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5* REUNIAO ORDINARIA DO GRUPO DE TRABALHO DE ATENCAO A

SAUDE.
Data: 20/10/2020
Horario: 9:00 horas
Por videoconferéncia

PAUTA

1 - APRESENTACAO E DISCUSSAO:

ATENCAO PRIMARIA

1.1 — Apresentagdao do Projeto de Implantacdo do Guia Orientador para o enfrentamento da
Pandemia da COVID-19 — Acdes relacionadas a Saide Mental - (Joice Duarte Batista —
Gerente de Saude Mental da SUSMEP/SES/GO).

Dra. Joice Batista, Gerente de Satidde Mental da SUSMEP/SES/GO, falou que a proposta ¢ um
guia orientador para o enfrentamento da Pandemia na Rede de Aten¢do Psicossocial, tiveram
como parceria 0 CONASS, o COSEMS, e a propositura dele veio por meio da Geréncia de
Satde Mental. Complementou que na verdade foram chamados para uma reunido
participativa entre a saide mental e também COSEMS, CONASS, atencdo a saude integrada
para pensarem uma proposta de um guia orientador para area da satide mental e pensando no
guia orientador para os municipios, a partir do momento que foram chamados para esta
reunido fizeram 17 reunides e destas 17 reunides por meio da integragdo das areas. Refor¢ou
que construiram um guia orientador de Saide Mental para os municipios e para além de
construir este guia orientador, também discutiram a apresentacdo deste guia e o
monitoramento. Citou que o nosso objetivo ¢ que realmente este guia alcance a populagdo, o
acesso ao servigo e nesse momento entdo discutiram também o monitoramento desta agao.
Colocou que ¢ sabido e de ambito mundial o quanto as alteracdes psicossociais da pandemia
conduziram hé vérias questdes sérias de sade com transtorno, ansiedade, comportamentos
violentos entre outros, entdo ¢ necessario pensar num guia orientador para estes municipios
nesta tematica. Pontuo o objetivo do guia: primeiro, pensar nas a¢des de saude no territdrio
por meio de fomentar e orientar a integracdo nao sé dos Centros de Aten¢ao Psicossocial, mas
em grande importancia da primaria atengdo primaria, hoje a aten¢do primaria faz parte desse
processo, que foi pensado junto com atencdo primdria, nesta estimulacdo que tem a
organizacdo das redes de atencdo e na coordenacdo do cuidado a partir da atencdo
especializada dos CAPS e da atengdo primaria. Citou que tem como objeto entdo facilitar o
acesso da populagdo as acdes e servicos de Saude Mental na garantia do cuidado integral a
essas pessoas nao s6 no momento da pandemia, mas pensando a continuidade de todo o
tratamento e também do acesso a esta populacdo. Disse que tem como parceiros e publico-
alvo do guia, os gestores municipais, os profissionais de saude tanto da atencdo primaria
quanto dos Centros de Atengdo Psicossocial (CAPS) e como parceiros em todo o processo:
CONASS, COSEMS, as regionais e os coordenadores. Complementou que como objetivo que
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tem de que o guia chegue e como ja pontuado pela experiéncia anterior do guia orientador de
toda secretaria tiveram como o resultado questiondrio aplicado e foi razoavel pensarem entdo
a partir deste momento como queriam chegar e abordar estes municipios de forma que isso
seja alcangado. Expds que pensaram em algumas metodologias e estratégias de implantacao
deste guia, sendo a primeira estratégia que pensaram foi uma live de saude mental, que
funciona muito mais como um férum, ndo como a nomenclatura live. Explicou que tem como
debatedores ja confirmados, CONASS e CONASEMS, a Superintendente de Satide Mental e
Populagdes Especificas, Dra. Candice, o Dr. Sandro (Superintendente da SAIS) ja confirmou
a participagdo por meio da Ticiane, Gerente de Atengdo Primdria, a subsecretdria, Dra.
Luciana, a Escola de Satide também e ela como mediadora. Explicou que a live serd de
apresentacdo do guia, ali ndo priva pela apresentacdo do guia em si e acredita muito mais que
estdo ali para discutir a metodologia € como isso tem alcance, qual ¢ a proposta em si.
Informou que depois desse momento, que serd dia 27 de outubro fardo uma oficina de
apresentacao desse guia. Exp0s que pensaram para essa oficina uma reunido, que seria uma
reunido Unica, serd dia 3 de novembro e serd para coordenadores de apoio das regionais, da
Superintendente de Saude Mental e Populagdes Especificas, coordenadores de educacao
permanente em saude, coordenadores de atencdo a saude e também os apoiadores do
COSEMS nos municipios. Abordou o porqué disso, para uma proxima etapa que estdo
trabalhando ¢ a apresentacdo e pactuaciao da CIR de um comité regional que trabalhara o guia.
Acrescentou que vao ofertar esta oficina, acompanhar € monitorar todo o processo, a partir
desta pactuacdo e dessa aprovacdo desse comité nos municipios, nas regionais, trabalhardo a
avaliacdo dessas oficinas, entdo esse comité trabalhard as oficinas para diluir essas oficinas e
também o monitoramento desses resultados. Pontuou o que esperam com este guia: primeiro,
a inclusdo das acdes em Saude Mental nos planos municipais de contingéncia para o
enfrentamento; a criagdo dos planos municipais de contingéncia em Satde Mental nos
municipios; ampliacdo do acesso e a garantia da integralidade do cuidado; e o fortalecimento
da politica de satide mental e da rede de atengdo psicossocial no Estado de Goias de forma
regionalizada, lembrando sempre que trabalham ndao s6 com o Centro de Atengao
Psicossocial, mas em especial com a Aten¢do Primaria. Agradeceu a todos os colaboradores
para construcdo deste guia, disse que todas as pessoas participaram, de todas as
superintendéncias, geréncias e coordenadores regionais. Falou que a proposta do guia segue
também para conhecimento de todos.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, agradeceu e perguntou se alguém queria comentar alguma
coisa, discutir alguma coisa com especifica com relagdo a essa pauta. Como ndo houve
nenhuma manifestacao, passou para o item 1.2.

1.2 — Flexibilizagdo da carga horéria dos Profissionais médicos no contexto da PNAB. (CIR
Oeste II).

Dr. Sandro, Superintendente da SAIS, disse que na propria logica, até para fazer uma
discussdo mais ampliada também a propria questdo do item 1.3 a abertura de um novo edital
do programa "Mais Médicos para o Brasil".
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Dr. Kleber, Coordenador da Regional de Satide Oeste II/ Sdo Luis de Montes Belos, disse que
visualizou que a SMS de Palmeiras de Goids estava presente na reunido, que foi a percursora
dos dois assuntos discutidos na tltima reunido. Pediu que por gentileza que manifestasse com
relagdo aos dois pontos de pauta.

Dr. Sandro, Superintendente da SAIS, orientou que era s6 desbloquear o microfone e fazer
uso da palavra.

Dr. Kleber, Coordenador da Regional de Satide Oeste II/ Sdo Luis de Montes Belos, disse que
faria a explanacao referente ao mesmo, acredita que estd tendo algum problema no que
desrespeita a abertura do microfone. Informou que foi proposto pela SMS de Palmeiras de
Goias, visando suprir e atender as necessidades desta categoria de disponibilidade do
profissional médico na ateng¢do primdria a saide em que culminou também o desejo de todos
os demais secretarios da regido de saude Oeste II, da dificuldade de fixagdo e da
disponibilidade de profissional médico na estratégia de saude da familia. Falou que ¢ inerente
ao item 1.2, flexibilizagdo da carga horaria dos profissionais médicos no contexto da PNAB,
como sabem a PNAB tem como prerrogativa a carga estabelecida por categoria profissional
em que estd havendo dificuldade de encontrar e de dispor de médico para carga horaria de 40
horas semanais, principalmente no contexto agora da pandemia covid-19 em que também
houve a implantacao de servigo do Centro de Atendimento para atengdo a covid. Pontuou que
0 que o municipio, a regido propde ¢ levar junto ao Ministério da Satide uma discussdo em
carater excepcional e especial para flexibilizacao da carga horaria do profissional médico, ou
seja, visando reduzir de 40 horas para 20 horas a carga horaria do profissional médico visando
atender sim a disponibilidade deste profissional em prestar servigos a comunidade no contexto
de saude da familia. Passou para o item 1.3, disse que o municipio Palmeiras de Goids em
consonancia dos demais municipios da regido Oeste Il também identifica uma dificuldade da
disponibilidade dessa categoria profissional. Falou que trata como necessario também levar
em discussdo ao Ministério da Saude a proposta de abertura de um novo edital do programa
“Mais Médicos para o Brasil” em carater especial e excepcional também no contexto deste
periodo de necessidade de ter os profissionais atuando na linha de frente, mas também
atuando como médicos de saude da familia. Exp0s que ambos os itens, principalmente o item
1.2 sem haver o comprometimento ou perda de recurso financeiro. Colocou que se o
municipio de Palmeiras de Goids conseguiu restabelecer a fala, por gentileza, se quiser
complementar, sinta-se a vontade, ndo havendo, agradeceu a oportunidade. Disse que espera
que possam discutir isso em CIB.

Dra. Marcélia, Coordenadora da Atencdo Bésica de Palmeiras de Goias, explicou que
colocaram esta pauta em questdo pela dificuldade que estdo encontrando na contratacao de
médico devido ao covid sabe que a contratacdo tesa sendo feita mais direcionada a isso e
estdo com alguns problemas na atencao basica na contratagdo deste profissional. Informou
solicitaram ou uma flexibilizacdo da carga horéria, também preocupado com a questdo do
financeiro, que pode ser prejudicado, que abre o processo € ndo encontra o profissional, ou
entdo conseguir pelo “Mais Médicos” mais vagas, porque o municipio s6 tem uma vaga e
conseguir abrir um numero maior de vagas para possa levar profissional médico para atengao
basica do municipio.
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Dra. Carla Guimaraes, Assessora Técnica do COSEMS, disse que gostaria de endossar a pauta
apresentada pela regional e também pelo municipio de Palmeiras de Goias tendo em vista que
o COSEMS encaminhou no dia 7 de outubro dois oficios (n° 69 e 70) enderecados ao
CONASEMS e também ao Ministério da Satde especificamente a Atencdo Primaria,
propondo a revisdo do modelo de proposta de trabalho que tem sido apresentado no Estado
pelo apoiador do programa Mais Médicos. Disse que entende que perderam muito com esse
redesenho do processo de trabalho, tendo em vista que o apoiador hoje na pessoa da Elaine
ndo tem governabilidade para resolver muitos dos problemas que antes ela fazia, tanto
relacionados aos profissionais quanto relacionados aos gestores. Falou que entende que o
programa Mais Médicos ¢ fundamental para continuidade das agdes, até porque estdo no
momento de qualificagdo da Atengdo Bdsica, tem indicadores previstos no programa Previne
Brasil, que dependem e muito da presenga do profissional médico. Complementou que sabe
que muitos municipios sdo dependentes do programa para que haja entdo esse profissional a
disposi¢ao da populacao. Reforcou que endossa o pedido e também acha que ¢ importante que
facam algum movimento enquanto Estado, quanto CIB para que isso possa alcancar o
Ministério da Saude. Acrescentou que sabe que enquanto CONASEMS isso ja tem sido
tratado, inclusive na ultima CIT foi uma das falas do presidente Willames também do Mauro,
exatamente para que essas questdes sejam retomados o quanto antes no Ministério de Saude,
pensando exatamente nesse momento de transi¢do que passardo agora nos proximos meses
para que nao haja nenhum prejuizo para atengdo a satide sobretudo na atengao primaria.

Dr. Sandro, Superintendente da SAIS, disse que esse novo edital ¢ necessario, colocando que
tem pressionado via Camara Técnica o proprio CONASS em algumas questdes relacionadas a
este assunto e acredita que no momento esta ocorrendo uma reunido num grupo especifico na
Camara Técnica de Atengdo Primdria a Saude, justamente para discutir também esse processo,
ndo sendo um problema especifico no estado de Goias, e por isso obviamente acredita que
deve cuidar o estado primeiramente. Refor¢cou que considera o edital algo bastante importante
que precisa fazer essa pressao tanto no Ministério da Satude e relatou que tem de impressao
pessoal ¢ que ap0s ter troca de Secretario de Atencdo Primdria & Saude, o estado ficou “meio
parado”, ndo vendo muitos pronunciamentos, muitas questdes envolvidas nesse processo e
acha que todo mundo parece estar centralizado na figura do Ministro e afirmou que um
momento de pressionar. Informou que com relacdo ao item 1.2, disse que deve ter muito
cuidado com essa flexibilizacdo de carga horaria, colocando que primeiramente a propria
PNAB ja permite alguns arranjos especificos para a construgdo dessa carga horaria de
profissionais médicos. Destacou que ndo precisa necessariamente contratar alguém de 40
horas, alegando que ja existem todos os arranjos l4 organizados, dizendo que o tanto o
COSEMS, quanto a Geréncia de Atengdo Primaria dardo esse apoio e por conta de todas essas
insercdes que vem trabalhando conjuntamente, acha que essa questao de flexibilizagcdo tem de
ter muito cuidado no sentido de que ndo ¢ as pessoas trabalharem menos e ganhar o mesmo
tanto, esclarecendo que isso pode gerar até outros problemas com os outros profissionais da
equipe também. Comentou que de pensar que a propria PNAB tem mecanismo, ja tem
dispositivo o municipio compor as equipes com maior nimero de profissionais € por isso com
uma menor carga horaria e talvez acha que neste sentido acaba se calibrando conforma a
propria questdo especifica da CIR Oeste II. Comunicou que nao sabe se ¢ esse o problema
maior que a CIR estd tendo, mas solicitou que se tiver alguma questdo para acionar a Dra.
Ticiane e também os proprios apoiadores do COSEMS para ver o melhor desenho para a CIR
se organizar, esclarecendo que se for seguido esse arranjo que ja estd definido pelo Ministério
da Saude, acredita que tem alguma diferenca de valor, mas acredita que a CIR nao perde tanto
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nem tudo. Falou que ndo sabe se esse ¢ exatamente o motivo da pauta, mas se for, & neste
sentido, continuando que ja existe na propria PNAB mecanismos de rearranjos de carga
horaria do profissional médico justamente baseado na questdo colocada.

Dra. Marcélia, Coordenadora da Atencdo Basica de Palmeiras de Goias, — acha que tem
mesmo essa flexibilidade, s6 que estdo tendo problema mesmo de contratagdo, mesmo
fazendo essa flexibilizagdo da carga horaria, ja estdo tendo essa dificuldade. Pensa que o
Programa do Mais médico seria uma solu¢cado melhor do que essa flexibilizacao, visto que esta
dificil a contratag@o independente de carga horaria.

