12932 3.058
Residéncia e |até 2023. monitorados.
Estagio

Acéo n° 4.3.6.1: Monitorar e apoiar todos os estagiarios no &mbito da SES-GO.

Objetivo 4.4 Desenvolver atividades de inovagéo tecnologica em saude no Estado de Goias, em cumprimento a Politica Nacional de Ciéncia, Tecnologia e Inovacéo
em Saude no SUS e de acesso dos trabalhadores e atores sociais a informagdao cientifica.

Inovacao / GEPI

em saude aos trabalhadores do SUS e atores sociais até 2023.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SESG/ Geréncia [4.4.1. Implementar 40 acbes de informacdo cientifica,
de Pesquisa e |desenvolvimento de pesquisa, avaliagdo de tecnologias e inovagdo | NUmero de acdes implementadas. NUumero 40 9

Acédo n° 4.4.1.1: Realizar a¢Bes educacionais relacionadas a producéo de Notas Técnicas de Revisao Rapida (NTRR) de evidéncias para avaliagédo de tecnologias em saude
oriundas do PAREPS, das areas técnicas da SES e do MS para qualificar 50 profissionais.

Acédo n° 4.4.1.2: Ofertar o curso Producéo de Notas Técnicas de Evidéncias Clinicas Para Processos Judiciais (NT-PJ) para técnicos e gestores dos municipios do Estado de
Goias que atuam na judicializacdo em saude.

Acédo n° 4.4.1.3: Publicizar as evidéncias para avaliagao de tecnologias em salde por meio de a¢des educativas.

Acdo n° 4.4.1.4: Monitorar acdes exitosas de avaliagdo de tecnologias em saude.

Acgéo n° 4.4.1.5: Iniciar a implantacdo da rede colaborativa de Informacéo Cientifica.

Acdo n°® 4.4.1.6: Fomentar a divulgacao da informacéo cientifica.

Acédo n° 4.4.1.7: Implementar o painel de monitoramento de pesquisas da SES-GO de acesso publico.
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Acdo n° 4.4.1.8: Acompanhar e apoiar a execucao do Programa de Pesquisa para o SUS, gestdo compartilhada em salde - PPSUS em Goias.

Acdo n°4.4.1.9: Organizar a¢Bes educativas relacionadas ao EaD para qualificar 130 profissionais do Estado de Goiés.

Acdo n°®4.4.1.10: Executar a Segunda Jornada Nacional e Sexta Jornada Cientifica da SES GO

Objetivo 4.5 Gerir de forma otimizada os recursos financeiros disponiveis e garantir o apoio administrativo necessario para a realizacdo das acdes que envolvem a
SESG.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SESG/ Geréncia
de Tecnologias |4.5.1 Implementar 19 a¢des para garantir o apoio administrativo que | ., - . .
Educacionais / | envolve a SESG até 2023 Numero de a¢bes implementadas. Numero 19 6
GTE

Acgéo n°®4.5.1.1: Viabilizar o uso da base de dados de informacg6es, baseadas em evidéncias (UP TO DATE)

Agéo n° 4.5.1.2: Realizar apoio Institucional aos servidores da SESG e aos Coordenadores e Subcoordenadores de Educacdo Permanente lotados nas Regionais de Saude
por meio de autorizacdo dos recursos para as diarias.

Acdo n° 4.5.1.3: Promover a continuidade dos processos de aquisicao (software, equipamentos e mobilidrios), contratos e convénios para garantir o apoio administrativo
necessario para a realizacao das acdes que envolvem a SESG

Diretriz 5: Qualificacdo dos processos de auditoria, participacdo e controle social do SUS

Objetivo 5.1 Qualificar Conselheiros de Satude no Estado de Goias.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SESG 5.1.1 p_ferecer curso de ca_;’)amtqgao para conselheiros de saude em [ NUumero _de curso. ofertado para Percentual 1 1
exercicio no Estado de Goias até 2023. conselheiros de saude

Acdo n®5.1.1.1: Organizar agdes educativas na area de educacgao popular para 1000 conselheiros de saude

Objetivo 5.2 Realizar auditoria no SUS, contribuindo para qualificacdo da gestéo, visando melhoria da atencdo e do acesso as a¢cdes e aos servicos de Saude.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
5.2.1 Contribuir para a alocacéo e utilizacdo adequada dos recursos
AUD/GAB aplicados a saude, por meio da realizacdo de 300 auditorias no SUS [ NUmero de auditorias concluidas. NUumero 300 80
até 2023.

Acdo n° 6.2.1.1: Realizar atividades de controle de competéncia do Componente Estadual do Sistema Nacional de Auditoria do SUS (Auditorias, Visitas Técnicas, Pareceres
Técnicos e/ou Cooperagdes Técnicas).

Objetivo 5.3 Ampliar e Fortalecer a Rede de Ouvidoria do SUS da SES/GO para resposta das manifestaces dos usuarios dentro do prazo legal.
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Unidade de

Meta Prevista

Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
OUVIDORIA |5.3.1 Apoiar a Implantacéo de 29 Ouvidorias do SUS nas Secretarias Nimero de Ouvidorias do SUS
GERAL DO Municipais de Salde e implantar 6 ouvidorias nas unidades de salde implantadas Ndmero 35 9
SUS/SES da Rede Propria da SES/GO até 2023. P :

Acdo n° 5.3.1.1: Promover a sensibilizacdo dos Gestores de Salde sobre a necessidade de garantir 0 acesso do cidaddo aos servicos de Ouvidoria do SUS, bem como
ampliacdo da Rede de Ouvidoria do SUS no Estado de Goias.

Acdo n°5.3.1.2: Articular e apoiar a implantacéo das Ouvidorias do SUS nas Secretarias Municipais de Saude de Goias.

Acgéo n° 5.3.1.3: Implantar Ouvidorias Descentralizadas do SUS nas unidades de Saude da Rede Prépria Estadual.

Acgéo n° 5.3.1.4: Adquirir equipamentos de informética, telefonia e mobiliario para ouvidorias do SUS recém implantadas.

Acdo n°5.3.1.5: Realizar acdes de divulgacédo da Ouvidoria do SUS.

Objetivo 5.3 Ampliar e Fortalecer a Rede de Ouvidoria do SUS da SES/GO para resposta das manifestac6es dos usuarios dentro do prazo legal.

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022

Erenice dos
Santos, Radyla
Cristhina de
Mesquita Lima/
OUVIDORIA
GERAL DO
SUS/SES

5.3.2 Aumento continuo da Taxa de Respostas as manifestacdes da
Ouvidoria chegando a 95% até 2023.

Percentual de

respondidas.

manifestacdes

Percentual

95%

92%

Acdo n°5.3.2.1: Monitorar as interlocu¢ées e as Ouvidorias Descentralizadas da SES quanto ao prozo de respostas das manifestacoes.

de Saude.

Acdo n°5.3.2.2: Realizar capacitacdo e qualificacdo dos Interlocutores das Regionais de Salde para o suporte técnico as Ouvidorias e Interlocu¢cBes das Secretarias Municipais

Acdo n°5.3.2.3: Promover a sensibilizacao dos Gestores de Saude sobre o papel da ouvidoria na avaliagdo da gestédo dos servicos ofertados pelo SUS.

Acdo n°5.3.2.4: Implementar o monitoramento das manifestacdes, por regido de saude, em conjunto com as Regionais de Saude.

Acédo n° 5.3.2.5: Promover capacitagcdes dos Ouvidores e Técnicos para qualificacao dos trabalhos desenvolvidos na Ouvidoria.

Acédo n° 5.3.2.6: Promover eventos de sensibilizagao sobre Ouvidoria com Ouvidores e Técnicos da Rede das Ouvidorias da SES-GO.

Objetivo 5.4 Implementar a Politica Estadual de Participagdo e Controle Social do Sistema Unico de Satde (SUS).

Responsavel

Meta

Indicador

Unidade de
Medida

PES 2020-2023

Meta Prevista
2022
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Presidente CES-
GO

5.4.1 Ampliar para 50% as deliberacdes dos instrumentos de
formulagdo das Politicas de Salde exigidos pela legislacao de
Ago/2020 a Dez/2023.

% de deliberacdes  sobre
instrumentos de formulacdo das
Politicas de Salde exigidos pela
legislacéo.

%

50,00%

10,00%

Estado de Goiés.

Objetivo 5.4 Implementar a Politica Estadual de Participagédo e Controle Social do Sistema Unico de Satde (SUS).

Acédo n°5.4.1.1: Desenvolver as atividades para formulacéo, negociacao, pactuacao e deliberagédo de normas de organizacao e funcionamento das conferéncias de saude no

Municipais e Estadual de Salde e nas 18 Coordenag6es Regionais de
Saude.

nas Coordenacfes Regionais de
Saude.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
5.4.2 Formar 360 Educadores de Participacdo e Controle Social do | Nimero de Educadores formados
CES-GO SUS e pactuar as medidas de atuagcdo destes nos 246 Conselhos | atuando nos 246 CMS, no CES e 0 360 180

Acdo n°5.4.2.1: Desenvolver as atividades para conclusdo da elaboracéo e validagdo do

Projeto de Formacéo de Educadores para Participacdo e Controle Social do SUS.

Programacdes Anuais de Saude;
Relatérios Anuais de Saude a até dezembro de 2023.

NUumero de Etapas do Programa
CES-GO 5.4.3 Implantar o Programa Estadual de Apoio a Participacdo e o | Estadual de Apoio a Participacéo e 0 4 1
Controle Social do SUS em 4 Etapas. Controle Social do SuUs
executadas.
Acdo n°5.4.3.1: Desenvolver as atividades para formulacéo, negociacdo e pactuacdo do processo de adequacédo da legislacdo dos Conselhos Municipais de Salde.
Acdo n°5.4.3.2: Desenvolver as atividades para formulacéo, negociacao e pactuacao do processo de reformulagcédo das Plenérias de Conselhos de Saude.
5.4.4 Estruturar as atribuicbes de Apoio a Participagdo e Controle [ Numero de Coordenacdes
CES-GO Social do SUS nas 18 Coordenacfes Regionais de Educacdo | Regionais de Educacado 0 18 18
Permanente sob a tutoria do Conselho Estadual de Saude. Permanente estruturadas.
OBS.: Meta proposta sera executada na vigéncia do Plano Estadual de Saude 2020-2023.
Objetivo 5.4 Implementar a Politica Estadual de Participacdo e Controle Social do Sistema Unico de Satde (SUS).
. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
5.4.5 Otimizar a efetividade do controle das politicas de saude
Presidente CES- apreciando, emitindo pereceres e deliberando sobre: 1 Plano | Numero de relatérios e pareceres NGmero
Estadual de Saude 2020 — 2023; 12 Relatérios Quadrimestrais; 5 [ emitidos, apreciados e 24 5
ee 6 | deliberados EBELE

Acdo n°5.4.5.1: Desenvolver as atividades para atualizacao do cronograma de apreciacdo e deliberacao dos Instrumentos de Gestéo.
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5.4.6 Normatizar o processo de apreciacdo e deliberacdo dos
CES-GO Instrumentos de Controle da Execucdo das Politicas de Saude no
Conselho Estadual de Saude de Agosto a Dezembro 2020.

Uma (1) norma aprovada e Ndmero
publicada. absoluto

OBS.: Meta proposta sera executada na vigéncia do Plano Estadual de Saude 2020-2023.
Diretriz 6: Fortalecimento do Sistema Estadual de Vigilancia em Saude.

Objetivo 6.1 Executar acdes de Vigilancia em Saude no Estado de Goias, por meio da vigilancia laboratorial com a realizagao de diagndstico de doencas e agravos,
monitoramento da qualidade de produtos expostos a populagédo e da qualidade da agua para consumo humano.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
LACEN/ SUVISA | 8-1-1 Realizar 150.000 (cento e cinquenta mil) procedimentos/ano o | \merq absoluto (Série histérica), | | Umero 600.000 150.000
numero de diagnoésticos de doencgas e agravos de saude publica. absoluto

Acéo n® 6.1.1.1: Garantir o diagnéstico de doencas de notificagdo compulséria e vigilancia de doencas transmissiveis e salde do trabalhador, procedimentos estes de média e
alta complexidades.

Acéo n° 6.1.1.2: Fortalecer a Vigilancia Laboratorial no LACEN/GO por meio da estruturacdo da Rede de Laboratérios de Saude Publica para enfrentamento da pandemia
causada pela COVID-19 e futuras Emergéncias em Saude Publica (ESP) - Portaria n°® 1.841/2020.

6.1.2 Atender, a cada ano, em 100% a demanda de ensaios
laboratoriais em agua para consumo humano de amostras advindas | Nimero de amostras analisadas /
dos municipios com condi¢fes de processamento segundo a Diretriz | Ndmero de amostras recebidas.

Nacional do Plano de Amostragem.

LACEN/ SUVISA Percentual 100% 100%

Acdo n° 6.1.2.1: Realizar ensaios para 0 monitoramento da agua para consumo humano e didlises, onde séo avaliadas as quantidades de residuos e contaminantes em
amostras;

Numero absoluto (Série histérica). ;\Ibusrgﬁj rt?) 400.000 10.000

Vinicius Lemes/ |6.1.3 Realizar 100.000 (cem mil) o nimero de procedimentos/ano
LACEN/ SUVISA | (diagndsticos/ensaios) na area de Produtos expostos a populagéo.

Acédo n° 6.1.3.1: Monitorar a qualidade de produtos e servicos expostos a populacdo com enfoque nos fatores ambientais, biolégicos, quimicos e fisicos a que a mesma se
submete cotidianamente.

Objetivo 6.1 Executar acdes de Vigilancia em Saude no Estado de Goias, por meio da vigilancia laboratorial com a realizacdo de diagnéstico de doencgas e agravos,
monitoramento da qualidade de produtos expostos a populagédo e da qualidade da dgua para consumo humano.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
6.1.4 Atender, a cada ano, em 100 % as demandas municipais por Demandas solicitadas / Demandas
LACEN/ SUVISA | implantacé@o de ensaios para controle da agua para consumo humano atendidas Percentual 100% 100%
e de diagndésticos de doengas e agravos. ’

Acédo n° 6.1.4.1: Articular junto aos municipios, por demanda, a realizacdo de diagnosticos de doencas/agravos e monitoramento da qualidade da agua in loco, ou seja , nos
laboratérios em pélos regionais e/ou nos proprios municipios;
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6.1.5 Atender, a cada ano, em 100 % as demandas regionais e

municipais por supervisbes em laboratérios com diagnésticos e | Demandas solicitadas / Demandas
ensaios descentralizados pertencentes a Rede Estadual de |atendidas.

Laboratorios.

LACEN/ SUVISA Percentual 100% 100%

Acédo n° 6.1.5.1: Atender aos municipios, por demanda, o acompanhamento técnico dos diagnésticos e ensaios descentralizados garantindo o controle de qualidade dos
mesmos.

Objetivo 6.2 Garantir que o servico de vigilancia laboratorial alcance os 246 municipios do estado de Goias.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
6.2.1 Garantir 100% da demanda, a cada ano, destinada ao A
LACEN/ SUVISA | aprimoramento dos recursos humanos (apoio técnico/administrativo) Dema_ndas SRlEEEES ¢ DR EhtEs Percentual 100% 100%
~ ot atendidas.
em acbes no Estado de Goias ou em outros Estados.

Acgéo n® 6.2.1.1: Garantir que os servi¢os e as demandas de vigilancia laboratorial alcancem os 246 municipios do Estado de Goiés;

Objetivo 6.3 Implementar e executar as Politicas de Vigilancia em Salde Ambiental e em Salude do Trabalhador no ambito da Vigilancia em Saude.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022

Covem/ GVSAT/ | 6.3.1 Realizar, a cada ano, 05 ac¢des de controle vetorial nos 246 | Namero de acdes de controle

SUVISA Municipios do Estado de Goiés, até 2023. vetorial realizadas. MIUIERY g 2

Acdo n° 6.3.1.1: Solicitar contratacdo de empresa especializada em manutencdo de equipamentos de aspersao de inseticidas.

Acdo n° 6.3.1.2.: Solicitar aquisicdo de armadilhas para captura de vetores destinadas aos municipios que aderirem a implantacdo desta metodologia de controle vetorial, para
utilizacdo em pesquisas entomolégicas.

Acdo n° 6.3.1.3.: Realizar assessoria e apoio técnico as equipes de Vigilancia em Salde das Regionais de Salde e Secretarias Municipais de Saude em acdes de visitas
domiciliares, controle quimico, bloqueios de casos, manejo ambiental e integrado de vetores (culicideos, flebotominios, triatominios, anofelino, aracnideos, etc.).

Acdo n° 6.3.1.4.: Realizar assessoria técnica para alimentacdo e monitoramento de sistemas de informacéo de controle vetorial nas Regionais de Salde e Secretarias
Municipais de Saude .

Acdo n° 6.3.1.5.: Monitorar e acompanhar a execu¢éo do contrato pela empresa especializada em gestdo de residuos e transporte de inseticidas para o controle vetorial em
Goias.

6.3.2 Desenvolver 360 acbes de fiscalizacdo das atividades
relacionadas ao saneamento basico, ao meio ambiente, ao ambiente
e processos de trabalho, no Estado de Goiés, até 2023.

Covem/ GVSAT/
SUVISA

Numero de acBes de fiscalizacao

. NUmero 360 110
realizadas.

Acédo n° 6.3.2.1: Realizar 50 fiscaliza¢des das atividades relacionadas ao saneamento basico e ao meio ambiente no Estado de Goias em 2020.

Acdo n° 6.3.2.2: Realizar 60 fiscaliza¢cBes para o controle de riscos, de doengas e de agravos de salde dos trabalhadores no Estado de Goids em 2020.

Objetivo 6.3 Implementar e executar as Politicas de Vigilancia em Saide Ambiental e em Saude do Trabalhador no ambito da Vigilancia em Saude.
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Unidade de

Meta Prevista

2023.

Escherichia coli, Cloro Residual e
Turbidez. (INDICADOR
PACTUACAO
INTERFEDERATIVA).

10

Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
Percentual de analise de dgua para
consumo humano que atendem ao
6.3.3 Ampliar em 4,0 % o monitoramento das condicbes de pg?é:ﬁqoetgz ggtacbo"lli?glr(ﬁesp?gta?ss

GVSAT/ SUVISA | potabilidade da dgua para consumo humano no Estado de Goias, até P 'l Percentual 72% 70%

Acdo n° 6.3.3.1: Fortalecer a alimentacao, a qualidade e o envio regular dos dados no Sistema de Informac&o de Qualidade da Agua para Consumo Humano — SISAGUA, por
meio de apoio técnico as Regionais de Saude e Municipios.

