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Horario: 9:00 horas
Por Videoconferéncia
PAUTA

1 - APRESENTACAO E DISCUSSAO:

1.1 — Analise da situa¢dao da Taxa de Ocupagdo de Leitos de UTI no Estado de Goids em 2022.
(SMS Aparecida de Goiania)

Dr. Alessandro Magalhides — SMS Aparecida de Goiania, disse que depois da discussao sobre
habilitagdo de leitos e desabilitagdo de leitos de UTI foi observado uma situagdo de baixa
ocupacgdo de leitos de UTI em Goids. Mesmo com a diminui¢do de utilizagdo de leitos de UTI,
ainda existem gargalos no Estado. E importante o monitoramento da taxa de ocupagdo. A
proposta € que essa ferramenta fosse discutida a cada 2 ou 3 meses na CIB. Essa discussdo ¢
necessaria para o processo regulatdrio, ndo sé colocar o paciente no leito de UTI, mas a
permanéncia, ¢ a necessidade desse paciente permanecer no leito. Aprimorar a gestdo desses
leitos. Apresentou uma tabela com os leitos de UTI referentes aos hospitais em municipios sede,
tipo de gestao, quantidade de leitos SUS, didrias de UTI faturadas de janeiro a dezembro de 2022
e taxa de ocupacdo de leitos. Esse seria um processo importante de discussdo. Recomendou que
se discuta a necessidade dos leitos de UTI na luz do que seja realidade. A taxa de ocupagdo para o
Estado de Goias esta em 57%, no Brasil a média é de 65%.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretiario de Vigilincia, Atencio Integral a Saude e
Regulacdo, Controle e Avaliacao/SES, disse que na semana passada, uma forca tarefa
organizou uma apresentacdo a Ministra da Salde sobre os dados do Estado de Goids,
principalmente da Alta e Média complexidade. Causou surpresa na quantidade de diarias de UTI
aprovadas. A SES esté tracando estratégias para identificagdo onde estd o problema. Existia uma
ferramenta na SES desenvolvida pela equipe de TI que se chamava “Glossometro” que foi
descontinuada. Um dos encaminhamentos foi a reativacao dessa ferramenta. No proximo GT sera
apresentada essa ferramenta para acompanhamento mais rapido dessas questdes levantadas pelo
Dr. Alessandro. Trazer para os GTs apresentagdes permanentes sobre essa pauta. Fica esse
desafio, que envolve todos os executantes. Identificar as distor¢des e fazer as correcdes
necessarias. Sobre o assunto trazido com relagdo ao tempo de permanéncia no leito de UTI,
pensar em uma forma automatizada de monitorar essa situagdo. Nos contratos da SES ja existe
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isso. Iria conversar com a equipe de TI para expandir esse monitoramento.

Dra. Veronica Savatin — SMS Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, sugeriu um
ponto a mais nesse processo de auditorias nos leitos de UTI, que seria o cumprimento de tudo que
¢ necessario para ter leitos de UTI abertos e habilitados, os profissionais necessarios e a estrutura.
Disse que um elevado indice de obitos pos UTI pode ser atribuido muitas vezes porque o paciente

ndo teve o cuidado qualificado. Observar essa situagdo da qualidade da assisténcia dos pacientes
em leitos de UTL

Dr. Amilton Fernandes — SMS de Jatai, disse que das duas coloca¢des que faria uma ja foi
contemplada pela Dra. Verdnica, que ¢ a questdo de estruturacdo, pois a preocupagdo ¢ com a
qualidade da oferta aos pacientes nos hospitais de Média e Alta Complexidade. Disse que muitas
vezes as equipes sdo incompletas, medicamentos faltando. Entdo, essa parte de estrutura ¢ uma
questdo urgente, pois ndo estd oferecendo o que estd previsto nos contratos de gestdo. Colocou
que o segundo questionamento € sobre a informacao fornecida pelos hospitais, pois ndo bate com
as informacdes dos sistemas oficiais. Assim, como ndo tem vaga no sistema do Complexo
Regulador e se sabe que tem vaga, que tem leito disponivel na Unidade, entdo, esses sistemas de
comunicagdes que ndo se comunicam e ndo se tem clara evidencia do que realmente estd ou ndo
disponivel, complica para os gestores dos municipios. Reiterou que isso deve ser revisto urgente.
Disse que reforca a fala do Dr. Alessandro sobre a questdo da complementagdo dos municipios
entre os gestores que ¢ muito importante.

Dr. Alessandro Magalhdes — SMS Aparecida de Goiania, pontuou que precisam melhorar
eficiéncia, efetividade e reduzir a mortalidade. Pontuou que tem ferramentas para melhorar,
salvar vidas, entdo, no que o Estado precisar de apoio para realizar pode contar com a equipe do
municipio de Aparecida de Goiania.

Dra. Paula Santos — Superintendente/SPAIS/SES, disse que ja vem discutindo como melhorar
na pratica o processo, para que se torne eficiente, e esse ¢ um trabalho que tem que ser continuo.
Falou que concordava em trabalhar com essa pauta de forma continua no GT e também na pauta
da CIB, nas reunides. Pontuou que o objetivo € conseguir definir de uma melhor forma a Rede no
Estado como todo, porque acaba acumulando leitos em algumas institui¢des e faltando em outras
e isso conseguirdo com apoio do municipio, entdo € importante que essa parceria seja fortalecida.

1.2 — Apresentacao resultado 2022 Previne Brasil. (GERAP/SPAIS/SES-GO)

Dra. Eliane Fernandes — Coordenacao de Monitoramento, Avaliacdo e Qualidade da Aten-
¢ao Primaria/SPAIS/SES, iniciou sua apresentacdo com os resultados de cadastro e Indicador
Sintético Final - ISF do Estado de Goias em 2022, mostrando a evolugdo grafica dos anos 2020,
2021 e 2022 dos cadastros. Sendo que o cadastro tem sido a principal fonte de financiamento da
atencao primaria aos municipios e com qualidade se transforme na principal ferramenta, instru-
mento de planejamento, de analise situacional do nosso territorio, podendo evoluir mais. Em se-
guida apresenta o numero de municipios (percentual) por quadrimestre de avaliagdo e Indicador
Sintético Final (ISF) em Goids, ano 2022, em niimero absoluto e percentual. Com melhoria signi-
ficativa do ISF em 2022, comparando o primeiro, segundo e terceiro quadrimestres.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencdo Integral a Saude e Regula-
¢ao, Controle e Avaliacao/SES, falou sobre a importancia de um alinhamento em todas as areas.
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Com as consequéncias quando se tem os indicadores melhorados na ateng¢do basica. Além de
ocorrer uma melhoria na média e alta complexidade.

Dra. Sénia Fausino — SMS Gameleira, reiterou a importancia de se registrar a produgao, ali-
mentar os dados. E a melhoria que tem visto no seu municipio.

1.3 — Estratégias para alcance dos indicadores Previne Brasil. (SMS — Itaugu)

Sr. Walace — Técnico em Informatica do municipio de Itaucu, comentou sobre o que funcio-
nou no municipio para melhoria do ISF, chegando na posi¢do e 100% do ISF, no quinto lugar.
Falou sobre conversas com as ACSs e equipes, nas quais houve reclamacio pelo ISF apresentado
na ocasido, que ndo subia. Citou exemplo de gestantes agendadas com consulta de odontologia
que no final do quadrimestre o nimero ndo aumentava. Foi criado o CPD (Centro de processa-
mento de dados). Concluiu em primeiro momento a falta de capacitacdo, analise de dados, incon-
sisténcias. Apds essa correcdo, houve esse salto para a 5* posicdo no Estado. Em seguida surgiu a
pergunta sobre como captar estes pacientes, com elaboragdo de planilhas e implementar a¢cdes no
municipio.

1.4 — Descentralizacdo do componente especializado da assisténcia farmacéutica: orientagdes.
(GERAF/SPAIS/SES-GO).

Dra. Viviane Troncha — GERAF/SPAIS/SES, informou as regides Oeste I e Oeste Il que a par-
tir do més de abril serd feita a descentralizacdo dos medicamentos do componente especializado
da assisténcia farmacéutica para a Policlinica de Sao Luis de Montes Belos. Em abril da regiao
Oeste I e em maio da Oeste I. A equipe ja foi capacitada, na Central Juarez Barbosa, em abertura
de processos, dispensac¢do e a consulta farmacéutica.

Dra. Paula Santos — Superintendente/SPAIS/SES, enfatizou que o foco desse processo de des-
centralizar ¢ melhorar a qualidade na assisténcia farmacéutica. Com a Policlinica, de forma mais
qualificada com o clinico e farmacéutico juntos, orientando o paciente ou aquele que vai buscar o
medicamento, sobre as questdes de armazenamento, adequacao de distribui¢do, terd um controle
ainda maior.