Dra. Ticiane, Gerente de Atengdo Primaria, concordou com fala do Dr. Sandro e acha que tem
de ter cuidado porque as diretrizes da PNAB, que ndo sdo novas e existem desde o inicio da
Estratégia de Saude da Familia, reforcando que tem de ter cuidado de ir na mao oposta.
Colocou que realmente tem essa possibilidade do médico de 20 horas, tem uma redugdo de
repasse financeiro e quando foi colocado no inicio, foi falado a respeito que nao pode neste
momento haver perda de recurso, dizendo que entende isso sim. No entanto, disse que tem
essa possibilidade, ou seja, as vezes perde um pouco recurso, mas se consegue o profissional,
assim disse que as vezes ¢ mais facil conseguir dois profissionais de 20 horas do que um de
40 horas. Reforcou também a questao colocada pela Dra. Carla, COSEMS, com relagdo ao
apoio do Mais médicos, falando que estdo numa situacdo politica complicada com a troca do
secretario da Atencdo Primaria no Ministério, mas acha que essa questdo do apoio do Mais
Meédico no estado, ja vem com dificuldades até antes disso. Informou que atualmente s6 tem a
Sra. Elaine, onde antes tinham uma composi¢do de apoio aos municipios que era muito
interessante que dava inclusive apoio técnico em capacitacdes para os profissionais que estao
nos municipios € a0 mesmo tempo fazia tanto essa supervisao, orientacdo aos secretarios € o
repasse dessas informagdes ao Ministério da Satde. Disse que atualmente nao tem isso, tendo
hoje s6 a Sra. Elaine para fazer tudo isso no estado, assim acredita ser humanamente
impossivel e ainda sem um canal de comunicacdo, colocando isso como uma outra discussao
que ja comecou a ser feita, estando o CONASS ¢ o CONASEMS a frente disso no intuito de
realmente rever essa questdo da equipe técnica do Mais Médico. Comentou que € legitimo
essa questao do municipio de tentar ter mais profissional do Mais Médico, visto ser uma mao
de obra qualificada, considerando essa uma estratégia importante para o municipio, tanto
economicamente, quanto para a cobertura do municipio e populacdo, acrescentando que acha
que a perspectiva devia ser mais voltada para esse caminho, que ¢ de abrir mais vagas para o
Mais Médico. Colocou que a CIR ja fez essa discussdo, entdo quer ver como vai ficar.

Dra. Cristina, Superintendéncia Estadual do Ministério da Saude, falou que quanto a questao
de comunicagdo e necessidade de fazer esse alinhamento com o Ministério da Saude, disse
que essa demanda pode ser passada para o Superintendente do Ministério, na qual ele fara
esse alinhamento com o Secretario-Executivo e com o gabinete do Ministro para que essa
demanda possa chegar o mais rapido possivel na area de Atencdo Primaria a Saude.

Dr. Sandro, Superintendente da SAIS, pontuou que acha que todos do GT tem clareza, tendo
até os comentdrios no CHAT com relagdo da dificuldade de contratagdo de profissional
médico, principalmente para a Estratégia de Saide da Familia. Falou, desta forma, que se
organizam entdo enquanto municipios, secretarias municipais, COSEMS, secretaria estadual e
junto com o apoio do Ministério da Satde da regional Goiés pela fala da Dra. Cristina, de
forma a somar esforgos e pressionar, lembrando da importancia que o programa tem um novo
nome “Médico pelo Brasil”, s6 para ter em mente nas discussoes para nao ter nenhum tipo de
problema especifico com relagio a isso.
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1.3 — Abertura de um novo edital do programa "Mais Médicos para o Brasil" (CIR Oeste II)

Discutido junto com o item 1.2.

ATENCAO SECUNDARIA

1.4 — Apresentacao do fluxo de tomografia para pacientes COVID em unidade pré-hospitalar.
(SMS Goiania)

Dr. André Braga, cumprimentou a todos e disse que com a solicitagdo da Dra. Fatima Mrue,
estdo criando e vao validar com ela neste GT, um protocolo de solicitagdo e realizacdo
precoce de tomografia computadorizada de térax. Falou que em sintese o fluxo vai funcionar
da seguinte forma: o paciente sintomatico vai até uma unidade de Saude de Goiania, faz um
teste para deteccao do Coronavirus, sendo ele ou o teste rapido ou o PCR. Disse que o teste
positivado, o paciente vai ser encaminhado para fazer uma tomografia de térax em unidades
devidamente referenciadas, fazendo um exame de conformidade com o grau de
comprometimento de parénquima pulmonar ou serd encaminhado para avaliacdo por
telemedicina ou ele sera novamente reavaliado e serd internado precocemente, a fim de evitar
o desdobramento e agravamento dos casos. Refor¢cou que em sintese ¢ isso e vao validar neste
dia com a Dra. Fatima para posterior divulgagdo, colocando que a intencao ¢ abranger a maior
parte possivel dos usudrios de Goiania que tiverem sintomas e forem encaminhados até a
unidade e tentar fazer a deteccdo clinica de alteracdo precoce. Comunicou que todos os
pacientes que ndo forem internados e ficarem sobre monitoragdo da telemedicina, além de ser
monitorados clinicamente, vao também receber oximetro de pulso para a monitoragao da sua
oximetria em casa.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, achou fantastico a fala do Dr. André, no entanto acha que
precisava estar mais maduro, até para trazer para o GT, colocando que na verdade a proposta ¢
para Goiania. Disse que a ideia ¢ fantéstica, s6 acha que precisava ter isso mais maduro para
trazer ao GT por conta desse fluxo, esclarecendo que provavelmente grande parte dessas
tomografias vao ser feitas nos hospitais estaduais e acha que precisa levar em consideragdo os
outros municipios também para ndo ficar um vazio assistencial. Sugeriu que acha mais
interessante discutir a proposta, validar isso e ja que inclui Covid, validar no subgrupo do
COE depois de fazer uma mapeacgdo para os outros municipios para entender e ndo ficar
restrito somente para Goiania.

Dr. André Braga justificou que no dia anterior ao GT teriam uma reunido de superintendéncia
com a Dra. Fatima Mrue e por outra agenda tinha cancelado, pois iam validar nesta reuniao
que ndo ocorreu para apresentar no GT, visto que ja estd pronto o protocolo. (travou seu
audio)

Dr. Sérgio Nakamura explicou dizendo que a previsao inicial ndo era usar nenhum tomografo
da rede estadual, ¢ usar os tomograficos que ja possuem instalado tanto no Hospital Lucélia
Céamara quanto no HC de campanha.
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Dr. Sandro, superintendente da SAIS, nao viu problema.

Dr. André retomou sua fala no dudio e reforgou que a ideia era que depois de ser validado com
a Secretaria de Goidnia, levar o assunto ao grupo menor que participa para poder fazer a
expansao da ideia.

1.5 — Absenteismo de pacientes em primeiras consultas agendadas pela SMS. (SMS Goiania)

Dra. Marcia, Diretora de Regulacio SMS Goiania, disse que o problema j& ¢ antigo e que
duas vezes por ano vem com a mesma fala e explicou que encaminharam um documento no
inicio do més de agosto para o COSEMS, solicitando uma reunido e veio relatar no GT sobre
0 que esta acontecendo para todos os municipios, ndo ficando somente na regido central.
Reforgou que foi solicitado ao COSEMS uma reunido para tratar esse assunto de perto no
intuito de conseguir melhorar em 2021 o absenteismo de forma que diminua. Reconhece que
o ano de 2020 foi complicado pelas dificuldades apresentadas, assim repassaram ao COSEMS
todos os percentuais que tem em maos, no entanto, disse que mesmo com toda a dificuldade,
falou que teve paciente que deixou de fazer seus tratamentos e ndo acha isso correto, assim
acha que tem que correr atrds e saber o motivo. Justificou que por esse motivo pediu ao
COSEMS no intuito de aproximar mais, conversar, entender, explicar, tentar resolver,
diminuir, ndo descartando o fato que sempre vai existir o absenteismo, mas acredita que
devem diminuir essa taxa que atualmente estd grande. Explanou que no ano de 2019, tiveram
uma taxa de 38.50 e so esse ano de 2020 sem termina-lo, estdo com a taxa de 40.56, assim
considerou uma taxa grande. Finalizou que era s6 no intuito de informar mesmo e que vao
esperar o COSEMS agendar essa reuniao com eles e dai passam para frente.

Dra. Veronica, COSEMS, falou que se reunido com a Dra. Fatima e com a Dra. Andréa e com
o Dr. Sérgio, disse que foi até uma reunido presencial que tiveram na semana passada ou
retrasada, e foram varios assuntos debatidos, e entre esses foram essa questdo do Oficio, € o
que foi colocado, tentando identificar quais foram os grandes motivos, desse absenteismo,
primeiro que os proprios pacientes, eles falam para as equipes, que eles vao realizar as
consultas, e chega na hora eles ndo aparecem para fazer a viagem. O segundo ponto que ela
com conversa com os diretores, eles acreditam que talvez seja além desses que foi falado, ¢
que os médicos encaminham e encaminham muitas vezes até sem um critério e uma
necessidade, o proprio Dr. Sérgio e a Dra. Fatima colocou, que talvez do processo que
Goiania esté estruturando em fazer a telemedicina, a segunda opinido ja dentro do consultorio,
com a possibilidade de repassar essa ferramenta para os municipios pactuados também, que
eles acreditam que isso ja evitaria muito o encaminhamento, porque muitas vezes o
profissional da atengdo primadria, ele encaminha o paciente sem ter feito alguns procedimentos
alguns exames, entdo tendo opcao da segunda opinido, evitaria muito esse encaminhamento.
Mais isso sao uma coisa como ja colocou, para continuar discutindo e talvez para afunilar
mais para o proximo ano, e principalmente com a vinda dos novos gestores. Em relagdo a
urgéncia e emergéncia ja solicitou direto com Dr. Ismael em uma reunidao que eles fizeram e
também para que os médicos, porque isso linca uma coisa na outra, ¢ a melhor descri¢do dos
casos nas solicitagdes das vagas, porque v€ muita falta de informagdo e falta de contetudo
mesmo, em relagdo a solicitacdo das vagas de urgéncia e emergéncia e assim também para as
eletivas. Entdo sdo coisas que o COSEMS e Goiania também, estd conversando para tentar
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estratégias também para o proximo ano. Mais era s para falar que essa conversa ja aconteceu,
e uma das coisas identificadas foram essas, a propria auséncia do paciente mesmo, € 0S
encaminhamentos sem necessidade.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, disse que s6 para adiantar também, que ja teria adiantado
essa questao ambulatorial também, e que a Marcia estava falando e ele estava s6 lembrando
de uma questdo, como teve essa “paralisacdo” dos atendimentos de forma muito extensa até
baseado nos critérios da Pandemia nao ¢ uma coisa que foi intencional, mas que deve vir uma
segunda onde dessas questdoes que ficaram atrasadas, e mais dos nunca e importante trabalhar
com a questao de entender porque que esse médico esta encaminhando e se realmente precisa
de encaminhar, porque sabe desse momento complexo de troca de gestdo Estadual, e mesmo
que um prefeito e outro se mantém, mais acaba sendo um novo periodo de gestdo e estd
tentando puxar para se organizar e ja comecar essa discussdo agora, ja deixar algo ja
estruturado, como essa gestdo ainda esse ano e mais 2 anos, da para se direcionar para nao
deixar nada para o proximo ano. Porque tem todo o inicio de gestdo e todos os problemas
naturais de inicio de gestdo, e ter que discutir isso sendo que vai estar bem no auge do
processo. Entdo ja estd sendo discutindo isso, em breve todos vao ser induzidos e chamados
para uma reunido para discutir os melhores direcionamentos, ja tem muitas coisas tedricas e
de algumas experiéncias mais precisa contextualizar isso com o Estado, pensar na questdo das
policlinicas, dos préprios hospitais regionais também, trabalhar isso de forma mais
harmonica, para ter sempre o melhor atendimento para o paciente mais nao ter desperdicio de
recurso. Disse que o grande problema ¢ esse, ter unidade organizada, os profissionais de saude
organizados e todo o trabalho de regulacdo, e o paciente ndo chega, entdo todo o recurso e
joga fora.

Dra. Veronica, COSEMS, disse que ¢ exatamente, ¢ at¢ uma das propostas que foi colocada
para Dra. Fatima que ¢ uma ideia do COSEMS, e ja vem compartilhando isso com a
Secretaria de Estado, que da mesma forma que vai fazer o acolhimento dos gestores, ¢ preciso
pensar também no acolhimento dos coordenadores da aten¢do primaria, dos médicos da saude
da familia, nesse pessoal de linguagem popular que faz a satide na ponta, da organizacao dos
processos dos fluxos. Entdo das duas coisas ao mesmo tempo, acolher o gestor “ensinar”, com
muito respeito os processos de gestdo, mais trabalhar na ponta com quem organiza € com
quem esta diretamente com os pacientes. Acha que isso e fundamental principalmente nessa
questao.

1.6 — Esclarecimento do Hospital Araujo Jorge sobre a dificuldade de realizagcdo de bidpsia
percutanea (0201010542) para continuidade do tratamento de cancer. (CIR Central).

Dra. Quénia, CIR Central, colocou que levantou um debate na ultima CIR, e ficou definido
que passaria um oficio para Goiania, argumentando, fazendo algumas perguntas para que
Goiania, pudesse levantar junto as unidades o que esta acontecendo, e ainda nao recebeu o
retorno de Goiania. Fala que pediu também para ir para GT, porque ndo estd acreditando que
ndo ¢ uma situacao que acomete somente nos municipios da Regido Central, acredita que
outros municipios de outras Regides estdo tendo também dificuldade. Fala que ja até fez uma
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reunido dois a trés meses atras, com Ticiane, Daniella e outros, Goiania inclusive, porque
quem trouxe essa demanda para reunido de CIR foi Inhumas e trouxe exatamente a
quantidade de paciente, porque ela tem direito a 11 bidpsias percutanea no ano, ela ja realizou
15 ate o més de abriu, ou margo, e tem 53 a 54 pacientes aguardando. Ele faz a primeira
consulta e vai 14 para o Aratjo Jorge, e ai o Hospital solicita a biopsia percutanea, para dar
andamento no atendimento, entdo ele ndo inicia o tratamento, fica esses pacientes parados
esperanto o exame para saber o que vai acontecer. Com a situacdo da saude dele, e ja tem
algum tempo e ainda ndo conseguiu. Entdo encaminhou um oficio para Goiania argumentando
para saber se um problema de acesso se e um problema de falta de servigo, com a escassez de
servigo, quais sao os prestadores que Goiania tem, qual quantitativo desse procedimento que
Goiania tem, se esta sendo todos eles usados, e se a possibilidade de alguma estratégia para
que aumente o numero de prestadores, dentro de Goiania, para poder resolver essa demanda.
Goiania ja tinha colocado que se outros municipios de outras regides tivessem servigo poderia
comprar porque em Goidnia ndo esta conseguindo. Colocou que Araujo Jorge ¢ um dos
poucos que ainda esta realizando exames, a Santa Casa ¢ o HC praticamente ndo estd
realizando, e eles deveriam realizar também. Entdo agora estd no aguardo para ver o que
Goiania vai trazer, e o que podem estar acrescentando nesse GT.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, falou que ndo sabe se Goiania quer comentar, mais
lembrando que, eles ndo precisam resolver todos os problemas em Goiania. E disse que ele
mesmo cuida disso, no sentido de ver outras possibilidades nos municipios e tentar intender
como ¢ isso. E uma coisa que tem que ficar bem clara, ndo ¢ que Goiania estd escondendo
vaga, ndo seria nada desse tipo, e sabe que ndo estdo falando nada desse tipo também. Mas ¢
que o Hospital tem uma capacidade instalada pra fazer, depende profissional tem toda essas
questdes todas, so para entender. Disse que estd trazendo isso porque acha que ¢ um problema
muito maior, a oncologia ¢ um caso que estd complexo no Estado. Fala que teria tentado
trazer alguma coisa para esse ano, mais com a Pandemia ficou tudo travado, mas que e algo
que precisa voltar para mesa de negociacao para poder trabalhar e especificar e ver essas
questdes todas também.

