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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

RELATORIO TECNICO PRELIMINAR DE MONITORAMENTO N2 43 / 2026 (RTPM/GMAE-CG)

GMAE-CG/SUPECC/SUBPAS/SES-GO

TERMO DE COLABORAGAO N2 20/2025-SES-GO.

POLICLINICA ESTADUAL DA REGIAO NORDESTE — UNIDADE POSSE
01 DE ABRIL DE 2026 A 30 DE JUNHO DE 2026

ORGANIZACAO DA SOCIEDADE CIVIL
INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO - IMED

GOIANIA,
OUTUBRO DE 2026

1. CONTEXTUALIZAGAO - RELATORIO PRELIMINAR DE EXECUGAO

1.1 Trata-se da avaliagdo trimestral realizada pela Geréncia de Monitoramento e Avaliagdo da Execugdo dos Contratos de Gestdo (GMAE-CG), por meio
de suas areas técnicas, no que concerne a execugdo do Termo de Colaboragdo n2 20/2025-SES-GO e de seu Primeiro Termo Aditivo, celebrado entre a Secretaria
de Estado da Saude de Goids (SES-GO) e a Organizagdo da Sociedade Civil (OSC) Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento — IMED, para o
gerenciamento, operacionalizagdo e execugdo das agdes e servigos da Policlinica Estadual da Regido Nordeste — Unidade Posse:

6.4. Trimestralmente, ou em prazo inferior conforme determinado pelo PARCEIRO PUBLICO, a Geréncia de Monitoramento e Avaliagdo da Execucdo de Convénios e Unidades de
Gestdo Direta (ou outra que vier a substitui-la) procederd a consolidagdo dos relatdrios parciais de execugdo do objeto do periodo findo, com a indicagéo dos valores a serem
glosados, se for o caso, devendo encaminhd-lo ao Gestor do termo de colaboragdo (grifo nosso).

1.2. Preliminarmente, informa-se que para o acompanhamento dos resultados, a GMAE-CG utiliza, no minimo, os seguintes sistemas eletronicos de
informacdo, a saber:

a) Sistema de Prestacdo de Contas Econémico-Financeiro (SIPEF), para controle financeiro e contabil da execugdo da parceria; e

b) Sistema Integrado de Gestdo das Unidades de Saude (SIGUS), para monitoramento de resultados assistenciais e dos indicadores de
qualidade/desempenho, em conjunto com o sistema REGULATRON.

1.3. Metodologicamente, o0 monitoramento foi estruturado a partir da apresentagao dos dados de produgdo, quantitativos e qualitativos, pela parceira
privada, via SIGUS/SES-GO ou outro sistema de informagdo previamente autorizado pela SES-GO, seguida da validagdo, ou ndo, desses dados pelos técnicos da
GMAE-CG e da realizagdo de apontamentos a OSC, com o intuito de promover a melhoria do processo de gestdo.

1.4. Considerando que o relatdrio é preliminar, informa-se desde ja que, apds sua assinatura, o documento serd encaminhado a parceira, que tera o
prazo de 05 (cinco) dias corridos (conforme subitem 29.16 do Termo de Colaboragdo) para apresentar as devidas justificativas referentes aos indicadores com
metas eventualmente ndo cumpridas, bem como as observagdes realizadas pelas Coordenagles que integram a Geréncia de Monitoramento e Avaliagdo dos
Contratos de Gestdo (GMAE-CG).
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1.5. Encerrado esse prazo, cada Coordenagdo procederd a analise das justificativas, caso existentes, e encaminhara o material, se necessario, para a
Superintendéncia de Regulagdo, Controle e Avaliagdo (SUREG), Superintendéncia de Politicas e Atengdo Integral a Saude (SPAIS) ou outras areas competentes, a
depender do assunto, a fim de subsidiar a tomada de decisdo e a elaboragdo do Relatério Técnico Conclusivo de Monitoramento (RTCM).

1.6. E imperioso ressaltar que, dada a complexidade dos dados avaliados, cada Coordenagéo foi responsavel pela elaboragio da analise técnica relativa
a sua area de competéncia. A partir das avaliagdes realizadas pelas respectivas dreas técnicas, os dados foram compilados e consolidados em um Unico Relatério
Técnico Preliminar de Monitoramento n2 43/2026-SES-GO, referente ao periodo de 01 de abril a 30 de junho de 2026.

1.7. Por oportuno, reforga-se que as andlises aqui apresentadas ndo limitam nem substituem as avalia¢des individuais e continuas realizadas por cada
Coordenagdo integrante da referida Geréncia, bem como de cada Geréncia/Superintendéncia que comp&e a SES-GO, conforme os seus processos de trabalho,
posto que o Relatdrio Técnico Preliminar de Monitoramento (RTPM) traz um consolidado de informagdes referentes a um periodo especifico que pode divergir
do periodo de emissdo dos relatdérios internos de cada area técnica.