Dra. Sonia Fausino — SMS de Gameleira, perguntou se a descentralizacdo vai atender
acomodacdo de material e atendimento ao publico.

Dr. Viviane Troncha — GERAF/SPAIS/SES, disse que foram varios os critérios levantados para
realizacdo da descentralizagdo. Avaliacdo da Regional de saide conforme a estrutura fisica e
recursos humanos. Avaliacdo de toda a logistica e a informagdo junto ao paciente. A inser¢do nas
Policlinicas desse componente devido a presenca de farmacéuticos para realizacdo da avaliacao
do paciente como um todo. A grande preocupacdo ¢ dos municipios pegarem os medicamentos
tanto na Central, quanto nas Regionais e nao ter seguido as devidas orientagdes farmacéuticas.

Dra. Paula Santos — Superintendente/SPAIS/SES, informou que as Policlinicas que terdo a
farmacia, foram avaliadas pela equipe técnica da GERAF para aquisi¢do dos equipamentos, local
adequado, contratacdo do farmacéutico, tudo para que o servigo aconteca.

Dr. Amilton Fernandes — SMS Jatai, disse que no seu entendimento essa descentralizagdo nao ¢
resolutiva tendo em vista que na maioria das vezes a busca do medicamento nas Policlinicas ndo
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¢ feita pelo paciente. Todos os casos de cada regido tem que serem avaliados. Se as Regionais de
Satude ndo tem condigdes de realizar essa distribui¢ao e dispensagdo dos medicamentos, se faz
necessario a SES rever a situacdo das Regionais com relagdo a estruturagdao. Quem ¢ responsavel
pela dispensa¢do dos medicamentos € o municipio, tendo um farmacéutico treinado. Vairias
Policlinicas ja estao fazendo a dispensagdo para os municipios. Nada contra essa situagdo, porém
as peculiaridades de cada municipio devem ser avaliadas. Muitas Policlinicas estdo
completamente fora da estratégia de logistica do municipio que ela cobre.

Dr. Rafael — SMS Campo Limpo de Goias, disse que a Regional do seu municipio tem
equipamentos como geladeiras para serem colocadas no prédio. O prédio da Regional Pireneus ja
foi avaliado e aguarda uma resolugao.

Dra. Paula Santos — Superintendente/SPAIS/SES, informou que agora existe uma Geréncia
das Regionais de Saude. Estdo sendo feitas todas as reorganiza¢des das Regionais, seja de
estrutura e equipe, quanto de organizagao interna de trabalho, com o objetivo de fortalecimento
das 18 Regionais. Isso ja ¢ uma proposta do novo organograma. Toda essa descentralizagdo
continuard sendo monitorada pela GERAF para que haja um estudo desse processo e
aprimoramento das agoes.

1.5 — Tabela de valores para as cirurgias eletivas do Estado de Goias, considerando a Portaria n°
90/GM/MS, de 13 de fevereiro de 2023, que institui o Programa Nacional de Redug¢do das Filas
de Cirurgias Eletivas, Exames Complementares e Consultas. (SCRS/SES)

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avaliacao/SES, falou que discutiram o projeto de cirurgias eletivas e colocaram
a ferramenta para inser¢do de todos os pacientes tendo em vista que a propria Portaria 90/GM/MS
define, ndo so6 ela, mais outras normativas trazem que deve se ter uma fila Unica, unidirecional,
entdo colocaram uma ferramenta na Reunido da CIB anterior, justamente para inser¢do de pacien-
tes na fila de cirurgias eletivas. Disse que alguns municipios inseriram diretamente o paciente na
fila, outros municipios enviaram os bancos de dados e depararam com uma situagdo que muitos
dos bancos de dados estavam com informacao incompleta, na verdade, 25 municipios que manda-
ram a lista com os dados completos. Entdo, 223 municipios apresentaram informagdes da fila in-
completas, o que acabou invalidando o paciente. Colocou que o tempo médio de espera de cirur-
gias eletivas é de 765 dias, em que o maior tempo sdo de 5.544 dias e o menor tempo sao de 04
dias de espera, logo, tem uma disparidade, entretanto a média no geral ¢ um grande desafio que
precisam trabalhar. Pontuou que o foco ¢ resolver a execucao, contudo, futuramente discutirdo a
Politica Estadual. Disse que pegaram toda a fila de espera do Estado e chegaram no niimero de
213.722, o que lhe causou um espanto, pois na SES a fila no REGNET ¢ de 26.000 pacientes. Fa-
lou que a fila total foram inseridas tanto no banco de dados, quanto da informagdo do que esta ca-
dastrado no REGNET e deu o nimero de 213.722 pacientes, isso ¢ uma andlise inicial, na qual
verificaram as duplicagdes das AIHs e chegaram em um numero de184.912 pacientes na fila de
cirurgias eletivas. Disse que no projeto a Portaria coloca que precisavam trabalhar com a fila até
dezembro de 2022, entdo excluiram para a tomada de decisdo a partir do dia 1° de janeiro até o
atual momento do ano de 2023 e consideraram apenas até o més de dezembro de 2022. Com isso
chegaram a 175.467 pacientes na fila de cirurgias eletivas validada até dezembro de 2022, que ¢ a
proposta do MS. Falou que esta sendo feito o cruzamento das AIHs e o Sistema de Gerenciamen-
to da Tabela de Procedimentos, Medicamentos — SIGTAP no REFNET para excluir eventuais du-
plicagdes ou pacientes que vieram a Obito. Disse que quando fizeram a analise colocaram o moti-
vo do cancelamento e um dos dados mais encontrado foi o CPF invalido, que ¢ uma exigéncia
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para o cadastro do paciente. Mostrou um grafico com o Top 20 de procedimentos mais solicitados
até dezembro de 2022 e disse que alguns procedimentos vieram com c6digos incompletos ndo se-
guindo exatamente o que a tabela coloca e com isso tem problemas no banco de dados.

Dr. Amilton Fernandes — SMS Jatai, questionou se no sistema do municipio de Goiania ja vem
com a informagao do CPF e do Cartao SUS, porque parece que s6 tem CPF.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avaliagao/SES, respondeu que o sistema de Goiania tem o campo do CPF e do
Cartdo SUS, mas avaliardo esse paciente que esta sem o Cartdo SUS e o CPF, porque na verdade
precisam identificar o paciente, porque € a identificagdo do paciente, ndo da para confiar somente
0 nome.

Dr. Amilton Fernandes — SMS Jatai, pediu para alguém da SMS de Goiania para esclarecer
como foi solicitado esses dados pelo municipio até para saber o que fazer.

Dra. Ana Claudia, pontuou que o seu municipio estd com 55 pacientes regulados para cirurgias
eletivas tanto de hérnia, quanto vesicula. Disse que entrou em contado com o pessoal do NIR do
HERSO e lhe foi informado que ndo esta tendo agenda, esses municipios que estdo mais proxi-
mos devido a logistica. Perguntou se as liberagdes poderiam ser feitas para esses municipios, a
fim de facilitar a logistica do transporte.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencdo Integral a Saude e Regula-
¢do, Controle e Avaliacao/SES, questionou se estava se referindo a fila do REGNET.

Dra. Ana Claudia, disse que estava se referindo da consulta para regular a cirurgia, porque ja
tem a avaliacdo do cirurgido e ja gerou a AIH, seria para a execucdo. Reiterou se tem que passar
pelo médico para uma primeira consulta e cadastrar no REGNET esses 55 pacientes.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avaliacao/SES, perguntou se os 55 pacientes estavam como consulta.

Dra. Ana Claudia, respondeu que sim.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretirio de Vigilancia, Atencio Integral a Saide e
Regulacao, Controle e Avaliacdo/SES, pontuou que estdo reorganizando o sistema SERVIR
para que trabalhe e fracione as filas por Regido. Disse que tem feito algumas alteracdes manuais
nesse sentido para concentrar o paciente facilitando para o municipio e que expandira isso para o
Estado inteiro quando de fato tiver essa ferramenta no sistema pois pelo volume de pacientes €
impossivel fazer isso de forma manual, razao pela qual ainda ndo foi divulgado.

Dra. Ana Claudia Chaves Lira — SMS/Rio Verde, comentou também sobre os agendamentos
em Jatai, que depois de agendado o paciente pela Regulagdo, o prestador cancela o atendimento e
manda o paciente de volta para o municipio dizendo que tera que aguardar pois ainda nao tem o
profissional.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretirio de Vigilancia, Atencio Integral a Saide e
Regulacao, Controle e Avaliacao/SES, pediu que envie a reclamagdo por e-mail pois é preciso
fazer auditoria in loco pois se estd no contrato, liberou a vaga, ¢ para atender. Retornando a
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apresentacdo, mostrou um grafico com os procedimentos validos por Regido solicitante até
dezembro de 2022, onde ¢é possivel verificar que a Regido Central tem um numero maior de
procedimentos, seguida pela Regido Centro Sul, Regido Rio Vermelho, Regido Entorno Sul.
Disse que disponibilizard a apresentacdo para todos e justificou que os procedimentos nao foram
agrupados por municipios pois ficava dificil a visualizacdo do grafico mas que todas as filas serdo
disponibilizadas para cada municipio que decidirdo sobre as suas pactuagdes e seus executantes.