Acdo n° 6.3.3.2: Monitorar e analisar os dados de qualidade da dgua no SISAGUA e no SISTEMA POSEIDON.

Acdo n° 6.3.3.3: Repassar recursos financeiros aos Municipios que aderirem ao cofinanciamento estadual para aquisicdo de equipamentos e reagentes para analise de campo
da 4gua para consumo humano.

GVSAT/ SUVISA

6.3.4 Desenvolver 26 acdes para controle de riscos, dos danos e
agravos de salde da populacdo associado aos fatores ambientais no
Estado de Goiés, até 2023.

Numero de a¢Bes de controle de
riscos, dos danos e agravos a
salde associados aos fatores
ambientais desenvolvidas.

NUmero

26

Acédo n° 6.3.4.1: Caracterizar &reas e riscos ambientais potencialmente causadores de doencas e agravos de saude.

Acédo n° 6.3.4.2.: Caracterizar areas de risco para desastres no Estado.

Acdo n° 6.3.4.3: Elaborac¢éo e Divulgacdo de 06 boletins periédicos de Salde Ambiental nas midias da SES (site, instagram).

GVSAT/ SUVISA

6.3.5 Realizar 102 ac8es para o controle de riscos, de doencas e de
agravos de saude dos trabalhadores no Estado de Goias, até 2023.

NUumero de a¢Bes de controle de
riscos, de doencas e de agravos a
saude dos trabalhadores
realizadas.

NUmero

102

17

Acdo n° 6.3.5.1: Realizar 04 a¢des educativas de promocao em saude do trabalhador para os catadores de materiais reciclaveis.

Acdo n° 6.3.5.2.: Rever junto a gestao sobre a Rede de Atencédo Integral & Saude do Trabalhador no Estado para finalizacéo da pactuacédo dos 08 agravos e doengas em 02
Instancias Regionais.

Acédo n° 6.3.5.3: Realizar 03 a¢éo educativa em frigorifco em Goias.

Acédo n° 6.3.5.4: Realizar 04 a¢des educativas de vigilancia em Saude do Trabalhador Rural.

Acdo n° 6.3.5.5: Realizar 02 a¢Bes educativas de silicose na Atengéo Basica em Pirendpolis.

Acdo n° 6.3.5.6: Realizar 03 atividades de promoc¢édo em saude do trabalhador por demandas espontaneas de parceiros externos.

Covem/ GVSAT/
SUVISA

6.3.6 Desenvolver mais 20 parcerias para a qualificacdo e
aprimoramento da Vigilancia em Salde Ambiental e em Saude do
Trabalhador no Estado de Goias, até 2023.

NUmero de

estabelecidas.

parcerias

NUmero

20

13

Acédo n° 6.3.6.1: Desenvolver parcerias com Universidades, em Goias, para a realizacédo de estudos e pesquisa voltados para a Saude do Trabalhador.
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Acdo n° 6.3.6.2: Realizar 10 parcerias para o desenvolvimento dos projetos prioritarios em Saude do Trabalhador.

Acdo n° 6.3.6.3: Realizar 03 parcerias para o desenvolvimento dos projetos prioritarios em Saude Ambiental. n°® 6.3.6.1; Desenvolver parcerias com Universidades, em Goias,
para a realizacao de estudos e pesquisa voltados para a Saude do Trabalhador.

Objetivo 6.4 Realizar controle sanitario de Produtos e Servicos sujeitos a Vigilancia Sanitaria por meio de fiscalizacdo e inspecao sanitaria no Estado de Goias.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta PES Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GVSPSS/ 6.4.1,R¢allzar 1.4_20 inspecoes sathar|as de alta complex_ldade NGmero de acdes de fiscalizacio NGmero
tecnolégica e alto risco sanitario na area de produtos, servicos de ! 1.420 457
SUVISA . : . realizadas. absoluto
salde e de interesse a saude.

Acéo n° 6.4.1.1: Realizar 10 (dez) inspecdes nas Indistrias Farmacéuticas com objetivo de verificar as Boas Praticas de Fabricacdo (BPF) conforme programacao anual de
Certificac6es de BPF e procedimento de andlise de risco sanitario associado bem como as reinspecoes.

Acéo n° 6.4.1.2: Realizar 05 (cinco) inspec¢des nas Industrias de Produtos para Salde com objetivo de verificar as Boas Préaticas de Fabricacéo (BPF) conforme programagéo
anual das Certificacdes de BPF e procedimento de analise de risco sanitario associado bem como as reinspecoes.

Acéo n° 6.4.1.3: Realizar 10 (dez) inspe¢des nas Distribuidoras de produtos sujeitos a vigilancia sanitaria com o objetivo de verificar as Boas Praticas de Distribuicéo e
Armazenamento conforme programacao anual de inspecdes e certificagbes bem como as reinspecoes.

Acdo n° 6.4.1.4: Realizar 40 (quarenta) inspecdes em Drogarias (municipios ndo pactuados) que ndo foram inspecionadas no ano de 2021.

Acdo n°6.4.1.5: Realizar 15 (quinze) inspe¢bBes em Farmécias de Manipulagdo (municipios ndo pactuados) que ndo foram inspecionadas no ano de 2021.

Acgéo n° 6.4.1.6: Realizar 15 (quinze) inspec¢des em Farmécias Bésicas de municipios ndo pactuados, dentre elas farmacias dispensadoras de talidomida.

Acdo n° 6.4.1.7: Realizar 08 (oito) inspecdes nas Envasadoras de Agua Mineral do Estado de Goias conforme Procedimento Operacional Padrdo Aprovado.

Acédo n° 6.4.1.8: Realizar 20 (vinte) inspe¢Bes em Industrias de Alimentos no Estado de Goias para verificacdo das Boas Préticas de Fabricacao e Andlise de Perigos e
Pontos Criticos de Controle.

Acédo n° 6.4.1.9: Realizar 03 (trés) inspec¢des em Cozinhas Industriais com o objetivo de verificar as Boas Praticas de Manipulacédo de Alimentos.

Acgdo n° 6.4.1.10: Realizar 05 (cinco) inspe¢des nas Industrias de Suplementos Alimentares do Estado de Goiés.

Acgéo n°. 6.4.1.11: Realizar 05 (cinco) inspeg¢des nas Industrias de Cosméticos, de Perfumaria e de Higiene Pessoal com objetivo de verificar as Boas Préticas de Fabricacéo.

Acgdo n°. 6.4.1.12: Realizar 05 (cinco) inspe¢des nas Industrias de Saneantes com objetivo de verificar as Boas Praticas de Fabricagéo.

Acgédo n°. 6.4.1.13: Realizar 05 (cinco) inspe¢des nas Distribuidoras de Agrotoxicos do Estado de Goids com objetivo de verificar as Boas Praticas de Armazenamento de
Agrotoxicos.

Acédo n°. 6.4.1.14: Realizar 50 (cinquenta) inspec¢des para implementacéo dos Programas de Garantia da Qualidade nos servigos de diagnostico por imagem e odontologia.

Acéo n°. 6.4.1.15: Realizar 22 (vinte duas) inspe¢des em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento do Ciclo do Sangue nas Unidades Hemoterapia com
aplicacdo da metodologia de analise do risco potencial MARP.

Acédo n°. 6.4.1.16: Realizar 24 (vinte quatro) inspe¢des em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento das Unidades de Hemodidlise com aplicacdo da metodologia
de Analise de Risco Potencial (MARP) e dos Roteiro Objetivo de Inspecdo (ROI) para estabelecer a classificacao da unidade.

Acédo n°. 6.4.1.17: Realizar 20 (vinte) inspe¢8es nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) com aplicagdo da metodologia de Analise de Risco Potencial (MARP) e dos Roteiro
Objetivo de Inspecdo (ROI) para estabelecer a classificacdo da unidade.

Acdo n°. 6.4.1.18: Realizar 20 (vinte) inspec¢Bes nos Servigos de vacinagdo humana.
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Acdo n°. 6.4.1.19: Realizar 20 (vinte) inspe¢des em Laboratérios clinicos de diagndstico.

Acéo n°. 6.4.1.20: Realizar 30 (trinta) inspe¢Ges em outros estabelecimentos assistenciais a Sadde (Servico de assisténcia a saude primaria, secundaria e terciaria).

Acgéo n°. 6.4.1.21: Realizar 20 (vinte) inspe¢des nas Comunidades Terapéuticas.

Acdo n°. 6.4.1.22: Realizar 60 (sessenta) inspec¢des nas Instituicdes de longa permanéncia para idosos (ILPIs).

Acdo n°. 6.4.1.23: Realizar 10 (dez) inspecdes nos institutos médico legal (IML).

Acdo n°. 6.4.1.24: Realizar 25 (vinte cinco) inspecfes de monitoramento em outros servigos de interesse da salde.

Acédo n°. 6.4.1.25: Realizar 10 (dez) inspec¢des de monitoramento dos Servigos de Salide em atencdo a implementacdo do Programa de Seguranca do Paciente.

Acdo n°. 6.4.1.26 : Estimulo a implantacéo das a¢des de vigilancia sanitaria nos municipios.

Acéo n°. 6.4.1.27 :Realizar gestdo administrativa adequada ao pleno funcionamento da estrutura da Vigilancia Sanitaria.

Objetivo 6.4 Realizar controle sanitario de Produtos e Servicos sujeitos a Vigilancia Sanitaria por meio de fiscalizacdo e inspecao sanitaria no Estado de Goias.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta PES Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GVSPSS/ 6.4.2 Atender 100% das solicitacdes de inspecdo de CTO (condicdo | NUmero de acdes de fiscalizacédo
SUVISA Técnico Operacional) para abertura de estabelecimentos localizados |de CTO/ Numero demandas de| Percentual 100% 100%
em municipios ndo pactuados. abertura recebidas.

Acéo n° 6.4.2.1: Realizar sob demanda, inspecao de verificagdo das condi¢Bes técnicas operacionais para abertura de Drogarias, Farmacias de Manipulagdo e Farmécias
Basicas Municipais.

Acéo n° 6.4.2.2: Realizar sob demanda, inspec¢éo de verificagdo das condi¢des técnicas operacionais para abertura de Distribuidoras de Produtos sujeitos a Vigilancia Sanitaria.

Acédo n° 6.4.2.3: Realizar sob demanda, inspec¢éo de verificagao das condi¢des técnicas operacionais para abertura de Industrias Farmacéuticas e de Produtos para Saude e/ou
linhas de producao.

Acédo n° 6.4.2.4: Realizar sob demanda, inspecao de verificacdo das condi¢gfes técnicas operacionais para abertura de Indistrias de Cosméticos e Saneantes e/ou linhas de
producéo.

Acdo n° 6.4.2.5: Realizar sob demanda, inspecdo de verificacdo das condi¢Ges técnicas operacionais para abertura de Estabelecimentos na area de Alimentos (Industrias,
Envasadoras de Agua, Cozinhas Industriais etc.).

Acédo n° 6.4.2.6: Realizar sob demanda, inspecao de verificagdo das condigfes técnicas operacionais para abertura de Estabelecimentos de Servigos de Salde e Diagndstico.

Acédo n° 6.4.2.7: Realizar sob demanda, inspecao de verificagdo das condigBes técnicas operacionais para abertura de Estabelecimentos de Servicos de Interesse a Saude.

Raz&o de servicos de mamografia
GVSPSS/ 6.4.3 Incluir 100% dos servigcos de mamografia do Estado de Goias no | participantes do Programa e
. : X X ! A L Percentual 100% 96%
SUVISA Programa Nacional de Qualidade de Mamografia. licenciados pela vigilancia sanitaria
competente.

Acdo n° 6.4.3.1: Realizar levantamento atualizado dos servicos de mamografia em funcionamento no Estado e a quantidade de inclusos no Programa Nacional de Qualidade
de Mamografia.
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Acédo n° 6.4.3.2: Realizar inspecéo sanitaria de 58 servicos de mamografia no interior do Estado, com aplicacao da metodologia de Analise de Risco Potencial (MARP) e dos
Roteiro Objetivo de Inspecao (ROI) para estabelecer a classificacdo da unidade, verificando o licenciamento e adesdo ao Programa Nacional de Qualidade em Mamografia.

Objetivo 6.4 Realizar controle sanitario de Produtos e Servicos sujeitos a Vigilancia Sanitaria por meio de fiscalizacdo e inspecao sanitaria no Estado de Goias.

vigilancia sanitaria.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta PES Indicador Medida PES 2020-2023 2022
. : - . o Razdo de servicos efetivamente
0, 2
GVSPSS/ 6.4.4 Mon!tora}r direta e |nd|retamen_tfa 100% dos servicos que utilizam monitorados junto aos Orgdos de | Percentual 100% 98%
SUVISA fontes radioativas no Estado de Goias.

Acéo n° 6.4.4.1: Assessorar 0 processo de inspecao e fiscalizacéo realizado pelas Vigilancias Sanitarias Municipais em 07 servicos de Medicina Nuclear e Radioterapia do
interior do Estado de Goias, monitorando o uso, radioprotecao e condicfes sanitarias dos servicos assistenciais de salde.

Acéo n° 6.4.4.2; Assessorar 0 processo de inspecao e fiscalizacéo realizado pelas Vigilancias Sanitarias Municipais em 14 servicos de Medicina Nuclear e Radioterapia de
Goiania, monitorando o uso, radioprotecao e condi¢des sanitarias dos servicos assistenciais de saude.

GVSPSS/
SUVISA

6.4.5 Garantir a identificacdo e credenciamento e suprimentos
necessarios para 100% das ac¢6es de fiscalizacédo sanitaria.

NUmero de
adquiridos.

suprimentos

Nuamero
absoluto

100%

100%

Acéo n° 6.4.5.1: Realizar aquisi¢do de 200 credenciais de identificacdo + cordéo personalizado + porta crachd + carteira para identidade funcional, para o servidor instituido na
funcdo de fiscalizagdo sanitaria.

Acéo n° 6.4.5.2: Realizar aquisicao de 200 coletes de identificacao para o servidor instituido na funcao de fiscalizacdo sanitaria e 120 camisetas de uniforme para servidores
gque atendem o setor regulado presencialmente na SUVISA.

GVSPSS/
SUVISA

6.4.6 Garantir
hemovigilancia.

o gerenciamento de 100% das notificacdes de

Namero de notificagcdes
gerenciadas/ ndmero de
notificacdes recebidas no sistema
NOTIVISA.

Percentual

100%

100%

Acdo n° 6.4.6.1: Realizar contato remoto com os servigcos de hemoterapia para realizar o cadastro da instituicdo no sistema NOTIVISA.

Acdo n° 6.4.6.2: Realizar visitas técnicas em 10 servicos de Hemoterapia com a finalidade de monitoramento das a¢8es de hemovigilancia no servico.

Acédo n° 6.4.6.3: Realizar o gerenciamento de todas as notificacdes de hemovigilanica realizando analise e concluséo destas no sistema NOTIVISA.

Objetivo 6.5 Garantir a qualidade dos produtos sujeitos a vigilancia sanitaria comercializados no Estado de Goias por meio da execucdo dos Programas Estaduais
de Monitoramento da Qualidade de Produtos.

Medicamentos.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
6.5.1 Realizar o monitoramento da Qualidade de 5.936 Amostras de
GVSPSS/ produtos até 2023 em atendimento aos Programas Estaduais de NGmero de produtos monitorados NUumero 5936 329
SUVISA Monitoramento da Qualidade de Alimentos, Cosméticos, Saneantes e P ’ absoluto '

Acdo n®6.5.1.1: Realizar o monitoramento da Qualidade de 120 amostras de Alimentos em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento da Qualidade de Alimentos.
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Mineral.

Acdo n° 6.5.1.2: Realizar

o monitoramento da Qualidade de 48 amostras de Agua Mineral em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento da Qualidade da Agua

Medicamentos.

Acdo n° 6.5.1.3: Realizar

0 monitoramento da Qualidade de 30 amostras de Medicamentos em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento da Qualidade de

Saneantes.

Acdo n° 6.5.1.4: Realizar

0 monitoramento da Qualidade de 70 amostras de Saneantes em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento da Qualidade de

Cosmeéticos.

Acdo n° 6.5.1.5: Realizar

0 monitoramento da Qualidade de 30 amostras de Cosméticos em atendimento ao Programa Estadual de Monitoramento da Qualidade de

Acdo n° 6.5.1.6: Realizar

a coleta de 24 amostras de medicamentos antimicrobianos para o plano de acao da vigilancia sanitaria a resisténcia aos antimicrobianos (PAN-Visa)
com foco no monitoramento analitico da qualidade de medicamentos antimicrobianos.

GVSPSS/
SUVISA

6.5.2 Realizar 100% das coletas de amostra em atendimento ao
Programa de Analise de Residuo de Agrotoxico - PARA no Estado de
Goias.

realizadas/
analises

Numero de coletas
Numero de
disponibilizadas

Percentual

100%

100%

Acéo n® 6.5.2.1: Realizar a coleta de amostras de hortifruticolas para todas as andlises disponibilizadas, neste ano, pela ANVISA (Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria), em
atendimento ao Programa Nacional de Analise de Residuos de Agrotoxico - PARA.

Objetivo 6.6 Garantir o atendimento de denuncias provenientes do sistema de Ouvidoria, demandas judiciais e de Ministério Publico.

5 . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GVSPSS/ 6.6.1 Atender 100% das demandas do Ministério publico e Sistema de | Demandas recebidas / Demandas
S . Percentual 100% 100%
SUVISA Ouvidoria. atendidas.

Acgdon®6.6.1.1: Realizar todas as inspeg¢des programadas em atendimento ao Programa de Combate a Carne Clandestina em Goias conduzido pelo Ministério Publico Estadual.

Acédo n° 6.6.1.2: Realizar inspeg¢8es sanitarias em atendimento as demandas Judiciais e de Ministério Publico.

Acédo n° 6.6.1.3: Realizar inspecfes sanitarias em atendimento a denuncias captadas pelo sistema de Ouvidoria.

Objetivo 6.7 Qualificar as acdes de vigilancia sanitaria nos municipios pactuados, por meio da capacitacdo em trabalho dos fiscais de Vigilancia Sanitaria das
regionais e municipios durante acdes conjuntas.