2. RELATORIO CIRCUNSTANCIADO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS E DAS METAS ALCANCADAS

2.1. A Policlinica Estadual da Regido Nordeste — Unidade Posse é uma unidade ambulatorial, da esfera publica estadual, de alta resolutividade em
diagndstico e orientacdo terapéutica para diferentes especialidades médicas, apta a realizar procedimentos de média complexidade, por meio de servigos de
atendimento especializado em consultas médicas e multiprofissionais, procedimentos clinicos e cirtrgicos ambulatoriais especializados e servigo de apoio
diagndstico e terapéutico. Visa fornecer diagndstico precoce e tratamento oportuno, melhorar o progndstico, reduzir os custos da assisténcia médica hospitalar,
ampliar os servigos ambulatoriais de forma regionalizada, absorvendo os servigos de maior complexidade para os quais as Unidades Basicas de Saude ndo estdo
capacitadas. Atende a demanda referenciada/regulada proveniente das Unidades Basicas de Saude dos municipios, por meio da Regulagdo Estadual, com dia e
hordrio agendados.

2.2. E uma unidade de Assisténcia, Ensino, Pesquisa e Extensdo Universitdria, que funciona 12 horas, das 07h00 as 19h00, de segunda a sexta-feira,
salvo para a execucdo de terapia renal substitutiva, cujo funcionamento estende-se ao sabado e pode vir a funcionar em terceiro turno, conforme demanda e
autorizagdo da SES.

2.3. Para o seu funcionamento, sdo consideradas as linhas de servigo: Atendimento Ambulatorial (primeira consulta, interconsulta, consultas
subsequentes, retornos e processos terapéuticos realizados por equipe multiprofissional); Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico (SADT), interno e externo;
Centro Especializado em Odontologia (CEO Il); Clinica de Servigos Dialiticos; Prdticas Integrativas e Complementares (PICs); procedimentos cirurgicos
ambulatoriais; Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF); e transporte gratuito aos pacientes em terapia renal substitutiva. O CEAF possui
metas estabelecidas no Termo de Colaboragdo, sem ponderagdo especifica na matriz de ajuste financeiro. O transporte gratuito aos pacientes em terapia renal
substitutiva possui pardmetro estabelecido para fins de acompanhamento. J& o SADT interno, as Praticas Integrativas e Complementares (PICs) e os
procedimentos cirdrgicos ambulatoriais ndo possuem meta quantitativa especifica para fins de ajuste financeiro.

2.4. Indicadores e Metas de Producgdo

2.4.1. Os indicadores de produgdo sdo determinantes para a avaliagdo da parcela correspondente a 90% (noventa por cento) do valor do repasse
contratualizado, nos termos do sistema de repasse estabelecido no Termo de Colaboragdo.

2.4.2. Verifica-se que a linha de produgdo de consultas médicas atingiu a meta pactuada no trimestre, evidenciando a manutengdo da capacidade da
Policlinica em atender quantitativamente a demanda prevista no Termo de Colaboragdo. Quanto a composicdo da carteira assistencial, observou-se a oferta das
especialidades contratualizadas.

2.4.3. Embora o cumprimento da meta quantitativa demonstre regularidade da produgdo assistencial, a manuten¢do da indisponibilidade da
especialidade configura inconformidade qualitativa na execug¢do da parceria, uma vez que o rol de servigos permanece parcialmente incompleto em relagdo ao
pactuado. Sob a perspectiva assistencial, essa fragilidade extrapola a auséncia da consulta especializada, repercutindo sobre a continuidade da linha de cuidado e
sobre a oferta dos servigos diagndsticos e terapéuticos dela dependentes, com potencial comprometimento da integralidade da assisténcia prestada aos
usuarios.

2.4.4. Verifica-se que a linha de produgdo de consultas multiprofissionais atingiu a meta pactuada no trimestre, evidenciando a manutengdo da
capacidade assistencial da Policlinica quanto ao quantitativo de atendimentos previstos no Termo de Colaboragdo. No que se refere a composi¢ao da equipe
multiprofissional, observou-se a oferta das categorias profissionais contratualizadas, permanecendo, entretanto, a auséncia de atendimentos em fonoaudiologia,
situagdo ja registrada em monitoramentos anteriores.

2.4.5. Embora o cumprimento da meta quantitativa demonstre regularidade da produgdo assistencial de consultas multiprofissionais, a persisténcia da
indisponibilidade da assisténcia fonoaudioldgica configura inconformidade qualitativa na execugdo da parceria, uma vez que mantém incompleta a composigdo
da equipe multiprofissional prevista contratualmente. Sob a perspectiva assistencial, essa auséncia restringe o acesso dos usuarios a avaliagdo, ao
acompanhamento e as intervengdes proprias da especialidade, comprometendo a integralidade do cuidado multiprofissional ofertado pela unidade.