Dra. Liazara Mundim — Conselho Estadual de Satde, relatou que tem chegado no Conselho
Estadual de Saude, algumas demandas de unidades estaduais relatando que o Complexo Regula-
dor encaminha o paciente para o CRER e o Hospital da Mulher que fica sem saber de que forma
ou em que fila de espera estd aguardando, ficando longos meses sem nenhum tipo de informacao.
Afirmou que enviaram mensagem, tanto para o diretor do CRER, como para o do Hospital da
Mulher, para tentar ver em que posicao esta, ficaram de dar um retorno. Disse que esta demanda
vem aumentando no Conselho.

Dra. Paula Santos — Superintendente/SPAIS/SES, antes do Dr. Luciano responder, pediu que
todos se atentem a pauta que ¢ apresentacdo dos dados que foram encaminhados para
informagdes em relagdo a cirurgias eletivas da Portaria n® 90, dizendo ndo discutir algumas
questdes em relacdo a regulacdo a pacientes que estdo em fila que poderdo ser discutidas num
outro momento e solicitando que o Conselho encaminhe diretamente essas questdes ao Complexo
Regulador.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/Goiania, seguindo a proposicao da Dra. Paula, sugeriu que o Dr.
Luciano termine a apresentacao e ao final abra para as duvidas.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilincia, Atencido Integral a Satde e
Regulacio, Controle e Avaliacao/SES, concordou pois a apresentacdo foi feita seguindo uma
sequéncia logica para ajudar a raciocinar e pensar numa solugdo. Disse a Dra. Lazara que tem o
Portal de Transparéncias e que as demandas podem ser encaminhadas direto para a SES. Diante
dos dados apresentados sobre as filas, apresentou algumas questdes que precisam ser decididas e
pactuadas em CIB, devendo constar em Resolu¢do CIB, para avancar e comegar a execu¢do das
cirurgias eletivas. A primeira questdo ¢ o “critério para divisdo dos recursos financeiros”.
Explicou que do ponto de vista nacional, o Ministério da Saude, utiliza uma metodologia de
divisdo per capita, por populacao, seguido pela maioria dos Estados, poucos estdao distribuindo o
recurso pelo critério de fila ou pelo critério de execucdo e essa decisdo precisa constar em
Resolugdo CIB. A segunda questdo ¢ o “estabelecimento de procedimentos prioritarios” pois
deve constar na proposta a ser encaminhada ao Ministério as filas prioritarias. Outra questdo sao
as “pactuagdes intermunicipais”, pois dependendo do critério de divisdo precisa avangar que
municipio pactuara com quem. Outra questdo ¢ o “envio dos estabelecimentos executantes”
devendo enviar ao Ministério o CNES de todos os estabelecimentos executantes. Outra questao ¢
a “distribuicdo e execucdo da fila”, ¢ necessario informar no projeto os estabelecimentos, a
distribuicao e execucgdo da fila. Afirmou que temos uma fila unica, com os dados inseridos no
portal REGNET, devendo a fila ser dividida de acordo com a execu¢do. Pontuou que os pacientes
de cada municipio serdo distribuidos no respectivo executante ¢ a execugdo sera feita de acordo
com a fila para ter no municipio executante uma fila unidirecional. Quanto a questdo dos
“critérios para pagamento de complemento SES (producdo)”, afirmou terem sido colocados na
Reunido anterior da CIB, mas que fossem pactuados e constassem na Resolucdo CIB que para
fazer jus ao complemento da Secretaria Estadual de Saude o paciente precisa obrigatoriamente
sair da fila unica que foi inserido o cadastro e que o pagamento do complemento da SES sera
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baseado numa producdo de acordo com faturamento da AIH. Disse ser necessdria a Resolucao
CIB para poder abrir um processo na SES, no financeiro da Superintendéncia de Gestao Integrada
para fazer o repasse diretamente fundo a fundo sem grandes dificuldades, simplificando o
procedimento de pagamento. Disse que incluird a questdo levantada pela Dra. Aparecida
Rodrigues, “o que fazer com os invéalidos”. Quanto a ultima questdo, os “prazos” disse ser
necessario pensar num prazo para que seja feita a divisdo e estabelecimento dos executantes para
realmente poder pactuar.

Dr. Alessandro Magalhies — SMS Aparecida de Goiania, questionou de serd apresentada uma
tabela de valores.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atenciao Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliacdo/SES, respondeu que apresentard neste momento a tabela de
valores e que discutird a proxima pauta, pois muitas dessas perguntas dependerdo dessa outra
planilha.

Dra. Paula Santos — Superintendente /SPAIS/SES, por questdo de organizacdo, explicou que a
pauta apresentada pelo Dr. Luciano tem relagdo ao item 1.6 e que apresentara os valores,
previstos no item 1.5.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilincia, Atencido Integral a Satde e
Regulaciao, Controle e Avaliacao/SES, apresentou uma Tabela com valores dos principais
procedimentos que aparecem na fila e que foram produzidos no ano de 2022. Explicou que
pegaram a produgdo de 2022, levantaram o valor médio das AIHs pois a AIH pode ter outros
procedimentos agregados, sendo que a tabela se refere especificamente ao procedimento, foi
utilizado como referéncia o complemento federal vez que o Ministério, na propria Portaria
autoriza o uso de 100% do valor do complemento federal, apresentando a proposta para o
complemento estadual e para o valor total do procedimento. Afirmou que utilizou como
referéncia um compilado de informagdes e de dados, tendo como referéncia a Tabela da Planisa-
Planisa Planejamento e Organizagdo de Instituigdes de Satde Ltda., conhecida nacionalmente; a
Tabela do IPASGO, plano de saude; algumas referéncias privadas e a propria Tabela SUS.
Tiveram a preocupagdo de que o valor encontrado fosse factivel e assim que acordarem, quer que
a Tabela seja pactuada para a Portaria na seguranga de que os valores sejam realmente praticados.
Disse que outro fator considerado foi a disponibilidade financeira do proprio Ministério da Saude
e da Secretaria de Saude Estadual, no limite de R$ 20 milhdes para cada. Citou que a maioria dos
procedimentos foi colocado complemento 100% para os dois entes para realmente conseguir
resolver o problema das cirurgias eletivas junto aos prestadores privados ou as unidades
municipais. Salientou que a intengdo ndo ¢ disponibilizar as unidades estaduais para realizar
cirurgias eletivas, mas que caso ndo tenha prestadores, executores suficientes as unidades
estaduais podem ser usadas. O objetivo dessa Tabela e desse formato ¢ estimular os municipios
para que facam com seus parceiros, seus contratualizados ou suas unidades proprias municipais
ou contratadas ou conveniadas estimulando a rede privada, para que o paciente seja atendido mais
proximo de sua Regido e num lugar em que o municipio decida onde quer mandar o paciente de
uma forma que a fila fique transparente e o processo monitorado, reduzindo o escopo do perfil de
cirurgia para as unidades de grande porte, de alta complexidade, podendo melhor utiliza-las para
procedimentos mais complexos.
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Dr. Sérgio Nakamura — SMS/Goiénia, parabenizou o Estado pela proposta de complementagao
de recurso estadual, que da forma apresentada, com a complementacgdo federal e estadual, podera
de fato alavancar o problema grave que temos no SUS em relag¢do a cirurgias eletivas. Propos
como encaminhamento a pactuagdo que deve ser feita de forma rapida para poder comegar a ope-
racionalizar o processo. Acredita que ndo faz sentido apresentar proposta diferente a Estadual que
incluiu a contrapartida e que deve manter a divisdo per capita dando um prazo curto para os mu-
nicipios pactuarem quem serdo os executantes. Quanto ao tamanho da fila, disse que tanto faz o
numero de cirurgias em fila, o importante ¢ comecar um esforgo para limpar a fila, devolvendo os
15.000 pacientes que estdo sem CPF, sem cartdo SUS aos municipios que enviaram para averi-
guacdes mas acredita que isso interferira pouco no projeto. Concluiu propondo utilizar a Tabela e
os critérios apresentados pelo Estado, que a divisdo seja per capita, dé um prazo curto para os
municipios pactuarem e que o resto caminhe como prioridade nas proximas discussdes bipartite.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencido Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliacao/SES, concordou afirmando que tem muitos pacientes e precisa
comecar até para pleitear mais recursos. Acredita que pode fazer um filtro pela origem,
identificando e devolvendo os pacientes que estdo sem CNS-Cartdo Nacional de Satide ou CPF
invalidos fazendo uma busca ativa e entdo reinserir, via sistema, na fila. Afirmou que a
apresentacdo feita por Regido estd dividida por municipio de origem e ndo por municipio
regulador. Ficou surpreso com o quantitativo do municipio de Goiania, aproximadamente 170 mil
pacientes, onde espera que ao menos a grande maioria estejam na fila e deve partir do
pressuposto do qué que dessa fila mais macro, pode-se higienizar retirando e vendo o que esta
duplicado. Os duplicados ja foram retirados mas pode ser que os pacientes com CNS invélido
estejam na fila e duplicados porque o filtro que foi feito era a identificagdo mesmo do paciente.
Acredita que deve devolver ao municipio solicitante os pacientes que estdo com os dados
equivocados para que seja feita a conferéncia. O municipio solicitante conferird e inserird
novamente na fila, filtrando e tornando mais facil do que o municipio conferir 100% dos
pacientes que estdo em Goidnia, ressaltando que na verdade desde que o processo de regulagdo de
cirurgias eletivas comegou junto a Goiania estdo sendo inseridos.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que
em algumas questdes para os colegas secretarios se atentarem quando forem disponibilizar os
prestadores ou até mesmo as unidades proprias para realizagdo, primeiro o Ministério da Saude
coloca que vai monitorar a execugdo. Nao pode utilizar esse recurso para pagar aquilo que ja esta
executando, precisa ser a mais, exemplo Senador Canedo, se realizou 90 cirurgias ginecoldgicas
més, terd que realizar no minimo 110, 120, 130 ou mais, caso queira colocar a unidade a
disposi¢cdo do projeto. O segundo ponto ¢ definir quais serdo os procedimentos imediatos, nao
deixar com 200 ou 300 codigos e também o MS ja sinalizou que ndo aceitard um Unico codigo.
Nao adianta falar ndo vai acabar com a fila de catarata, sempre falo fila de catarata nao acaba, nao
vai acabar nunca, vamos acabar com a fila de colocestomia, ndo, e dos procedimentos que o
Luciano coloca quais sdo os prioritarios nesse primeiro momento para o Estado de Goias. E o
terceiro ponto que concordo com o Dr Sérgio coloca, ¢ de sermos rapidos. A proposta como
COSEMS ¢ levar a discussao para CIB como apresentacdo, caso algum municipio ndo tenha
conseguido participar, terdo até sexta-feira para fazerem, e no maximo terca-feira da proéxima
semana fazer uma CIB extraordindria com pauta Unica para enviar ao Ministério da Satde. E
assim como o Dr Sérgio coloca o COSEMS concorda, ndo se pode esperar sabendo que outros
Estados ja entregaram os planos de trabalho com as respectivas resolucdes CIB, e ndo se pode
perder tempo, sobre a proposta do Luciano enquanto COSEMS dos procedimentos prioritarios.
Nao imaginava que teriamos mais de mil pessoas aguardando a questdo do Stend, ¢ aquilo que
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hoje querendo ou ndo estd provocando uma sobrecarga no sistema de saude de urgéncia e
emergéncia que dificulta mesmo a vida do paciente que esta colocando em risco até a questdao do
trabalho dele e pensar uma maneira de pactuar por regido e que ndo comprometa o Plano
Estadual. Maria Aparecida tem alguma questao, gostaria de complementar para discutirmos?