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, falou que isso foi algo muito discutido na
CIR central, foi falado com a Kénia e com a Secretaria de Inhumas, que nao ¢ um problema
que Goiania ndo queira, logo que ele falou foi expressado para ela, e ela entendeu bem, que ¢
acesso, Goiania nao da conta mais de receber e atender todas essas solicitagdes, € ai com
acordo, e a Andréa pediu realmente esse documento, mais eles também ainda ndo recebeu
esse documento em maos. E a Andréa deixou claro que outros municipios também podem
ajudar, se tem condi¢do de fazer, vamos fazer vamos abrir para outros municipios também
para ajudar Goiania, porque s6 Goiania realmente ndo dé conta.

1.7 — Esclarecimentos sobre critérios clinicos de prioridade para retorno dos usudrios ao
Centro de Reabilitagdo Henrique Santillo com tratamento suspenso em funcdo da pandemia
(CIR Central).
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Dra. Quénia, CIR Central, falou que isso foi discutido em CIR, e foi bem explicado, também
entendem que Goiania nao € o unico responsavel, mais nas discussoes em CIR, teve algumas
deliberacdes, e a propria Dra. Andréa, falou pra que documentasse para ela, para facilitar
como ¢ muita coisa, para ndo ficar perdido. Entdo foi explicado que essa demanda desse
retorno, ela ja estd sendo feito. A propria unidade que estd chamando o paciente, e fazendo o
critério de quem vem primeiro e quem vem depois. Entdo a pergunta foi qual o critério da
unidade estabelecido para priorizar a ordem de quem vem para consulta e quem ndo vem no
atendimento. Entdo ficou essa duvida para que a unidade apresentasse qual ¢ essa prioridade,
para que ndo fique imaginando coisas, porque o cliente questiona muito o gestor 14 no
municipio. Entdo para o gestor ter argumentos para esse paciente.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, perguntou se ja foi tudo resolvido ou nao, do ponto de
vista da explicagdo dos critérios, sabe que o retorno ndo, mais a explicacdo dessas questdes
dos critérios clinicos.

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, ficou da CIR encaminhar os dois
documentos, tanto das bidpsias e do CRER, solicitando para eles qual o critério o CRER esta
utilizando para fazer seus retornos e suas consultas dos pacientes que ja fazem tratamento la
dentro e qual os critérios o CRER esté utilizando. Ainda nao recebeu esse documento da CIR,
para solicitar para o CRER, para saber o que eles vao responder, por isso ndo tem esse retorno
ainda.

Dra. Quénia, CIR Central, disse que acabou de falar com a secretaria, entdo vai pegar o
documento e depois vai deixar na sala da regulacao.

Dr. Fabio, Coordenacao de Atencdo a Saude, disse foi convidado também para participar da
CIR. e discutiram isso. Os critérios clinicos evidentemente quem organiza sdo as pessoas que
estdo na assisténcia acompanhando essas pessoas. Disse que fizeram uma reunido no dia 30
do més passado com todos os centros de reabilitagdo para acompanhar esse retorno. Entdo
esses documentos oficiais apontam em 50 por cento de retorno, € nos casos que, um exemplo
pratico, vai ter um bloqueio articular. Entdo esse individuo estd retornando com mais
brevidade do que aquele individuo que tem uma dificuldade de ambulagdo e pode esperar
mais um pouco. Entdo nos casos que sdo mais graves em reabilitagdo, por exemplo os
pacientes que tem disfungdo de astenias, as neuropatias periféricas entdo pode esperar um
pouquinho, entdo esses vai chegar depois. Mais os pacientes que tem os bloqueios articulares,
problema neuro musculare, os reumatoldgicos, esses vao acabar aguardando. O que estd
acontecendo ¢ que estd havendo muita desisténcia de tratamento também, o que esta sendo
feito ¢ a busca ativa. Por telefone, em alguns casos estdo fazendo até¢ o atendimento
domiciliar. Disse que estd sendo tudo encaminhado certinho.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, disse que tem outra coisa, como esta sendo levado em
consideragdo o funcionamento interno do Hospital, ele tem essa prerrogativa de organizar
internamente baseado nos critérios clinicos, que o proprio Fabio colocou também, acha que
talvez fosse uma conversa muito mais com a SAIS do que com Goiania, ndo que Goiania
ficasse fora disso, ndo seria isso, mais como ¢ uma questdo interna do Hospital talvez entre
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eles mesmo conseguiria resolver isso, e obviamente com Goidnia juntos, nao teria nenhum
tipo de problema nesse sentido. Disse que vai olhar isso depois.

Dra. Quénia, CIR Central, respondeu que fica 6timo assim.

Dr. Fabio, Coordenagdao de Atengdao a Saude, disse que essa semana provavelmente, esta
tentando organizar uma nova reunido com as regionais, a partir das regionais, j& podem
solicitar aquelas regides de sade que tem o senso, ja para elaborar esses critérios clinicos ja
para fazer um copilado uma coisa mais geral para apresentar isso.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, disse que o que o Féabio falou e fantastico, acha que tem
que fazer isso mesmo, mais acha que o CRER tem uma diversidade que precisa ser trabalhada
de forma diferenciada também. SO para direcionar melhor essas questdes, pela propria
complexidade de cada unidade.

1.8 — Transferéncia do servico de Oficina Ortopédica Itinerante para Superintendéncia de
Satde Mental e Populacdes Especificas/Coord. de Atencdo a Saude da Pessoa com
Deficiéncia. (Fabio Péclat dos Santos — GERPOP);

Dr. Fébio, Coordenacdo de Atencdo a Saude, informou que Oficina Ortopédica Itinerante ¢
uma acao do Ministério da Satde, por meio do Plano Nacional da Pessoa com Deficiéncia, do
Plano Viver sem Limites, tem este eixo que ¢ a Oficina Itinerante. Esta deve estar sempre
vinculada a uma Oficina Ortopédica fixa, ¢ o CRER ¢ a unica neste modelo no Estado de
Goias. A questdo da transferéncia desta Oficina Itinerante da Superintendéncia do Complexo
Regulador para a Superintendéncia de Satide Mental, coordenada pela area técnica da Saude
da Pessoa com Deficiéncia, ¢ uma preocupaciao que ja vem sendo avaliada a algum tempo
pela afinidade do proprio contetido, do proprio assunto que trata a Coordenacdo, e que muitas
das demandas chegavam a Coordenacdo da Pessoa com Deficiéncia motivo pelo qual foi
sugerido que o servigo passasse para esta Coordenagdo justamente por fazerem atualmente a
conformagdo e a regionalizacdo também dessa Rede, e falou sobre a necessidade de estarem
muito proximos da Oficina Ortopédica, € neste caso as demandas chegavam para eles e eram
reenviadas para a Regulagdo. A proposta entdo foi sugerida e toda Coordenagdo da Oficina
fosse para a area técnica, e houve um aceite da parte de todos. Em seguida apresentou uma
proposta momento em que esclareceu que ela ¢ sempre discutida em relacdo a Oficina
Ortopédica, pois ha sempre uma logistica por onde esta Oficina passara, disse que naquele
momento ndo caberia explicar o funcionamento da carreta, pois tomaria muito tempo, e que
esta tem funcionamento desde 2017. Foi pactuada por meio da Resolugao n® 100/2017, vem
funcionando desde entdo e oferecendo acesso a Orteses e proteses e meios auxiliares na
confeccdo para todas as Regides. Falou sobre a proposta que em novembro, em data que deve
ser definida junto com a Regional, pois hd toda uma avaliagdo do local para receber esses
pacientes, como também a regulagdo destes. Ficando em novembro, Oeste I, municipio de
Ipora, Dezembro Jatai, Janeiro de 2021 Goianésia, Fevereiro de 2021 Anapolis e Teresopolis,
Margo Pontalina, Abril Sao Luis, Maio Rio Verde, junho Goias, Julho Itumbiara, Agosto
Catalao, Setembro Ceres, Outubro Formosa, Novembro Posse, Dezembro Uruacu, Janeiro de
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2022 Luziania e Fevereiro de 2022 Porangatu. Disse que esta ¢ a proposta que foi discutida
junto com os técnicos da Oficina Itinerante, e abriu para perguntas.

Dr. Jovino Ramos, perguntou quantos dias a Carreta ficara na Regional.

Dr. Fabio, Coordenagao de Atencao a Saude, respondeu que fica de um a dois dias, o que vai
depender do volume de pacientes e que ¢ importantissimo uma reunido junto ao municipio
antes, para regular e fazer o direcionamento desses pacientes. Falou que ndo da para a carreta
ir a um determinado municipio se os pacientes ndo estiverem esperando 14, e que ndo fardo
busca ativa desses pacientes, € que em primeiro momento ¢ feita a avaliacao, molda, volta e
confecciona na fixa, a itinerante vai até o municipio onde aconteceu esse primeiro momento e
faz a adaptagdo e os reparos necessarios. E importante ter um ponto elétrico com fases
especificas, consultorios adaptados, coisas que serdo discutidas com o municipio.

Dr. Afonso, Regional Oeste I, solicitou que fosse postergado a data de novembro, devido as
condi¢des do momento e até mesmo o local definido para esta Oficina, que seria o CER, e que
este ¢ pequeno e por conta da condi¢do do distanciamento, talvez ndo seria o mais apropriado.
Assim, sugeriu a possibilidade de postergar a Oficina para janeiro ou fevereiro. Justificou
ainda pelo momento eleitoral e certas dificuldades do deslocamento do paciente, e que
provavelmente nao terdo apoio dos Gestores municipais, principalmente daqueles que venham
a perder a eleigdo.

Dr. Fabio, Coordenagdo de Aten¢do a Saude, respondeu que estdo comegando agora a
Coordenar a Carreta, e que tem poucas informacdes de como esta a logistica de deslocamento
da carreta. Disse que ¢ evidente que ndo pode estar por exemplo na Regido Sul na primeira
quinzena de janeiro e na segunda quinzena ir 14 para a Regido Nordeste ou Norte. E preciso
ver como esta a propria definicdo dos técnicos da carreta sobre esta logistica, € que entende
perfeitamente que isto pode ser um complicador ndo s6 para a Oeste I, mas também para
Sudoeste e Sao Patricio. Observou que conversard com o pessoal da carreta para ver a
possibilidade de fazer duas visitas em um sé més. Disse que levara proposi¢ao solicitada sim.

Dr. Daniel, Geréncia de Populagdes Especificas, Explicou que ndo serd necessariamente na
Regional de Saude a instalagdo da Carreta. Em reunido com a Regional escolhe um municipio
que necessita nesse primeiro momento da ida da Carreta e articular junto a esse municipio o
deslocamento. Nao necessariamente Ipord, deu como exemplo, que as vezes pode haver outro
cidade que a Regional ache interessante que possa estar sendo levado a
Carreta para esta visita.

Dra. Luciene, Regional Centro Sul, Coordenagdo de Satide Mental e Populagdes Especificas,
disse que viu a planilha com a relagao dos municipios que irdo receber a Carreta Ortopédica e
ficou na duvida, pois Pontalina que estd 1a na Regido Centro Sul, e que no caso ndo seria
Aparecida, questionou.
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Dr. Daniel, Geréncia de Populacdes Especificas, Explicou que ¢ Pontalina mesmo, pelo fato
de que Aparecida esta muito proxima de Goiania e assim consegue acesso rapido aos servigos
no CRER, que ¢ a referéncia.

Dr. Fabio, Coordenacao de Atencdo a Saude, respondeu isso ja foi conversado com Rodrigo
que ¢ o técnico responsavel pela Carreta, que Aparecida tem uma relagdo muito proxima com
o CRER, na fixa, e outros municipios, que sdo os responsaveis em levar seus pacientes
encontram dificuldade, e por sugestdo também da area técnica, deram preferéncia para
Pontalina. Explicou que Aparecida ja teve por duas vezes a Carreta.

Dra. Luciene, Regional Centro Sul, perguntou se seria por questdo de acesso essa escolha,
para melhoria do acesso.

Dr. Fabio, Coordenagao de Atencao a Saude, considerou que ¢ apenas uma Carreta e por iSso
¢ invidvel ir a cada municipio, que no inicio quando estava sob sua Coordenacdo foram
escolhidas as cidades polo onde tinha o Centro de Reabilitagdo com toda estrutura ja
organizada. Existe toda uma logistica, uma necessidade que a Carreta precisa.

Dra. Carla, COSEMS, questionou se a logistica, o cronograma que foi feito respeitou a
organizacdo que ja havia feito no cronograma anterior, se todos aqueles municipios foram
contemplados, aquelas populagdes, e que para além disso, acha que a Regional ndo pode falar
em nome da Regido. Que ndo da para a Regional dizer que ndo da para ir esse ano, que € para
ir em janeiro, sem que isso seja discutido com os Gestores, que esta discussdo ¢ CIR, e que
vale a pena pautar esse assunto na CIR, embora a atividade inicia agora em novembro, ainda
acha que ¢ uma questdao fundamental, importantissima que precisa ser discutida no ambito da
CIR. Que nem um ente, nem Regional, que o Municipio sim, pode dizer que ele ndo tem
interesse na Carreta esse ano pelos motivos que ele apresentar e que sem sombra de duvidas
serdo legitimos considerando a realidade. Reforcou que a Regional ndo pode manifestar pela
Carreta ndo estar indo naquela Regido por conta de dificuldades que ela discutiu
unilateralmente.