2.4.6. Assim, conclui-se que, apesar do alcance da meta de produgdo estabelecida para as consultas multiprofissionais, permanece fragilidade
assistencial decorrente da indisponibilidade dos atendimentos em fonoaudiologia, situagdo persistente ao longo dos monitoramentos e que evidencia a
necessidade de regularizagdo da oferta da especialidade para o pleno cumprimento do escopo assistencial pactuado.

Tabela 01 - Produgdo de consultas ambulatoriais

Consultas Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficacia

Consulta médicas especializadas 4.400 4.502 4,557 4.532 13.591 13.200 102,96%

Consultas da equipe
multiprofissional e processos 4.300 4.542 4.508 4,588 13.638 12.900 105,72%
terapéuticos de média duragdo

Total 8.700 9.044 9.065 9.120 27.229 26.100

Fonte: SIGUS/SES/GO

file:///C:/Users/Dell/Downloads/Relatorio_Tecnico_Preliminar_de_Monitoramento_92836020 (1).html 2117



09/10/26, 09:37 SEI/GOVERNADORIA - 92836020 - Relatorio Técnico Preliminar de Monitoramento

file:///C:/Users/Dell/Downloads/Relatorio_Tecnico_Preliminar_de_Monitoramento_92836020 (1).html

Atendimento Ambulatorial Atendimento Ambulatorial

4.300

Abril Maio Junho

Abril Maio Junho mmm Consultas multiprofissionais e processos erapéuticos de média duragio

mmm Consulta médicas especializadas  =——[Vieta — Meta

Figura 1 - Progressio das consultas médicas e multiprofissionais no segundo trimestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

2.4.7. Além das consultas submetidas a apuragdo das metas quantitativas, a Policlinica realizou, no trimestre, atendimentos em anestesiologia, triagem
de enfermagem e servigo social, os quais ndo integram a avaliagdo da produgdo prevista no Termo de Colaboragdo. No periodo monitorado, foram registrados
298 atendimentos em anestesiologia, 10.621 atendimentos de triagem de enfermagem e 2.252 atendimentos de servigo social, evidenciando a manutengdo da
oferta desses servigos assistenciais ao longo do trimestre. Por se tratarem de atendimentos ndo computados na meta contratual, a produgdo é apresentada para
fins de registro e monitoramento da execugdo assistencial da unidade.

2.4.8. As Praticas Integrativas e Complementares em Satide (PICs) constituem recursos terapéuticos incorporados ao Sistema Unico de Salde com
enfoque na promogdo da saude, na prevengdo de agravos e no cuidado integral do usuario. No ambito do Termo de Colaboragdo, a Policlinica deve disponibilizar,
no minimo, duas préticas dentre aquelas reconhecidas pela Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC). No periodo monitorado, a
unidade ofertou quatro modalidades — Aromaterapia, Tratamento Naturopatico, Acupuntura/Auriculoterapia e Eletroestimulagdo —, totalizando 1.293
atendimentos e atendendo ao requisito contratual estabelecido para esse servigo.

2.4.9. O Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) compreende a dispensacdo de medicamentos de alto custo aos usuarios do
Sistema Unico de Satde, servigo descentralizado para a Policlinica e executado sob o assessoramento e a supervisdo do Centro Estadual de Medicagdo de Alto
Custo — Juarez Barbosa. No ambito do Termo de Colaboragdo, sua execugdo é acompanhada por indicadores relativos as consultas farmacéuticas e a dispensagdo
de medicamentos aos usudrios cadastrados na unidade.

2.4.10. No periodo monitorado, o indicador de consultas farmacéuticas apresentou resultado muito superior a meta contratual, evidenciando ampla
cobertura do acompanhamento farmacéutico entre os usudrios atendidos pelo CEAF. Considerando a persisténcia desse comportamento nos ciclos de
monitoramento, o resultado pode indicar a necessidade de reavaliagdo do parametro estabelecido, de modo a preservar a sensibilidade do indicador como
instrumento norteador das decisGes de gestdo.

2.4.11. Esse desempenho foi acompanhado pelo indicador de dispensagdo de medicamentos, que também alcangou resultado muito superior a
expectativa contratual, demonstrando elevada cobertura do atendimento aos processos cadastrados na unidade. A recorréncia de resultados amplamente
superiores 3 meta igualmente sugere a pertinéncia de revisdo do parametro adotado, a fim de manter a capacidade do indicador de diferenciar niveis de
desempenho e subsidiar adequadamente o monitoramento da execugdo do servigo.