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessoria Técnica do COSEMS/GO, falou do prazo que
tem que ocorrer, j4 tem publicacio de dois Estados. E complicado fazer uma relagio de
procedimentos por regido, € macro, e essa relagdo tinha que ser 20 procedimentos, porque quatro
¢ pouco, e que fizessem o mais rapido possivel a planilha que a SES tem que preencher, é bem
detalhada tem que colocar na relagdo todos os municipios executante e colocar a proposta de
reducdo por codigo, a proposta reduzir 20% dessa fila, ter que falar que no més que vem tenho
que trabalhar com 200 pacientes.

Dra. Verénica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que ¢
sO para fazer uma pontuagdo no que a Sra. Aparecida colocou. Ndo entrar protese da ortopedia
porque sendo consumiria todo o valor que tem e ndo impactaria nada na fila de espera. Os
grandes prestadores que tem para esse servico sdo unidades estaduais, Luciano, para finalizar a
fala concordo que nesse primeiro momento as unidades estaduais ficariam de fora, porém eu nao
sei para atender os 246 municipios tem prestadores suficientes, concordo que o complemento da
SES fica para a propria SES, precisa pensar em aditivo nos grandes executantes. Finalizando o
MS tem tabela X, a SES tem tabela Y e o municipio entra com outro complemento que ¢ o
projeto da Secretaria Estadual e assim como tem Decreto de UTIL, tem também um programa de
cirurgias eletivas no Estado de Goias.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atenciao Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliacao/SES, disse que essa questdo das unidades estaduais que esta
sendo pactuado, espera que ocorra inicialmente os municipios com seus respectivos prestadores,
caso ndo seja pensa fazer um aditivo, a ideia de fato que esse recurso seja utilizado ja estd locado
por parte da SES e estd no or¢amento da SES esses 20 milhdes, s6 ndo vai empenhar porque nao
executou, estd destinado e se necessario sera disponibilizado.

Dr. Alessandro Magalhaes — SMS de Aparecida de Goiania, parabenizou Dr. Luciano, e disse
que a proposta que o Estado estd apresentando vai ajudar muito no andamento, e defender que o
rol ndo fique restrito a 4 ouvintes porque cada municipio sabe o calcanhar de Aquiles e ai vai usar
o rol do procedimento que esta previsto priorizando e facilita o gestor se adequar a necessidade, o
gestor vai priorizar se ele quer operar a vesicula, catarata vai operar quatro ou cinco, pode ter um
problema de um paciente ortopédico que estd batendo na unidade toda hora com dor e ai ndo vai
poder operar porque o codigo ndo esta, ou nods vamos ter que chamar uma reunido simples
extraordinaria para incluir o c6digo e mandar para o Ministério. Tem algumas restricdes, ¢ mais
com relagdo a operacionalizacdo do que da resolucdo e acaba burocratizando. Disse que a Maria
Aparecida falou que Sao Paulo escolheu 20, e se tiver um vigésimo primeiro procedimento 14 vai
ter que mandar de novo para Brasilia corrigindo. Isso vai surgir e toda hora ter que atualizar,
exemplo o paciente entra com uma adenoide e amigdala, pode até nao precisa fazer de amigdala e
nao colocar amigdala ou as duas juntas, ndo consigo faturar com a tabela SUS ndo consigo faturar
dentro da cirurgia eletiva e ndo se consegue pagar o prestador. S3o situagdes que ndo podem
restringir. A decis@o do que mandar e o que priorizar é da gestdo municipal, quais pacientes vao
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fica a critério do gestor e encaminha para quem executar ou vai apresentar tanto previsto por
procedimentos, queira ou nao esses pacientes estdo no aguardo de trés a quatro anos esperando e
ndo dé& mais para protelar, ¢ uma situagcdo que precisa manter a relagdo prevista ou priorizar que
tem que fazer e uma outra coisa que o Sérgio propds para deixar claro é que a proposta do
pagamento per capta ¢ um recurso Federal, o recurso Estadual seria por execucdo, ou seja,
independente de onde que mora, estd na lista executou vai pagar o complemento.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/Goiinia, esclareceu uma proposta dele que o Dr. Alessandro
levantou, o per capta sobre o recurso federal especificamente para esse projeto e sobre a execucao
¢ outra coisa, em relacdo a lista concordo com Alessandro ndo sei o quanto € operacional ndo vi
os procedimentos t€m a lista que o Estado apresentou, ndo sei o quanto operacional isso €, quanto
maior for a lista ¢ melhor, d4 mais capacidade e mais liberdade de operacionalizar o sistema
inteiro de cirurgias eletivas. Nao sei se ¢ possivel a lista inteira, se tem alguma restricdo do
Ministério, quanto maior a lista melhor, com um faturamento que nunca se discutiu em outros
projetos. Que em Goidnia vira e mexe acaba ou resolve isso ou deixa para cada municipio
resolver, quando vai jogar para o sistema, concordo com a Verdnica tem procedimentos que esta
em fila ndo € por causa do valor do procedimento ¢ por causa do valor da prétese, o Stend € uma
desses, se tem fila de Stend ndo € s6 ter o valor do procedimento ¢ principalmente pelo valor da
prétese que entrou naquele problema da portaria do MS e na ortopedia também tem esse
problema uma série de procedimentos que tem na ortopedia ndo ¢ exatamente s6 pelo valor do
procedimento, mas pelo valor da protese. Entrar na sessdao de proteses ndo tem dinheiro que dé e
nesse momento ndo da para entrar nessa situacdo, como esse projeto estd muito focado, que € a
proposta que o Luciano apresenta, retirar os hospitais estaduais e focar nos municipais € nos
privados, e Goiania sempre tem que resolver que ¢ a propor¢do dessa divisdo entre hospitalar e
profissional e ndo vai resolver nada e cada municipio resolve de um jeito e resolver o que ¢
hospitalar e profissional, quando joga no sistema o aumento como complemento Federal vocé
tem que escolher se desse valor quanto vai para o hospital e quanto vai para o profissional, e
Goiania como as outras resolucdes que teve e ndo definiu isso dividiu meio a meio. Vai resolver
isso agora ou deixa para cada municipio resolver como ja vinha fazendo.