Responsavel Meta Indicador Un|\|/|de?j(ij§ade PES 2020-2023
Meta Prevista
2022
GVSPSS/ 6.7.1 Realizar 100 acdes de fiscalizagdo em conjunto com equipes de | Nimero de acdes de fiscalizacédo Numero 100 o5
SUVISA fiscais de municipios pactuados até 2023. em conjunto realizadas. absoluto

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Pagina 69 de 109




das equipes.

Acdo n°6.7.1.1: Realizar 25 a¢Bes conjuntas com equipes de Regionais e Visa municipal pactuada para acao de fiscalizacdo sanitaria com objetivo de treinamento e qualificacdo

Acdo n° 6.7.1.2: Realizar o monitoramento dos municipios pactuados e ndo pactuados e acompanha-los no decorrer do processo.

Objetivo 6.8 Implementar e executar as Politicas de Gestdo da Qualidade do Processo de Inspecédo Sanitaria.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
NUmero de coordenacbes com
GVSPSS/ 6.8.1 Garantir a implantacédo do Sistema de Gestdo da Qualidade em | sistema de gestdo da qualidade Numero 100% 80%
SUVISA 100% das Coordenacdes da GVSPSS. implantado/ namero de absoluto 0 0
coordenacoes.

Acdo n°6.8.1.1: Participar de todas as reunifes do Grupo Técnico para Harmonizacao do Processo de Inspecéo do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitéria (SNVS) em triparte.

Acdo n° 6.8.1.2: Realizar treinamento em Sistema de Gestdo da Qualidade por meio de videoconferéncia para todos os servidores da Geréncia de Vigilancia Sanitéria de
Produtos e Servigos de Saude (GVSPSS).

Acgéo n° 6.8.1.3: Garantir que 100% dos servidores recebam treinamento nos Procedimentos Operacionais Padréo de sua area de atuagéo.

Acdo n° 6.8.1.4: Realizar 1 (uma) Auditoria Interna na Coordenacdo de Monitoramento Fiscalizag&o e Investigacdo de Medicamentos e Produtos para Saude.

Acéo n° 6.8.1.5: Implantar os Procedimentos Operacionais Padrdo harmonizados em Triparte para a area de fiscalizacédo de fabricantes de Cosméticos e Saneantes.

Acdo n° 6.8.1.6: Implantar os Procedimentos Operacionais Padrédo harmonizados em Triparte para a area de fiscalizagdo de Sangue, Tecidos, Células e Orgaos.

GVSPSS/
SUVISA

6.8.2 Auditar 100% dos municipios pactuados por meio da verificagao
do cumprimento da Instrucdo Normativa -IN 32 /2019, para delegacao
da competéncia de fiscalizacdo de fabricantes de medicamentos e
produtos para saude.

NUmero de municipios auditados/
NUimero total de municipios
pactuados.

Percentual

100%

100%

Acdo n®6.8.2.1: Realizar 2 Reunifes do Grupo de Trabalho Bipartite para Gestdo de documentos do Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria - SNVS, entes estadual e municipal.

Acdo n° 6.8.2.2: Realizar Auditoria do Sistema de Gestao da Qualidade em 03 (trés) municipios pactuados (Goiania, Aparecida de Goiania e An4polis).

Objetivo 6.9 Reduzir e prevenir riscos de intoxicacéo relacionados a saude da populagdo por meio das agdes de vigilancia, promocao, prevencéo e educagao em
saude na area de Toxicologia Clinica de Urgéncia e Emergéncia.

. . Unidade de Meta Prevista
R nsavel M Indi r . PES 2020-202

esponsave eta dicado Medida S 2020-2023 2022

6.9.1 Ampliar em 50% as a¢Oes para controle de risco de exposi¢do e [ NUmero de casos de intoxicacéo .
GVSPSS/ : " - o C - e Numero

intoxicagdo da populacdo por agrotoxicos nos municipios que [por agrotdxicos notificados no 50 40
SUVISA AL ey absoluto

apresentam maior incidéncia do agravo. SINAN.

prioritarios.

Acdo n°©6.9.1.1: Realizar 10 visitas técnicas para avaliar a estrutura necessaria para monitoramento, vigilancia e assisténcia da populacéo exposta a Agrotéxicos nos municipios
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6.9.2 Realizar 100% das Investigacbes de Intoxicacdo Exdgena|Numero de casos de Intoxicacéo
notificados e nos quais se verifica notificagcdo imprépria ou deficiente | investigados/ nimero de casos
de dados. notificados.

GVSPSS/

SUVISA L2

Percentual

100% ‘

Acdo n° 6.9.2.1: Realizar a busca ativa/investigacdo de todos os casos notificados visando a obtencéo de dados de qualidade que auxiliem a tomada de decisdo em relacéo a
politicas de saude para os grupos populacionais envolvidos.

Acédo n° 6.9.2.2: Esclarecer as Regionais de Saude sobre responsabilizacdo no envio das fichas de notificagédo (SINAN) em tempo habil (prazo maximo de 60 dias).

Objetivo 6.10 Consolidar a estruturacéo de Sistemas de informacéao para Vigilancia Sanitaria.

. . Unidade de Meta Prevista
Responséavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
GVSPSS/ . o . . - . . .
SUVISA 6.10.1 Garantir aquisicdo do certificado de 250 assinatura digital. NUmero de assinaturas. Numero 250 250

Ac¢éo n° 6.10.1.1: Garantir a renovacéo do contrato de aquisi¢do dos 250 tokens USB, visto que a assinatura é valida por 12 meses para implementacao de assinatura digital
nos documentos oficiais da vigilancia sanitaria pelos servidores envolvidos na fiscalizagéo.

Objetivo 6.10 Consolidar a estruturacdo de Sistemas de informacé&o para Vigilancia Sanitaria.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
6.10.2 Adquirir um (01) Sistema de Informacdo para controle de | .. . . ~
CuklPea documentos e de treinamentos do Sistema de Gestdo da Qualidade Sl mform:_;mzado de gestdo Numero 1 1
SUVISA da SUVISA de documentos implantado.

Acdo n° 6.10.2.1: Realizar aquisicdo de um sistema informatizado para gestdo de documentos da qualidade, treinamentos e assinatura de plataforma de videoconferéncia com
permissdo para gravar.

Objetivo 6.11 Garantir a qualificacdo permanente das equipes de vigilancia em saude.

. . Unidade de Meta Prevista
Responsavel Meta Indicador Medida PES 2020-2023 2022
SUVISA 6.11.1~ Reallza’r capacnagao’proﬂs&onal em vigilancia em saude com Cursos realizados. Percentual 100% 90%
duracéo de até 30 horas. até 2023

Acdo n°® 6.11.1.1: Capacitar profissionais da Vigilancia Sanitaria por meio da participacdo em congressos, seminarios, reuniées técnicas, eventos (internos e externos) e curso
de atualizacao técnica.

Acéo n® 6.11.1.2: Desenvolver 45 ac¢des de qualificacdo profissional em Vigilancia em Sadde Ambiental, Controle Vetorial e em Saude do Trabalhador no Estado de Goias.

Acdo n® 6.11.1.3: Realizar o SIPAT - Semana de Prevencédo de Acidentes de Trabalho.

Acdo n° 6.11.1.4: Qualificar profissionais sobre vigilancia das violéncias e preenchimento da ficha de notificacdo de notificacio de violéncia interpessoal/autoprovocada.
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Acdo n° 6.11.1.5: Realizar oficinas com municipios prioritarios para expanséo do Programa Vida no Transito.

Acdo n°® 6.11.1.6: Realizar 1 encontro virtual do Projeto Cidades Saudaveis e Sustentaveis/Agenda 2030, com o propdésito de ampliar o nimero de Municipios participntes , as
regionais de Saude, Secretarias Municipais de Saudde (SMS), Conselho Estadual de Salde (CES), Conselho de Secretarias Municipais de Saude (COSEMS), instituicdes de
Ensino Superior.

Acédo n° 6.11.1.7: Elaborar um curso de Tabwin, Tabnet e Andlise de mortalidade para os profissionais da Geréncia de Vigilancia Epidemiol6gica de Doencas e Agravos Nao
Transmissiveis e Promocéo da Saude (GVEDNTPS).

Acédo n® 6.11.1.8: Cursos de Vigilancia de Doencas e Agravos Ndo Transmissiveis e Promocéao da Saude para Regionais e Municipios.

Agéo n® 6.11.1.9: Capacitar sobre a Vigilancia Alimentar e Nutricional (VAN) e o Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional (SISVAN).

Acdo n°6.11.1.10: Curso sobre Vigilancia do Obito.

Acdo n® 6.11.1.11: Realizar oficina de Capacitacdo do Sistema de Acompanhamento do Auxilio Brasil na sadde (2 por ano, presencial).

Acéo n® 6.11.1.12: Realizar reunido anual de alinhamento das atividades de Alimentag&o e Nutricio com Regionais de Saude.

Ac&o n° 6.11.1.13: Realizar Curso EAD sobre importancia da VigilAncia Alimentar e Nutricional no contexto da Atencéo Priméaria a Saude.

Acdo n° 6.11.1.14: Capacitar sobre os Programas de Suplementag&o Nutricional.

Acdo n®6.11.1.15: Realizar oficinas com as referéncias municipais em alimentag&o e nutricdo e técnicos das Regionais de Saude sobre aplicacdo dos materias referénciais de
enfrentamento do excesso de peso na Atencdo Priméria a Saude (APS).

Acéo n® 6.11.1.16: Capacitar sobre crescer saudavel e PROTEJA (Estratégia Nacional para Prevencao e Atencédo a Obesidade infantil).

Acdo n®6.11.1.17: Capacitar virtual sobre o recurso FAN (Financiamento das Ac¢des de Alimentag&o e Nutri¢cdo).

Acdo n®6.11.1.18: Curso Fortalecendo as A¢bes do Programa Saude na Escola (PSE) para Regionais e Municipios.

Acdo n°®6.11.1.19: Curso Implementando as A¢Bes da Academia da Saude para Regionais e Municipios.

Acdo n°® 6.11.1.20: Aquicicao de softwares de andlise de banco de dados e para criacdo de apresentacdes e materiais educativos (STATA, SPSS, CANVA): Licenga para um
ano.

Acdo n°®6.11.1.21: Realizar capacitacdo de preparacado da Campanha Nacional de Vacinacdo contra Influenza, com apoio das Regides de Salde e os 246 municipios (online).

Acgdo n°® 6.11.1.22: Realizar capacitacdo de preparacdo da Campanha Nacional de Multivacinag&o, para os trabalhadores das salas de vacina dos 246 municipios e servidores
responséaveis pelas acdes de imunizacdo das 18 Regibes de Saude (online) .

Acdo n®6.11.1.23: Realizar oficina Criativa em Imunizacao para os trabalhadores das salas de vacina dos municipios pertencentes as 06 Regiées de Saude. A capacitacdo tera
COMo apoio os servidores responsaveis pelas acdes de imunizacdo das 04 Regides de Saude ( presencial).

Acdon®6.11.1.24: Realizar capacitacdo referente ao Sistema de Informacado de Insumos Estratégicos (SIES) para profissionais de salde de 06 Regionais de Salde e municipios
( presencial).

Acdo n° 6.11.1.25: Realizar oficina interativa de atualizacao das informacfes do Sistema de Informacdo do Programa Nacional de Imunizacéo para 04 Regi6es de Saude e
municipios (presencial).

Acdo n° 6.11.1.26: Realizar capacitacdo de atualizac@o sobre imunobiolégicos especiais para os trabalhadores das salas de vacina dos municipios pertencentes a 02 Regides
de Saude (online).

Acdo n®6.11.1.27: Realizar um curso de capacitacdo de condutas de tratamento em Acidentes por Animais Peconhentos.

Acédo n° 6.11.1.28: Realizar um curso de capacitacéo para profissionais do setor salide para maior sensibilidade no diagnostico e aumento e qualificacdo das notificacdes de
intoxicagbes exogenas no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo — SINAN: Intoxicacdo Exdgena por Agrotoxicos.

Acédo n° 6.11.1.29: Realizar um evento virtual de sensibilizagédo sobre ouvidoria para SUVISA e Regionais de Salde, atendendo 100% das demandas dentro do prazo vigente.
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Acdo n° 6.11.1.30: Capacitar profissionais das 18 regides de saude e municipios prioritarios salde para o0 manejo clinico, notificacdo e acompanhamento de pacientes com
Chagas Crbnica.

Acdo n° 6.11.1.31: Capacitar profissionais das 18 regifes de salde e municipios prioritarios para a prevencao, controle e notificacdo da Leishimaniose Visceral Humana e
Canina.

Acdo n° 6.11.1.32: Capacitar profissionais de salde das 18 regionais e municipios em vigilancia epidemiolégica das Zoonoses.

Acédo n° 6.11.1.33: Realizar 10 supervisdes in loco dos servigos relacionados as rotinas operacionais dos sistemas de informacao nas Regionais de Saude.

Acgdo n°6.11.1.34: Realizar uma (02) oficinas para tabulagdo de dados (Tabwin e Tabnet) para profissionis da SUVISA e Regionais de Saude. Regime presencial ou remoto.

Acédo n® 6.11.1.35: Desenvolver 3 modulos do sistema de informagéo SIVIS — (Sistema Integrado de Vigilancia em Salde).

Acgdo n° 6.11.1.36: Realizar 18 capacitagbes profissionais em vigilancia em saude nas versfes do sistemas ESUS/ Sistema de Informacéo de Vigilancia Epidemiolégica
(SIVEP)-Gripe/ SIVEP-DDA/ SINAN Online/ SINAN-NET/ Localidade/ SILT/ SIVIS.

Acdo n° 6.11.1.37: Capacitar profissionais da rede CIEVS (Centro de Informacbes Estratégicas em Vigilancia em Saude) estadual (4) e Rede Nacional de Vigilancia
Epidemioldgica Hospitalar - RENAVEH (21) por meio de participacdo em eventos de interesse em saude publica (capacitacdo, cursos, congressos, Seminarios).

Acgéo n° 6.11.1.38: Capacitacéo dos profissionais das 18 regides de saude e municipios em Eventos de Interesse em Saude Publica ( surtos, desastres, agravos inusitados e
outros).

Acéo n® 6.11.1.39: Realizar 01 Oficina de simulado realistico de vigilancia epidemioldgica hospitalar.

Acéo n° 6.11.1.40: Realizar 02 Oficinas de Fortalecimento e Ampliagdo da Rede CIEVS Estadual nas Regides de Salude e municipios estratégicos.

Acdon°®6.11.1.41: Qualificar presencialmente 2 Regionais de Saude presencial e 16 qualificacbes a distancia (VIA WEB) em vigilancia epidemioldgica de Dengue, Chikungunya,
Zika e Doencas Neuroinvasivas por Arbovirus.

Acdo n° 6.11.1.42: Qualificar presencialmente 50 Municipios prioritarios (mediante analise epidemiolégica) em vigilancia epidemioldgica de Dengue, Chikungunya, Zika e
Doencas Neuroinvasivas por Arbovirus com énfase em notificacdo, investigacéo e andlise de dados e dos casos graves e 6bitos.

Acdo n° 6.11.1.43: Realizar 01 Seminério de Producéo Cientifica sobre Doencas e Agravos de Notificagdo Compulsoéria.

Acdo n° 6.11.1.44: Realizar 01 oficina para producéo de boletins epidemiolégicos no formato de artigo original.

Acdo n°® 6.11.1.45: Qualificar 100% profissionais (médicos e enfermeiros) em Manejo Clinico teérico-pratica e notificacdo da Hanseniase, de forma virtual e/ou presencial dos
municipios prioritarios (Projeto parceria MS/UFG).

Acdo n° 6.11.1.46: Qualificar profissionais das 18 Regifes de Saude e seus municipios (Agentes Comunitarios de Saude), de forma virtual em ac¢des de controle da hanseniase.

Acgdo n° 6.11.1.47.: Realizar 02 reunides, de forma remota, para monitoramento e avaliacdo dos indicadores e estratégias de controle da hanseniase desenvolvidas e
apresentadas pelasas Regionais de Salde e municipios no Estado.

Acdo n°® 6.11.1.48: Realizar oficinas, de forma remota e conforme demanda, para informacdes e orientacdes sobre as novas diretrizes nacionais para o programa de controle
da hanseniase no Estado.

Acdo n®6.11.1.49: Realizar capacitacdes em acdes de vigilancia e controle da tuberculose (03 Manejo Clinico, 03 capacitacdo em aplicacao e leitura da prova tuberculinica 02
capacitacoes em Sistema de Informacao para Notificagéo dos casos de Infecgéo Latente da Tuberculose (ILTB), 01 capacitagdo em diagndstico laboratorial de Tuberculose, 02
capacitacdes em Manejo da Infeccdo Latente da Tuberculose, 01 capacitacdo em Vigilancia do Obito por Tuberculose).

Acdo n° 6.11.1.50: Realizar 02 capacitacdes presenciais ou virtuais/ano sobre Vigilancia Epidemiologica e manejo clinico da toxoplasmose: Surto, Congénita e Gestante,
segundo novos critérios do Ministério da Salde para os profissionais das 18 regides de salde e municipios prioritarios.

Acédo n° 6.11.1.51: Realizar 02 oficinas/ano, na modalidade presencial e/ou virtual, de Vigilancia Epidemioldgica de Doengas Transmitidas por agua e Alimento (DTHA) e das
Doencas diarréicas Agudas (DDA) para os profissionais das 18 regifes de saude e municipios prioritarios.

Acédo n® 6.11.1.52: Capacitar profissionais de vigilancia epidemioldgica de 18 regionais de saude e dos municipios sobre Sindrome Inflamatéria Multisisstémica Pediatrica (SIM-
P).
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Acdo n° 6.11.1.53: Capacitar os profissionais das 18 regides de saide com os municipios com Unidades Sentinelas de Sindrome Gripal implantadas.

Acédo n° 6.11.1.54: Promover oficinas virtuais para os profissionais das 18 regifes de saldde e municipios para analise epidemiolégica das notificacdes de SRAG.

Acédo n® 6.11.1.55: Realizar 09 videoconferéncias para os profissionais das 18 regifes de salide e municipios sobre a vigilancia epidemioldgica do Sarampo e da PFA (Paralisia
Flacida Aguda).

Acédo n° 6.11.1.56: Realizar 01 Oficina de investigacdo de surto de agravos imunopreveniveis (sarampo, PFA, meningites e outros) para os profissionais das 18 regides de
saude e municipios.

Agdo n° 6.11.1.57: Capacitar profissionais em Vigilancia Epidemioldgica e laboratorial das meningites das 18 Regifes de Saude e municipios prioritarios.