Tabela 02 - Produgdo de consultas farmacéuticas do CEAF

Consultas farmacéuticas Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficacia
Consultas > 5% dos 155 120 122 397
Processos atendidos processos 1.487 1.507 1.507 4.501 >5% 176,41%
Percentual atendidos 10,42% 7,96% 8,10% 8,82%

Fonte: SIGUS/SES/GO

Tabela 03 - Dispensacdo de medicamentos do CEAF

Dispensagdo de medicamentos Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficdcia
i 487 .507 .507 .
Processos Atendidos > 50% dos 1.48 1.50 1.50 4.501
Processos cadastrados processos 1.501 1.527 1.492 4.520 >50% 199,18%
Alcance cadastrados 99,07% 98,69% 101,01% 99,59%

Fonte: SIGUS/SES/GO
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Figura 2 - Progressio das consultas farmacéuticas e dispensag¢do de medicamentos ligados ao CEAF no segundo trimestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

2.4.12. A Policlinica deve disponibilizar a Regula¢do Estadual vagas para a realizagdo de exames de Servigo de Apoio Diagndstico e Terapéutico (SADT)
externo, destinados ao atendimento de usudrios acompanhados em outros pontos da Rede de Atengdo a Saude, executando-os de acordo com os quantitativos
estabelecidos no Termo de Colaboragdo. No periodo analisado, observou-se ampliagdo da carteira de exames efetivamente ofertada, com a retomada da
cistoscopia e da audiometria, modalidades que ndo haviam sido disponibilizadas no trimestre anterior. Apesar desse avango, permaneceu a inconformidade
relacionada a auséncia de oferta da eletroneuromiografia, cuja meta contratual corresponde a 20 exames mensais.

Tabela 04 - Producgo de exames e procedimentos ofertados no SADT externo

SADT EXTERNO Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficcia
Audiometria 5 0 0 1 1 15 6,67%
Cistoscopia 5 0 3 1 4 15 26,67%
Colonoscopia 40 15 21 14 50 120 41,67%
Colposcopia 10 1 1 4 6 30 20,00%
Densitometria dssea 15 19 22 21 62 45 137,78%
Doppler Vascular 50 34 41 42 117 150 78,00%
Ecocardiografia 70 23 40 26 89 210 42,38%
Eletrocardiografia 60 18 8 8 34 180 18,89%
Eletroencefalografia 5 4 6 3 13 15 86,67%
Eletroneuromiografia 20 0 0 0 0 60 0,00%
Endoscopia 90 38 59 72 169 270 62,59%
Espirometria 10 0 9 7 16 30 53,33%
Holter 70 44 39 52 135 210 64,29%
Mamografia 50 46 41 34 121 150 80,67%
MAPA 50 11 11 10 32 150 21,33%
P“"‘;é;nzs(p;f:;f ;‘:Ezg“'ha 5 0 0 0 0 15 0,00%
e ™ | s z : : R
Pungdo aspirativa com agulha 5 3 1 0 4 15 26,67%
grossa
Radiologia 150 118 87 100 305 450 67,78%
Ressonancia magnética 150 114 122 114 350 450 77,78%
Teste ergométrico 40 22 24 21 67 120 55,83%
Tomografia 300 198 171 203 572 900 63,56%
Ultrassonografia 150 70 107 120 297 450 66,00%
Urodinamica 10 1 0 0 1 30 3,33%
Videolaringoscopia 10 2 0 5 7 30 23,33%
Total 1.375 783 813 862 2.458 4.125 59,59%
Fonte: SIGUS/SES/GO
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Figura 3 - Progressdo da produgdo de procedimentos e exames do SADT externo no segundo
trimestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

A auséncia da eletroneuromiografia, entretanto, ndo representa apenas baixa execugdo de uma modalidade ofertada, mas a indisponibilidade
completa de um servigo contratualizado. Por essa razdo, propde-se o reequilibrio financeiro correspondente ao exame e a exclusdo de sua meta para todos os
fins de apurac¢do da eficicia do SADT externo no periodo.

Tabela 04 - Producio de exames e procedimentos ofertados no SADT externo
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SADT EXTERNO Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficacia
Audiometria 5 0 0 1 1 15 6,67%
Cistoscopia 5 0 3 1 4 15 26,67%
Colonoscopia 40 15 21 14 50 120 41,67%
Colposcopia 10 1 1 4 6 30 20,00%
Densitometria 0ssea 15 19 22 21 62 45 137,78%
Doppler Vascular 50 34 41 42 117 150 78,00%
Ecocardiografia 70 23 40 26 89 210 42,38%
Eletrocardiografia 60 18 8 8 34 180 18,89%
Eletroencefalografia 5 4 6 3 13 15 86,67%
Endoscopia 90 38 59 72 169 270 62,59%
Espirometria 10 0 9 7 16 30 53,33%