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessoria Técnica do COSEMS/GO, disse para Dr.
Alessandro que em relacdo aos codigos na Portaria ¢ permitido 1.500 cédigos, e elencar os
prioritarios nao impossibilita de realizar os outros e ndo precisa mudar de resolugdo porque 1.500
codigos na tabela nacional e tem Estado que tem codigos diferentes com fila de oncologia e o
Estado de Goias identifica a fila de cardiologia.

Dr. Alessandro Magalhiies — SMS de Aparecida de Goiania, disse para Dr. Luciano, que para
pagar o complemento vai ter que estar na resolu¢do. E quando o procedimento esta na resolucao
tem que vir para CIB.

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessoria Técnica do COSEMS/GO, disse que entendeu,
pela apresentacdo do Dr. Luciano estara na resolucdo todos aqueles cddigos com respectivos
incrementos, 100, 40, 80 com prioridades.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atenciao Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliacio/SES, disse ser duas coisas, o seguinte codigo de complemento
pela proposta é para provar essa tabela para o projeto até porque nao sabia se seria priorizar
alguns codigos ou ndo. Pediu para colocar na resolu¢do do projeto de cirurgias eletivas porque
essa discussdo da continuidade dessa tabela ou ndo precisa discutir melhor, coloca na resolucao
essa tabela para o projeto de eletivas vai ser utilizado essa tabela vai ser utilizada ou nao, no
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projeto que vai para o Ministério da Salde precisa colocar os procedimentos e a previsdo de
execucdo dos procedimentos, na planilha do Ministério da Satde tem que colocar quantidade de
procedimentos e se vai executar 20%, 30% ou 40% dentro daqueles procedimentos relacionados.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse ter que
colocar inclusive o percentual que vai executar de cada procedimento, ndo tem nem como deixar
o critério para o gestor, ¢ esta a questdo, concorda em deixar os 300 procedimentos, se nao toda
hora vamos ter que mudar em resolugao CIB.

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessoria Técnica do COSEMS, colocou que o
percentual maior de execucdo aos principais € menores aos outros.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que
precisa priorizar alguns procedimentos justamente para contemplar essa solicitagdo do Ministério
da Satde e qual ¢ o percentual que vai fazer dentro do Estado, concordo plenamente em deixar os
300, tem que priorizar.

Dr. Alessandro Magalhdes — SMS de Aparecida de Goiania, disse que poderia
proporcionalizar de acordo com a fila.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que
concorda.

Dr. Alessandro Magalhdaes — SMS de Aparecida de Goiinia, sugeriu: qual ¢ o procedimento
10% da forma de organizacdo do aparelho digestivo; coloca 10% varizes, deste recurso faz uma
organizac¢do proporcional de acordo com a fila.

Dr. Amilton Fernandes — SMS de Jatai, disse para tomar cuidado com essa situagdo, pode
haver judicializa¢do, porque o Ministério Publico estd em cima disso tomar cuidado com as
acdes, principalmente algum procedimento que tem problema com prestador de servigo porque as
estruturas hoje estdo no contrato e ndo ¢ oferecido e quem ¢ judicializado nessa situacao € o
gestor do municipio e tomar cuidado com esse tipo de situagao.

Dra. Ana Claudia, concordou com o Dr. Alessandro, trabalhar de acordo com as demandas que
sdo seus maiores gargalos e fica um valor maior da porcentagem e as demais que sdo os gargalos
menores para ndo amarrar so nesses € depois ficar sem fazer.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilincia, Atencao Integral a Satde e
Regulaciao, Controle e Avaliacao/SES, disse que pode colocar como encaminhamento e
compartilhar com COSEMS a tabela, a apresentacdo para que todos facam as avaliagdes, ter uma
organizagdo entre os grupos executantes ofereca o que tem de procedimento € os municipios
possam tomar uma decisao e como tem valores a mais para serem praticados a proposta fica mais
interessante para os municipios. Organizar para que essas discussdes sejam enviados aos
municipios e que seja feito até o dia 24/03/2023 na sexta-feira € que no maximo no dia
28/03/2023 na terga-feira.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, solicitou que
os municipios fazem a reunido até sexta-feira, segunda-feira ¢ tempo de emissdo das resolucdes e
na terca-feira faz a reunido extraordindria, e € possivel os municipios de repente se organizarem
por Regido, ou Macro com medo de ndo ter dentro da Regido. Nao tem problema pode ser por
Regido e os prestadores na Macro, o municipio disponibiliza o servigo, exemplo Goiania, sempre
disponibilizou para todos os municipios, manda um representante, ndo tem problema.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretirio de Vigilincia, Atencido Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliacao/SES, questionou se serd possivel organizar para inserir uma
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pauta de apresentacdo na CIB no dia 23/03/2023 quinta-feira, dos municipios executantes, o
municipio executor vai a CIB coloca a possibilidade de ofertar.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/Goiania, questionou se ndo dava para aprovar e pactuar na CIB
de quinta-feira.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, perguntou se
ele ndo teria a relagdo de quem vai executar.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/ Goiénia, respondeu que na propria CIB daria um prazo até dia tal
para se enviar o restante.

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessoria Técnica do COSEMS, perguntou se a proposta
¢ tipo ad referendum.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/Goiania, respondeu que nao era ad referendum, tera uma CIB que
vai resolver. Para ndo ter outra CIB resolve o que ja tem consenso, a Unica coisa que nao esta
resolvido ainda sdo os executantes que precisam de um prazo e em outra CIB resolve isso e que ja
fez isso em outras resolugdes, dar um prazo final para encaminhar a relagdo dos executantes ou a
participagdo dos valores por municipio executante.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretirio de Vigilancia, Atencio Integral a Saide e
Regulacao, Controle e Avaliacao/SES, disse o que parece ¢ uma outra pactuagao, estd jogando a
pactuacdo para frente que € justamente o principal, a questdo dos executantes justamente para
fazer a distribui¢cdo do recurso, tem apresentacdo do executante no qual dividir o recurso, quando
coloca para dividir e pactuado depois ndo vai constar nessa resolugao.

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessoria Técnica do COSEMS/GO, disse que a
proposta do Dr. Sérgio € o seguinte, seguir os critérios seriam pactuados na CIB de quinta-feira e
a Unica coisa seria os anexos, os anexos da resolu¢dao da prazo que ¢ definicdo de quem s3o os
executantes e as abrangéncias desse executantes, pelo entendido essa € a proposta.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/ Goiania, concordou.

Dra. Veroénica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que
ndo vai ter como pactuar, porque os municipios na reuniao da CIB vao escutar quais sdao os
executantes, os executantes sO vao saber quais os municipios eles atenderam depois da CIR.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atenciao Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliagdo/SES, disse que entende que alguns municipios terdo que fazer
essa avaliagdo de terem possibilidade de ofertar ou ndo, e até quinta-feira o tempo ¢é suficiente e
fica a critério de todos. Como o Sérgio colocou esses pontos sdo consensuais, ¢ realmente essa
divisdo do recurso e dos executantes. Talvez os executantes apresentam e organizam por regiao
entre sexta-feira e terca-feira. E cada municipio consegue fazer avaliagdo para pactuar assim
como a divisdo deve ser per capta € o que aconteceu nos projetos anteriores teve municipios que
ndo se manifestaram e ficaram com recursos para execu¢do propria e acaba que ndo conseguiram
executar porque ndo tinham servigo e nao pactuou com ninguém, uma vez que nao pactuou com
ninguém o recurso fica perdido que ¢ uma outra situacdo que precisa ser analisada e evitar que o
dinheiro fique sem utilizagdo ou locado como executado, e casos de municipio que faturou
primeiro pega recurso € nao executa, a fila continua parada.