Dr. Fabio, Coordenagdo de Atencdo a Saude, ressaltou que todos os municipios deverdo ter
altera¢des, mudancas. Disse que o cronograma ¢ uma proposta inicial, que ndo esta definido,
esta na reunido justamente para ser discutida, e foi definida pelos técnicos, que ndo teve sua
participag@o, por enquanto, porque nao estavam ainda na Coordenagao. Como sao dois pontos
de pauta, sendo o primeiro ¢ discutir se transfere esta Coordenagdo para a area técnica, € a
segunda ¢ a proposta de cronograma.

Dra. Carla, COSEMS, continuou dizendo que j4 que o Fabio colocou que ¢ uma proposta
inicial, poderia ser feita uma reunido, até¢ pra levantar junto aos apoiadores que poderiam
verificar junto aos municipios sobre o cronograma, que daria uma certa agilidade. Considera
importante uma reunido envolvendo a area técnica ¢ o COSEMS para se discutir a melhor
estratégia e definicdo do cronograma. Se colocou a disposicao.
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Dr. Sandro, Superintendente SAIS, ressaltou que sdo dois pontos de pauta, o primeiro deles
que ¢ a transferéncia, acha que bem tranquilo, pois o que deveria estar na SAIS, estd no
Complexo Regulador e o melhor lugar para estar ¢ com quem cuida especificamente da
populagdo, das pessoas com necessidades especiais que ¢ dentro da SUSMEP
Superintendéncia de Satde Mental e Populagdes Especificas. Entdo isso Ok. E que fica a
discussdo para constar em Ata e essas questoes todas. A segunda, acha que ¢ muito isso que a
Carla esta trazendo e acredita que o Douglas e o Luciano também vao traze. Existe um logica
do deslocamento da Carreta no Estado de Goids, mas que isso, obviamente novembro nao,
mas que ¢ a proposta de um cronograma que pode e deve ser discutido, inclusive nas CIR, e
que esta sendo trazida uma proposta mais inicial do processo pensando no deslocamento,
daquilo que ¢ colocado pelo Fabio, ndo da para estar na Estrada de Ferro e no outro més estar
na Nordeste I ou Nordeste I ou Sao Patricio, existe uma logica de deslocamento para nao
ficar aqueles grandes deslocamento no Estado. E que se todos toparem avanga na seguinte
questao, a transferéncia ¢ muito mais uma questdo administrativa, acha que nao tenha grandes
discussdes em relagdo a isso, € a proposta do cronograma teria que olhar se a de novembro
por conta do curto prazo, ou se quiserem fazer até uma CIR extraordinaria, pode ser, ndo ¢
problema, mas de pensar que ¢ uma proposta de cronograma e que € preciso validar cada uma
dessas em cada CIR especifica. E Fabio, Daniel, Candice todas as pessoas da SUSMEPE
trabalharia isso nas proximas CIR do més de novembro.

Dr. Daniel, Geréncia de Populacdes Especificas, disse que ¢ justamente isso, a questdo em
relagdo a proposta da forma como estd sendo conduzida agora, que estd vindo para a
Superintendéncia, ¢ uma proposta que serd levada em CIR para discussdo, at¢ mesmo que
uma das reclamagdes constatada junto a equipe técnica foi a dificuldade de adesdo dos
municipios para levar os pacientes no local onde a Carreta estd. Disse que € preciso ter um
aproveitamento melhor da Carreta, pois existem muitas pessoas precisando de protese e que
muitas vezes as pessoas ficam vinculadas a Vila Sdo Cottolengo quanto ao CRER, sendo que
existe a Carreta que esta indo para Regido para fazer um melhor aproveitamento. Além da
Carreta ir fazer a primeira visita que ¢ a medicao, ela faz o retorno para fazer a entrega das
préteses, motivo que tem-se que pensar nessa logistica porque tem o primeiro e segundo
momento e que foi constatado que existe uma pouca adesdo desses municipios no momento
em que a Carreta estava na Regido. Ressaltou mais uma vez que ¢ uma proposta trabalhada
agora, haja vista que a Carreta veio para sua Geréncia, € que ¢ uma proposta para se comecar
a pensar, que sera levada em CIR para que seja discutida para que onde houver necessidade
seja alterada essas localidades, mas sempre pensando na logistica para melhor
aproveitamento.

Dr. Douglas Alves, informou que com relagdo ao cronograma ele entende que o Estado decida
porém a localidade que a carreta atuard deveria ser decidida em CIR. Deu exemplo da sua
regido com relacdo a cidade de Aparecida de Goiania onde seria o melhor municipio para
receber a carreta uma vez que ¢ sede da Regional de Satde e citou o aspecto geografico,
estrutural e de aproveitamento da viagem até o municipio de Aparecida de Goiania.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, informou que a logica ¢ de ser trabalhado dentro da CIR o
municipio escolhido. Fazer essa discussdo para entendimento da rota e dentro de cada
regional o municipio escolhido.
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Dr. Fabio, Coordenacao de Atengdo a Satde, informou que préteses e orteses sdo permanentes
e outras ndo. Pode haver a troca de forma anual diferente de exames de sangue que se faz todo
més. Mostrou uma preocupacao em conseguir atender uma regido dependendo do nimero de
deficientes que necessitam de proteses, por isso uma conversa com os técnicos se faz
necessaria para se poder mensurar a quantidade de visitas a regido. Apresentou as dificuldades
da oficina que foram: local ndo dispde de acessibilidade, encaminhamento de procedimentos
indevidos, baixa adesdo dos municipios e apresentacao de pacientes nao regulados.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, pediu ao Dr. Fabio que fizesse um check-list dessas
condi¢des que sao necessarios para o municipio receber a carreta e na CIR se discute tudo isso

Dr. Afonso, Regional Oeste I, fez o convite para apresentacdo da proposta na préxima CIR.

Dr. Fabio, Coordenacdo de Atencdo a Saude, solicitou que o convite fosse feito através do e-
mail institucional.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, ponderou que independente de convite a Secretaria
Estadual estaria presente. Deixar agendado que dia 29 vai acontecer essa reunido.

1.9 — Proposta de Cronograma da Oficina Ortopédica Itinerante 2020/2021. (Fabio Péclat dos
Santos — GERPOP);

Discutido com o item 1.8.

1.10 — Apresentacdo da Resolugdo n° 103/2020. (SMS Goiania)

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, informou que estd como pauta da SMS- Goiania porém ¢
uma pauta do Estado.Se trata de uma Resolucao de 29 de Setembro de 2020 que aprova ad
referendum o encaminhamento de paciente especificamente para o servico de Cardiologia
Neonatal e pedidtrica do Hospital Estadual de urgéncias Governador Otavio Lage de Siqueira
— HUGOL sem a necessidade de aprovagdo financeira prévia do municipio de origem do
usudrio. Todo o servigo de cardiologia neonatal e pediatrica ¢ totalmente financiada com
recurso do tesouro estadual. Toda essa linha de cuidado ¢ financiado pelo estado para que
especificamente esse servigo ndo precise de aprovacao do Secretario € municipal de saude e
foi uma das exigéncias da SMS Goiania, visto que nao ¢ recurso via Ministério da satde ou
PPI. Vai haver a necessidade de validar essa resolucao.
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Dra. Verénica, COSEMS, informou que na reunido presencial com a Dra. Fatima existe a
necessidade de ampliagdo desse processo para outros procedimentos (oncologia, retirada de
catéter). Encurtar todos os caminhos e desburocratizar. Nao se conhece nenhum gestor que
nao autorizaria um procedimento de oncologia. Evitar que o paciente necessite de autorizagao
de seu municipio para realizacdo de um procedimento, por exemplo, no Hospital Aratjo
Jorge. Foi colocado pela Dra. Andréia para rediscutir essa resolugdo para se inserir novos
procedimentos nessa alteracdo. Seria a proposta do COSEMS também.

2

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, ponderou que a ideia é fantastica. Tem que ter controle das
acoes pois ¢ dinheiro publico porém se faz necessario desburocratizar essas agdes. Sugeriu
que essa Resolucdo seja referendada e pensar em uma sequente para ndo se ter nenhum tipo
de problema e nao interferir no que ja foi discutido. Buscar uma melhora para o paciente.

Dra. Verdnica, COSEMS, concordou em referendar essa ja feita. O COSEMS fara um
levantamento dos procedimentos, consultas que ndo precisariam voltar ao municipio para
pegar assinatura do gestor € a SMS de Goiania também faria esse levantamento. Lembrou que
posteriormente vai se fazer uma nova resolu¢ao ndo apenas para procedimentos que envolvem
o recurso especifico da SES, mas alguns também de PPI. Por isso a necessidade do COSEMS
fazer o levantamento das possibilidades de quais seriam esses procedimentos.

Dra.Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, informou que ja havia pedido a retirada de
pauta do iten 2.2 que se trata da resolugao da CIB de 2007 que fala da obrigatoriedade dos
encaminhamentos estarem assinados pelo secretario. Fazer um levantamento como foi dito
para se fazer uma outra resolugdo e fazer um ad referendum pra colocar essas novas situagdes.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, colocou para se pensar em grupos de servigos para se
evitar o vai e volta do paciente. Pode se fazer algumas reunides antes do GT para que o
assunto chegue mais redondo, ou seja, mais uma validagao do que a discussao.

Dra. Marcia, Diretora de Regulacdo SMS Goiania, por isso mesmo se decidiu retirar a pauta
do iten 2.2 devido a grande abrangéncia dos municipios. Nao se tinha discutido com todos
para retirar essa obrigatoriedade de assinatura do secretario.

ATENCAO TERCIARIA

1.11 — Por reivindicacdo de Prestadores de Servicos credenciados a SMS Goiania: avaliacao
quanto a possivel atualizacdo de valores de complementagdo de diaria de leitos de UTI
(Adulto, Pediatrico e Neonatal) (SMS Goiania)

Dra. Mércia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, informou que todos os prestadores estao
reclamando de valores, pedindo aumento desses valores. Informou que o Dr. Sérgio teria esses
valores em maos para serem repassados, ela estava sem essa planilha.
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Dr. Sandro, Superintendente SAIS, informou que na mesma logica da pauta anterior. O Estado
e também os municipios estdo com o or¢gamento apertado. A politica da SES ndo ¢ trabalhar
muito com prestadores privados, mais a questdo da regionalizagdo. Se poderia fazer uma
reunido para se discutir esse assunto. Impulsionar a regionalizagdo e a interiorizagdo da
atengdo hospitalar. Cabe uma discussdo. As vezes os valores que os prestadores estdo
reivindicando a SES nao consegue atender porém se consiga ajustar alguma coisa.

Dra. Marcia, Diretora de Regulacdo SMS Goiania, concordou com Dr. Sandro.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, informou que se o Dr. Sérgio quiser fazer alguma
colocagdo posteriormente nao haveria problema.

ASSISTENCIA FARMACEUTICA

1.12 — Portaria n° 2.516/GM/MS, de 21 de setembro de 2020. Dispde sobre a transferéncia de
recursos financeiros de custeio para financiar a aquisicdo de medicamentos do Componente
Basico da Assisténcia Farmacéutica, utilizados no ambito da satde mental, em virtude dos
impactos sociais ocasionados pela pandemia da COVID-19. Maria Bernadete Souza Napoli-
Geréncia de Assisténcia Farmacéutica / SAIS / SES-GO).

Dra. Maria Bernadete, GERAF/SAIS, falou que apesar de constar na portaria pactuagdo, nao
haveria necessidade de pactuacdo no caso do estado de Goias, pois essa pactuacdo sO ¢
necessaria em caso de estados que possuem pactuagdes especificas em relagdo a componentes
basicos, que nao € o caso de Goias. Informa que ¢ uma transferéncia que ja foi realizada, que
0 recurso ja se encontra na conta dos municipios desde o dia 30/09 para aquisicdo de
medicamentos da RENAME, referente a saude mental, sendo parcela tnica, de acordo com o
IDH municipal, tendo uma variagdo de 3.4 a 3.14, no anexo II consta o que ¢ para cada
municipio, que o recurso foi com referéncia ao IBGE de 01/07/2020, sendo muito importante
todos os municipios tomarem conhecimento que a aplicacdo desse recurso deve ser prestado
conta através do relatorio anual de gestdo e ser enviado ao respectivo CMS até o dia 30/03.
fala que o valor per capta ¢ para aquisicdo apenas para medicamentos que consta na
RENAME. Que seria mais para conhecimento.

Dra. Verénica, COSEMS, disse que conversou com o CONASEMS e com os apoiadores, que
alguns municipios receberam uma soma bem considerdvel e como ja esta no final do ano, tem
a preocupagdo, sendo uma preocupagdo nacional, que nem todos os municipios consigam
fazer aquisicdo desses medicamentos ate dia 31/12 por questdes de processo de licitagdo, fala
que o CONASEMS estd com uma solicitacdo para que estes recursos inclusive da assisténcia
farmacéutica possa ser utilizado em 2021, ainda ndo tem uma posi¢do do MS e uma das
propostas enquanto COSEM mesmo nao sabendo se vai dar certo ou ndo, ¢ fazer da mesma
forma que a CIB do estado de Sao Paulo, Bahia e Ceara ira fazer, que seria fazer uma
resolucdo CIB, solicitando a prorrogacao do prazo para aquisicdo desse medicamentos do
elenco, que pode ser que ndo de certo pois dependem do MS mas sendo uma tentativa
enquanto estado para garantir que 0s municipios possam usar €sses recursos para o proximo
ano, fala também que foi conversado com a Janine apoiadora, uma das possibilidades ¢ o
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municipio deixar esse recurso empenhado como resto a pagar, acreditando ser também um
risco, tendo essas duas possibilidades. Nao custa enquanto CIB fazer essa resolugdo para
tentar garantir.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, se colocou totalmente de acordo, disse acha ate
questionavel mandar um recurso com esses valores, 30/09 para abrir um processo de licitagao
em periodo eleitoral.

Dra. Verdnica, COSEMS, falou que por mais que existe uma flexibilidade de comprar
algumas coisas fora de licitacao, nesses valores e por ser medicamentos, orienta os gestores a
ndo fazerem, se ja tem o medicamento no seu elenco da licitagdo que ja tem uma licitagdo em
curso, orienta mudar a fonte mas comprar sem licitagdo acha muito arriscado principalmente
nesses valores.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS disse concordar e acha ser sim possivel, sair na perspectiva
de organizar uma resolucdo e pressionar, um dos grandes papéis que tem ¢ fazer pressao
mesmo, para repensarem o que fizerem para que possam ver como podem reajustar com
relacao a isso.

Sra. Lirce, CIB, questionou se 0 assunto passaria para pactuagao.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, respondeu que na verdade seria incluir na pactuagado, que a
Bernadete levou a questdo da informagdo, a Veronica fez a proposta, e a proposta passa na
pactuacao de fazer uma resolugao CIB GO para o MS, tendo que pensar no texto.