Holter 70 44 39 52 135 210 64,29%
Mamografia 50 46 41 34 121 150 80,67%

MAPA 50 11 11 10 32 150 21,33%

T s st 5 0 0 0 0 15 0.00%
e : : : B
Pungdo aspirativa com agulha 5 3 1 0 4 15 26,67%

grossa

Radiologia 150 118 87 100 305 450 67,78%
Ressonancia magnética 150 114 122 114 350 450 77,78%
Teste ergométrico 40 22 24 21 67 120 55,83%
Tomografia 300 198 171 203 572 900 63,56%

Ultrassonografia 150 70 107 120 297 450 66,00%

Urodindmica 10 1 0 0 1 30 3,33%
Videolaringoscopia 10 2 0 5 7 30 23,33%
Total 1.355 783 813 862 2.458 4.065 60,47%
Fonte: SIGUS/SES/GO
2.4.13. Apds a exclusdo da eletroneuromiografia, a meta trimestral foi ajustada, assim como a eficidcia do SADT externo, como pdde ser visto na tabela
acima. Embora o ajuste elimine do célculo a repercussdo da modalidade n&o ofertada, persistiu o subalcance da meta da linha assistencial.
2.4.14. Desse modo, embora a retomada da cistoscopia e da audiometria represente evolugdo na completude da oferta, a execugdo do SADT externo

permaneceu parcialmente aderente ao instrumento pactuado. Recomenda-se a regularizagdo da oferta de eletroneuromiografia e o acompanhamento dos
fatores que tém limitado o alcance da produgdo contratada, sem prejuizo da solicitagdo de reequilibrio financeiro referente a modalidade ndo disponibilizada.

2.4.15. Além disso, considerando que a eficacia ajustada permaneceu inferior a 70%, aplica-se a faixa contratual de repasse correspondente a 70% do
orcamento destinado ao SADT externo, resultando em sugestdo de glosa no valor de R$ 281.597,30 (duzentos e oitenta e um mil quinhentos e noventa e sete
reais e trinta centavos).

2.4.16. Além dos exames e procedimentos que compdem a meta do SADT, a unidade é obrigada a realizar e informar procedimentos cirurgicos
ambulatoriais, diagndsticos anatomopatoldgicos e exames oftalmolégicos, de acordo com a demanda gerada pelas consultas médicas.
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2.4.17. A oferta de procedimentos cirtrgicos ambulatoriais também se manteve durante o segundo trimestre, com a produgdo apresentando variagdo
irrisoria. Ndo ha meta especifica para esta linha, permanecendo, contudo, a obrigagdo da unidade informar a produgdo mensal para fins de monitoramento.

Procedimentos cirtrgicos ambulatoriais

74 74

Abril Mzio Junho

Figura 4 - Progressao dos procedimentos cirtrgicos ambulatoriais no segundo trimestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

2.4.18. O processo diagndstico anatomopatolégico também foi regularmente executado, com a realizagdo de 405 procedimentos. Assim como a oferta
de exames oftalmoldgicos, cuja produgdo no periodo foi de 7.118 procedimentos entre fundoscopia, tonometria, triagem oftalmoldgica, biomicroscopia do
fundo de olho e mapeamento de retina.

2.4.19. O Centro Especializado em Odontologia (CEO ll) integra a atengdo especializada em saude bucal da Policlinica, realizando primeiras consultas,
consultas subsequentes e procedimentos nas areas de atendimento as pessoas com necessidades especiais, periodontia, endodontia e cirurgia oral menor.

2.4.20. No periodo analisado, a meta global da linha assistencial foi cumprida. A produgdo manteve-se concentrada nas consultas subsequentes e nos
procedimentos odontoldgicos, enquanto as primeiras consultas permaneceram abaixo do quantitativo previsto. Em comparagdo com o trimestre anterior,
persistiu, portanto, o predominio das atividades relacionadas a continuidade e a conclusdo dos tratamentos sobre o ingresso de novos usuarios.

2.4.21. Segundo resposta emita pela Superintendéncia de Politicas e Atengdo Integral a Saude (SEI n2 93133239) a consulta anterior, esse comportamento
mostra-se compativel com o perfil assistencial da unidade, com os protocolos clinicos adotados e com a demanda interna efetivamente recebida pelo servigo,
ndo configurando, isoladamente, inadequagdo na execugdo da linha assistencial. A elevada produgdo de procedimentos evidencia a continuidade do cuidado e a
capacidade do CEO de responder as necessidades terapéuticas dos usuarios ja vinculados.