Dra. Marjuery Seabra — SMS de Ceres, disse que quer entender melhor, que Ceres € municipio
pequeno tem interesse e prestadores para executar, pergunta quais sdo os procedimentos, precisa
de prazo para contacta-los, pactuar na regido em CIR e depois na Macro também.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretirio de Vigilancia, Atenciao Integral a Saude e
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Regulagcdo, Controle e Avaliacdo/SES, disse vai disponibilizar, via COSEMS, as duas
apresentacdes com os procedimentos e tabela de valores, para facilitar aos municipios a tomada
de decisdo, a tabela consensuada vai ficar expandida ndo vai ser estabelecido procedimentos
prioritarios, o objetivo ¢ iniciar nas maiores filas, a decisdo do gestor ¢ fundamental na redugao
das filas. Responde o SMS de Inhumas que o recurso destinado para CIR vai ser uma divisao per
capita, os 20 milhdes do Ministério da Saude vai ser dividido pela populagdo do estado a cota do
municipio o valor para executar estd dentro desse recurso, a tabela de valores do Ministério da
Satde mais 100%, e o total do municipio para atender a sua populagdo, lembrando que o
complemento do Estado, a divisdo ndo € per capita, € por execucao, os 20 milhdes do Estado vai
ser pago de acordo com a produgao.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que o
recurso € para atender os procedimentos da fila tnica .

Dr. Luciano de Moura — Subsecretirio de Vigilincia, Atencido Integral a Saude e
Regulac¢ido, Controle e Avaliacao/SES, disse que ¢ para reduzir a fila porque a producdo do
projeto ¢ Fundo de Ac¢des Estratégicas e Compensacdo - FAEC, o sequencial é enviado para o
municipio executante que fatura essa base, envia para SES que confere e faz o cruzamento, deixa
claro que o Estado ndo vai fazer o repasse do complemento de paciente operado e nio estava na
fila unica, que foi disponibilizada para os executantes, para confirmar o quanto vai receber de
complemento do Estado verificar no arquivo de execugdo, enviado para o financeiro, tem a base
das AlHs, das filas e o cruzamento do que produziu.

Dra. Débora Zoratto — SMS/Ipora, pediu que a planilha seja disponibilizada bem rapido para
comecarem as negociagdes dos municipios que tem interesse em executar, muitos tem
prestadores contratados, perguntou se as cirurgias realizadas no proprio municipio e ndo
colocaram na planilha precisa estar na fila para receber.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilincia, Atencido Integral a Satde e
Regulacao, Controle e Avaliacao/SES, respondeu que sim, na fila que estd o sistema consta o
nome do municipio solicitante, a base que Goidnia enviou e o que foi inserido pelo proprio
municipio tem a origem do paciente, quando duplicados sdo eliminados. Observou que ndo € o
municipio que enviou a fila, Goidnia tem no banco de dados, pacientes de todo Estado, na
chamada para fazer o procedimento eletivo serd considerado o municipio de origem do paciente e
nao o regulador.

Dra. Debora Zoratto — SMS/Ipora, perguntou quando o municipio fez o procedimento e nao
colocou o nome do paciente na lista inica, ndo vai receber.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atenciao Integral a Saude e
Regulacio, Controle e Avaliacao/SES, respondeu que no projeto anterior teve municipios que
nao manifestaram, receberam recurso para execu¢do propria € ndo conseguiram executar porque
ndo tinham o servigo e ndo pactuou com ninguém, sem pactuar o recurso fica perdido ¢ uma
situacdo que precisa ser analisada e evitar que o dinheiro fique sem utilizagdo ou locado como
executado, e casos de municipio que faturou primeiro, pega recurso e ndo executa, a fila continua
parada.
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1.6 — Organizacao da pactuagdo das cirurgias eletivas no Estado de Goias, considerando a Porta-
ria 90/GM/MS —2023. (SCRS/SES-GO)

Dra. Débora Zoratto — SMS/Ipora, perguntou se municipio que nao colocou esse paciente na
lista na hora que cruzar essa fila tinica como foi citado ele ndo vai receber esse valor.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencdo Integral a Saude e Regula-
¢do, Controle e Avaliacao/SES, respondeu que ndo vai receber esse valor porque ele ndo estd na
fila, entdo € o paciente realmente que inseriu na fila até a data da solicitacdo de 31 de Dezembro
de 2022 que a propria portaria fala. Se vocé ja tem uma média de produgdo que vocé ja faz a ci-
rurgia eletivas dentro utilizando o recurso do seu teto MAC o Ministério espera que vocé faga
isso a mais, ele vai monitorar para que vocé ndo esteja fazendo uma outra fungio de recurso. En-
tdo se vocé ja faz € porque vocé ja faz dentro do seu teto MAC, e se voc€ ndo inserir o paciente
nesta fila ele ndo vai fazer juz do complemento realmente vai ser conferido desta fila.

Dr. Rafael de S4 — SMS Campo Limpo de Goids, fez uma solicitacio e se coloca na posi¢ao de
retardatario do processo dizem que a justica ndo acolhe os que dormem e confessou que dormiu
em alguns momentos. Disse que na sua regido tem um municipio, de Anapolis, que contempla a
macrorregido, mas ao lado, por exemplo tem Nerdpolis, que ndo faz parte da Pireneus que tem
um hospital com capacidade de execucdo, entdo acha que ¢ importante pontuar se pode transpor
essa situagdo de macrorregido, porque ele sai da minha macro, entdo sai da Centro Norte acaba
caindo na Central e aquela fila que foi disponibilizada e comegou a subir, ai de repente ele falou,
coloca tudo na fila, mas tem muitas AIHs deles que ja estavam em Andpolis, ndo vao tirar da fila
de Anapolis para poder colocar de novo na fila. Aqui eu ndo tenho nem AIH por que ja foi, e tem
muito cidaddo que precisa de cirurgia, mas ele ndo chegou no nivel terciario ainda, ele esta no se-
cundario, mas ndo emitiu AIH. Esse cara esta para tras também, existe alguma forma da gente po-
der socorrer esse pessoal, ver se € possivel também que seja CIB, dar um apanhado geral porque
tem um sentimento que a minha regido inclusive esta para tras nesse processo.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢iao, Controle e Avaliacao/SES, respondeu que eles receberam o banco de Anapolis. Entao, to-
das as inser¢des que foram feitas em Anapolis chegaram na fila, e ja foram incluidas todas as so-
licitagcdes, mesmo de pacientes que ndo sdo do municipio de Andpolis, elas foram incluidas no
banco de Anapolis. Em relagdo a isso o que tiver inserido 14 essa informagao foi enviada, ele nao
estd fora da fila. O que vai ser feito agora: vamos esperar essas pactuagdes, € vamos distribuir a
fila para que cada municipio acompanhe a sua fila, tudo que foi inserido e ai ¢ um outro avango
desse processo ¢ que a partir dessa fila inica que vao poder dividir ela com todos os municipios.
Entdo, vocé vai saber quem sdo seus pacientes que vocé inseriu em Anapolis, de fato a AIH esta
14, ndo precisa trazer de volta para garantir a execugdo dele, o que precisa cada um se organizar, e
vai conseguir identificar o seu paciente, mas AIH ¢ deles, se vocé tirar de Anapolis para outro lu-
gar, realmente uma outra AIH precisa ser emitida, porque justamente a ideia € que os municipios
executantes comecem a chamar esses pacientes a partir dessa fila, entdo vocé vai ter a sua fila
para vocé saber quem sdo os pacientes que sdo de fato do seu municipio, mesmo que ele esteja
em Anéapolis, Goidnia ou em qualquer outro local, s6 que para executar em outro lugar uma nova
AIH vai ter que ser emitida porque o outro local vai de fato precisar de uma AIH ou entdo vocé
vai ter que buscar junto a Anapolis ou emitir uma nova AIH para esse paciente.

Dr. Rafael de Sa4 — SMS Campo Limpo de Goias, perguntou se na Atengdo Primaria pode emi-
tir essa AIH para terciéria.
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Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢do, Controle e Avaliagao/SES, respondeu que normalmente ndo se emitem, e teria que ver o
ponto de vista do Conselho. Mas normalmente a AIH é emitida por especialista.

Dr. Sérgio Nakamura — SMS/Goiania, disse que ¢ nomenclatura a AIH ¢ sequencial ndo emite,
sO emite quem vai executar. O laudo, a solicitacdo de internacdo qualquer médico pode solicitar,
0 que tem na clinica tem execug¢ao, ¢ que dificilmente um cirurgido vai operar sem ver esse paci-
ente antes, por mais que um colega tenha visto ele, mesmo que ja venha com laudo, normalmente
o hospital faz uma consulta anterior, ¢ o hospital que executa que decide se de fato vai ser feito a
cirurgia e qual cirurgia vai ser feita.