Acédo n° 6.11.1.58: Capacitar os profissionais das 18 Regides de salide e municipios prioritarios nos critérios de notificacdo das ISTs.

Acdo n° 6.11.1.59: Realizar capacitacdo técnica dos profissionais dos Nucleo de Vigilancia Epidemiolégica (NVEHS) em investigacdo da transmissao vertical das ISTs.

Acdo n° 6.11.1.60: Realizar qualificacdo dos profissionais de saude do DSEI-Distrito de Salde Especial Indigena, Nucleo de Vigilancia Epidemiol6gica Hospitalar, Privados de
Liberdade nos critérios de notificacdo das ISTs e fluxo de retirno.

Acdo n®6.11.1.61: Realizar qualificacéo dos profissionais das RS responséaveis pela Vigilancia das ISTs, nos critérios de notificacéo e fluxograma de atendimento preconizados
pelo Ministério da Salde.

Acéo n° 6.11.1.62: Promover a qualificacdo dos técnicos da Geréncia de Vigilancia Epidemioldogica de Doengas Transmissiveis (GVEDT) por meio de participacdo em
congressos, seminarios, dentro e fora do Estado, relacionados as tematicas de vigilancia de doencas transmissiveis.

Acéo n° 6.11.1.63: Realizar um curso com abordagem para implantacdo do Sistema de Gestdo da Qualidade na vigilancia sanitaria com participacdo dos municipios com
atividades delegadas em inspecdo de medicamentos e produtos para saude.

Acéo n° 6.11.1.64: Realizar uma Reunido Anual de Apresentagdo de dados do Monitoramento da Qualidade dos Alimentos (SUVISA, LACEN E Vigilancia Sanitaria Municipal -
VISAM).

Acéo n® 6.11.1.65: Realizar capacitacéo para municipios dispensadores do medicamento Talidomida.

Acdo n° 6.11.1.66: Realizar capacitagdo para municipios pactuados para inspecdo em drogarias que realizam servi¢co de vacinagdo humana.

Acdo n°®6.11.1.67: Realizar capacitagdo em Seguranc¢a do Paciente para profissionais de salde das unidades assistenciais do Estado de Goiés.

Acdo n° 6.11.1.68: Realizar Oficinas de Planejamento com geréncias e coordenac¢des da SUVISA.

Demonstrativo da Programacédo de Despesas com Salde por Subfuncdo, Natureza e Fonte

Subfunc¢des Natureza  Recursos Receita de Transferéncia Transferéncias Transferéncias de Operagdes Royaltie Qutros Total(R$)
daSalde da ordinarios - impostos e s de fundos a de fundos ao convénios deCrédito s do recursos
Despesa Fonte Livre de Fundo de Fundo de destinados a vinculadas a petréleo destinados a
(R$) transferénci  Recursos do Recursos do Saltde (R$) Saude (R$) destina Saude (R$)

ade SUS, SUS, dos a

impostos provenientes provenientes do Saude

(receita do Governo Governo (R$)

propria- R$) Federal (R$) Estadual (R$)
0 - Informagdes = Corrente 23.181.000,00 N/A 163.000,00 N/A 30.000,00 N/A N/A N/A 23.374.000,00
Complementar
es Capital 5.580.000,00 N/A 218.360,00 N/A 30.000,00 N/A N/A N/A 5.828.360,00
122 - Corrente 92.833.000,00 N/A 3.481.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 96.314.000,00
Administra¢éo
Geral Capital 10.000,00 N/A 10.000,00 N/A N/A N/A N/A N/A 20.000,00
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301 - Atencao Corrente 936.000,00 N/A 4.334.000,00
Bésica

Capital 20.000,00 N/A 10.000,00
302 - Corrente 1.670.791.056,85 N/A 355.499.000,00
Assisténcia
Hospitalar e Capital 93.687.903,74 N/A 36.004.600,00
Ambulatorial
303 - Suporte Corrente 95.600,00 N/A 10.000.000,00
Profilatico e
Terapéutico Capital 10.000,00 N/A 10.000,00
304 - Corrente 10.000,00 N/A 2.579.813,68
Vigilancia
Sanitaria Capital 10.000,00 N/A 10.000,00
305 - Corrente 500.000,00 1.789.000,00  6.000.000,00
Vigilancia
Epidemiolégica Capital 10.000,00 N/A 1.610.740,00
306 - Corrente 86.000,00 N/A 50.000,00
Alimentacéo e
Nutricgo Capital 10.000,00 N/A 10.000,00

28.912.000,00
N/A
266.585.659,78

106.895.900,00

80.000,00
N/A

N/A

N/A
1.920.000,00
N/A

N/A

N/A

Analises e Consideracdes sobrea Programacado Anual de Saude - PAS:
Em analise no Conselho Estadual de Saude . https://digisusgmp.saude.gov.br

- Consulta em 16/05/2022

8. Indicadores de Pactuacdo Interfederativa

N Indicador Tipo Meta ano
2022
1 Mortalidade prematura (de 30 a 69 anos)
pelo conjunto das 4 principais DCNT U 266

(doencgas do aparelho circulatério,
cancer, diabetes e doengas respiratorias
cronicas)

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Resultado
Anual (2022)

66,04

10.000,00
10.000,00
95.000,00

230.000,00

N/A
N/A
N/A
N/A
10.000,00
10.000,00
10.000,00

10.000,00

% alcancada

da meta

24,83%

Unidade de
Medida

Taxa

N/A N/A 183.660.000,00  217.852.000,00

N/A N/A 10.000,00 50.000,00

N/A N/A 130.742.276,46  2.423.712.993,09

N/A N/A 54.888.435,00  291.706.838,74

N/A N/A N/A 10.175.600,00

N/A N/A N/A 20.000,00

N/A N/A N/A 2.589.813,68

N/A N/A N/A 20.000,00

N/A N/A N/A 10.219.000,00

N/A N/A N/A 1.630.740,00

N/A N/A N/A 146.000,00

N/A N/A N/A 30.000,00
Analise e consideragdes

Data da Consulta: 29/04/22. A meta para 2022, é o
resultado de 2021 menos 2% (que é a meta do Plano
Nacional de Enfrentamento das DCNT) e como os dados
de 2021 ainda nao foram fechados, tanto a meta quanto
o resultado, vao variar de acordo com a data de coleta
dos dados. O percentual de alcance da meta nao
corresponde a verdadeira inten¢ao do indicador que é a
reducao de 2% ao ano, mas informa apenas a proporgao
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2 Proporgéo de dbitos de mulheres em

idade fértil (10 a 49 anos) investigados.

Proporgao de registro de 6bitos com
causa basica definida

Proporgao de vacinas selecionadas do
Calendario Nacional de Vacinagao para
criangas menores de dois anos de
idade - Pentavalente 32 dose,
Pneumocdcica 10-valente 22 dose,
Poliomielite 32 dose e Triplice viral 12
dose - com cobertura vacinal
preconizada

https://digisusgmp.saude.gov.br/

95

75

88,4%

98,4%

104,00%

103,58%

Percentual

Percentual

Percentual

de obitos a cada 100 mil habitantes nos primeiros 4
meses de 2022

Fonte: SIM

Data da Consulta: 28/04/2022, ano de referencia dos
dados é 2021!

*Os dados de mortalidade do ano de 2021* sao
preliminares e, portanto estao sujeitos a alteragbes ate o
fechamento oficial AINDA NAO PREVISTO

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade - SIM

Data da Consulta: 28/04/2022, ano de referencia dos
dados é 2021!

*Os dados de mortalidade do ano de 2021* sao
preliminares e, portanto estéo sujeitos a alteragdes ate o
fechamento oficial AINDA NAO PREVISTO.

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informacdes sobre
Mortalidade - SIM

Para o calculo deste indicador utilizamos as seguintes
coberturas vacinais acumuladas: Poliomielite ( 22,50%),
Pentavalente (22,65%), Pneumocécica 10 Valente
(24,80%) e Triplice viral ( 22,41%). Portanto o resultado
do indicador ficou abaixo da meta prevista. Os Dados sao
preliminares de janeiro a abril de 2022 e foram obtidos
em 04/05/2022.
Fonte: sipni.datasus.gov.br
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5 Proporgdo de casos de doencas de
notificagdo compulséria imediata (DNCI)
encerrados em até 60 dias apés
notificagao.

6 Proporgéo de cura dos casos novos de
hanseniase diagnosticados nos anos das
coortes

https://digisusgmp.saude.gov.br/

80

89

85,00%

67,20%

106,25%

75,51%

Percentual

Percentual

Os resultados obtidos no primeiro quadrimestre se
apresentam satisfatorios, tendo em vista que a meta
definida pelo Ministério da saude € 80%. Vale ressaltar
que o resultado final deste indicador é bastante volatil,
pois para cada registro informado ou notificagao
realizada, temos varias agbes de investigagcao
epidemiolégica que influenciardo no prazo oportuno de
investigacao destas notificagdes definidas pelo Ministério
da Saude como prioritarias para este indicador
especifico.

Fonte: SINAN - Sistema de Informagado de Agravos de
Notificagdo- GVE/SUVISA/SES-GO
Data da Consulta: 04/05/2022.

No 1° quadrimestre de 2022, 67,2% dos casos novos de
hanseniase nos anos da coorte foram curados, a meta
pactuada é de 89%. Destaca-se que, o indicador é
calculado considerando os anos da coorte (2021 para
casos paucibacilares e 2020 para casos multibacilares).
Resalta-se que o periodo dos anos da coorte coincide
com a situagdo de pandemia de Covid-19, quando as
acdes de atencao primaria estavam voltadas para esse
agravo.

Para o calculo do indicador € necessario que a base de
dados esteja atualizada e que todos os dados de
acompanhamento dos casos no quadrimestre citado, ja
tenham sido digitados e que as analises de duplicidade
com execugao dos procedimentos indicados ja tenham
sido realizadas.
O indicador objetiva avaliar a qualidade da atencéo e do
acompanhamento dos casos em servigo, bem como a
efetividade do tratamento. O indicador é pactuado de
acordo com a realidade estadual e municipal e para o
alcance da meta pactuada, €& necessario que os
municipios realizem as seguintes atividades:

* Monitoramento continuo do banco de dados;

* Atualizagéo do sistema de informagédo — SINAN NET;
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7 Numero de Casos Autdctones de Maléria

g8 Numero de casos novos de sifilis
congénita em menores de um ano de
idade

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Reducéo

del0% de
casos em

relacdo ao
ano anterio

135 casos

100

38,30%

Numero

Numero

» Adesao do paciente ao tratamento;

« Empenho dos profissionais em acompanhar os casos
sté o término do tratamento;

« Dar alta por cura em tempo oportuno
Fonte: SINAN/NET/HANSENIASE

Data da Consulta: 27/04/2022

Fonte: SINAN-NET

Data da Consulta: 30/04/2022

Ha baixa incidéncia de casos autéctones na regido Extra
Amazodnica. No primeiro quadrimestre de 2022, os casos
positivos registrados em Goias foram importados de outros
estados e paises que sdo endémicos para Malaria, em
especial, aos estados da regido Amazodnica.

No ano de 2021 foram notificadas 395 casos de Sifilis Congénita
em menores de 1 ano de idade, considerando esse valor como
base, a meta prevista para 2022 é de 355 casos (=395-10%).
No primeiro quadrimestre de 2022, foram notificados 135 casos
(38% dos 355 previstos)
Em termos epidemiolégicos, o numero de casos da Sifilis
Congénita é sinalizadora das fragilidades do pré-natal, embora
o diagnéstico e tratamento sejam de facil acesso e baixo custo.
A doenca continua sendo um grave problema de saude publica.
No primeiro quadrimestre de 2022 foram identificados 135
casos em menores de 1 ano de idade notificados para Sifilis
Congénita, no Estado de Goias, dados estes sujeitos a
alteracdo devido a alimentacao dos sistemas de informacao dos
dados.

Considerando as taxas de incidéncia dos uUltimos trés anos,
onde:

2019: 6.3 casos/1.000 nascidos vivos

2020: 5,8 casos/1.000 nascidos vivos

2021: 5,5 casos/1.000 nascidos vivos

A taxa de incidéncia (parcial) de 2022: 6,4 casos/1.000 nascidos
Vivos

Assim sendo, percebe-se uma varia¢do de 15%.

Para o ano de 2022, em relagdo ao referido indicador esta
Coordenagdo Estadual de Vigilancia das ISTS/Aids esta
realizando a andlise de situacéo de saude junto aos municipios
para uma investigacao criteriosa dos casos notificados.

*Para o célculo do indicador foram utilizados os casos de Sifilis
Congénita diagnosticados no 1° Quadrimestre de 2022 de
individuos residentes no estado de Goias, utilizando todos os
critérios de classificacdo exceto os descartados. Dados
preliminares, sujeitos a alteragfes.

** DBF Gerado no dia 02/05/2022
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9 Numero de casos novos de aids em
menores de 5 anos.

10 Proporgéo de analises realizadas em
amostras de 4gua para consumo
humano quanto aos paradmetros
coliformes totais, cloro residual livre e
turbidez

https://digisusgmp.saude.gov.br/

70

34,5%

0%

49,21%

Numero

Percentual

No primeiro quadrimestre de 2022 foram notificados 3
casos de AIDS em menores de 5 anos.
Esse indicador mede o risco de ocorréncia de casos
novos de AIDS em menores de 5 anos e indica a
existéncia de condi¢des favoraveis a transmissdo da
doenca, por transmisséo vertical.

Em analise no banco de dados, percebe-se que nos
ultimos trés anos, temos uma ascendéncia no nimero
de casos notificados no SINAN, considerando o 1°
guadrimestre de cada ano:

2020: 00 casos

2021: 00 casos

2022: 03 casos

Assim temos uma Taxa de Incidéncia 0,04
caso0s/100.000 habitantes, que indica fragilidade na
efetividade das politicas de prevencéo da transmisséo
vertical.

Para o ano de 2022, em relagao ao referido indicador
esta Coordenacdo Estadual de Vigilancia das
ISTS/Aids esta realizando uma analise
epidemioldgica através do linkage de dados dos
sistemas de informagdes utilizados, para um estudo
criterioso das notificagdes.Dados preliminares,
sujeitos a alteracgdes.

** DBF Gerado no dia 02/05/2022

O indicador avalia a qualidade da agua que é
distribuida a populagado em todo Estado através dos
pardmetros de coliformes totais, Cloro residual livre
(agente desinfectante) e turbidez. Para realizar o
calculo, utilizou-se o somatério da quantidade de
amostras realizadas para cada parametro, disponivel
no Sistema de Informagao de Vigilancia da Qualidade
da Agua para Consumo Humano (Sisagua) no
Relatoério de Cumprimento da Diretriz Nacional para o
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11 Razao de exames citopatoldgicos do colo
do utero em mulheres de 25 a 64 anos na
populagao residente de determinado local
€ a populagdo da mesma faixa etaria

https://digisusgmp.saude.gov.br/

0,5

0,038

23,75 da meta
alcancada do
10
guadrimestre

Razéao

periodo de 2022.

A consulta foi realizada no Sisagua abrangendo o
periodo de 01/01/2022 a 30/04/2022.

Fonte: Sistema sisagua

Data da Consulta: 02/05/2022

Os dados apresentados sdo preliminares, pois referem-
se aos meses de janeiro a abril de 2022. Pontua-se que
ocorre uma reducdao significativa no numero de exames
realizados, ainda refletidos pela transmissibilidade da
Covid-19, ocorrendo a suspensao de servicos de salude
eletivos impactando ainda na cobertura de exames
citopatolégicos. Em 2021 varias a¢cdes de monitoramento
foram realizados com os municipios para melhoria dos
resultados relacionados ao referido indicador; conquanto
depende de melhoria do acesso e qualidade na
assisténcia as mulheres, na faixa de 25 a 64 anos,
especialmente na Atencdo Primaria. Ademais, a equipe
da APS necessita conhecer sua populacdo e realizar
busca ativa dessas pacientes. Pois, ao realizar o
cruzamento entre as mulheres que deveriam realizar o
exame e as que o realizaram, é possivel definir a
cobertura e, a partir dai, pensar em acdes para ampliar o
acesso ao exame. Avaliar a cobertura do exame é tarefa
fundamental das equipes e dos gestores municipais para
o alcance da meta bem como avaliagdo dos resultados
dos exames e dos exames insatisfatdrios no caso do colo
do utero.

A GERAP realiza de forma continua o monitoramento
desse indicador, porém o cumprimento dessa meta é de
responsabilidade exclusiva dos gestores municipais.

Fonte: SIA/IDATASUS. Os dados sédo referentes janeiro a

abril de 2022 com populagdo de 30% da faixa etéaria
preconizada para rastreabilidade do Céncer do colo do

Pagina 80 de 109



12 Razédo de exames de mamografia de
rastreamento realizados em mulheres
de 50 a 69 anos na populagao
residente de determinado local e
populacdo da mesma faixa etaria.

https://digisusgmp.saude.gov.br/

0,5

0,031

19,37% da
meta do 1°
guadrimeste

Razéao

Utero jan.a abril/l2022,exame de citologia por sexo
segundo municipio de residencia - Goias

Os dados séo referentes aos meses de janeiro a abril do
ano 2022. O resultado quadrimestral, preliminarmente,
estd abaixo do pactuado como meta estadual. E
preocupante o resultado relacionado ao numero de
mamografias, porque o cancer de mama é a maior causa
de mortalidade por cancer nas mulheres goianas. Vale
considerar que ainda observamos a queda da realizacéo
dos exames da mamografia ainda refletido nas actes
voltadas ao controle e mitigacdo da transmissibilidade da
Covid-19, no ano de 2021 onde ocorrendo a suspenséo
de servigos de salde eletivos impactando na cobertura
de exames de mamografia. As acbes devem ser
reforcadas. Pois conforme relatério situacional sobre
servico de mamografia em Goias, em 2018. Aponta que
ndo ha caréncia de mamodgrafos, logo é necessario a
reorganizacdo da rede e o servico de referéncia e contra-
referéncia, visando ao diagndstico precoce.

Vale ressaltar ainda a implantacdo das carretas como
mamaografo, onde é pactuado todos os meses com 0s
municipios de sua area de abrangéncia o recebimento
desse equipamento.

A GERAP realiza de forma continua o monitoramento
desse indicador, porém o cumprimento dessa meta € de

responsabilidade exclusiva dos gestores municipais.