Dra. Maria Bernadete, GERAF/SAIS, se comprometeu a ver se existe esse tipo de proposta
com outros estados a respeito, fala em fazer uma busca para ajudar quanto a escrita

Dra. Veronica, COSEMS, disse achar interessante ver isso direto com as geréncias de
assisténcia farmacéutica, que talvez algum outro estado esta articulando direto com
assisténcia farmacéutica seria interessante até para compor o texto da resolugdo. Da
continuidade dizendo ser importante que se tem algum municipio que tem processo em
andamento que contempla parte desses medicamentos que eles tentem utilizar esse ano pois se
nao der certo pelo menos grande parte do recurso ja tenha sido utilizado.

Dra. Maria Bernadete, GERAF/SAIS, disse concordar, porque ate que se fale ao contrario a
portaria exige que seja recurso nesse ano

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, falou que € necessario que fique bem claro para todos, que
a proposta da Dra. Verdnica quanto a resolucdo ¢ uma proposta, uma tentativa, que ainda nao
existe a resposta que poderdo gastar esse recurso no ano que vem, entdo orienta aos
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municipios que tentem gastar o0 maximo possivel com seguranca, com toda a questao juridica
com toda a questdo de controle organizado para que também nao tenha problema com relacao
a isso. Reforca que a Dra. Bernadete, ficara responsavel de olhar essa questdo com os outros
estados se tem alguma coisa ja pronta, e fala também para Dra. Veronica se ela tiver acesso a
um texto mais pronto j& organiza. Pontua que se tiver como organizar para validar ja na
proxima CIB seria mais interessante para nao ter que fazer ad referendum, e depois o MS ira
querer que valida.

Encaminhamento: Proposta da Dra. Veronica ira para pactuagao

Inclusao de pauta:

1 — Informacgdes sobre as coberturas vacinais parciais da Campanha de Multivacinagdo e polio
em andamento. (Geréncia de Imunizagcdo - SUVISA)

Dra. Alessandra, Geréncia de Imunizagdo, lembra que a campanha teve inicio dia 05 com
previsdo de encerrar dia 30/10 sendo que dia 17 foi dia D, dia de mobilizagdo e que grande
parte dos municipios aproveitaram para abrir suas salas de vacina em horarios diferentes do
habitual, o publico alvo sdao as criancas e adolescente menores de 15 anos onde estd sendo
atualizada a caderneta de vacinacdo e também estd vacinando contra polio oral, e
concomitando a campanha de vacinagdo contra sarampo continua, no grupo de 20 a 49 anos,
que as pessoas estdo procurando as unidades de satude, sala de vacinas para fazerem essas
vacina. Fala que infelizmente estamos passando por um periodo muito graves relacionadas as
coberturas vacinais, apresenta um grafico, fala que fizeram uma avaliagcdo de 2018 a 2020,
onde percebe que a cobertura foi caindo ao longo dos anos para todas as vacinas, fala que
existem varios fatores que leva a essa baixa da cobertura, sendo uma dela a circulagdo das
“fake news” sobre as vacinas, que leva que as pessoas ndo busquem a sala de vacinas para
vacinar, por medo da vacina e desconhecimento da importancia, existe ainda a questdo da
sensagdo da seguranga, porque o PNI vem tendo sucesso durante as ultimas décadas, na
vacinagdo da populacdo e muitas doencas foram erradicadas entdo muitas pessoas nao
conhecem algumas doencas acreditam nao ser necessario vacinar, outro fator que pode
contribuir com essa baixa cobertura seria a indisponibilidade da grande maioria das salas de
vacina no estado de goias, ndo terem horarios alternativos fora do horario comercial para que
a populagdo busque essas salas de vacinas. Tem também infelizmente a falta de engajamento
do cidadao com sua satide e ate mesmo com o coletivo, € em 2020 teve entdo essa questdo da
pandemia que foi um caos da questdo da inseguranc¢a, medo das pessoas de buscarem as salas
de vacinas por medo do covid 19. Pontua que esse ¢ um grafico muito preocupante pois
sabemos que com a cobertura vacinal baixa, esta abrindo brecha para outras doencgas tao grave
quanto ao covid, doengas graves que deixam sequelas e ate mesmo a morte, citando como
exemplo atual a questdo do sarampo que estava erradicada e voltou a circular ainda circulando
no estado de Goids. Da continuidade informando que a meta seria vacinar 366.605 mil
criangas de 01 até 4 anos de idade e que até o momento tinha sido feita. (nesse momento a
internet da Dra. Alessandra caiu nao concluindo o assunto e passando assim para o item 2).
Apos o retorno da conexdo Dra. Alessandra deu continuidade a apresentagao, explicando que,
dentro da normalidade, do que € preconizado pelo Ministério, aclamou pelo apoio dos
Gestores principalmente os Gestores Municipais, Gestores das Regionais, incluindo os
profissionais da ponta, aqueles que oferece a vacinagdo para populagado, ressaltou que durante
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a Campanha foi executado o apadrinhamento das Regionais com objetivo de ajudar as
Regionais apoiar as Campanhas com Estratégias para melhoria das coberturas vacinais junto
aos Municipios que sdo de Jurisdicdo dela, reafirmou sobre o interesse em participar dessa
acdo das Geréncias, as trés Coordenacdes de Sistemas das Redes de frios da Logistica de
Distribui¢éio das Vacinas além de 18 (dezoito) profissionais da Area Técnica da Geréncia, que
sao as madrinha das Regionais, observou sobre o apoio bastante importante de dois
apoiadores do Ministério da Satde relacionado a Campanha e ainda dois do Ministério da
Satde também que ¢ da SUVISA e da SAIS, além dos trés apoiadores extremamente
importante (SAIS) da area do Programa de Adolescente e da Crianga, os Responsaveis pela
Imunizagao das 18 Regionais e também dos 243 Municipios, afirmou ser essa as equipes
envolvidas durante a Campanha, apresentou os Steak Rolder que s@o os parceiros interessados
que a Cobertura Vacinal esteja dentro da preconizada pelo Ministério, que sdo o Ministério da
Satude, Secretario da Saude, a Superintendéncia de Vigilancia e Saude, a Geréncia de
Imunizagdo e equipe os Coordenadores das Regionais de Satude os Secretarios Municipais a
populacao do Estado de Goias e 0o COSEMS, afirmou ser uma agdo e que durante a Campanha
foi feito um diagnostico inicial, onde os proprios Municipios informaram quais os fatores
dificultadores de ndo conseguir essa Cobertura vacinal, dos 243 Municipios 14 disseram que
os Agentes Comunitarios de Saude ndo participam das a¢des de imunizacdo na época da
Campanha, declarou ser algo preocupante por ser as melhores ferramentas que temos pra
busca dessa populacdo, fazer o alerta e a importancia da vacina e até mesmo descobrir
pacientes que nunca vacinaram (voz robotizada) paciente que ndo conseguem chegar até a
unidade, alguns Municipios relataram da area de dificil acesso, Zonas Rurais, agora na
Campanha 68 Municipios disseram que ndo vao buscar esses pacientes, ndo faram vacinas
nessas areas de dificil acesso, outras informagdes que os Municipios repassaram ¢ a
disponibilidade dos horérios alternativos de vacinagdo, disse que a grande maioria atendem no
horério comercial fecha a sala no horario do almogo com isso muitos nao chegam até as salas
de vacina. Alguns Municipios referenciaram dizendo que ndo fariam divulgagdo restritiva da
Campanha, pontuou ser esses os fatores dificultadores que estdo sendo atuados junto a
Regional junto ao Municipios, € na ocasido pediu aos Gestores Municipais para que
consigam reverter toda essa questdo das Coberturas vacinais preocupantes, concluiu dizendo
estarmos vivendo num momento de alerta de cinco casos até ontem de Epizootia macaco
positivo para Febre Amarela no Estado de goias, e ja foi disparado as Regionais para que
chegue até os Municipios para intensificagdo da vacinagdo contra Febre Amarela, a Cobertura
Vacinal em criancas menores de 5 anos, que hoje esta 62,21%, pardmetro muito preocupante.
Mostrou o Mapa de Goias para uma andlise de como o nosso Estado esta fragilizado
principalmente a Febre Amarela, explicou sobre os Municipios marcados de verde que sao as
metas preconizadas pelo Ministério da satde, e o restante que ¢ a grande maioria até mesmo
os que estdo ao redor desses que obtiveram a Cobertura estdo vermelho, pontuou ser muito
preocupante, e precisa do apoio do engajamento de todos os envolvidos de todos os Gestores
para a reversao do quadro das Coberturas Vacinais, agradeceu dizendo contar com apoio de
todos.

Dr. Sandro, SAIS, agradeceu, completou dizendo que fica sempre essa uma questdo da
Vigilancia junto com o GT de Atencao justamente porque trabalham sempre de maos dadas, e
precisa lembrar sempre disso para ter essa ligacao e ndo ter nenhum tipo de problema.
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2 — Demanda de atendimentos de cirurgias vasculares. (CIR Centro Sul)

Dr. Douglas Alves, falou que a demanda seria do HUAPA, sem vascular, que eles ja vem
lutando ja a alguns dias e isso tem causado um constrangimento muito grande para os
municipios e que nesse momento de sensibilidade as pessoas tém utilizado disso para fazer
politica, que a solucao que eles tinham eram os profissionais do HUAPA, que perderam esse
profissional no inicio de 2019 e perderam novamente outro profissional no final de 2019 e
desde entdo ndo tiveram mais esse profissional, fala que as vagas quando solicitadas em
Goiania, ndo saem ou demoram muito sair, tiveram alguns casos recentes que foram negados,
que a situagdo ¢ que precisam de um vascular no HUAPA, informa que foi discutido em CIR e
querem sustentar essa pauta na proéxima CIB para que a OS que gerencie o HUAPA a tabela
seja cobrada para que tenha esse profissional ate porque no contrato dela com a SES consta a
presenca desse vascular, constando também a quantidade minima de cirurgias que ele deve
fazer. Pediu para que o Dr Luciano de Aparecida de Goidnia complemente o assunto, uma vez
que ele esta vivenciando a dificuldade maior dos municipios porque seria para ele que estdo
sempre pedindo socorro.

Dr. Luciano Moura, SMS Aparecida de Goiania, complementou o que o Douglas estaria
vivenciando nos ultimos meses com a dificuldade no Huapa, colocou que o problema do
Huapa seria o atendimento de Urgéncia, e algumas cirurgias, como Desbridamento
Amputagdo, sdo aqueles pacientes que ndo tem mais retorno da Circulagdo vascular
terapéutico, mas continuaria com problema da parte de hemodindmica para esses
procedimentos Vasculares Periféricos, pontuou que tem vivenciado os problemas nesse
sentido, e o Huapa resolveria parte do problema, e esses pacientes poderiam chegar na
Regulacdo de Goiania com avaliagdo do Vascular e teria mais possibilidades de direcionar a
vaga para o local certo. Na ocasido colocou que tem um servico na Regido que ¢ o HMAP que
tem uma estrutura fisica que pode comportar esse tipo de atendimento, € em outro momento
poderia discutir a possibilidade de um Co financiamento, disse que tem atendido alguns casos,
os pacientes de Aparecida e da Regido, porém com Aparecida assumindo totalmente esses
custos, com isso poderia ampliar essa discussdo, visto que tem a capacidade instalada, e pode
inclusive em outro momento vir aumentar a capacidade operacional do hospital Municipal
para atender a esse perfil de paciente, afirmou que nao ¢ questdo de Goiania nao ter atendido,
¢ até um pouco a questdo da oncologia também, pela capacidade instalada nos Hospitais
temos dificuldade com essas vagas, € nesse entendimento seria a Resolugdo do problema da
Vascular, ter o plantdo do Vascular pelo menos um periodo, ndo havendo necessidade nas 24
horas, pelo menos um periodo na parte da manha para fazer as avaliagdes e os procedimentos
que forem possiveis de serem feitas no Huapa e no dia seguinte o préximo plantonista faria
esse acompanhamento do paciente que fez cirurgia, ressaltou que seria nesse sentido,
agradeceu enfatizando a discussdo para ampliacdo dos procedimentos Endovasculares.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, expds duas questdes, a primeira, disse que foi dada uma
pressao legal na OS (Organizacao Social) tem toda uma discussao e que o proprio contrato de
Gestao tem umas falhas especificas, e diante de analise, colocou que o Huapa nunca foi um
ponto grande de cirurgia Vascular para nos, na verdade ele ¢ mais uma consulta, um
encaminhamento da Urgéncia para Avaliacdo e ap0s isso ser encaminhado para um servigo de
maior complexidade, até porque isto ndo ¢ perfil para o Huapa, e isto precisa ser pensado em
etapa, ndo da para voltar nisso e deixar o paciente nesse meio termo. Pontuou que foi feito

uma Reunido com o IGH (Instituto de Gestdo e Humanizacdo) onde foi conversado e
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colocado essas questdes, inclusive disse estar com copia do contrato que fizeram com a
Cooperativa Médica dos Angiologistas do Estado De Goias que retorna com os servigos
Contratual a partir de 1° de novembro, mencionou que tem uma série de questdes envolvidas
e 1Ss0 nao vai resolver o problema da Vascular, deixou bastante clara que ¢ uma etapa e nao a
linha toda de cuidados especificos para esse problema. Comentou sobre segunda questdo,
dizendo que tinha sido feito, nas ultimas trés semanas, rediscussao baseada no futuro dos
Hospitais que foram Estadualizados, toda Rede que hoje estd para Covid, e que no futuro
espera chegar num nivel “a Covid” que os outros Hospitais possam voltar a ter o
funcionamento mais convencional, ressaltou que isso ndo estd avaliado ainda, fez uma
proposta para a Dr. Ismael, precisa fazer uma Reunido com ele e pegar a Validagdo com o
Governador, e trazer na proxima CIB no mais tardar na CIB de dezembro, as propostas para a
esses Hospitais e Cirurgias vasculares estardo contempladas em algum desses Hospitais,
provavelmente alcancar uma Rede, baseada em tudo que ja foi falado. Dr. Sandro direcionou a
fala ao Douglas dizendo que o assunto precisa ir para CIB, onde tem mais Secretarios que
podemos ouvir todas essas questdes, e que pode até passar o resumo contratual sobre esses
servigos que iniciardo agora dia 1° de novembro.

Dr. Luciano Moura, SMS Aparecida de Goiania, agradeceu ao Dr. Sandro.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, ressaltou que quando tiver uma definicdo mais clara do
que o Estado tem pensado com relagdo aos Hospitais que foram estadualizados, a Vascular
estara contemplada em algum desses outros Hospitais e terd que discutir essas questdes toda
em GT.