Dr. Rafael de S4 — SMS de Campo Limpo de Goias, disse que fica preso em uma situagdo de
hierarquia, como esta preso na Atencao Primaria. Tem esses pacientes que ndo consegue internar,
eles estdo num limbo, ndo estdo em lugar nenhum, ele precisa fazer cirurgia, o especialista ja fez
o que podia, e se encontra preso nele porque o seu pedido de AIH foi para Anapolis, como surgiu
a fila, se perguntou e agora vamos emitir uma nova AIH, mas ndo pode fazer isso ndo ¢ da nossa
competéncia. Acho bem interessante o conceito que temos la no fim sobre a ocorréncia do 6bito
por domicilio ou por local de ocorréncia acha que ¢ mais ou menos que vai acontecer nessa situa-
¢do da fila da cirurgia, mas ¢ sentido, os municipios da Atengdo Primdria estamos presos no lim-
bo, por ndo ter acesso a essas AlHs, hoje.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencdo Integral a Saude e Regula-
¢do, Controle e Avaliacao/SES, respondeu que realmente vai ter que pensar em alguma estraté-
gia de se retomar essas AIH, se vocé for pactuar com outros, se voce deu entrada em outro local a
gente vai ter que pensar, que talvez seja uma solugdo, depende do volume também. Quando vocé
pensa por exemplo Goidnia com AIHs com volume alto, realmente fica inviavel devolver tudo
isso, considerando que vai precisar executar rapido tudo isso.

Dr. Rafael de Sa4 — SMS de Campo Limpo de Goias, disse que a posi¢do do seu paciente trans-
mitindo o banco de dados de Anapolis, se esse paciente for transmitido por mim na minha fila
Municipal considerando se for colocar por municipio, as vezes o cara cai para posi¢do niumero 5,
gera uma despropor¢do de quem transmite. Por mais que tenha menos recurso, mas as vezes o
cara tem mais chance de ser chamado

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢iao, Controle e Avaliacdo/SES, respondeu: porque no banco que foi enviado na inser¢do colo-
cou a data da solicitacdo da AIH. A ideia ¢ que quando fizesse a divisdo de filas, vai ter que pedir
a fila para todo mundo, cada municipio vai saber da sua fila e ai junta nos executantes, entdo vocé
vai saber da sua fila, vocé e mais 10 vao fazer com Anapolis e essa fila deste grupo vai para uma
fila Uinica considerando a data da insercdo, a data da solicitacdo do laudo, essa ¢ a ideia para que
tenha um critério de ser chamado nessa fila, justamente executando de acordo com a fila tinica e
ndo porque quem tem mais ou quem tem menos, mas por critérios realmente de tempo de espera.
E outro ponto que o Rafael colocou foi em relagdo aos seus pacientes que ndo tem AIH, ainda
que tem a necessidade, que ndo tem AIH, nesse ponto ele ndo entra ainda no projeto porque a
propria portaria ela € clara que sdo quem tem laudos permitidos, quem ainda estd aguardando
como consulta e ndo tenha o laudo emitido ele realmente ndo entra nessa fila.
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Dr. Rafael de Sa — SMS de Campo Limpo de Goias, falou: so6 para exemplificar, tem um pedi-
do de cirurgia ginecoldgica tem na aten¢do primadria os ginecologistas especialistas, poderia man-
dar ele replicar essa AIH e subir na fila entendeu, mas ndo sabe se isso ¢ valido. Ele teria dado
entrada duas vezes por Anépolis e pelo municipio.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢do, Controle e Avaliacdo/SES, respondeu: na verdade se vocé colocar ele de novo, digamos se
vocé usar a data anterior ele vai aparecer como duplicado ai ele vai ser retirado por algum lugar,
normalmente o que ¢ feito aqui para higienizar o banco dos pacientes duplicados, os pacientes
com o mesmo procedimento ¢ considerado o critério de data mantém a AIH mais antiga, e exclui-
das as AIHs que sdo mais recentes, ndo excluir porque se for buscar e tiver algum problema ele
esta 14, mas foram excluindo com esse critério entdo se vocé emitir outro e inserisse ele seria ex-
cluido pelo critério de duplicagdo e ai ficaria AIH mais antiga.

Dr. Rafael de S4 — SMS de Campo Limpo de Goias, questionou se ¢ possivel o seu municipio
consultar se o seu paciente foi transmitido no banco de dados de Anépolis.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avaliagao/SES, disse que agora ¢ a proxima fase, de dividir essa fila. Aguarda-
ram essa discussdo de hoje, para dividirem essa fila para todos os municipios que acompanhario
suas execucgdes e unificardo esse grupo de municipios com seus respectivos executados.

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessora do COSEMS/GO, complementou falando que
se incluir novamente, o paciente nao vai estar nessa relacdo, ela so estaria 14 se estivesse com data
anterior, a primeira data a data mais antiga que realmente favorece o paciente € o critério do tem-
po de espera.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avalia¢ao/SES, reforcou que o uso duplicado, triplicado, quadruplicado, e con-
siderado a inser¢do mais antiga, justamente para nio correr esse risco, primeiro que se o emitisse
uma nova AIH ele ja estaria fora porque o projeto ¢ até dezembro 2022. Entdo, a lista de pacien-
tes de procedimentos enviados da fila, o numero de procedimento serd enviado de dezembro de
22 para tras, e ai depois os duplicados estdo excluindo e mantendo na fila a solicitagdo mais anti-
ga dele.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que a
proposta ¢, se as resolugdes CIRs forem anexos da resolugdo CIB elas ndo podem ser com data
posterior a nossa CIB. Entdo o que podemos fazer ¢ ter uma resolugdo CIB da quinta-feira que
pactua os procedimentos, quem sdo os executantes e aquela porcentagem, isso ok, se s isso bas-
tar para o projeto ok, mas de toda forma depois nds teremos que ter uma reunido uma CIB para
pactuar as pactuagdes da CIRs esse ndo tem como. Temos assembleia do COSEMS na quinta-fei-
ra para que possamos ter tempo de fazer a discussdo, inclusive colocando essa pauta extraordina-
ria. Faremos a Assembleia do COSEMS na quinta-feira com pauta tnica dos prestadores, os mu-
nicipios que tém prestador eles apresentam na Assembleia COSEMS, faremos um momento de ti-
rar davidas, se alguém puder da Secretaria de Estado estar na nossa Assembleia. Entdo a tarde faz
apresentagdo como pauta e pactuamos esses prestadores.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avaliacao/SES, respondeu que sim.

Rua SC 01 n° 299 — Parque Santa Cruz — CEP.: 74.860-270 - Goidnia/GO
Telefone: (62) 3201-2453 / 3433
E-mail: comissaobipartite(@gmail.com - bipartitego@gmail.com


mailto:comissaobipartite@gmail.com

SUS M - 555 cosems|GO @l/B
- B GOIAS

Comissdo Intergestores Bipartite

COMISSAO INTERGESTORES BIPARTITE - CIB

Dra. Maria Aparecida Rodrigues — Assessora do COSEMS/GO, sugeriu que ndo precisa de
duas resolucdes, faz uma s6 na extraordinéria para ndo dar confusdo. Faz ou tira duvida, orienta
todo mundo, apresenta como apresentacdo e discussdo na CIB de quinta e faz a extraordinaria
uma resolu¢do s6 com tudo junto em uma Unica resolugdo para evitar diivida porque sabe que
essa questdo de resolugdo gera dividas demais.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse para o
Dr. Luciano encaminhar hoje a tarde que vai colocar no grupo de coordenador de CIR coordena-
dores de servigo responsabilizam em passar para todos os municipios. E na quinta-feira Munici-
pio que for executar participem da Assembleia COSEMS que vamos disparar a convocagdo e a
tarde passamos isso na CIB para depois fazermos, entdo, uma extraordinaria.

Dr. Luciano de Moura — Subsecretario de Vigilancia, Atencao Integral a Satide e Regula-
¢io, Controle e Avaliacao/SES, disse que a Dra. Verdnica colocou pelo valor per capta pela po-
pulagdo e o valor deu R$ 2,81 (dois reais e oitenta ¢ cinto centavos), cada um faz, da para fazer o
calculo de divisdao do seu recurso. J4 mandou para Maria Aparecida as duas apresentagdes para
vocés distribuirem entre 0os municipios.

Inclusao de Pauta
SMS Perolandia — Sobre transporte do SAMUM, Obs. ninguém do municipio apareceu
para falar.

2 - DISCUSSAO E PACTUACAO:

2.1 — Tabela de valores para as cirurgias eletivas do Estado de Goias, considerando a Portaria
90/GM/MS - 2023. (SUBVAIS/SES-GO)

Item encaminhado para CIB para pactuar

2.2 — Organizagdo da pactuacdo das cirurgias eletivas no Estado de Goias, considerando a
Portaria 90/GM/MS - 2023. (SUBVAIS/SES-GO)

Item encaminhado para CIB para pactuar

3 - INFORMES:
3.1 — Pesquisa Nacional de Saude Bucal (SB BRASIL 2020). (GERAP/SPAIS/SES-GO).