Fonte: SIA/DATASUS. Os dados sao referentes aos
meses de janeiro a abril de 2022 exame por sexo
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13 Proporgao de parto normal no Sistema
Unico de Saude e na Saude Suplementar

14 Proporgéo de gravidez na adolescéncia
entre as faixas etarias 10 a 19 anos

https://digisusgmp.saude.gov.br/

60

15

30,82%

12,65%

18,48 % do

alcance da

meta do 12
quadrimestre

100% da meta
atingida

Percentual

Percentual

segundo municipio de residencia — siscan mamografia
por local de residéncia - Goias

Indicador com expressao muito abaixo do preconizado,
ndo atingindo a previsdo da meta pré estabelecida.
Observa-se que 0 numero de partos cesareanos tem
curva crescente demonstrando ainda elevada taxa de
partos cesarianos no Estado. Impacta a cultura do medo
sobre o parto normal sendo necessario a promocéo do
parto humanizado.

Fonte: SINASC. Dados preliminares, sujeito a
alteracdoSistema de Informacgfes sobre Nascidos Vivos
(SINASC) - Abril de 2022Painel de Monitoramento de
Nascidos Vivos — mapa da saude goias propor¢cédo de
partos cesareos

O resultado é positivo, pois expressa a reducdo de
gestantes adolescentes, contudo deve-se levar em
consideracdo que sdo dados preliminares, referente a
Janeiro a Abril de 2022. Deve-se considerar o impacto
sanitario e social relacionado a esse indicador de saude,
pois a gravidez na adolescéncia representa risco social e
de saude publica recorrente em todo o Pais. Goias tem
apresentado nos ultimos anos uma reduc¢do significativa,
ndo obstante é oportuno a ampliacdo do acesso e
atendimento da populacdo adolescente na APS,
vinculando-a a servicos e acdes relacionadas ao
componente de crescimento e desenvolvimento, e com
destaque a salde sexual e saude reprodutiva. Em
comparacgao ao ano de 2021, a meta também foi atingida
se mantendo dentro do ideal. Foi realizada entrevista a
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15 Taxa de mortalidade infantil

16 Numero de o6bitos maternos em
determinado periodo e local de
residéncia

17 Cobertura populacional estimada pelas
equipes de Atengao Basica

https://digisusgmp.saude.gov.br/

12,37

*Dados
10,2 preliminares 124%

Fonte:
SIM/SINASC

**D
55 Dados 58%
preliminares

Fonte: SIM

70 64,04% 91,5%

Taxa

Numero

Percentual

radio com tematica de gravidez na adolescéncia. Teve a
semana nacional de prevencdo da gravidez da
adolescéncia com divulgacdo de nota técnica expedida
pelo Ministério da Saude sobre as acfes e atendimentos
relativos a esta populacéo. Dados preliminares, extraidos
05/05/22 e sujeitos a alteracéo.

Fonte: SINASC/Pentaho

Observa-se uma redug¢édo do nimero de Obitos quando
comparado ao ano anterior, sendo 76 casos a menos.
Além disso, houve também uma queda do numero de
nascidos vivos, uma redugcdo de 10.708 de Nascidos
Vivos. Em relacdo a Taxa de Mortalidade Infantil, houve
um aumento no nimero de 6bitos neonatais precoces e
tardios e tal situacdo pode estar associada a assisténcia
pré-natal e/ou ao acompanhamento pds-alta hospitalar

Fonte: SIM/SINASC — MS

Em relac@o aos 6bitos maternos, no mesmo periodo do
ano de 2021 houveram 40 6bitos a mais do que no ano
anterior, totalizando 49 mortes maternas. Tais 6bitos
foram causados pela COVID-19.

Fonte: SIM - MS

A cobertura da APS das equipes financiadas pelo MS é
dada pela soma cumulativa de pessoas com cadastro
vinculado a equipes de Saude da Familia (eSF) e equipes
de Atencdo Primaria (eAP) 20 horas e 30 horas,
financiadas pelo Ministério da Saude (MS), na
competéncia avaliada, em relagdo a estimativa
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populacional do IBGE. O indicador da cobertura da APS
das equipes financiadas pelo Ministério da Saude (MS)
atualmente é utilizado para o monitoramento do acesso
aos servicos de Atencdo Primaria, com vistas ao
fortalecimento do planejamento do Sistema Unico de
Salde (SUS), com a proposta de constituir-se como
ordenadora do cuidado nos sistemas locorregionais de
Saude e eixo estruturante de programas e projetos, além
de favorecer a capacidade resolutiva e os processos de
territorializacéo e regionalizacdo em satde. O método de
calculo desse indicador passou por alteracdes
devido a necessidade de alinhamento as inovacgdes
instituidas pelo Programa Previne Brasil. Com as
novas regras do financiamento da APS pelo MS e a
nova metodologia para o calculo do indicador de
Cobertura da APS das equipes financiadas pelo MS
houve decréscimo no resultado do indicador no
Estado. Os dados estdo disponiveis até a
competéncia de fevereiro/2022, e alcangou 64.04%,
ou seja, 91,5% da meta programada, acesso em
03/05/2022. As inconsisténcias nos sistemas como o
SCNES, a duplicidade ou auséncia de profissionais nas
equipes por mais de 60 dias, inconformidades relatadas
por érgdos fiscalizadores podem acarretar suspensao de
equipes. Em abril/l2022, foram realizados 5 encontros
virtuais, sndo um por Macrorregido para qualificacdo do
cadastro individual, domiciliar e territorial com vistas a
melhoria na quantidade e qualidade dos cadastros,
totalizaram 1427 profissionais participantes. A SES esta
em constante processo de negocia¢cdo com 0s municipios
para incrementar a implantacdo de novas equipes
habilitadas pelo MS e realiza apoio institucional para que
nao ocorram suspensdes de equipes.

Observagcbes: Os resultados do indicador estédo
disponiveis em:
https://egestorab.saude.gov.br/paginas/acessoPubli
co/relatorios/relCoberturaAPSCadastro.xhtml
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18 Cobertura de acompanhamento das
condicionalidades de Saude do
Programa Bolsa Familia (PBF)

19 Cobertura populacional estimada de
saude bucal na atengéo basica

https://digisusgmp.saude.gov.br/

67,33

67,33

24,25%

60,41%

32,33%

89,72%

Percentual

Percentual

* Fonte: e-Gestor Atencdo Basica/DAB/MS, acesso
em 03/05/2022.

Diversos municipios apresentaram baixos registros
associados a instabilidades do Sistema de
Acompanhamento de Condicionalidades, dificuldades em
mobilizar o publico-alvo, entre outros fatores.

Fonte:
https://auxiliobrasil.saude.gov.br//relatorio/consolidado
Data da consulta: 28/04/2022

A cobertura populacional em Saude Bucal estimada na
Atencdo Basica, dada pelo percentual da populacdo
coberta por equipes de saude bucal na Estratégia Saude
da Familia, equipes parametrizadas (eAB), e equipes
equivalentes em relagdo a estimativa populacional. O
indicador de cobertura populacional estimada pelas
equipes de saude bucal na Atencédo Basica atualmente é
utilizado para o monitoramento do acesso aos servicos
de Atencd@o Bésica, com vistas ao fortalecimento do
planejamento do Sistema Unico de Sadde (SUS), com a
proposta de constituir-se como ordenadora do cuidado
nos sistemas locorregionais de Salde e eixo estruturante
de programas e projetos; além de favorecer os processos
de territorializacéo e regionalizagdo em saude. Os dados
séo disponibilizados pelo Ministério da Saude (MS), e
estdo disponiveis até a competéncia dezembro/ 2021 e
alcancou 60,41%, ou seja, 89,72% da meta programada.
Em virtude das alteracbes no Sistema de Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Salde (SCNES), que a
partir da competéncia janeiro/2020 facilitou o
cadastramento de equipes de Atencdo Bésica, e da
Portaria n°® 99, de 7 de fevereiro de 2020, que redefiniu os
cédigos de registros das equipes de saude na Atencao
Basica, foi necessaria uma adaptacdo no método de
calculo de Cobertura populacional estimada pela Saude
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Bucal na Atencéo Basica para incluir os novos cédigos
de equipes de Salide Bucal bem como consistir na base
federal as equipes aptas para o célculo de cobertura. A
féormula de calculo utilizada no método permanece a
mesma. A adaptacdo no método de célculo de cobertura
tem a finalidade de identificar os cddigos antigos e os
novos das equipes de Saude Bucal na Atencao Basica e
de consistir adequadamente em as equipes com 0s
critérios de quantidade minima de profissionais, CBO e
carga horaria semanal. Ressaltamos que esses dados
podem sofrer variacbes conforme implantacdo ou
suspensdo de equipes devido duplicidade de
profissionais e/ou ndo informagdo da produgdo no
sistema da atencao bésica e/ou por auditoria dos 6rgaos
fiscalizadores como o Departamento Nacional de
Auditoria do SUS — DENASUS. A implantacdo de novas
equipes bem como a manutencdo do adequado
funcionamento destas equipes de Atencdo Primaria sao
de responsabilidade do gestor municipal. A SES atua
junto as Regionais de Saude e municipios com o objetivo
de diminuir as incongruéncias que acarretam as
suspensdes de equipes e apoia o credenciamento e a
implantacdo de novas equipes de salde bucal. Nesse
sentido, realizamos apoio técnico para correcdo das
inconsisténcias do INE e CNES das equipes de saude
bucal, através do envio de tabelas, portarias, notas
técnicas e ligacbes para esclarecimentos.

Observagbes: Os resultados do indicador estéo
disponiveis em:
https://egestorab.saude.gov.br/paginas/acessoPublico/re
latorios/relHistoricoCobertura.xhtml

Fonte: Relatérios  Publicos  eGestor  Atencao
Basica/dezembro/2021.

Dado gerado em: 04 de maio de 2022 — 11h:44min
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21 Acdes de matriciamento sistematico
realizadas por CAPS com equipes de
Atencéao Basica

23 Proporgéo de preenchimento do campo
ocupagao nas notificagbes de agravos
relacionados ao trabalho.

https://digisusgmp.saude.gov.br/

100,0

24,00

93,30%

24,00

98,21%

Percentual

Percentual

A Geréncia de Saude Mental informa que o calculo do
Indicador 21, referente ao ano de 2022, é calculado em
cima da média esperada de 12 registros, considerando
com fonte o cdédigo de procedimento 0301080305 —
matriciamento de equipes da Atengao Basica no BPA-C
do sistema de informagdo ambulatorial SIA-SUS, com
isso, busca monitorar e avaliar anualmente o Indicador
21.

Segue o valor monitorado quadrimestral.
Fonte; SIA/SUS.

Para realizar o célculo deste indicador utilizamos o
somatério de trés agravos universais que foram
registrados no Sistema de Informagcdo de Agravos de
Notificag@o (SINAN) e que estéo relacionados a saude do
trabalhador, sdo eles: Acidente de trabalho com
exposicdo a material bioldgico, Acidente de trabalho e
Intoxicagcdo exdgena relacionada ao trabalho. O objetivo
desta andlise é identificar os casos e as ocupacdes que
apresentam maiores incidéncias de agravos relacionados
ao trabalho, possibilitando a definicdo de agbes de
promocdao, prevencgdo, vigilancia e assisténcia, de forma
mais adequada. No ano de 2022, para o 1° quadrimestre,
no Estado de Goias, foram registradas 2.927 notificacoes,
sendo que, em 2.732 notificacbes o campo ocupacdo
esta preenchido de forma adequada no SINAN. Portanto,
a propor¢ao de preenchimento do campo “ocupagao” nas
notificacdes de agravos relacionados ao trabalho
corresponde a 93,3% das notificagdes.
Fonte: SINAN NET Periodo 01/01/2022 a 30-04-2022
Dados Exportados: 05/05/2021
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A Proporcéo de Internagdes por Condigdes
Sensiveis a Atengao Basica (ICSAB)

B Proporgao de ébitos de infantis
investigados.

https://digisusgmp.saude.gov.br/

21

70

17,14%

79,9%

100%

114,14%

Percentual

Percentual

O ICSAB tem a relevancia de desenvolver a capacidade
de resolugao da Atencado Primaria ao identificar areas
claramente passiveis de melhorias enfatizando
problemas de saude que necessitam de melhor
prosseguimento e de melhor organizagéo entre os niveis
assistenciais. Este indicador ndo é pactuado na esfera
nacional. O resultado do indicador ICSAB no Estado, no
1°  Quadrimestre, alcangcou 17,14% com dados
preliminares de janeiro a fevereiro/2022. Os dados sao
tabulados através do Tabwin e as informacdes
disponibilizadas pelo Ministério da Saude. Este indicador
apresenta polaridade quanto menor melhor, e demonstra
que, até o momento, a meta proposta foi atingida. A
SES/GO realiza apoio institucional, assessoria e
cooperagao técnica aos gestores e profissionais de saude
dos municipios para a organizagdo e melhoria do
processo de trabalho nas unidades basicas de saude e
da resolutividade da Atengao Primaria.

Observacdo: Esse indicador é calculado pela equipe
técnica da Geréncia de Atengdo Primaria em parceria
com o Conecta SUS, conforme o instrutivo do Caderno
de Diretrizes, Objetivos, Metas e Indicadores 2013-2015
e Nota Técnica DAI/SGEP/MS n° 70/2014.

Dados preliminares, referentes ao periodo de janeiro a
fevereiro de 2022. * Fonte: Sistema de Internagao
Hospitalar (SIH/SUS), acesso em 04/05/2022. Dados
sujeitos a alteragdes.

*Os dados de mortalidade do ano de 2021* sao
preliminares e, portanto estédo sujeitos a alteracdes ate o
fechamento oficial AINDA NAO PREVISTO.

Fonte: MS/SVS/CGIAE - Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade - SIM

Data da Consulta: 28/04/2022, ano de referencia dos
dados é 2021!.
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Andlises e Consideracdes sobre Indicadores de Pactuacéo:

O processo de Pactuacéo Interfederativa de Indicadores foi descontinuado com a revogagao da Resolugao n° 8/2016 a partir da publicagcédo da
Resolugcao de Consolidagao CIT n° 1/2021.

Para mais informacodes, consultar a Nota Técnica n° 20/2021-DGIP/SE/MS

Fonte: https://digisusgmp.saude.gov.br/relatorio/2022/1/pactuacao-interfederativa - Acesso em 25/05/2022.
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9. Execucao Orcamentéaria e Financeira

9.1. Execucao da programacéao por fonte, subfuncéo e natureza da despesa

Despesa Total em Saude por Fonte e Subfungiao

DOTAGAO DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS DESPESAS PAGAS INSCRI
ATUALIZADA LIQUIDADAS TAS EM
(c) Até o Bimestre (d) % Até o Bimestre % Até o bimestre % RESTO

DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS (d/c) x 100 (e) (elc) x U] (f/c) x SA
DE SAUDE (ASPS) — POR SUBFUNCAO E DOTACAO INCIAL 100 100 PAGAR

CATEGORIA ECONOMICA NAO
PROCE
SSADO

o )
ATENCAO BASICA (V) 321.868.000,00 291.868.000,00 139.787.693,89 47,89 29.986.432,61 10,27 29.630.390,79 10,15 0,00
Despesas Correntes 320.848.000,00 290.848.000,00 139.787.693,89 48,06 29.986.432,61 10,31 29.630.390,79 10,19 0,00
Despesas de Capital 1.020.000,00 1.020.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL (VI) 2.199.517.932,00 2.198.252.932,00 1.557.251.709,62 70,84 502.761.643,92 22,87 424.489.392,00 | 19,31 0,00
Despesas Correntes 2.051.919.032,00 2.002.207.430,22 1.483.394.899,09 74,09 472.902.736,32 23,62 396.037.398,95 | 19,78 0,00
Despesas de Capital 147.598.900,00 196.045.501,78 73.856.810,53 37,67 29.858.907,60 15,23 28.451.993,05 | 14,51 0,00
SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO (VII) 15.690.000,00 95.690.000,00 27.144.521,05 28,37 8.331.999,61 8,71 8.066.176,73 8,43 0,00
Despesas Correntes 15.680.000,00 95.680.000,00 27.144.521,05 28,37 8.331.999,61 8,71 8.066.176,73 8,43 0,00
Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA SANITARIA (VIII) 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas Correntes 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (IX) 2.430.000,00 2.430.000,00 2.326.221,01 95,73 525.006,20 21,61 523.956,20 | 21,56 0,00
Despesas Correntes 2.420.000,00 2.420.000,00 2.326.221,01 96,12 525.006,20 21,69 523.956,20 | 21,65 0,00
Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
ALIMENTACAO E NUTRICAO (X) 96.000,00 96.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas Correntes 86.000,00 86.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
OUTRAS SUBFUNCOES (XI) 797.153.000,00 797.153.000,00 749.311.414,88 94,00 115.321.863,44 14,47 113.996.605,51 14,30 0,00
Despesas Correntes 791.563.000,00 791.563.000,00 749.226.850,88 94,65 115.321.863,44 14,57 113.996.605,51 14,40 0,00
Despesas de Capital 5.590.000,00 5.590.000,00 84.564,00 1,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL (XII) = (V + VI + VIl + VIII + IX + X + XI) 3.336.774.932,00 3.385.509.932,00 2.475.821.560,45 73,13 656.926.945,78 19,40 576.706.521,23 | 17,03 0,00

Fonte: http://www.transparencia.go.gov.br/portaldatransparencia/demonstrativos-fiscais/gestao-fiscal/540-1-bimestre-2022, Anexo 12 - 1° Bimestre/2022 - Acesso em

16/05/2022.

Analises e Consideracdes sobre Programacéo de Despesas com Saude por Subfuncéo, Natureza e Fonte:

Dados retirados do RREO 1° Bimestre de 2022, pois o 2° Bimestre/2022 ainda nao estava disponivel no site acima da Secretaria de Economia de Goias até a data de
16/05/2022. Dados fornecidos pela Asscon/SGI/SESGO.

https://digisusgmp.saude.gov.br/
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9.2. Indicadores financeiros

(Justificativas de os valores no quadro na pagina 93, quanto a ndo geracao dos valores pelo
SIPOS)

16/05/2022 16:45 SEVGOVERNADORIA - 000029885302 - Despacho

W

- s 7
s“é:::sg::'g: . . lm..‘.:’.éé‘i;? (@

00 Ioem 2019 L

ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
ASSESSORIA CONTABIL

PROCESSO: 202200010023329
INTERESSADO: SUPERINTENDENCIA DE VIGILANCIA EM SAUDE

Assunto: Relatério 32 Quadrimestre 2021.
DESPACHO N2 102/2022 - SES/ASSCON-18357

Atinente ao Despacho n? 9/2022 - SES/CTR-GDO/SUPER (000029368685), pelo qual a
Coordenacdo Técnica de Resultados das A¢oes de Saude encaminha o “formulario gerado pelo Sistema de
Planejamento do SUS- DigiSUS - MS, para facilitar a identificacGo de cada setor, o qual devera ser
preenchido com as informacdes referente as suas areas, destacadas no sumadario do relatério modelo
anexo"”, pelos motivos ali expostos, encaminho os autos a Geréncia Financeira - GEFIN, a Geréncia de
Planejamento Institucional - GPl, 2 Assessoria Contabil e 3 Geréncia de Engenharia, Arquitetura e
Manutenc¢ao - GEAM para conhecimento e preenchimento do referido formulario (000029437221).