2.4.22. Nesse contexto, destaca-se a relevancia da interface entre o CEO e a Clinica de Servigos Dialiticos. A disponibilidade de atendimento odontolégico
especializado na prépria Policlinica favorece a integragdo do cuidado aos usuarios com doenga renal crénica, contribuindo para a identificacdo e o tratamento de
condigdes bucais que possam representar focos infecciosos, interferir na condigdo clinica ou comprometer o preparo para eventual transplante renal. Essa
articulagdo amplia a resolutividade da unidade e reduz a fragmentagdo entre a assisténcia odontoldgica especializada e o acompanhamento nefrolégico.

2.4.23. Conclui-se que a produgdo do CEO se manteve adequada a realidade assistencial em que a Policlinica estd inserida, com cumprimento da meta
global e expressiva realizagdo de procedimentos. O reduzido alcance das primeiras consultas deve, contudo, permanecer sob acompanhamento, de modo a
assegurar que a continuidade do tratamento dos usuarios ja vinculados ndo restrinja o acesso de novos usuarios encaminhados pela Regulagdo Estadual.

Tabela 05 - Produgdo do CEO 11

CEO Il - Consultas odontoldgicas Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficacia

Primeira consulta 240 160 113 85 358 720 49,72%

Consulta subsequente 360 457 509 515 1.481 1.080 137,13%
Procedimentos Bésicos em PCD

ou pessoa com necessidade 110 399 453 360 1.212 330 367,27%

especial

Periodontia especializada 90 221 239 238 698 270 258,52%

Endodontia 60 105 111 93 309 180 171,67%

Cirurgia oral menor 90 153 125 141 419 270 155,19%

Total 950 1.495 1.550 1.432 4.477 2.850 157,09%

Fonte: SIGUS/SES/GO

CEO I

1.550

1485

1432

Albril Maio Junho

mmm Consultas e procedimentos odontoldgicos —Meta

file:///C:/Users/Dell/Downloads/Relatorio_Tecnico_Preliminar_de_Monitoramento_92836020 (1).html 6/17



09/10/26, 09:37

SEI/GOVERNADORIA - 92836020 - Relatorio Técnico Preliminar de Monitoramento

Figura 5 - Progressio da produgdo do Centro Especializado em Odontologia (CEO II) no
segundo trimestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

2.4.24. Na Clinica de Servigos Dialiticos, sdo acompanhados dois componentes complementares da assisténcia: a produgdo de Terapia Renal Substitutiva,
compreendendo as sessdes de hemodidlise e os treinamentos para didlise peritoneal, e a disponibilizagdo de transporte gratuito aos usudrios, avaliada pela
quilometragem percorrida. A articulagdo entre esses componentes é essencial para assegurar ndo apenas a oferta do tratamento, mas também as condi¢des de
acesso e continuidade assistencial, especialmente diante das distancias existentes entre os municipios da regido e a unidade.

2.4.25. No periodo analisado, os treinamentos para didlise peritoneal atingiram integralmente o quantitativo previsto, enquanto as sessdes de
hemodialise permaneceram discretamente abaixo da meta. O resultado consolidado da TRS, contudo, manteve-se dentro da margem contratual de tolerancia,
sem repercussao financeira por subprodugdo. Para a interpretagdo desse comportamento, permanece pertinente considerar que a meta foi dimensionada com
base na ocupacdo integral das cadeiras disponiveis, incluindo aquelas reservadas exclusivamente a usuarios com sorologia positiva para hepatite B, conforme a
RDC 11/2014, circunstancia que pode limitar o alcance da capacidade total quando ndo houver demanda correspondente.

2.4.26. Paralelamente, o transporte dos usuarios manteve-se préximo ao parametro estabelecido, com média trimestral ligeiramente superior a prevista,
assegurando suporte ao comparecimento regular as sessdes. Embora tenham ocorrido pequenas oscilagdes mensais tanto na produgdo da TRS quanto na
quilometragem percorrida, o conjunto dos resultados demonstra estabilidade em relagdo ao trimestre anterior e manutengdo das condigdes necessarias a
continuidade do tratamento.

2.4.27. Conclui-se que a execugdo da Clinica de Servigos Dialiticos permaneceu adequada no periodo, com cumprimento integral da meta de treinamento
para didlise peritoneal, produgcdo de hemodidlise situada na faixa contratualmente aceita e manutengdo do transporte em nivel compativel com a demanda
assistencial, ndo havendo indicagdo de ajuste financeiro para essa linha de servigo.