Dra. Héllen Jhuly — Coordenadora Estadual, fez uma apresentacdo da pesquisa nacional de
satde bucal, e disse que ¢ uma pesquisa que acontece de 10 em 10 anos em 2003 e 2010, a

I-Transporte do SAMU, que sera apresentada pela Secretaria de Saude do municipio de Perolandia,
da Regido de Saude Sudoeste 11, Vanessa lima Dias.

2-Alcance do indicador n° 04 do programa Previne Brasil, que serd apresentada pelo Secretirio de
Saude do municipio de Caiapdnia, da Regido de Satude Sudoeste 11, Jodo Bosco Carneiro Vilela
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proxima seria em 2020 teve que ser adiada por conta da pandemia. Essa pesquisa subsidia as
politicas publicas em saude bucal de todo pais, por isso que estdo se esforcando tanto para
termina-la. Em Goids, serdo avaliadas 1900 pessoas, € vem mais uma vez falar sobre isso no GT e
na CIB para que tenham o apoio dos municipios que foram contemplados para conseguirem
terminar e terem a representatividade do Estado, nos dados do Brasil. Por exemplo, o
levantamento de 2003 ele subsidiou a nossa politica nacional de satide bucal que terminou com a
inser¢do do cirurgido dentista na Estratégia da Saide da Familia e na criagdo do Centro de
Especialidades odontoldogicos. Atualmente, como coordenadora Estadual do projeto, pela SES,
faz esse acompanhamento e monitoramento dessas acdes junto com a nossa referéncia que ¢ a
professora Liliane Braga e faz contato com esses coordenadores municipais € com a equipe de
campo e procuram trabalhar nas dificuldades, de acordo suas disponibilidades. Ja falou desse
assunto antes em outra oportunidade no GT e na CIB quando apresentou o projeto como ia ser
feito, teve também apoio do COSEMS e fizeram divulgacdo no site da SES para ter uma melhora
adesdo da pesquisa. Apresentou os municipios com setores censitarios que foi feita através de um
sorteio com critérios para que tivesse representatividade para o Estado e teve na época dois
municipios que queriam participar que se disponibilizaram a participarem, mas que nao foram
contemplados e tivemos esses municipios que tem setores censitarios, ja tiveram municipios que
jé& terminaram, agradece aos que se esforgaram para finalizar ainda tem municipio em equipe que
estd em campo que € o caso do municipio de Itumbiara e tem municipios que usa marcadores a
equipe de campo ainda estd em treinamento de calibragdo porque como € uma pesquisa, tem que
ter um padrao, todos que forem fazer o exame bucal tem que ter o mesmo olhar, por isso que tem
esse treinamento e calibragdo e ¢ uma coisa que pede que o gestor libere esse profissional para
fazer esse treinamento dentro do periodo dele de trabalho porque ndo ¢ um treinamento muito
rapido acaba tomando um pouquinho ali do tempo, pede os municipios de Aruana, Caldas Novas,
Carmo do Rio Verde, cidade ocidental que priorizem essas agdes esse treinamento € essa
calibracdo dessa equipe de campo até como ultima atualizagdo, hoje de manha soube que aqui
Carmo do Rio Verde ja terminou esse treinamento e calibragdo e a equipe pode ir para campo e
estd aguardando a liberacdo da gestdo municipal para poder conseguir realizar esse trabalho.
Solicitou o apoio de Carmo do Rio Verde para conseguir finalizar, ainda tem dois municipios que
estdo parados e uma fase ainda anterior que Alvorada do Norte ndo conseguiu por falta de equipe
e Padre Bernardo esta com problema na transmissao dos dados que estdo conversando direto com
a equipe expertise que organiza essa parte para conseguir dar andamento também e Goiania que ¢
nosso principal dado que vai ter maior representacdo que vai conseguir trazer maior
representatividade para o Estado de Goias. Disse que também estdo com dificuldades, paradas,
ainda algumas equipes na parte do rolamento que ¢ quando o Agente Comunitario vai a campo e
tem uma pontuagdo que o Ministério da Saude para receber equipes de apoio no municipio de
Goiania e ele foi solicitado para SES ajudar no transporte dessas equipes € uma coisa também que
foi me passado hoje de manha, ainda vai conversar com a Paula sobre isso mas acredita que vai
fazer o possivel para conseguir ajudar e conseguir dar andamento nessa pesquisa. Pediu para os
gestores desses municipios que estdo envolvidos priorizar as agcdes do SB Brasil. Ressaltou que
muitas vezes o profissional alega que tem uma fun¢do a mais que tem que fazer além do
atendimento, mas essa parte de realizar o diagnostico da populacdo para obter esse perfil
epidemiologico ele ¢ uma atribui¢do da equipe de Atencdo Primaria, entdo sendo assim, ¢ uma
atribuicao do cirurgido dentista ndo € um trabalho a mais e as vezes as pessoas ndo enxergam a
importincia, a relevancia desse trabalho, mas ¢ o que sem conhecer a realidade da populacao o
que tem de principais agravos O qué precisa para proporcionar o tratamento para a populagao,
ndo consegue fazer isso sem estudo e o estudo esta sendo feito agora, tem oportunidade de fazer
apesar da pandemia que atrasou, tendo oportunidade de realizar s6 para relembrar o quanto ¢
importante e pedir a adesdo e a priorizagdo desses municipios, porque dessa vez ¢ verdade
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Ministério deu como o ultimo prazo junho de 2023 que j& era para a gente ter finalizado essa
pesquisa em 2022 e o prazo foi se estendendo. E no mais o Ministério, a SES, a UFMG a frente
desse projeto, agradecem a todos os profissionais e os gestores que ja participaram que ja se
disponibilizaram e fizeram, colocaram seus profissionais a disposi¢ao para ajudarem a responder
nossa pergunta de pesquisa que ¢ como esta a saide bucal do povo brasileiro, e conta com o
apoio de vocés para dar continuidade e fortalecer a nossa politica nacional de saude bucal, espero
que em breve podemos estar aqui apresentando para vocés os resultados dessa pesquisa e
futuramente os beneficios que esse estudo trouxe, em quais melhorias esse estudo culminou na
melhoria da nossa politica, no aperfeigoamento da nossa politica de satide bucal. Agradeceu a
todos se colocando a disposi¢cdo como coordenadora do projeto a nivel Estadual e a Maria de
Féatima também estd como suplente apoiando também nesse processo agradeco a atengao.

Dra. Paula Santos — Superintendente/SPAIS/SES, disse que os municipios que foram
mencionados aqui e estarem atentos € qualquer divida que entre em contato com a Helen na
gerente de Atengdo Primaria, acha que assim como outras pautas do dia, questdo de indicadores e
dados para perfil epidemiologico como uma estratégia de acdo na atengdo primadria refor¢a mais
uma vez essa necessidade e essa importancia e eu tenho até medo dessa pergunta como estd a
saude bucal da populacdo brasileira, realmente precisa desse perfil para poder ampliar trabalhar e
fortalecer as a¢des da saude bucal na Aten¢ao Primaria.

Dra. Veronica Savatin — SMS de Senador Canedo/Presidente do COSEMS/GO, disse que na
semana passada tiveram uma qualificacdo, uma capacitacdo, via Secretaria de Estado no
municipio, em relagdo a saude bucal e a gente pensa tdo pouco né na questdo da saude bucal.
Dificilmente conseguimos compreender essa equipe como parte integrante da Atencao Primadria,
elas estdo dentro das nossas unidades, j& evoluiu bastante, sabe que varios municipios tém até
sucesso, mas acha que precisam ainda evoluir muito nessa questao. Disse que estava participando
da abertura de uma oficina sobre assisténcia farmacéutica que estd acontecendo aqui em Goiania,
agora do Centro-Oeste. E faz um paralelo satide bucal e assisténcia farmacéutica o quanto ¢
preciso, ainda, trazer para discussdo, falando especificamente desses dois profissionais que estdo
14 na ponta e que dificilmente conseguem integracdo as equipes, € precisam desses numeros até
para conseguir organizar alguma coisa mesmo. E fazer um paralelo na gestdo daquilo que
estamos colocando nos nossos planos com prioridade.

Dra. Paula Santos — Superintendente /SPAIS/SES, reforgou para nao esquecerem que a saude
bucal na atencdo primaria além de todo o cuidado que ela tem ela ¢ um grande rastreador de
cancer que tém uma incidéncia muito grande no Estado, questdo de cancer de boca e outras e
muitas vezes € na Atencdo Primadria que isso pode ser rastreado e pela falta de implementacao de
acdes e de ndo enxergar essa assisténcia na Atengdo Primaria isso aqui pode se perder.
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