Dr. Luciano Moura, SMS Aparecida de Goiania, agradeceu com satisfacdo a resposta e a
providencia tomada pelo Dr. Sandro, e garantiu que se tiver um plantonista pra fazer pelo
menos Desbridamento Amputagdes para aqueles casos que nao sdo possiveis, ja vai contribuir
muito com o processo € ja vai ser encaminhado mais pronto para o Servico Endovascular,
observou que a Endovascular precisa de uma discussdo maior, porque envolve outros
Especialistas e Equipamentos e com certeza serdo verificados, concordou ao dizer que precisa
de uma Rede de Atencdo mais ampliada inclusive responsabilizando o Municipio também,
fazendo até mesmo uma critica ao Municipio de Aparecida de pensar porque esse paciente
chegou a esse ponto, no sentido de qual foi o atendimento na Aten¢do Bdsica na Atencao
Ambulatorial que fez com que fez com que esse paciente chegasse com uma lesdo tdo grave
que tivesse que amputar e fazer algum procedimento mais complexos, principalmente na
responsabilizacdo das agdes dos Municipios de evitar que o paciente chegue numa situagao
mais complicada.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, disse que a possibilidade de parceria ndo deixa de existir,
de repente da maneira como conversar consegue acoplar tudo isso na mesma Rede e assim
trabalhar juntos.

Dr. Luciano Moura, SMS Aparecida de Goiania, concordou acrescentando que tem uma
proposta para AGAMAP de Ampliar a Hemodinadmica Cardiaca visto que o equipamento € o

Republica do Libano Qd. D 3 - Lt. 22/28 - N° 1875 - 2°andar - Edificio Vera Lucia - Setor Oeste — Goidnia/GO
CEP.: 74.115-030 - Telefone: (62) 3201-42-64 / 42-65
E-mail: comissaobipartite@gmail.com - bipartitego@gmail.com




7 cous y @
oy S & ) SECRETARIA
“ SUS = @WM D DE ESTADO DA SAUDE w3 LD

= —— o DN ool N
COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CIB

mesmo, se vai colocar um equipamento 14, poderia fazer essa parceria com a Vascular
também.

Encaminhamento: ir para CIB.

3 — Exames de fibronasolaringoscopia. (SMS Goiania)

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, explicou dizendo ser apenas um Informe,
que em setembro encaminhou um documento para o COSEMS informando que pela
realizacdo desse procedimento daria informe extraordindria temporaria em decorréncia da
verba Federal e a penalidade ¢ através da Emenda Parlamentar destinado a Instituigdo,
explicou que na ocasidao pegou uma Emenda de um Deputado parlamentar, e através dessa
Emenda foi feita esse Exame Fibronaso, disse ser de conhecimento de todos que esse exame
nao consta na tabela SUS, dessa forma encaminhou esse documento para divulgacao pedindo
para os Municipios, que cada Municipio poderia solicitar para Goiania quatro(4) Fibronato,
reafirmou nao ter recebido Solicitagdo de nenhum, e como ¢ dinheiro de uma Emenda
Parlamentar tem dia e hora para terminar, reafirmou ser apenas uma divulgacdo para o
Municipio, pediu na ocasido que se houver alguma Solicitagdo de Fibronaso encaminhar para
Média Complexidade, que sera dado a solugdo e encaminhado.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, completou dizendo ser um procedimento complexo, no
sentido de ndo ter tanta disponibilidade, e precisa aproveitar os Recursos de Emenda
Parlamentar, e caso ocorrer de ndo gastar acaba tendo problema, o proprio Parlamentar que
fez destinagao da Emenda com Prestagao de Contas, e o Sistema acaba sendo dificultoso, foi
bom reforgar isso.

4 — Adogao do Juarez Barbosa das recomendacdes da Nota Técnica n°301 de 2020 sobre a
dispensacdo das insulinas analogas.

Dra. Verénica, COSEMS, sugeriu colocar este item em pauta pela importancia do mesmo.

Dr. Sandro, Superintendente da SAIS, observou a importancia desta discussdo, até porque foi
feita uma reunido com ele, a Dra. Milena, da Atengao Secundaria, a Dra. Maria Bernadete e o
Dr. Roney, da Assisténcia Farmacéutica, pontuando que existe uma questdo especifica no
proprio Ministério da Satide com relagdo a tirar as insulinas do Componente especializado e
passar isto para o estratégico.

Dra. Maria Bernadete, corrigiu que ¢ para o Componente Basico.

Dr. Sandro, Superintendente SAIS, confirmou que ¢ para o Componente Basico realmente,
entdo neste sentindo a grande questdo € pensar, ¢ eles ja estdo fazendo algumas articulagdes,
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porque isto ¢ um processo, ¢ ainda ndo estd definido e deve ser trabalhado com alguns
municipios, ja estendendo o convite aos municipios que fazem dispensagdo destas insulinas
também em uma certa logica para pode ser trabalhado junto. Reiterou a importancia de
constar este item para nao se perder tempo desta discussdo. Passou a palavra para Dra. Maria
Bernadete para que ela desse maiores detalhes.

o Intergestores Bipa

2 —DISCUSSAO E PACTUACAO:

ATENCAO PRIMARIA

2.1 — Procedimentos de Retomada Gradual das Visitas Sociais no Sistema Prisional do Estado
de Goias frente a pandemia de COVID — 19 que demanda o emprego de medidas de
prevencao, controle e contengdo de riscos. (Apresentagdo e Pactuacdo da nota técnica n® 2 da
Subcoordenacdo de Saiude no Sistema Prisional SUBCASSP (Superintendéncia de Saude
Mental e Populagdes Especificas — Albemar Carvalho de Aratjo Genovesi — GERPOP).

Dra. Alba, GERPOP, apresentou a Nota Técnica n°2, que ¢ a proposta da saude para retomada
das visitas sociais no Sistema Prisional Goiano frente a Pandemia de COVID-19. Informou
que esta Nota Técnica foi solicitada pela DGAP para que se pudesse voltar estas visitas, sendo
feito através da SES, junto com a participagdo da DGAP, e, principalmente, com a presenga da
SUVISA e da SUSMEP. Disse que foi trabalhado junto com a Ateng¢do Bésica, com a
Coordenacdo de Saude Prisional para que pudéssemos chegar a uma Nota Técnica. A
metodologia desta Nota foi a formagdo de um grupo técnico para discussdo e elaboragdo do
documento; contato com outros estados onde a visita ja esta acontecendo para troca de
experiéncias; analise da situacdo epidemiologica para construgdo das estratégias; e
diagnostico situacional para direcionamento das estratégias. Colocou que a retomada sera
apos a avaliacdo da Geréncia de Satide do Sistema Prisional e a Gestdo de Satide Municipal
das cidades que possuem unidades prisionais; analise do impacto epidemioldgico no sistema
prisional semanalmente feito pela DGAP através da Geréncia de Assisténcia Biopsicossocial.
Disse que isto sempre terd uma participacdo do municipio junto com a Saude Prisional da
DGAP e também da SES para avaliar onde comegou e onde serd o caso de suspender, mas a
ideia ¢ de que sempre haja uma avaliagdo de todas as partes envolvidas. Colocou que as
recomendacdes da nota quanto as visitas sociais ¢ de que: A DGAP/GEAB e a Gestao
Municipal de Satde definira a liberacdo das visitas sociais nas Unidades Prisionais. A
liberagdo devera ser pactuada no Comité de enfrentamento ao COVID-19 (COE) dos
municipios; Suspensdo das visitas sociais, se 0s casos suspeitos € confirmados chegarem a
10% da populagdo carceraria da Unidade Prisional no Municipio; Os presos que sdo do grupo
de risco ndo estdo autorizados a receber visita, nem aqueles que apresentem sintomas de caso
suspeito de COVID-19; -As visitas sociais serdo permitidas uma vez, a cada 30 (trinta) dias; A
visita sera de no maximo, 01:00 (uma) hora; As visitas intimas continuardo SUSPENSAS; e t
todos os visitantes, privados de liberdade e de mais servidores deverdo usar mascara facial;
para que o visitante ingresse na Unidade Prisional, devera ser auferido e verificado a
temperatura corporal e a oxigenacdo; os espagos para acolhimento das visitas deverdo ser
higienizados e desinfectados antes e apos o término da visita; o distanciamento social com
limite minimo de dois metros entre o custodiado e o visitante deverd ser rigorosamente
garantido, ficando terminantemente proibido o contato fisico entre ambos; a organizacao das
filas, a demarcagdo de distanciamento e o controle do tempo de visita serdo realizados pela
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DGAP; os visitantes deverdo chegar com antecedéncia, conforme numero de visitas
agendadas para o dia, para que seja organizada a entrada na Unidade Prisional; a Unidade
Prisional devera organizar a porta de entrada das visitas evitando possivel aglomeracdo entre
os visitantes; ¢ a ADGAP deverd garantir aos servidores, os Equipamentos de Protecao
Individual (EPI) recomendados, cuja falta de fornecimento podera acarretar suspensdo dos
servigos, em cada municipio, ndo somente aqui no Complexo Prisional. Das visitas religiosas
deverao ser definidas de acordo com a Diretoria-Geral de Administracdo Penitenciaria/DGAP
seguindo os mesmos critérios das visitas sociais e juridicas. Dos atendimentos Juridicos
(Advogado) fica assegurado o atendimento juridico (Advogados) através de videoconferéncia
e serd autorizado atendimento presencial nas Unidades Prisionais 1 (uma) vez por més para
cada preso; os atendimentos ocorrerdo em parlatorio e devera ser previamente agendado em
cada Unidade Prisional, considerando a particularidade de cada lugar (estrutura fisica); o
atendimento juridico prestado pela Defensoria Publica serd realizado independentemente de
agendamento prévio, nos termos dos artigos 108, IV, da LC 80/94 ¢ 157, V, da LCE n°130/17.
Os atendimentos serdo realizados em sala propria institucional ou espacos adequados para
esse fim. Apresentou as sangdes em caso do descumprimento das regras: Caso o visitante
desrespeite qualquer regra descrita nesta Nota, serd aplicado preventivamente a sangdo de
interrupcao de visita e a suspensao do direito de visitar pelo prazo de 60 (sessenta) dias; o
descumprimento das medidas preventivas e a aplicagdo das sangdes serdo realizadas pela
DGAP; havendo o aumento do numero de casos suspeitos e/ou confirmados de COVID-19
em decorréncia da reabertura das visitas sociais, estas serdo suspensas até¢ que a situagdo se
reestabeleca; a suspensao das visitas sociais serd definida pela DGAP/GEAB apos avaliagdo
da situagdo epidemioldgica junto a populagdo privada de liberdade. Caso ocorra a suspensao
das visitas, a SES/GO devera ser comunicada pela DGAP. A nota foi elaborada e discutida por
representantes da: Secretaria de Estado da Saude, Defensoria Publica do Estado de Goias,
Diretoria-Geral de Administragdo Penitencidria e Conselho de Secretarias Municipais de
Satde do Estado de Goids e no dia 23/09 foi apresentada e pactuada no Centro de Operagdes
de Emergéncia em Saude Publica COVID-19/COE estadual, ou seja, foi apresentado no COE,
apos varias reunioes, € a orientacdo agora ¢ de encaminhar para o GT e depois ser pactuado na
CIB. Lembrou que a questao das visitas foge a questdo social, ela nem sempre ¢ s6 pela
questao social e emocional, mas também pela parte financeira uma vez que o estado ndo supre
todas as necessidades do preso 14 dentro, entdo com a falta das visitas os presos estdo
passando falta de alguns itens basicos, o que pode provocar tensdo social, entdo a importancia
de se pensar esta nota técnica, para quando for autorizada a visita ja se tenha definido e
esclarecido quais s3o os pontos basicos e importantes que deverdo ser seguidos.

Dra. Verénica, COSEMS, observou que foi discutido com a Assisténcia Prisional, o COSEMS
participou das discussdes, pontuando que agora ¢ prudéncia, uma vez que ndo sera possivel
evitar por muito tempo a retomada dos servigos, entdo ¢ tentar organizar da melhor forma
possivel para que se retome de uma forma consciente e gradual.

ATENCAO SECUNDARIA

2.2 — Revisdo da Resolug¢ao CIB 004/2007 — Aprova que os encaminhamentos de pacientes as
unidades assistenciais de Goiania deverao ser, obrigatoriamente, acompanhados das Guias de
Encaminhamentos de referéncia. (SMS Goiania)
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Dra. Marcia, Diretora de Regulacdo SMS Goiania, retirou de pauta pois terdo que discutir de
perto caso a caso.

Dra. Veronica — Presidente do COSEMS retirou de pauta.

Encaminhamento: Retirado de Pauta.

2.3 — Descredenciamento do IGOPE - Instituto Goiano de Pediatria. (SMS Goiania).

Dra. Marcia, Diretora de Regulacdo SMS Goiania, falou que no inicio de setembro o IGOPE
comunicou que fecharia o hospital e foi retirado as criancas que ainda estavam 14 até¢ 10 de
setembro e agora nao estdo fazendo mais nenhum atendimento e solicita que retire todos os
leitos existentes do SUS, que sdo seis leitos neonatal e 4 leitos pediatricos, e infelizmente
perderdo esses leitos porque o Hospital fechou.

Dra. Verénica, COSEMS, falou que tem uma preocupacao, que quando desabilita esses leitos
depois a habilitacdo para dentro do Estado se torna muito mais dificil.

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, falou que uma vez foi passado em Brasilia,
no Ministério, que leito Neo e Pediatrico nao tem dificuldades de habilitar pela escassez, € € o
Brasil inteiro que falta de leito Neo e Ped., no entanto, ¢ a segunda vez que o IGOPE fecha e
da primeira vez nao solicitaram a retirada dos leitos por medo, mas foi passado em Brasilia
que ndo precisa ficar preocupado com leitos Pediatricos e Neonatal por causa da escassez e
quando houver solicitagcdo vao ser credenciados.

Dra. Daniela, GERAST, falou que ¢ isso mesmo que a Marcia falou que quanto a leitos
Pediatricos e neonatal da para ser solicitado posteriormente.

Dra. Verdnica, COSEMS, disse que na fala do Dr. Sandro naquela pauta de implementacao
dos valores das contrapartidas dos valores de UTI, naquele sentido que a SES estd
organizando para as unidades proprias a descentralizacdo desses leitos e precisa levar em
consideragdo a fala que tiveram na ultima CIR Macro da Sudoeste, existe a possibilidade,
logico que nao ¢ de imediato porque estd menos de um més com a do Hospital das Clinicas de
Jatai sobre gestao estadual, mas a possibilidade e ¢ a intencdo da Secretaria de Estado de
implantar e habilitar leitos Pediatricos e de UTI Neonatal no Hospital das Clinicas de Jatai
que foi estadualizado, entdo com essa questdo talvez poderia ir diminuindo ainda mais esses
leitos pois esses leitos ndo estavam disponiveis para os municipios ha muito tempo, pelo que
foi colocado pela Marcia.

Dra. Marcia falou que o IGOPE parou alguns anos atras e retornou e foi a 6bito alguns socios
e ndo deram conta, houve faléncia e fecharam o hospital e por isso resolveram retirar, mas até
setembro tinha crianga internada.
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Dra. Verdnica gostaria que fosse constado a possibilidade de acelerar as discussdes de
implantacdo e habilitacdo destes leitos dentro doe Hospital das Clinicas de Jatai por ser
Estadual. Por parte do COSEMS e da SES nao houve objecao e o assunto vai para CIB.