Sendo assim, para atendimento dos itens 8.2 Indicadores financeiros e 8.3 Relatdrio
Resumido da Execu¢dao Orcamentaria (RREO) temos a informar o seguinte:

Para o item 8.2 Indicadores financeiros, considerando que o mesmo € importado por
meio do DIGISUS, e que a base de dados do mesmo é o SIOPS, informamos que o Ministério da Saude
nao disponibilizou o arquivo estrutura referente ao 12 e 22 Bimestres de 2022, nao gerando relatdrios.

Para o item 8.3 Relatdrio Resumido da Execu¢ao Or¢camentaria (RREO), foi juntado aos
autos o relatdrio relativo ao 12 bimestre, periodo de janeiro a fevereiro de 2022 SEI(000029885689).
Destacamos que o prazo para envio do 22 Bimestre de 2022 é até o final de maio/2022.

Assim sendo, encaminhem-se os autos a Superintendéncia de Gestao Integrada -
SGI para conhecimento e a Geréncia de Desenvolvimento Organizacional - GDO para prosseguimento.

ASSESSORIA CONTABIL DO (A) SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, ao(s) 26 dia(s) do més
de janeiro de 2022.

’l Documento assinado eletronicamente por MURILO LARA DE FARIA, Assessor (a) Contabil, em
Se'. @ 09/05/2022, as 13:36, conforme art. 2°, § 2°, III, "b", da Lei 17.039/2010 e art. 3°B, I, do Decreto n°
cletronica 8.808/2016.

A autenticidade do documento pode ser conferida no site
7= http://sei.go.gov.br/sei/controlador_externo.php?
» acao—documento_conferir&id orgao_acesso_externo=1 informando o cédigo verificador

ASSESSORIA CONTABIL
RUA SC-01 299, S/C - Bairro PARQUE SANTA CRUZ - GOIANIA - GO - CEP 74860-270 - (62)3201-3713.

Referéncia: Processo n® 202200010023329 SEI 000029885302

https://sei go .gov.br/seVcontrolador php?acao=documento_imprimir_web&acao_origem=arvore_visualizar&id_documento=357 75892&infra_siste 171
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DETALHE DE ENVIO
Arquivos Transmitidos e Importados com

Sucesso: 1
Data e Hora 22/02/2022 17:30:18 Versao do Cliente
Ano-Base: 2022 - 6° Bimestre
UF: Goias - GO
Codigo: 52
Indicador Valor
1.1 Participagdo da receita de impostos na receita total do Estado 0,00 %
1.2 Participagdo das transferéncias intergovernamentais na receita total do Estado 0,00 %

1.3 Participag¢@o % das Transferéncias para a Saude (SUS) no total de recursos o
transferidos para o Estado 0,00 %

1.4 Participacdo % das Transferéncias da Unido para a Saude no total de recursos o
transferidos para a satide no Estado 0,00 %

1.5 Participa¢do % das Transferéncias da Unido para a Saude (SUS) no total de o
Transferéncias da Unido para o Estado 0,00 %

1.6 Participagdo % da Receita de Impostos e Transferéncias Constitucionais e

Legais na Receita Total do Estado 0,00%
2.1 Despesa total com Saude, sob a responsabilidade do Estado, por habitante R$ 0,00
2.2 Participagdo da despesa com pessoal na despesa total com Saude 0,00 %
2.3 Participagdo da despesa com medicamentos na despesa total com Satde 0,00 %

2.4 Participagdo da desp. com servicos de terceiros - pessoa juridica na despesa

total com Saude 0,00 %
2.5 Participac@o da despesa com investimentos na despesa total com Satide 0,00 %
2.6 Despesas com Institui¢des Privadas Sem Fins Lucrativos 0,00 %

3.1 Participagdo das transferéncias para a Saude em relagdo a despesa total do 0
Municipio com saude 0,00 %

3.2 % dareceita propria aplicada em ASPS conforme a LC 141/2012 0,00 %

Fonte: Sistema de Informacdes sobre Orgamentos Publicos em Saulde (SIOPS) Data da consulta: 23/02/2022.
23/02/2022 08:11 SIOPS -Consulta de Indicadores de Estados

Observacao:

a) Osindicadores 2.1 a 3.1 ao serem demonstrados na Situagéo de Entrega estdo sendo
calculados pela segunda fase da despesa, ou seja, empenhada. Esta fase é considerada
visando atender as disposi¢cdes da Lei n°. 4320, de 17 de margo de 1964 e as normas
editadas pela Secretaria do Tesouro Nacional, sobre os demonstrativos que deverdo compor
o Relatério Resumido da Execugao Orgamentaria (PT/STN: 560/01, 517/02, 441/03, 471/04,
587/05 e 663/06).
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b) O indicador 3.2 (Participagao da receita propria aplicada em Saude) é calculado em
conformidade com a Emenda Constitucional n.° 29, de 13 de setembro de 2000 e a
Resolugdo do Conselho Nacional de Saude n.° 322, de 08 de maio de 2003. Pela
metodologia adotada pela equipe responsavel pelo SIOPS, o calculo tradicional do indicador

3.2 tem sido realizado baseado nas seguintes fases da despesa:
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9.3. Relatério Resumido da Execucédo Orcamentaria (RREO)

ESTADO DE GOIAS
Secretaria de Estado da Economia
‘wagg Controladoria-Geral do Estado

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGAO ORGAMENTARIA ]
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE — ASPS
ORGAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

PERIODO DE REFERENCIA: JANEIRO E FEVEREIRO DE 2022/BIMESTRE JANEIRO-FEVEREIRO

UF: Governo do Estado de Goias

CNPJ: 01.409.580/0001-38
BIMESTRE/ANO: 1° Bimestre/2022
RREO — ANEXO 12 (LC 141/2012, art. 35)

RECEITAS REALIZADAS

R PREVISAO PREVISAO
CAMPO RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS INICIAL ATUA(LaI)ZADA Até 0 Bimestre %
() (b/a)*100
1 RECEITA DE IMPOSTOS (I) 29.142.729.000,00 28.677.844.000,00 | 4.608.448.794,23 16,07
2 Intl:;emcilrtﬁ:il?)zfZlﬁlgtceodrgulms:;% s_ollgiﬂg Circulagdo de Mercadorias e Servicos de Transporte Interestadual e 24.823.306.000,00 24.358.421.000,00 | 3.996.485.835,56 16,41
3 ICMS 22.630.318.000,00 22.630.318.000,00 | 3.708.370.573,10 16,39
4 Multas , Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ICMS 307.242.000,00 307.242.000,00 39.422.361,55 12,83
5 Adicional de até 2% do ICMS des tinado ao Fundo de Combate a Pobreza (ADCT, art. 82, §1°) 1.885.746.000,00 1.420.861.000,00 248.692.900,91 17,50
6 Receita Resultante do Imposto de Transmissdo Causa Mortis e Doagéo de Bens e Direitos — ITCD 600.872.000,00 600.872.000,00 98.465.272,86 16,39
7 ITCD 591.510.000,00 591.510.000,00 97.237.013,87 16,44
8 Multas , Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do ITCD 9.362.000,00 9.362.000,00 1.228.258,99 13,12
9 Receita Resultante do Imposto sobre a Propriedade de Veiculos Automotores — IPVA 1.947.723.000,00 1.947.723.000,00 214.416.094,21 11,01
10 IPVA 1.844.542.000,00 1.844.542.000,00 | 208.362.412,08 11,30
11 Multas , Juros de Mora, Divida Ativa e Outros Encargos do IPVA 103.181.000,00 103.181.000,00 6.053.682,13 5,87
12 Receita Resultante do Imposto sobre a Renda e Proventos de Qualquer Natureza Retido na Fonte — IRRF 1.770.828.000,00 1.770.828.000,00 299.081.591,60 16,89
13 RECEITA DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS (l1) 4.222.124.000,00 4.222.124.000,00 934.906.246,52 22,14
14 Cota-Parte FPE 4.063.846.000,00 4.063.846.000,00 | 906.132.982,29 22,30
15 Cota-Parte IPI-Exportagéo 158.278.000,00 158.278.000,00 28.773.264,23 18,18
16 Compensacdes Financeiras Provenientes de Impostos e Transferéncias Constitucionais 0,00 0,00 0,00 0,00
17 ICMS-Desoneragao - L.C. n° 87/1996 0,00 0,00 0,00 0,00
18 Outras 0,00 0,00 0,00 0,00
19 DEDUQOES DE TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS AOS MUNICIPIOS (Ill) 6.747.819.000,00 6.747.819.000,00 | 1.005.347.301,80 14,90
20 PARCELA DO ICMS REPASSADA AOS MUNICIPIOS (25%) 5.734.389.000,00 5.734.389.000,00 | 894.420.194,90 15,60
21 PARCELA DO IPVA REPASSADA AOS MUNICIPIOS (50%) 973.861.000,00 973.861.000,00 103.733.790,84 10,65
22 PARCELA DA COTA-PARTE DO IPI—EXPORTACAO REPASSADA AOS MUNICIPIOS (25%) 39.569.000,00 39.569.000,00 7.193.316,06 18,18
23 I(aTAI\III_) DAS RECEITAS RESULTANTES DE IMPOSTOS E TRANFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS - (IV) = (I 26.617.034.000,00 26.152.149.000,00 | 4.538.007.738,95 1738
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ESTADO DE GOIAS
Secretaria de Estado da Economia

' Controladoria-Geral do Estado

UF: Governo do Estado de Goias

CNPJ: 01.409.580/0001-38
BIMESTRE/ANO: 1° Bimestre/2022
RREO — ANEXO 12 (LC 141/2012, art. 35)

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA

DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM AGOES E SERVIGOS PUBLICOS DE SAUDE - ASPS
ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

PERIODO DE REFERENCIA: JANEIRO E FEVEREIRO DE 2022/BIMESTRE JANEIRO-FEVEREIRO

INSCRITAS EM
DESPESAS COM ApOES E SERVICOS DOTACAO DOTACAO DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS RESTOS A
Chuilze R L INCIAL ATUALIZADA Até o Bimestre % Até o Bimestre % Até o bimestre % PAGAR NAO
SUBFUNCAO E CATEGORIA ECONOMICA (c) ) (d/c) x 100 © (elc) x 100 @) (f/c) x 100 PROCI(EgS)SADO
24 ATENCAO BASICA (V) 321.868.000,00 | 291.868.000,00 139.787.693,89 47,89 29.986.432,61 10,27 | 29.630.390,79 10,15 0,00
25 Despesas Correntes 320.848.000,00 | 290.848.000,00 139.787.693,89 48,06 29.986.432,61 10,31 | 29.630.390,79 10,19 0,00
26 Despesas de Capital 1.020.000,00 1.020.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
27 ﬁ/SI)S'STENC'A HOSPITALAR E AMBULATORIAL | 5 199517.932,00 | 2.198.252.932,00 |  1.557.251.709,62 70,84|  502.761.643,92 22,87 | 424.489.392,00 19,31 0,00
28 Despesas Correntes 2.051.919.032,00 | 2.002.207.430,22 1.483.394.899,09 74,09 472.902.736,32 23,62 | 396.037.398,95 19,78 0,00
29 Despesas de Capital 147.598.900,00 | 196.045.501,78 73.856.810,53 37,67 29.858.907,60 15,23 | 28.451.993,05 14,51 0,00
30 SUPORTE PROFILATICO E TERAPEUTICO (VII) 15.690.000,00 95.690.000,00 27.144.521,05 28,37 8.331.999,61 8,71 8.066.176,73 8,43 0,00
31 Despesas Correntes 15.680.000,00 95.680.000,00 27.144.521,05 28,37 8.331.999,61 8,71 8.066.176,73 8,43 0,00
32 Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
33 VIGILANCIA SANITARIA (VIII) 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
34 Despesas Correntes 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
35 Despesas de Capital 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
36 VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (IX) 2.430.000,00 2.430.000,00 2.326.221,01 95,73 525.006,20 21,61 523.956,20 21,56 0,00
37 Despesas Correntes 2.420.000,00 2.420.000,00 2.326.221,01 96,12 525.006,20 21,69 523.956,20 21,65 0,00
38 Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
39 ALIMENTAGAO E NUTRICAO (X) 96.000,00 96.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
40 Despesas Correntes 86.000,00 86.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
41 Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
42 OUTRAS SUBFUNC@ES (X1) 797.153.000,00 797.153.000,00 749.311.414,88 94,00 115.321.863,44 14,47 | 113.996.605,51 14,30 0,00
43 Despesas Correntes 791.563.000,00 | 791.563.000,00 749.226.850,88 94,65 115.321.863,44 14,57 | 113.996.605,51 14,40 0,00
44 Despesas de Capital 5.590.000,00 5.590.000,00 84.564,00 1,51 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
45 TOTAL (XII) = (V + VI + VIl + VIIl + IX + X + XI) 3.336.774.932,00 | 3.385.509.932,00 2.475.821.560,45 73,13 656.926.945,78 19,40 | 576.706.521,23 17,03 0,00
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?’ Secretaria de Estado da Economia
‘wagy Controladoria-Geral do Estado

ESTADO DE GOIAS

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGCAO ORCAMENTARIA :
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE — ASPS
ORGAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

PERIODO DE REFERENCIA: JANEIRO E FEVEREIRO DE 2022/BIMESTRE JANEIRO-FEVEREIRO

UF: Governo do Estado de Goias

CNPJ: 01.409.580/0001-38
BIMESTRE/ANO: 1° Bimestre/2022
RREO — ANEXO 12 (LC 141/2012, art. 35)

. ; . Despesas Despesas Despesas Pagas
CAMPO APURACAO DO CUMPRIMENTO DO LIMITE MINIMO PARA APLICACAO EM ASPS Empenhadas Liquidadas P @ 9
(d) (e)
46 Total das Despesas com ASPS (XIII) = (XII) 2.475.821.560,45 656.926.945,78 576.706.521,23
47 E;ZI\R/’)estos a Pagar Nao Processados Inscritos Indevidamente no Exercicio sem Disponibilidade Financeira 0,00 0,00 0,00
(-) Despesas Custeadas com Recursos Vinculados a Parcela do Percentual Minimo que néo foi Aplicada em
48 o . 0,00 0,00 0,00
ASPS em Exercicios Anteriores (XV)
49 (-) Despesas Custeadas com Disponibilidade de Caixa Vinculada aos Restos a Pagar Cancelados (XVI) 0,00 0,00 0,00
50 (=) VALOR APLICADO EM ASPS (XVII) = (XIII - XIV - XV - XVI) 2.475.821.560,45 656.926.945,78 576.706.521,23
51 Despesa Minima a ser Aplicada em ASPS (XVIII) = (IV) x 12% (LC 141/2012) 544.560.928,67
52 Diferenca entre o Valor Aplicado e a Despesa Minima a ser Aplicada (XIX) = (XVII (d ou e) - XVIII)! 1.931.260.631,78 112.366.017,11 32.145.592,56
53 Limite ndo Cumprido (XX) = (XIX) (Quando valor for inferior a zero) 0,00 % % %
PERCENTUAL DA RECEITA DE IMPOSTOS E TRANSFERENCIAS CONSTITUCIONAIS E LEGAIS %
54 APLICADO EM ASPS (XVII/IV)*100 (minimo de 12% conforme LC n° 141/2012 ou % da Constituicdo 54,55 14,47
Estadual)
CONTROLE DO VALOR REFERENTE AO PERCENTUAL MINIMO NAO CUMPRIDO EM — L ENAOICTNER D : =
CAMPO | EXERCICIOS ANTERIORES PARA FINS DE APLICACAO DOS RECURSOS VINCULADOS Saldo Inicial (nl? Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia SaldoI Flngl )(1na0
exercicio atua aplicado
CONFORME ARTIGOS 25 E 26 DA LC 141/2012 ) Empenhadas (i) Liquidadas () Pagas (k) 0 =p(h (i ou )
55 Diferenga de limite ndo cumprido em 2022 (saldo final = XXd) | 7 . W 0,00
56 leerqnga de Ilmlte ndo cumprido em 2021 (saldo inicial igual ao saldo final do demonstrativo do 0,00 0.00 0.00 0.00 0,00
exercicio anterior)
57 Diferenga d'e limite ndo 'cgmpndo. em Exercicios Anteriores (saldo inicial igual ao saldo final do 0,00 0.00 0.00 0.00 0,00
demonstrativo do exercicio anterior)
58 TOTAL DA DIFERENGA DE LIMITE NAO CUMPRIDO EM EXERCICIOS ANTERIORES (XXI) 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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2=, ESTADO DE GOIAS
3\'gF Secretaria de Estado da Economia
‘wagr Controladoria-Geral do Estado

UF: Governo do Estado de Goias
CNPJ: 01.409.580/0001-38
BIMESTRE/ANO: 1° Bimestre/2022
RREO — ANEXO 12 (LC 141/2012, art. 35)

RELATORIO RESUMIDO DA EXECUCAO ORCAMENTARIA

DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM AGCOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE - ASPS

ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

PERIODO DE REFERENCIA: JANEIRO E FEVEREIRO DE 2022/BIMESTRE JANEIRO-FEVEREIRO

EXECUCAO DE RESTOS A PAGAR

RPNP
Inscritos n - Diferenca entre
Valor aplicado Indevidamen WElon [msEizy o valor
aq . a o em RP . 2
Valor Minimo para | Valor aplicado em | além do limite . . te no . Total de RP aplicado além
. . ~ P Total inscrito em pu considerado Total de RP Total de RP g
EXERCICIO DO aplicacéo em ASPS no minimo P Exercicio L cancelados ou do limite e 0
CAMPO 2 o _ RP no exercicio no Limite pagos a pagar ;
EMPENHO! ASPS exercicio (0) =(n -m), sem _ prescritos total de RP
5 (9) ; il (r) = (p -(0+a)) (s) (t)
(m) (n) se <0, entdo Disponibilida se < 0. entio (u) cancelados
(O) =0 de (I’) :, (0) (V) = ((0 + Q) .
Financeira u))
q = (XIVd)
7 v
59 (Erre“gﬁ‘;”nh:\fa?e 2022 544.560.928,67 |  656.926.945,78 | 112.366.017,11 0,00 0,00 0,00 0,00 112.366.017,11
60 (Er;“gprg”nhg’vsa;je 2021 3.003.966.736,55 | 3.378.229.110,55 | 374.262.374,00 | 123.277.485,74 0,00 0,00| 32.564.651,98| >+%4313L71  35769702,04 | 338.492.671,96
Empenhos de 2020
61 (regra nova) 2.326.359.661,38 2.477.458.375,73 | 151.098.714,35 52.941.333,07 | 40.605.388,16 0,00 27.332.054,45 453.101,96 25.156.176,66 | 166.547.925,85
62 (Er;“gﬁgnnh:\fa?e 2019 2.287.338.006,44 | 2.319.574.645,39 | 32.236.638,95|  65.124.500,07 | 34.054.275,25 0,00| 44.298.952,74| 902.208,96 19.923.338,37 | 46.367.575,83
63 Emgﬁg;f de2018€ | 11 824.026.65571 | 11.963.172.563,69 | 139.145.907,98 | 1.172.842.390,69 | 42.614.947,07 | 991.081.535,64 | 12.307.444,21 0,00 | 1.160.534.946,48 | -978.774.091,43
63.1 Empenhos de 2018 2.019.238.722,02 2.037.363.316,67 | 18.124.594,65 43.070.587,72 | 42.614.947,07 0,00 0,00 0,00 280.573.878,76 | -219.834.337,04
63.2 Empenhos de 2017 1.927.351.222,50 1.941.887.959,83 | 14.536.737,33 125.910.279,36 0,00 | 111.373.542,03 38.709.406,03 0,00 87.200.873,33 | -72.664.136,00
63.3 Empenhos de 2016 1.853.964.406,44 1.858.288.559,90 4.324.153,46 219.981.905,77 0,00 | 215.657.752,31 43.165.518,19 0,00 176.816.387,58 | -172.492.234,12
63.4 Empenhos de 2015 1.746.222.141,14 1.757.038.760,06 | 10.816.618,92 123.694.540,84 0,00 | 112.877.921,92 0,00 0,00 131.700.362,88 | -120.883.743,96
63.5 Empenhos de 2014 1.643.194.231,39 1.656.922.033,70 | 13.727.802,31 189.077.739,82 0,00 | 175.349.937,51 67.438.723,83 0,00 121.639.015,99 | -107.911.213,68
63.6 Empenhos de 2013 1.498.713.788,36 1.533.856.133,67 | 35.142.345,31 294.231.097,11 0,00 | 259.088.751,80 73.242.287,32 0,00 220.988.809,79 | -185.846.464,48
63.7 Empenhos de 2012 1.135.342.143,86 1.177.815.799,86 | 42.473.656,00 176.876.240,07 0,00 | 134.402.584,07 35.260.621,92 0,00 141.615.618,15 | -99.141.962,15
64 TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXII) (soma dos saldos 078.774.091.43
negativos da coluna "v") o
65 TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS ATE O FINAL DO EXERCICIO ANTERIOR QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXI11) (valor informado 073.984.099.41
no demonstrativo do exercicio anterior) T
TOTAL DOS RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS NO EXERCICIO ATUAL QUE AFETARAM O CUMPRIMENTO DO LIMITE (XXIV) = (XXII - XXIII) (Artigo 24 § 1° e 2° da
66 4.789.992,02
LC 141/2012)
RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS
CONTROLE DE RESTOS A PAGAR CANC~ELADOS OU PRESCRITOS
CAMPO CONSIDERADOS PARA FINS DE APLICACAO DA DISPONIBILIDADE DE | icial Despesas Custeadas no Exercicio de Referéncia Saldo Final (ndo
CAIXA CONFORME ARTIGO 248§ 1° e 2° DA LC 141/2012 Saldo Inicia — aplicado)!
(w) Empenhadas Liquidadas Pagas (aa) = (W - (x oU ¥))
() v) @)
Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2022 a serem compensados (XXV)
67 (saldo inicial = XXIV) 4.789.992,02 0,00 0,00 0,00 4.789.992,02
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68

69

Restos a pagar cancelados ou prescritos em 2021 a serem compensados (XXVI)
(saldo inicial igual ao saldo final do demonstrativo do exercicio anterior)

Restos a pagar cancelados ou prescritos em exercicios anteriores a serem
compensados (XXVII) (saldo inicial igual ao saldo final do demonstrativo do

exercicio anterior)

47.980.736,62

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

47.980.736,62

0,00

70

TOTAL DE RESTOS A PAGAR CANCELADOS OU PRESCRITOS A

COMPENSAR (XXVIII)

52.770.728,64

0,00

0,00

0,00

52.770.728,64

S

I

ESTADO DE GOIAS
Secretaria de Estado da Economia
Controladoria-Geral do Estado

UF: Governo do Estado de Goias
CNPJ: 01.409.580/0001-38
BIMESTRE/ANO: 1° Bimestre/2022

RELATORIO RESUMIDO DA EXEQUQAO ORQAMENTARIA )
DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM AGOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE — ASPS

ORCAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL

PERIODO DE REFERENCIA: JANEIRO E FEVEREIRO DE 2022/BIMESTRE JANEIRO-FEVEREIRO

RREQ — ANEXO 12 (LC 141/2012. art. 35)
o A RECEITAS REALIZADAS
CAMPO RECEITAS ADICIONAIS PARA O FINANCIAMENTO DA SAUDE NAO PREVISAG INICIAL PR
COMPUTADAS NO CALCULO DO MINIMO @ Até 0 Bimestre %
(b) (b/a)x100

71 | RECEITAS DE TRANSFERENCIAS PARA A SAUDE (XXIX) 333.455.000,00 333.455.000,00 66.689.714,19 20,00
72 Proveniente da Unido 333.455.000,00 333.455.000,00 66.689.714,19 20,00
73 Proveniente dos Estados 0,00 0,00 0,00 0,00
74 Proveniente dos Municipios 0,00 0,00 0,00 0,00

RECEITA DE OPERACOES DE CREDITO INTERNAS E EXTERNAS VINCULADAS A
75 | SAGDE 0000 0,00 0,00 0,00 0,00
76 | OUTRAS RECEITAS (XXXI) 0,00 0,00 9.350,89 0,00

TOTAL DE RECEITAS ADICIONAIS PARA FINANCIAMENTO DA SAUDE (XXXII) =
T | s e 333.455.000,00 333.455.000,00 66.699.074,08 20,00

DESPESAS COM SAUDE NAO COMPUTADAS NO CALCULO DO MINIMO
DESPESAS COM SAUDE POR ) DOTACAO DESPESAS EMPENHADAS DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Inscritas em
SUBFUNCOES E CATEGORIA DOTACAO ~ - Restos a Pagar
CAMPO L E ATUALIZADA — Até 0 Até 0 :
ECONOMICA NAO COMPUTADAS NO INICIAL o Até 0 Bimestre % pe o % e o % n&o Processados
CALCULO DO MINIMO (d) (d/c) x 100 (g)s € (elc) x 100 (‘;")5 € (flc) x 100 @)

78 | ATENCAO BASICA (XXXIIl) 304.000,00 864.000,00 18.056,28 2.09 0,00 0,00 0,00 0,00 18.056.28
79 Despesas Correntes 284.000,00 844.000,00 18.056,28 214 0,00 0,00 0,00 0,00 18.056,28
80 Despesas de Capital 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

ASSISTENCIA HOSPITALAR E
BL | AVBULATORIALOGOMY) 313.726.000,00 | 504.207.876,46 | 219.909.301,21 4361 | 60.419.154,57 11,08 | 59.722.768,83 11,84 |  159.490.146,64
82 Despesas Correntes 305.154.000,00 | 485.336.276,46 | 219.599.701,21 4525 | 60.419.154,57 12,45 | 59.722.768,83 12,31|  159.180.546,64
83 Despesas de Capital 8.572.000,00 |  18.871.600,00 309.600,00 1,64 0,00 0,00 0,00 0,00 309.600,00
84 (SXL;&C\’/;QTE PROFILATICO E TERAPEUTICO 26.519.000,00 |  26.519.000,00 9.342.968,68 3523 | 6.938.633,24 26,16 | 3.814.547,62 14,38 2.404.335,44
85 Despesas Correntes 26.509.000,00 |  26.509.000,00 9.342.968,68 3524 | 6.938.633,24 26,17 | 3.814.547,62 14,39 2.404.335,44
86 Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
87 | VIGILANCIA SANITARIA (XXXVI) 1.610.000,00 1.610.000,00 1.065.099,88 66,16 |  704.404,24 4375|  697.635,53 4333 360.695,64
88 Despesas Correntes 1.600.000,00 1.600.000,00 1.065.099,88 66,57|  704.404,24 4403|  697.635,53 43,60 360.695,64
89 Despesas de Capital 10.000,00 10.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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90 | VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (XXXVII) 7.909.000,00 9.419.740,00 4.501.065,30 47,78 | 1.161.409,23 12,33 | 1.137.825,27 12,08 3.339.656,07
91 Despesas Correntes 7.799.000,00 7.799.000,00 4.501.065,30 57,71 | 1.161.409,23 14,89 | 1.137.825,27 14,59 3.339.656,07
92 Despesas de Capital 110.000,00 1.620.740,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
93 | ALIMENTACAO E NUTRICAO (XXXVIII) 11.090.000,00 12.566.400,00 |  12.437.260,00 98,97 750.715,50 5,97 750.715,50 5,97 11.686.544,50
94 Despesas Correntes 11.070.000,00 12.546.400,00 |  12.437.260,00 99,13 750.715,50 5,98 750.715,50 5,98 11.686.544,50
95 Despesas de Capital 20.000,00 20.000,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
96 | OUTRAS SUBFUNCOES (XXXIX) 1.670.847.000,00 | 1.678.025.438,56 | 1.651.335.417,16 98,41 | 3.562.111,77 0,21| 3.479.976,84 0,21 | 1.647.773.305,39
97 Despesas Correntes 1.662.177.000,00 | 1.669.120.013,46 | 1.651.335.417,16 98,93 | 3.562.111,77 0,21| 3.479.976,84 0,21 | 1.647.773.305,39
08 Despesas de Capital 8.670.000,00 8.905.425,10 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
TOTAL DAS DESPESAS NAO
COMPUTADAS NO CALCULO DO MiNIMO
99 | (X0} = (XXXIIl+ XXXIV + XXXV + XXXVI + 2.032.005.000,00 | 2.233.212.455,02 | 1.898.609.168,51 85,02 | 73.536.428,55 3,29 | 69.603.469,59 3,12 1.825.072.739,96
XXXVIE + XXXV + XXXIX)
ESTADO DE GOIAS RELATORIO RESUMIDO DA EXECUGAO ORGAMENTARIA ]
. . DEMONSTRATIVO DAS RECEITAS E DESPESAS COM ACOES E SERVICOS PUBLICOS DE SAUDE — ASPS
Secretaria de Estado da Economia
WA roladoria-Geral do Estado 'ORGAMENTOS FISCAL E DA SEGURIDADE SOCIAL
b PERIODO DE REFERENCIA: JANEIRO E FEVEREIRO DE 2022/BIMESTRE JANEIRO-FEVEREIRO
UF: Governo do Estado de Goias
CNPJ: 01.409.580/0001-38
BIMESTRE/ANO: 1° Bimestre/2022
RREO — ANEXO 12 (LC 141/2012, art. 35)
. . DESPESAS EMPENHADAS | DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS Irseries el
DESPESAS TOTAIS COM SAUDE EXECUTADAS COM DOTACAO DOTACAO Restos a
CAMPO RECURSOS PROPRIOS E COM RECURSOS INICIAL ATUALIZADA o b1 % . % e obi % Pagar ndo
TRANSFERIDOS DE OUTROS ENTES ©) A0 reste | ie)x AEOBIMESHTe | (gjc)x | A€ ODMES® | (51c)x | Processados
(d) 100 ©) 100 ) 100 ©
100 | ATENCAO BASICA (XLI) = (V + XXXIII) 322.172.000,00 | 292.732.000,00 | 139.805.750,17 47,76 29.986.432,61| 10,24| 29.630.390,79| 10,12 0,00
101 /;\ig(liggmm HOSPITALAR E AMBULATORIAL (XLI) = (VI | 5 513 943 932,00 | 2.702.460.808,46 | 1.777.161.010,83 6576 | 563.180.798,49| 20,84 | 484.212.160,83| 17,92 0,00
102 igi\%RTE PROFILATICO E TERAPEUTICO (XLIIl) = (VI + 42.209.000,00| 122.209.000,00|  36.487.489,73|  29.86| 15.270.632,85| 12550| 11.880.72435| 9,72 0,00
103 | VIGILANCIA SANITARIA (XLIV) = (VI + XXXVI) 1.630.000,00 1.630.000,00 1.065.099,88 65,34 704.404,24 | 43,21 697.635,53 | 42,80 0,00
104 | VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA (XLV) = (XIX + XXXVII) 10.339.000,00 |  11.849.740,00 6.827.286,31 57,62 1.686.41543 | 14,23 | 1.661.781,47| 14,02 0,00
105 | ALIMENTACAO E NUTRICAO (XLVI) = (X + XXXVIII) 11.186.000,00|  12.662.400,00 12.437.260,00 98,22 750.715,50 5,93 750.715,50 | 5,93 0,00
106 | OUTRAS SUBFUNGOES (XLVII) = (XI + XXXIX) 2.468.000.000,00 | 2.475.178.438,56 | 2.400.646.832,04 96,99 | 118.883.975,21 4,80 | 117.476582,35| 4,75 0,00
107 | TOTAL DAS DESPESAS COM SAUDE (XLVIII) = (XII +XL) 5.368.779.932,00 | 5.618.722.387,02 | 4.374.430.728,96 77,85| 730.463.374,33| 13,00| 646.309.990,82| 11,50 0,00
108 | () Despesas executadas com recursos provenientes das 335.757.000,00 | 335.757.000,00 | 230.012.849,22 68,51 | 62.525.061,66| 18,62| 61.784.33525| 18,40 0,00
transferéncias de recursos de outros entes
109 | JOTAL DAS DESPESAS EXECUTADAS COM RECURSOS | 5 433 022 932,00 | 5.282.965.387,02 | 4.144.417.879,74|  78.45| 667.938.312,67| 12,64| 584.525.65557 | 11,06 0,00
PROPRIOS (XLIX)
FONTE:  SIOFI-NET / SCG / ECONOMIA-GO
NOTAS: 1. Nos cinco primeiros bimestres do exercicio, 0 acompanhamento sera feito com base na despesa liquidada. No ultimo bimestre do exercicio, o valor devera corresponder ao total da despesa empenhada.

2. Até o exercicio de 2018, o controle da execugao dos restos a pagar considerava apenas os valores dos restos a pagar ndo processados (regra antiga). A partir do exercicio de 2019, o controle da execucgao
dos restos a pagar considera 0s restos a pagar processados e ndo processados (regra nova).

3. As despesas executadas com recursos provenientes das transferéncias de recursos de outros entes (campo 108) s&o consideradas executadas pelo ente transferidor.
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4. Despesas "Inscritas em restos a Pagar N&o processado (g)" identifica os valores das despesas com ASPS empenhadas e ndo pagas no encerramento do exercicio e que ndo percorreram a fase de
liquidacdo. Essa informacao sera apresentada somente no Ultimo bimestre, conforme determina o MDF 102 Edig&o, p. 448.

5. O Apoio Financeiro da Medida Proviséria n® 938 de 02/04/2020, que dispde sobre a prestacdo de apoio financeiro pela Unido aos entes federativos que recebem recursos do Fundo de Participacdo dos
Estados — FPE e do Fundo de participagdo dos Municipios — FPM, com o objetivo de mitigar as dificuldades financeiras decorrentes do estado de calamidade publica reconhecido pelo Decreto Legislativo
n° 6, de 20 de marco de 2020, e da emergéncia de saude publica de importancia internacional decorrente do Coronavirus (covid-19), registrado no Cédigo de Receita 1.7.1.8.99.1.0 — Outras Transferéncias
da Unido, conforme orienta a STN através da Nota Técnica SEI 21231/2020/ME, ndo possui natureza tributaria e portanto néo integra as bases de célculo para incidéncia de Ac¢des e Servigos Publicos de
Saude.

6. O Auxilio Financeiro da LC n° 173 de 27/05/2020, que tem parte dos recursos destinados para acdes de salde e assisténcia social, podendo ser utilizados inclusive para o pagamento dos profissionais
gue atuam no Sistema Unico de Saude (SUS) e parte destinados para aplicagdo em a¢des diversas ao enfrentamento a Covid-19 e para mitigagdo de seus efeitos financeiros, registrado no Cédigo de Receita
1.7.1.8.99.1.0 — Outras Transferéncias da Unido, conforme orienta a STN através da Nota Técnica SEI 21231/2020/ME, ndo possui natureza tributaria e portanto nédo integra as bases de célculo para
incidéncia de Acdes e Servigos Publicos de Saude.

7. Para fins de recomposi¢do do montante de Restos a Pagar na elaboracdo deste Demonstrativo, foi reconhecida a quantia de R$ 151.098.714,35, decorrente de aplicagédo excedente do limite minimo de
despesas em ASPS no exercicio de 2020.

a) Reconhecimento da quantia aplicada além do limite minimo em ASPS no exercicio de 2020, para fins de recomposicao, conforme determinacgéo do TCE (Acorddo n° 5131/2021, item lll, "c"), como dedugéo
do valor de R$ 151.098.714,35 do saldo inicial a recompor (Linha 68).

b) Demonstrativo da compatibilizagdo dos valores registrados no ASPS, que tratam dos Restos a Pagar cancelados ou prescritos dos anos de 2018 e anteriores (linhas 64, 65 e 66) com aqueles apurados
na Nota Técnica n° 58/2021-GECOP.

Goiania, 29 de marco de 2022.