Tabela 06 - Producdo da Clinica de Servigos Dialiticos

Terapia Renal Substitutiva Meta Abril Maio Junho Total Previsto Eficacia
Sessdes de hemodialise 884 818 838 810 2.466 2.652 92,99%
Pacotes de treinamento de 6 6 6 6 18 18 100,00%
didlise peritoneal
Total 890 824 844 816 2.484 2.670 93,03%
Fonte: SIGUS/SES/GO
Tabela 07 - Quilémetros percorridos pelos veiculos de transporte para Clinica de Servigos Dialiticos
Transporte par.a Te.rap|a Renal Meta Abril Maio Junho Previsto Total Eficacia
Substitutiva
Veiculo | 7.899 8.894 10.708 27.501
. Média de o
Veiculo Il 10.000 Km 11.901 11.463 10.510 10.000 33.874 102,29%
Média 9.900 10.179 10.609 10.229
Fonte: SIGUS/SES/GO
Clinica de Terapia Renal Substitutiva Transporte para a Clinica de Terapia Renal
Substitutiva
890
10.609
B44
i 10.179
816
Abril Maio Junho Abril Maia Junho
e Producin  ——Vieta mmm Média de quilometros rodados  ——Meta
Figura 6 - Progressdo da produgio de Terapia Renal Substitutiva e de transporte de pacientes no segundo trimestre
Fonte: SIGUS/SES/GO
2.5. Indicadores e Metas de Desempenho

2.5.1. Os indicadores de desempenho estabelecem os parametros para a avaliagdo qualitativa da assisténcia e sdo determinantes para o célculo da
parcela varidvel do pagamento, a qual corresponde, atualmente, a 10% (dez por cento) do valor do repasse contratualizado.

2.5.2. Os indicadores definidos para a Policlinica Estadual da Regido Nordeste - Posse, no periodo em andlise, estdo listados na Tabela 08, na qual ainda
se nota que a unidade alcangou nota global de desempenho 10,0.

Tabela 08 - Performance nos indicadores de desempenho

Indicadores de desempenho META Abril Maio Junho Média Percentual de Nota Pontuacgo Percentuz
alcance global repass
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Raiiiij’lt‘;‘s‘?z:f: d";de 100% 105,74% 104,20% 113,82% 107,92% 107,92% 10
Razdo dc(’s‘:g"T")“:faet::;) d‘i"‘; exames 100% 166,40% 161,89% 164,36% 164,22% 164,22% 10
Percentual de exames de
imagem com resultado em até 72 >70% 90,33% 91,48% 88,61% 90,14% 128,77% 10
horas
Taxa de acuracidade de estoque
d i 10,00 100%
os medicamentos do 2 99% 100,00% 95,91% 100,00% 98,64% 99,64% 10
Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica CEAF
Percentual de consultas
:3;:2?2?:;3; :eTSLiIZ?ZSXF >5% 10,42% 7,96% 8,10% 8,83% 176,60% 10
atendidos no més
Taxa de perda financeira por
vencimento <0,5% 0,09% 0,00% 0,00% 0,03% 194,00% 10
Fonte: SIGUS/SES/GO
.5.3. uanto as consultas ambulatoriais, a oferta permaneceu superior ao quantitativo pactuado durante todo o periodo, assegurando o cumprimento
2.5.3 Q to 3 It bulatoriai fert i titati tuado d te tod iod d i t

integral do indicador. O resultado demonstra a manutenc¢do de capacidade para disponibilizagdo de vagas compativel com a meta global estabelecida. Ressalva-
se, contudo, que o indicador mensura o volume agregado da oferta e, portanto, ndo afasta as inconformidades qualitativas ja identificadas quanto a auséncia de
determinadas especialidades.

2.5.4. No apoio diagndstico, tanto a razdo de exames ofertados quanto a tempestividade da liberagdo dos resultados alcangaram as respectivas metas. A
oferta manteve-se superior ao quantitativo pactuado, acompanhada pela liberagdo da maior parte dos resultados dos exames de imagem dentro do prazo
estabelecido, evidenciando disponibilidade diagndstica e resposta oportuna. Esses resultados, entretanto, ndo eliminam as fragilidades identificadas na analise
da produgdo do SADT externo, uma vez que o volume global de vagas ofertadas e o prazo de emissdo dos laudos ndo demonstram, isoladamente, a completude
da carteira contratual nem a efetiva conversdo das vagas em exames realizados.

2.5.5. Na assisténcia farmacéutica, o conjunto dos indicadores apresentou desempenho satisfatério. A acuracidade do estoque sofreu redugdo pontual
em um dos meses, mas o resultado trimestral permaneceu na faixa correspondente a nota maxima. Paralelamente, a proporgcdo de consultas farmacéuticas
superou o parametro contratual e a perda financeira por vencimento manteve-se muito abaixo do limite estabelecido. O comportamento observado indica
adequada cobertura do acompanhamento farmacéutico e controle das perdas de medicamentos, sem prejuizo da continuidade do acompanhamento da
oscilacdo identificada na acuracidade do estoque.