Encaminhamento: Vai para CIB.

ATENCAO TERCIARIA
2.4 — Redugao de 15 leitos de UTI-COVID no Hospital Gastro Salustiano (SMS Goiania).

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, pediu para retirar 15 leites COVID do
Hospital Salustiano, aqueles leitos que foram habilitados temporariamente.

Dra. Daniela, GERAST, falou que quando for solicitar a renovagdo solicita o quantitativo
correto.

Dra. Veronica, COSEMS, confessa que nao estd acompanhando a taxa de ocupacdo dos
demais leitos, mas gostaria de saber se com a redugdo destes 15 leitos a populagdo ndo ficara
desassistida caso venha a ter um aumento nos casos de COVID, mesmo com estas aberturas,
periodo eleitoral.

Dra. Marcia, Diretora de Regulacdo SMS Goiania, falou que ndo precisa preocupar que estes
15 leitos ndo estava atendendo, o Hospital estava atendendo com os 19 leitos.

Dra. Carla, COSEMS, disse que ¢ preciso normalizar alguns processos, por que foi criado um
subgrupo de assisténcia dentro do COE que ja estd discutindo como vai acontecer essa
desmobilizacao de leitos dedicados ao COVID, e acha que esses assuntos sempre devem ser
pautados 14 e a preocupacdo maior é porque participando da CIR Macro Sudoeste observou,
por exemplo, que o municipio de Rio Verde ja ndo solicitou a prorrogacdo da habilitacdo dos
leitos, alguma coisa nesse sentido, inclusive foi uma pauta que Mineiros apresentou por conta
da sobrecarga que Mineiros esta sofrendo considerando a ndo repactuagao dos leitos de Rio
Verde, entdo acha que todo esse processo teria que ser coordenado e como discutiram a
ampliacao desta oferta nas diferentes regides acha que esse roteiro, essa norma teria que ser
também discutida para que ndo haja movimentos isolados e desordenados para essa
desabilitagdo, fez esta sugestdao, pois como foi colocado ndo sabem como € que esta a taxa de
ocupagdo, se todos os leitos podem depender da vontade do gestor para solicitar desabilitacao
e acho que esse movimento deveria ser coordenado, iniciado no GTA, no COE, por que o
COE ¢ a instancia que vai subsidiar a CIB nessa tomada de decisdo, caso contrario acha que
nao faz muito sentido manter o subgrupo do COE que esté4 discutindo assisténcia, e tem nessa
reunido, Luciano, Douglas, Goiania, que faz parte do grupo e acha que seria importante que
eles se manifestasse.
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Dra. Veronica, COSEMS, falou que tem essa pauta do municipio de Mineiros aqui no GT para
tratar justamente sobre isso, mas entendeu dessa questio dos leites do Gastro Salustiano € que
foi solicitado para a habilitagdo, mas esses leitos nunca existiram.

Dra. Marcia, Diretora de Regulacio SMS Goiania, respondeu que ¢ exatamente isso,
iniciaram com 35 leitos COVID e com o passar do tempo foi criando leito e mais leitos e
esses 15 leitos enxergaram que nao havia mais necessidade dele abrir por isso que esta
solicitando a desabilitagdo, mas ¢ igual a Daniela falou tem que fazer essa renovagdo com o
Ministério e no dia da renovacao esses 15 leitos ndo vao, esses leitos nao existe, nao estamos
internando nele e ndo estamos fechando nenhum leito do Salustiano, estamos fechando
somente os 15 leitos que nao internaram nele.

Dra. Veronica, COSEMS, disse que nao discorda desta pauta por estes leitos nunca terem
existido, mas ¢ importante essa colocacao que a Carla fez e retoma na pauta da Rosangela que
sao a desabilitacao dos leitos sem passar por este grupo. Falou ja que estavam nesse assunto e
como entra na questdo de pactuagdo e foi uma inclusido de pauta de trazer para discussao essa
questdao da SMS de Mineiros e se todos concordarem trazer agora para inclusao que sdo a
respeito dos leitos de COVID.

Dra. Rosangela Rezende, SMS Mineiros, falou que habilitou os leitos de UTI exclusivos para
COVID, Mineiros e regido tem essa necessidade, mas teve um gasto inicial muito alto e agora
praticamente nao estd mais usando com pacientes de Mineiros. Pediu a prorrogacdo do custeio
do Ministério da Satde e nao tem resposta e foi muito pressionado naquele inicio pelo Estado
para fazer que os leitos funcionasse rapidamente e posteriormente descobriu que Jatai tinha ha
mais de 90 dias recebido a portaria de custeio dos leitos e ndo estava atendendo ainda a
regulacdo Estadual. Falou que ja fez o seu papel com esses 90 dias e o custo de um paciente
COVID ¢ muito alto e estd praticamente com oito pacientes de fora, diariamente,
semanalmente, entdo acha que ndo justifica o municipio que tem financiamento de PPI, de
reserva técnica, como Rio Verde, Jatai fechar os leitos de UTI e Mineiros ficar recebendo
paciente de Acreuna, Montividiu, Santa Helena, mas ndo nega a receber nenhum paciente da
microrregido mas esses assim eu acho que nao justifica e considerando que nao tem mais
financiamento gostaria de saber a posi¢do do estado que ao acionar naquele inicio pediu para
que pudesse mandar oficio colocando disponiveis esses leitos para regulagao Estadual e quis
saber qual ¢ a posi¢do porque esta no final de gestdo e tem inimeros contratos emergenciais
que fez por 90 dias e agora vai ter que renovar ¢ ¢ um custo muito alto, teve que contratar
enfermeira para fazer fungdo de técnico, pensa o tanto que a UTI est4 cara para Mineiros.

Dra. Daniela, GERAST, respondeu que dos leitos de UTI COVID de Mineiros entrou em
contato com o Ministério falou com a Débora que ja esta aprovada a proposta da renovagao
dos leitos de Mineiros e ela garantiu que sai essa portaria e acha que até sexta-feira.

Dra. Rosangela Rezende, SMS Mineiros, perguntou se ¢ por 30 dias ou 90 dias.
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Dra. Daniela, GERAST, respondeu que ¢ 30 dias, que agora estd sendo de 30 em 30 dias e
falou que recebeu oficio do Ministério que diminuirdo devido a taxa de ocupagdo e comegara
fazer um estudo sobre isso.

Dra. Rosangela, SMS Mineiros, falou para considerar a discussdo no sentido de ver a
necessidade mesmo porque para Mineiros nao estd tdo necessario, entdo se para o estado
ainda ¢ necessario que Mineiros permane¢a mais um meés recebendo pacientes de outros
municipios, entdo pode colocar essa questdo na discussao também e estd pronta para seguir,
mas se ndo for necessario também ndo tem problema nenhum.

Dra. Daniela, respondeu que passara a pauta para o Dr. Sandro.

Dra. Carita, SUPCRS, falou que levara essa pauta para Dr. Sandro e acredita que essa
discussao esta sendo pauta do COE essa semana, e tem a reunido do COE que vai discutir essa
questdo da desmobilizacdo, e foi considerado mais cedo, foi falado na propria reunido oje que
levaria em consideracao as discussdes que esta tendo no grupo do COE e no grupo ssistencial
do COE e acho que essa determinagdo, essa discussao ndo deve passar para emana que vem,
essa semana ainda deve ter alguma defini¢ao, em nivel de COE e em nivel e estado sobre a
manuten¢do ou desmobilizacdo gradativa e parcial dos leitos e isso com erteza o COSEMS
estara inserido na discussao.

Dra. Verdnica, COSEMS, falou que o COSEMS faz parte desta discussao e foi esta colocagao
que a Carla fez e o que solicitaram ¢ que os leitos ndo sejam simplesmente desabilitados
apenas por um pedido da gestdo, igual a Rosangela colocou, como Rio Verde colocou para
desabilitar os leitos e Mineiros que estd na ponta do Sudoeste esta atendendo toda a Macro
Sudoeste, inclusive de municipios que sdo vizinhos a Rio Verde.

Dra. Carita, concorda com a Rosangela e levard isso para o Dr. Sandro para que isso seja feita
de uma forma bem colegiada, de decisdo colegiada, estratégica e ndo pontual.

Dra. Janine, SMS Mineiros, relatou que nunca entendeu, nos meses de agosto e setembro em
que os leitos ainda estavam habilitados e os de Jatai também, olhava o boletim
epidemioldgico do municipio de Rio Verde todos os dias, tinha uma taxa de ocupacdo
relativamente baixa, via leitos desocupados, e ainda assim esses pacientes vinham para
Mineiros, sendo que s3o vizinhos de Rio Verde. Sugeriu que olhassem uma avaliagdo mensal
que a regional Sudoeste I faz, a Dra. Cristina Laval faz todo més uma avaliagdo da situagao
epidemiologica da COVID-19 da regido, um bom trabalho, que todos podem verificar e
comentar a evolugao na Sudoeste I e a necessidade de se manter esses leitos de UTI em Rio
verde pois ainda ndo foi estabilizado o nimero de casos novos. Expds que esse trabalho da
Dra. Cristina Laval pode servir de subsidio para todos.

Dra. Cérita, SUPCRS, agradeceu a Dra. Janine.
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Dr. Luciano Moura, SMS de Aparecida complementou que o COE assistencial ¢ um grupo
que esta levantando essa discussdo. Relatou que, em Aparecida, tiveram muitos leitos que
foram solicitados para o Ministério da Satde, passaram em CIR e CIB e ndo tiveram a
publicacdo da portaria com a habilitacdo dos leitos, no HMAP tiveram 100 leitos exclusivos
para COVID e que foram habilitados 50, durante esse periodo tiveram um custo alto de
manuten¢do desses leitos. Enfatizou que o custo ficou muito alto e ndo foram contemplados
na sua totalidade em relagdo as habilitagdes, 0 municipio custeou com o tesouro municipal a
grande maioria desses leitos. Solicitou que verificassem essa questao e agradeceu.

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, complementou que em Goiania existem
103 leitos que ndo foram habilitados pelo Ministério ainda e estdo sendo usados desde margo.

Dr. Luciano Moura, SMS de Aparecida, falou que ¢ exatamente isso e que o custo do leito
COVID dobrou em relagdo ao custo de leito de UTI normal.

Dra. Veronica, COSEMS, disse que essa pauta sera encaminhada para discussao no COE,
precisam levar em consideragdes todas essas questdes e que precisam fazer um encontro de
contas para saber como foi a utilizacao desses leitos que ndo foram habilitados, se eles foram
disponibilizados para a regulacdo através do Complexo Regulador Estadual, uma forma de
custeio e de solicitacdo também via CIB e depois junto ao Ministério da Satde em relagdo ao
faturamento desse servigo.

Encaminhamento: vai para CIB.

2.5 — Readequagdo do numero de leitos UCINco ofertados pelo Hospital Municipal Modesto
de Carvalho de Itumbiara/Goiés para a Regido Sul. (SMS Itumbiara).

Dra. Delzana, SMS Itumbiara, explicou que solicitaram essa pauta pois possuem leitos de
UCIN ja hd muitos anos, inclusive com custeio, mas uma portaria nova solicitou que se
fizesse uma readequagdo no CNES, ndo fizeram e perderam essa habilitagdo no CNES e
entdo, hoje, ndo conseguem apresentar a producdo. Explicou que, sem a habilitagdo do leito, o
sistema glosa quando apresentam a produgdao. Em 2018 iniciaram processo solicitando
novamente a habilitagcdo dos leitos, na época eram 5 leitos, tiveram a resolu¢do CIB mas nao
conseguiram dar andamento ao processo. Em 2019, receberam a visita da Vigilancia Sanitaria
no hospital, foram feitas varias recomendacdes de adequagdes em todos os servigos € na
UCIN, recomendaram a diminui¢ao do nimero de 5 para 4 leitos.

Dra. Veronica, COSEMS, sugeriu que cancelem aquela resolucdo e readéquem para essa
nova.

Dra. Delzana, SMS Itumbiara, concordou e solicitou que coloquem 4 leitos para que o pessoal
da SES coloquem no SAIPS, precisam desse documento e da resolu¢ao CIB, ja passaram em
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CIR e esta tudo certo no Conselho. Enfatizou que falta o documento CIB para dar sequéncia
no processo no SAIPS para ocorrer a habilitacao e apresentagdo de producdo, o custeio ja estd
no municipio porém precisam apresentar a producao para justificar.

Dra. Ver6nica, COSEMS, disse que nao vé objecdo e acredita que a SES também nio.

Dra. Delzana, SMS Itumbiara, relatou uma confusdo, disse que a Dra. Alexandra esta
acompanhando esse processo e precisava que dessem entrada no processo SEI, explicou que
isso ja € antigo e ja estdo com o nimero do protocolo de 2018 para dar sequéncia. Disse que
segundo a Vigilancia Sanitaria estd tudo em conformidade.

Dra. Daniela, GERAST disse que a Delzana ja estava em contato com a Alexandra, discutindo
esse problema, por isso nao tinha nada a colocar.

Dra. Verdnica, COSEMS, disse que estava ok e, quando o processo estiver todo pronto, fardo
essa nova resolugao.

2.6 — Habilitacdo temporaria de 03 (trés) leitos de Suporte Ventilatério, para o Hospital
Municipal Monsenhor Angelino Fernandes y Fernandes, no Municipio de Inhumas/GO,
conforme Resolu¢ao n® 007/2020 — CIR Central. (CIR Central).

Dra. Veronica, COSEMS, relatou que Dra. Patricia ja havia conversado com ela em relacao a
isso e 0 COSEMS vem acompanhando junto a gestora. Relatou que essa habilitacdo da mesma
forma que aconteceu com o municipio de Piracanjuba, de Rio Verde ¢ de Aparecida que
solicitou habilitacdo de suporte ventilatorio. Solicitou a colocagdo do municipio de Inhumas,
mas Dra. Adriana estava sem microfone, por isso falou que o municipio ja vem executando
esse servico hd algum tempo sem o custeio e agora estdo solicitando habilitagdo junto ao
Ministério da Satde para poder receber parcialmente os servigos que ja vem executando.

Dra. Daniela, GERAST explicou que as habilitacdes de suporte ventilatorio passam pela area
técnica da SAIS e ¢ a responsavel por isso. Em relacdo a habilitagdo do Hospital Monsenhor,
terdo que organizar o CNES, dessa forma o Ministério da Saude ndo habilita, pois o hospital
possui apenas 2 respiradores € um monitor e os leitos de suporte ventilatério precisam ter 1
respirador em cada leito e 1 monitor em cada leito, a portaria ¢ bem clara quanto a isso. Em
relacdo aos da UPA, explicou que UPA nio habilita leito de suporte ventilatério pois ja recebe
o recurso fixo federal, o Ministério da Satde nao habilita leitos em UPA. Solicitou que
retirem os da UPA e os do Monsenhor ha necessidade de organizar o CNES, pois precisam
colocar no plano e no SAIPS e o Ministério olha tudo isso.