Assinado Digitalmente pelo Governador Assinado Digitalmente pela Assinado Digitalmente pelo Secretario de Estado-Chefe
do Estado de Goias Secretaria de Estado da Economia da Controladoria-Geral do Estado
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9.4. Covid-19 Repasse Unido

0,00

3.241.500,00

0,00

0,00

0,00

0,00
0,00

130.697.940,03

Fonte: GPI/SGI/SESGO - jan a abr/2021 - Data da consulta 17/05/2022

9.5. Covid-19 Recursos Préprios

0,00
0,00
0,00
0,00
0,00

0,00
0,00
118.335.566,80
0,00
0,00
0,00
0,00
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19)

Descri¢ao das Subfungdes/Despesas Despesas Empenhadas Despesas Liquidadas Despesas Pagas
Administragao Geral 0,00 0,00 0,00
Atencdo Basica 0,00 0,00 0,00
Assisténcia Hospitalar e Ambulatorial 0,00 0,00 0,00
Suporte profilatico e terapéutico 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Sanitéria 0,00 0,00 0,00
Vigilancia Epidemiologica 0,00 0,00 0,00
Alimentagao e Nutri¢ao 0,00 0,00 0,00
Informagdes Complementares 0,00 0,00 0,00
Total 0,00 0,00 0,00
Fonte: GPI/SGI/SESGO - jan a abrz/2022 - Data da consulta 17/05/2022
Anadlses e Consideragdes sobre Execugdo Or¢camentaria e Financeira
As informacgdes constantes deste relatério foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados citados nas fontes.
9.6. Repassas as Organizades Sociais
RELATORIO QUADRIMESTRAL - 2022
Grupo Natureza (Nome) Servicos de Organizagdes por meio de Contrato
de Gestéao
Soma de Somade (Somade OP
RDQ - 8.6. Repasses Realizados para SHEE Li?:;?:gfo et

Organizagoes Sociais

1° Quadrimestre

INVESTIMENTOS

44.096.107,83

37.746.554,76

33.869.211,36

ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

44.096.107,83

37.746.554,76

33.869.211,36

Hcamp Formosa 8.820,00 3.877.343,40

HCN 107.852,00 107.852,00 107.852,00
HDT 3.931.704,41 3.931.704,41] 3.931.704,41
HECAD - Hosp. Est. Crianca e Adolescente 5.233.201,88

HEJA 35.000,00

HGG 9.847.872,98 | 9.847.872,98] 9.847.872,98
HMI 2.874.267,70 | 2.714.955,70| 2.714.955,70
HUANA 107.100,00 107.100,00 107.100,00
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HUAPA 45.200,00 45.200,00 45.200,00
HUGO 313.078,60

HUGOL 1.143.895,09 1.143.895,09] 1.143.895,09
HURSO 939.374,50

POLICLINICA - FORMOSA 5.487.866,53 | 5.327.866,53] 5.327.866,53
POLICLINICA - GOIANESIA 1.478.203,25 1.478.203,25] 1.478.203,25
POLICLINICA - GOIAS 6.180.563,81 4.267.963,81| 4.267.963,81
POLICLINICA - POSSE 502.466,49 6.257,00 6.257,00
POLICLINICA - QUIRINOPOLIS 622.376,78 622.376,78 622.376,78
POLICLINICA - SAO LUIS DE MONTES BELOS 5.237.263,81 4.267.963,81| 4.267.963,81

OUTRAS DESPESAS CORRENTES

1.567.669.582,79 |950.322.677,70| 750.703.488,31

ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL |1.567.669.582,79 [950.322.677,70[750.703.488,31

Complexo Regulador Estadual - CRE

18.803.984,67

6.626.145,46

6.626.145,46

CONDOMINIO SOLIDARIEDADE

10.283.384,22

41.088.005,39

8.091.667,23

CREDEQ - Aparecida de Goiania

15.842.464,72

11.106.323,54

11.106.323,54

CRER

51.706.065,88

37.356.961,21

29.700.926,49

H.E.E.L.J.

28.465.173,01

11.493.237,28

11.493.237,28

Hcamp Formosa

35.075.597,52

20.560.372,39

13.887.452,99

Hcamp Goiénia

Hcamp Luziania

37.371.741,46

27.592.318,40

21.917.744,72

Hcamp S.L.M.B. 24.840.412,09| 18.686.262,47| 14.630.024,71
HCN 244.573.666,71 | 36.655.034,82| 36.655.034,82
HDS 11.464.891,18 | 37.356.961,21| 7.656.034,72
HDT 45.414.623,73 | 45.996.210,03] 37.904.542,80

HECAD - Hosp. Est. Crianca e Adolescente

61.938.921,01

53.603.026,87

42.933.815,37

HEJA 32.947.467,96 | 16.308.980,30] 16.301.915,03
HEMOREDE 85.744.288,51 | 40.242.471,14] 40.242.471,14
HGG 73.166.254,29 | 41.016.544,21| 13.854.544,21
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HMI

49.987.838,71

50.381.375,55

42.122.066,90

Hosp. Regional de ltumbiara Sao Marcos

40.487.792,28

28.576.557,22

28.576.557,22

Hospital de Urgéncias de Trindade - HUTR

34.204.065,00

13.952.572,02

13.952.572,02

HOSPITAL REGIONAL DE ITUMBIARA

521.167,67

213.065,29

213.065,29

Hospital Regional de Luziania

5.674.573,68

16.550.839,63

HUANA

78.922.282,32

32.308.789,52

32.308.789,52

HUAPA

24.676.644,72

23.217.333,53

23.217.333,53

HUGO

173.261.231,37

96.006.072,69

96.006.072,69

HUGOL

189.096.854,92

138.905.395,35

138.905.395,35

9.7. Repasse aos municipios

RELATORIO QUADRIMESTRAL 2022

Natureza Despesa (Codigo)

(Varios itens)

Soma de Soma de
RDQ - 8.5 - Transferéncia para Municipios Srailie Llguldagso Soma de OP
(Saldo) (Saldo) (Saldo)
1° Quadrimestre 2022
INVESTIMENTOS 98.734.900,00 [10.160.300,00  [7.174.300,00
ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL 98.734.900,00 [10.160.300,00  [7.174.300,00
4.4.41.42.04 - Auxilio para a Area Municipal 08.734.900,00 [10.160.300,00 7.174.300,00

OUTRAS DESPESAS CORRENTES

261.512.246,47

126.723.949,46

102.535.609,72

ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

248.122.830,47

122.604.713,46

98.416.373,72

3.3.41.41.21 - Contribuigdes para Municipios,
inclusive para suas Entidades da Administracéo
Indireta

248.122.830,47

122.604.713,46

98.416.373,72

ATENCAO BASICA

11.469.416,00

3.319.236,00

3.319.236,00
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3.3.41.41.21 - Contribuigdes para Municipios, 11.469.416,00 [3.319.236,00 3.319.236,00
inclusive para suas Entidades da Administracéo
Indireta

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA 1.920.000,00 800.000,00 800.000,00
3.3.41.41.21 - Contribui¢cdes para Municipios, 1.920.000,00 800.000,00 800.000,00
inclusive para suas Entidades da Administragéao
Indireta
Total Geral 360.247.146,47 (136.884.249,46 [109.709.909,72

10. Auditorias

LEVANTAMENTO DAS ATIVIDADES DA GERENCIA DE AUDITORIA NO

1° QUADRIMESTRE/2022
AUDITORIAS / VISITAS TECNICAS:

Orgio

Processo Demandante ; Unidade Finalidade Status
Responsave
Ipela Auditada
Auditoria
Secretaria GEAUD/GAB/ Hospital de
201900010042757 Estsady:l de SES-GO Urgénqjada Auditar procedimentos Concluida
aude egiao P ;
(Auditoria n® Sudosste cirurgicos eletivos ? seufluxo
987) de regulacéo
201900010036611 MS/Ouvidoria |GEAUD/GAB/S Secretaria Realizar apuragao de denuncia| Concluida
Geral do SUS ES-GO Municipal de |contra a Secretaria Municipal de
Saude de Saude de Acreuna
(Auditoria n® Acretina
992)
202000010031577 |Ministério Publico GEAUD/GAB/S|Fundagao Instituto Analisar os pagamentos Concluida
Estadual ES-GO de Pesquisa e efetuados a FIDI referente a
o Estudo de Gestao da Central Estadual de
(Auditoria n® | pjagnostico por Laudos - CELAU
998) Imagem - FIDI
Gab. do GEAUD/GAB/S B.L.M. Realizar apuragao de denuncia
Secretario de ES-GO oriunda da Ouvidoria referente a
202000010023452 Concluida

Estado de Saude

(Auditoria n°
999)

fraudes realizadas pelo médico
B.L.M.
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202100010006038 Secretaria GEAUD/GAB/S| Hospital Padre Emitir Relatério referente ao Concluida
Estadual de ES-GO Tiago na Termo de Contrato entre a SES
Saude Providéncia de |e Hospital Padre Tiago de Jatai
(Auditoria n° Deus
1016)
202100010037573 Secretaria GEAUD/GAB/S Secretaria Realizar Apuracao de Denuncia| Concluida
Estadual de ES-GO Municipal de | oriunda da Ouvidoria SUS/SES
Saude Saude de Ipora | na UPA de Ipora sobre Leito de
(Auditoria n° UTI
1048)
202100010047647 |Ministério Publico GEAUD/GAB/S Hospital Verificar a regularidade e Concluida
Estadual ES-GO Evangélico necessidade de organizagao
Goiano S. A. - dos servigos prestados ao
(Auditoria n® | Fyndacgo James usuario pela UNACON
1071) Fanstone
202100010047647 |Ministério Publico GEAUD/GAB/S| Santa Casa de Verificar a regularidade e Concluida
Estadual ES-GO Misericérdia de | necessidade de organizagéo
Anapolis dos servigos prestados ao
(Auditoria n® usuario pela UNACON
1072)
202100010046774 Secretaria GEAUD/GAB/S Secretaria Realizar auditoria na Secretaria| Concluida
Estadual de ES-GO Municipal de Municipal de Planaltina para
Saude Saude Planaltina |verificar recomendagdes do TAC
(Auditoria n°
1074)
202100010049375 Secretaria GEAUD/GAB/S| Santa Casa de Realizar auditoria de Concluida
Estadual de ES-GO Misericordia de | Reavaliagdo na Santa Casa de
Saude Buriti Alegre Misericérdia de Buriti Alegre
(Auditoria n°
1075)
Secretaria GEAUD/GAB/S
Estadual de ES-GO
202100010048569 Sadde SAMU-192 Realizar auditoria na Base Concluida
(Auditoria n° Descentralizada do SAMU de
1076) Valparaiso de Goias
202100010023592 Gab. do GEAUD/GAB/S ACSA - Emitir Relatorio para verificar as| Concluida
Secretario de ES-GO Associagao de | qualificagdes técnicas da ACSA

Estado de Saude

(Auditoria n°
1077)

Cuidados em
Saude e Apoio
Social

em atuar como OS em Goias
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201900013002520 Gab. do GEAUD/GAB/S| Beneficéncia |Emitir Relatorio para verificar as| Concluida
Secretario de ES-GO Hospitalar de |qualificagdes técnicas BHCL em
Estado de Saude Cesario Lange atuar como OS em Goias
(Auditoria n°
1078)
Fonte: Sistema Nacional de Auditoria do SUS (SISAUD-SUS) Data da consulta:20/05/2022
Analises e Consideracdes sobre Auditorias:
Para consulta de Recomendagbes e Encaminhamentos acesse os Relatorios de Auditoria,
disponiveis em: consultaauditoria.saude.gov.br.
11. Evolucéao das Obras
EVOLUCAO DAS OBRAS NO 1° QUADRIMESTRE DE 2022
%FisICO | et oS0 | wFisico
EXECUTADO DO VALOR EXECUTADO ORGAO VALOR
ITEM OBRA DO VALOR | - Sireatapo | DOVALOR | o ~jtor | FATURADO
CONTRATADO (MAIO/22) CONTRATADO R$
(DEZ/21) (1° QUAD)
HOSPITAL ESTADUAL
1 |DO CENTRO NORTE 99,58 99,59 0,01 GOINFRA [57.046.902,91
GOIANO — HCN
HOSPITAL ESTADUAL
DO CENTRO NORTE
2 |50IANO - HCN - 98,60 98,60 0,00 GOINFRA 60.429.391,49
CONTINUAGAO
3 |POLICLINICA FORMOSA 96,38 96,38 0,00 SES 9.816.837,93
4  |POLICLINICA POSSE 98,89 98,89 0,00 SES 11.438.410,50
5 |POLICLINICA GOIAS 95,69 94,30 -1,39 SES 10.144.094,51
POLICLINICA SAO LUIS
6  |oE MONTES BELOS 93,55 92,25 -1,31 SES 10.065.039,52
POLICLINICA
7 |GOIANESIA 100,00 100,00 0,00 SES 9.624.164,23
POLICLINICA
8 QUIRINOPOLIS 100,00 100,00 0,00 SES 9.873.315,55
HDT REFORMA E
10 |AMPLIACAO - 65,48 65,48 0,00 GOINFRA [13.356.727,94
PARALISADA
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ELABORACAO DE
11 |PROJETO PARA REF. / 0,00 30,00
ADEQ. / AMPL. - HDT

30,00 GOINFRA

251.249,63

CREDEQ CALDAS

12 NOVAS — RESCINDIDO

50,06 50,06

0,00 GOINFRA

14.263.740,70

CREDEQ MORRINHOS —

13 PARALISADA

42,97 42,97

0,00 GOINFRA

13.030.232,35

CREDEQ GOIANESIA —

14 PARALISADA

99,19 99,19

0,00 GOINFRA

28.001.123,97

CREDEQ
15 |QUIRINOPOLIS — 98,47 98,47
RESCINDIDO

0,00 GOINFRA

29.245.740,42

REFORMA/ADEQUACA
16 |0 COMPLEXO 59,03 61,97
ALMOXARIFADO / UBV

2,94 GOINFRA

8.301.216,93

Analises de consideracdes sobre a evolucéo das obras:
Observacao:

. Alguns percentuais de execuc¢do das obras das Policlinicas foram reduzidos em funcdo da
efetivacdo da contratacdo de aditivos, com acréscimo do valor de contrato. (Considerando que o
valor da coluna “%FISICO EXECUTADO DO VALOR CONTRATADO” é a razdo entre o valor
faturado e o valor do contrato e aditivos, quando h&a acréscimo no valor total do contrato com a
efetivacdo de aditivos, seu valor aumenta e, consequentemente, o valor da coluna “%FISICO
EXECUTADO DO VALOR CONTRATADO”se reduz, podendo causar os valores negativos.)

12. Informagdes em Qualificagao Profissional
Quadro 25- Demonstrativo de cursos realizado por periodo de realizacéo,
guantidade de participantes e municipios participantes.
N° DE
ANTIDADE DE .
N° CURSO I?XRTICIPANTES MUNICIPIOS
ENVOLVIDOS

1 [Curso Introdutorio de Agentes de Combate as Endemias 07 01

2 |Curso Introdutdrio de Agentes Comunitarios de Saude 68 02

3 Prevencéo e controle de infec¢des (PCI) causadas pelo novo 03 02
coronavirus - COVID-19 (Curso EAD - autoinstrucional)

4 Analise de Dados Qualitativos por meio do WEBQDA (Curso EAD - 02 02
autoinstrucional)

5 Conhecimento Cientifico e Métodos de Pesquisa Cientifica (Curso EAD 11 03
- autoinstrucional)

6 Curso de Introducédo a Pesquisa Epidemiolégica (Curso EAD - 05 03
autoinstrucional)

7 A Escrita e Publicacdo do Artigo Cientifico (Curso EAD - 27 06 + 01 ndo
autoinstrucional) informado

8 Pesquisa Bibliogréafica | - Busca Bibliogréafica (Curso EAD - 149 07 + 01 ndo
autoinstrucional) informado

https://digisusgmp.saude.gov.br/

Pagina 108 de 109




9 Pesquisa Bibliografica Il - Selecao e Analise (Curso EAD - 66 07 + 01 nao
lautoinstrucional) informado
- +
10 |Aspectos Eticos em Pesquisa (Curso EAD - autoinstrucional) 08 03 I(E);Lt;igooutro
11 Pesquisa Epidemioldgica | — Estudos Observacionais (Curso EAD - 04 02
autoinstrucional)
12 Pesquisa Epidemiologica Il — Estudos Experimentais (Curso EAD - 05 03
autoinstrucional)
13 |Andlise de Dados Quantitativos — SPSS (Curso EAD - autoinstrucional) 03 03
14 Pesquisa Qualltat!va: Apontamentos, Conceitos e Metodologias (Curso o1 Outro Estado
EAD - autoinstrucional)
. - - - . i 1+02 t
15 [Bioestatistica | - Estatistica Descritiva (Curso EAD - autoinstrucional) 03 01 + 02 de outros
Estados
16 Bioestatistica Il - Testes de Comparacao de Médias (Curso EAD - 02 01 + 01 de outro
autoinstrucional) Estado
17 Bioestatistica Ill - Testes 'de Associacao para Variaveis Qualitativas 01 Outro Estado
(Curso EAD - autoinstrucional)
Competéncias béasicas de Avaliacdo de Tecnologias em Saude (Curso 03 + 02 de outros
18 . _ 05
EAD - autoinstrucional) Estados
Curso de Qualificacéo para Auxiliares Administrativos da Saude - 32
19 | . 84 22
edicdo
TOTAL DE PARTICIPANTES E MUNICIPIOS 454 ok

Fontes: Geréncia de Pesquisa e Inovacado/GEPI/ SESG, Coordenacdo de Gestdo Académica
IGTE /SESG e Coordenacao de Residéncias/INEPS/GAB-SESG. (Superintendéncia da Escola
de Saude de Goias/SESG). Informacfes geradas no periodo de 01/01/2022 a 30/04/2022.

Data da Consulta: 09/05/2022

Analises de consideracdes sobre Qualificacao Profissional na SESGO:

Obs. 1: N&o se aplica a somatéria na coluna “N° DE MUNICIPIOS ENVOLVIDOS”. A somatdria

dos municipios se da em cada curso ofertado, evitando-se repetir nome de municipios na

contagem total.

Obs. 2: Os Cursos Autoinstrucionais sao realizados na plataforma Educa Saude, portanto, sdo
abertos para participantes de todo o Pais, inclusive no exterior.
Obs. 3: Para fins do quantitativo de participantes, foram considerados somente aqueles que
efetivamente concluiram os cursos.

13. Analises e Consideracfes Gerais

As informacdes constantes neste relatorio foram buscadas pelo sistema nos bancos de dados

citados nas fontes.
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Sandro Rogério Rodrigues Batista
Secretario de Saude
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