Dra. Veronica, COSEMS, falou que eles solicitaram 6 leitos e perguntou quantos desses 6
seriam para a UPA.
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Dra. Daniela, GERAST respondeu que estdo solicitando 3 leitos para o Hospital Monsenhor
Angelino Fernandes, os quais precisam organizar a questdao dos equipamentos, € na pauta 2.7
solicitam 6 leitos de Suporte Ventilatério, para a Unidade de Pronto Atendimento - UPA
Lazaro Alberto de Moraes.

Dra. Veronica, COSEMS, enfatizou que os 6 leitos para a UPA nao existem, pois o Ministério
ndo habilita suporte ventilatorio para UPA, a portaria ndo contempla.

Dra. Daniela, GERAST complementou que o outro ndo tem o quantitativo de equipamento e
nao passou pela area técnica para realizacao de parecer.

Dra. Verénica, COSEMS orientou a Dra. Adriana que entre em contato com a geréncia, como
colocado pela Dra. Daniela, para realizarem o parecer e quais a adequacdes a serem feitas no
CNES, sendo feitas o COSEMS nao se opoe a assinar a resolucao Ad Referendum em relagao
a esse assunto, podem validar na proxima CIB para o municipio ndo perder mais prazo.

Dra. Monica Barcellos, CIB, confirmou que retirardo de pauta os itens 2.6 e 2.7.

Dra. Verénica, COSEMS concordou e disse que fardo uma resolu¢do CIB Ad Referendum para
o item 2.6 assim que houver as adequacdes do CNES e apenas validardao na proxima CIB.

Encaminhamento: Retirado de Pauta. Fazer a readequagdo do CNES

2.7 — Habilitagdo temporaria de 06(seis) leitos de Suporte Ventilatorio, para a Unidade de
Pronto Atendimento - UPA Léazaro Alberto de Moraes, no Municipio de Inhumas/GO,
conforme Resolucao n® 008/2020 — CIR Central. (CIR CENTRAL).

Discutido junto com o item 2.6.

Encaminhamento: Retirado de pauta. Nao tem como fazer a resolugdo agora, assim que as
readequagdes foram feitas serd feito uma Resolu¢do Ad Referendum e referendado na
proxima CIB.

2.8 — Cadastramento e habilitagao de 08 (oito) leitos de Suporte Ventilatorio Pulmonar para
atendimento exclusivo aos pacientes com COVID 19, do Hospital Municipal Materno Infantil
Santa Rita de Cassia de Planaltina, CNES 2437651, conforme Resolugao n°® 004/2020 — CIR
Entorno Norte. (SMS Planaltina).

Dra. Andréia Abbes, COSEMS, justificou que ele tinha se comprometido a estar presente e
que talvez tenha ocorrido algum contratempo. Apresentou que sdao 8 leitos de suporte
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ventilatério para paciente COVID no Hospital Municipal Materno Infantil Santa Rita de
Céssia de Planaltina, ja fizeram a resolucdo e enviaram o oficio para a Dra. Daniela.
Perguntou se ela recebeu.

Dra. Daniela, GERAST respondeu que sim, esta ok e ja fez o parecer.

Inclusao de Pauta:

1 — Complexo Regulador de Anapolis: acesso aos servigos de gestdo municipal, pactuagdes
intermunicipais, habilitacdo de alta complexidade. (SAIS)

Dra. Verdnica, COSEMS, comunicou que este item o Dra. Sandro pediu que se retirasse de
pauta.

Retirado de Pauta.

2 — Leitos de UTT COVID. (SMS de Mineiros).

Dra. Veronica, COSEMS, comunicou que este item ja tinham antecipado a pauta.

3 — Desabilitagdo dos servicos de alta complexidade do Hospital Santa Genoveva. (SMS
Goiania).

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo SMS Goiania, expos ser sabido por todos, hd muitos
anos, que o Hospital Santa Genoveva estava fechado, tendo requerido no CNES a
desabilitagdo dos leitos que nao existia mais, mas ndo a desabilitagdo da complexidade, sendo
cinco, tendo sido solicitado pelo Ministério, na Gltima semana, uma vez que o hospital estava
fechado, que fosse pedido a desabilitagao total do hospital, o que justificava a solicitagao de
inclusdo de pauta para sua desabilitacdo em unidades de assisténcia para alta complexidade
vascular, de cardiologia intervencionista, de complexidade em terapia nutricional, enteral,
parenteral e retirada de 6rgaos e tecidos, sendo as cinco habilitagdes do hospital tendo pedido
para ser retirado.

Dra. Verénica, COSEMS, ponderou que ja vinham acompanhando a saga do hospital Santa
Genoveva e que ndo teriam nenhuma obje¢do, uma vez que aqueles servigos ja ndo estavam
sendo executados.

Dra. Marcia, Diretora de Regulacao da SMS de Goiania, comentou que o Dr. Luciano tinha
feito uma solicitacdo tirando a alta complexidade de cardiologia do hospital Encore levando
para o hospital Santa Monica e, sabendo das dificuldades do Ministério relacionadas as
desabilitagdes, sugeriu a Daniela que solicitassem a transferéncia para o HUGOL e assim
talvez fosse habilitado mais rapido.
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Dra. Veronica, Presidente do COSEMS, perguntou se seria possivel legalmente solicitar a
transferéncia dos servigos de cardiologia do hospital Santa Genoveva para o HUGOL, diante
da desabilitacdo da cardiologia do hospital Santa Genoveva, uma vez que ndo estava
executado pelo hospital.

Dra. Daniela, Geréncia de Atengdo Tercidria — SAIS, considerou possivel e lembrou que até
quando estava na rede de urgéncia, em que tinham as linhas de cuidado, quando da habilitacao
do hospital Jacob Facuri ndo poderiam habilitar porque teriam que desabilitar um servigo para
habilitar outro, tendo sido complicado, varios anos tentando a habilitagdo e perguntou se o
Santa Genoveva ainda ndo tinha sido desabilitado.

Dra. Veronica, Presidente do COSEMS, respondeu que estavam fazendo a Resolucdo CIB
solicitando a desabilitagdo e perguntou se automaticamente, ja que o Dr. Ismael ja tinha
autorizado o servico de Cardiologia no HUGOL, poderiam pegar esta desabilitacio e
acrescentar no processo de habilitacao do servigo do HUGOL.

Dra. Daniela, Geréncia de Atencdo Terciaria — SAIS, opinou positivamente e pediu que
aguardassem uma conversa com o Dr. Sandro para um retorno.

Dr. Luciano, Aparecida de Goidnia, complementou que estavam passando por este processo
complicado e que em Aparecida tinham feito semelhante e que para que ndo perdessem o
recurso, na mesma Resolucdo CIB precisaria constar a desabilitacdo do servico e onde seria
habilitado, devendo passar por todo o processo de desabilitagdo que incluiria auditoria, sendo
que tinham desabilitado do Hospital Encore e habilitado no Hospital Santa Moénica estando o
processo, naquele momento, em analise pelo Ministério e que se tivessem desabilitado teriam
perdido o recurso.

Dra. Veronica, Presidente do COSEMS, lembrou que para UTI também tiveram que fazer da
mesma forma e pediu a Dra. Marcia que aguardasse até que tivessem o parecer do HUGOL
para fazerem a Resolugdo conforme orientacdo do Dr. Luciano, uma vez que ela ja tinha
assinado a Resolucao duas vezes porque tinha vencido.

Dr. Luciano, Aparecida de Goiania, informou que ha dois meses tiveram que assinar
novamente devido a vencimento, mas que estava para finalizar o processo e que este era
menos complexo porque ndo tinha impacto financeiro, considerando conveniente aguardar a
autorizacao do HUGOL.

Dra. Daniela, Geréncia de Atencdo Terciaria — SAIS, perguntou se seria aquela a proposta a
ser apresentada ao Dr. Sandro e disse que, se positivo, fariam esta mudanca na mesma CIB,
desabilitando um e habilitando outro, para que nao houvesse perda.

Dra. Marcia, Diretora de Regulagdo da SMS de Goiania, pediu a Daniela que desse um
retorno para ela para que respondesse ao Ministério, ja& que estava sendo cobrada
constantemente e tinha informado a eles que esta semana passariam em GT e daria um retorno
do que ficasse acordado.

Dra. Daniela, Geréncia de Atencao Terciaria — SAIS, se comprometeu a passaria de imediato
para o Dr. Sandro e ja pediria a ele que desse o retorno.
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Dra. Verdnica, Presidente do COSEMS, acrescentou que a Secretaria Municipal de Goiania
em parceria com o Secretario de Estado estavam em processo de transicdo dos leitos e
informou que a Assisténcia Farmacéutica tinha solicitado um espaco para uma fala e em
seguida encerrariam o GT.

Dra. Bernadete, Assisténcia Farmacéutica, (01:07:48) sugeriu que conversassem com a
Marilia uma vez que a CIB nao teria discricionariedade para fazer uma Resolugdo, porém o
artigo 3 fala do Relatorio Anual de Gestdo que tem que ser a comprovagao da aplicacdo do
recurso, mas até 30 de marco do ano seguinte e raciocinando como agéncia prisional que
também teve excepcionalmente um valor repassado anualmente ao final do ano, eles nunca
tiveram que fazer devolucdo de saldo que fica para ser aplicado posteriormente, sempre
fazendo a aplicagdo e prestacdo de contas, mas ela acreditava que, logicamente seria facultado
ao Ministério da Saude, mas que ndo deveria ter uma obrigatoriedade de aplicacdo total
naquele momento, mas prestar contas e nao devolug@o do recurso.

Dra. Veronica, Presidente do COSEMS, explicou que teriam até 30 de margo para fazer o
relatorio referente ao ano anterior € nao que o relatorio de gestao seria contabilizado com os
gastos até marco, ou seja, teriam até marco para que o relatdrio estivesse pronto, relativo ao
ano anterior.

Dra. Bernadete, Assisténcia Farmacéutica, concordou, mas que seria relativo ao que tivesse
sido aplicado, mas que ndo necessariamente teriam que aplicar tudo.

Dra. Veronica, Presidente do COSEMS, esclareceu que na Portaria constava que aquele
recurso precisaria ser gasto dentro do ano de 2020.

Dra. Bernadete, Assisténcia Farmacéutica, discordou e explicitou que o que contava era que a
comprovagdo da aplicacdo dos recursos financeiros pelos entes beneficiados dar-se iam por
meio do relatorio e deveria ser enviado ao respectivo Conselho até o dia 30 de margo do ano
seguinte ao da execu¢do financeira e ndo constava sobre o recurso ser gasto e o raciocinio
dela era de acordo com o prisional, sendo que nunca tiveram devolugao de recurso e pensando
também pelo fato de ser um recurso significativo e para se comprar um elenco muito pequeno
e que talvez se fosse feita toda a compra naquele momento, alguns municipios poderiam ter
perda de medicamento por serem medicamentos especificos e que talvez fosse um assunto a
ser discutido em CIT ou junto ao Ministério por ndo terem como fazer uma Resolucdo por nao
terem discricionariedade sobre um recurso que é do federal.

Dra. Verdnica, Presidente do COSEMS, se comprometeu a levar o assunto para a Marilia e
passou a palavra ao Lucas, que tinha pedido a palavra.

Dr Lucas, SMS de Anépolis, se referiu a uma pauta incluida e por ele recebida em seu e-mail
sobre o Complexo Regulador de Anéapolis que a SAIS faria e a pauta tinha sido suprimida e
entdo aproveitaria o ensejo, estando em Grupo Técnico, para comunicar que Andpolis estd
reavaliando o seu papel como municipio executor, que levaria a pauta para a CIR Pirineus e
em seguida para Sao Patricio e para todos da Regido Norte porque haviam servigos pactuados
no decorrer do tempo em que Andpolis ndo tem capacidade para execu¢do de maneira que
tiveram um prejuizo pela Regido Pirineus no més de outubro de mais de um milhdo e meio de
reais devendo haver uma redefini¢do dos gastos de Anapolis para o fechamento anual das
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contas para que fechassem o exercicio dentro da legalidade, tendo enviado naquele dia um
oficio para Regional para completar a pauta definindo os servigos do municipio e isto afetaria
todos os outros municipios de maneira que conversariam primeiro com a CIR Pirineus e em
seguida com os coordenadores das outras Regionais para que fosse feito da melhor maneira
possivel com menor transtorno.

Dra. Veronica, Presidente do COSEMS, ressaltou a importancia da colocagdo do Dr. Lucas e
informou que o COSEMS também estava fazendo um levantamento de todos os municipios
que eram polos de Regido, que detinham servigos, ja que vinha acompanhando a aflicdo de
varios gestores devido a falta de interesse dos prestadores que ndo mais queriam fazer
contrato com algumas secretarias municipais, de tudo o que era pactuado e tudo o que tinha
sido executado no ano de 2019 e primeiro semestre de 2020 de todos os servigos para que
vissem qual tinha sido a alocag¢do do servigo, onde tinha sobrado e onde tinham tirado de
outro, por uma conversa que o COSEMS tinha tido com a Cleusa do Ministério da Saude para
discussdo de destinacdo do valor de reserva técnica no estado de Goids, disponibilizando para
os municipios que estavam de fato executando todos os servigos, sabendo que alguns
municipios recebiam reserva técnica e ndo tinham nenhum servico prestado para a Regido e
ainda outros municipios que tinham servigos pactuados com a Regido e que executavam 80%
a 90% com populacdo propria, utilizando um recurso que seria para a Regido e que assim que
os estudos estivessem prontos passaria para os coordenadores de CIR para que marcassem as
respectivas reunides, preferencialmente macro, para que fosse compartilhado tudo o que
estavam levantando no sistema de informag¢ao do Ministério da Satde.

Monica Barcelos, secretaria-executiva da CIB, solicitou que fosse esclarecido o item 03
relativo a inclusdo da desabilitacdo dos servigos de alta complexidade do hospital Santa
Genoveva.

Dra. Verdnica, Presidente do COSEMS, esclareceu que pactuariam e talvez esperariam um
pouco para fazer a Resolug¢do, devendo passar em CIB para desabilitagdo, para na mesma
Resolucdo constar para onde seria destinado a desabilitacdo. E informou ainda relativo aos
levantamentos da PPI, que era uma conduta que queriam levar para o ano seguinte fazendo
um acompanhamento sistematico, talvez quadrimestral, das PPIs dos municipios, sendo um
assunto que precisavam discutir mais no sentido de levar o recurso para onde tem sua
execugdo € se os municipios pagavam tabela complementar era importante a validacdo em
CIR, para conhecimento de todos os gestores para o fechamento das contas. Por fim,
agradeceu a todos e encerrou a reuniao.
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