2.5.6. Consideradas as notas atribuidas aos seis indicadores, a pontuagao global alcangou a nota maxima, correspondendo ao recebimento de 100% da
parcela vinculada ao desempenho, sem indicagdo de ajuste financeiro a menor.

2.6. Servigos nao ofertados

2.6.1. A unidade ndo ofertou eletroneuromiografia, como dito anteriormente. A auséncia de oferta do servigo enseja uma recomendagdo de reequilibrio
financeiro no total de R$ 10.789,20 (dez mil setecentos e oitenta e nove reais e vinte centavos) para o periodo.

2.6.2. Ressalva-se que, em decorréncia da solicitagdo de retorno ao erdrio dos valores precificados para esse servigo, o respectivo montante foi
previamente debitado do custeio total, ndo integrando a base de célculo dos demais descontos.

2.7. Assim, o desconto sugerido apds a analise da performance do trimestre é no total de R$ 292.386,50 (duzentos e noventa e dois mil trezentos e
oitenta e seis reais e cinquenta centavos).

3. IMPACTO DO BENEFiCIO SOCIAL OBTIDO DURANTE O PERIODO AVALIADO

3.1 A Policlinica Estadual da Regido Nordeste — Unidade Posse estd inserida em territério de ampla extensdo geografica, formado por municipios
dispersos e distantes dos principais centros de referéncia do Estado. Nesse contexto, a manutengdo de uma unidade regional de atengdo especializada constitui
importante instrumento de redugdo das desigualdades de acesso, ao aproximar os servicos da populagdo, os quais, de outro modo, exigiriam deslocamentos
prolongados e custos adicionais para os usudrios e para as administragdes municipais.

3.2. A produgdo registrada no periodo demonstra a efetiva manutengdo de uma carteira diversificada de servigos, compreendendo consultas médicas e
multiprofissionais, exames diagndsticos, procedimentos ambulatoriais, assisténcia odontoldgica especializada, praticas integrativas, assisténcia farmacéutica e
tratamento renal. A concentragdo dessas linhas assistenciais em uma mesma unidade favorece a continuidade do cuidado, reduz a fragmentagdo dos percursos
assistenciais e amplia a possibilidade de investigacdo diagndstica e definigdo terapéutica em ambito regional. A prépria configuragdo da Policlinica busca
possibilitar a realizagdo de consultas e exames no mesmo local e, sempre que possivel, em menor intervalo de tempo.

3.3. A oferta de apoio diagndstico assume especial relevancia em uma regido na qual o encaminhamento para centros distantes pode retardar a
confirmagdo diagndstica e o inicio do tratamento. A disponibilidade regional de exames laboratoriais, graficos e de imagem contribui para maior resolutividade
da atengdo ambulatorial, para a detec¢do oportuna de agravos e para a redugdo de deslocamentos que podem representar barreira econdmica ou levar a
desisténcia do usuario. Destaca-se, ainda, a volumetria de atendimentos em anestesiologia, triagem de enfermagem e servigo social, os quais ndo integram a
avaliagdo de meta prevista no Termo de Colaboragdo.

3.4. O Centro Especializado em Odontologia amplia o acesso a procedimentos de saude bucal que ndo podem ser solucionados na Atengdo Primaria,
conferindo abrangéncia regional a uma assisténcia anteriormente concentrada em centros maiores. Sua integracdo com as demais linhas da Policlinica,
particularmente com a Clinica de Servigos Dialiticos, permite que usudrios com condig¢bes clinicas complexas recebam acompanhamento odontolégico
especializado articulado ao cuidado geral, com potencial para prevengdo de focos infecciosos e qualificagdo do preparo para transplante renal.

3.5. Na atengdo a doenga renal cronica, a existéncia conjunta da hemodialise, da didlise peritoneal e do transporte gratuito produz beneficio social
especialmente relevante. A hemodidlise regional reduz a necessidade de viagens frequentes para unidades distantes, enquanto a didlise peritoneal amplia a
autonomia do usudrio ao possibilitar a realizagdo do tratamento no domicilio, com acompanhamento da equipe especializada. O transporte, por sua vez, atua
como condigdo material de acesso e continuidade terapéutica para usudrios que residem fora do municipio-sede.
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3.6. A descentralizagdo do Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica também reduz barreiras geograficas e econdmicas, ao permitir que
usudrios com doengas cronicas ou condigdes de maior complexidade realizem na prépria regido a dispensagdo de medicamentos e o acompanhamento
farmacéutico relacionados ao CEAF.

3.7. Assim, o beneficio social decorrente da execugdo da parceria ndo se restringe ao volume de atendimentos realizados. Resulta, sobretudo, da
presenca regional de uma estrutura integrada de média complexidade capaz de reduzir deslocamentos, custos indiretos e descontinuidade do cuidado; ampliar o
acesso a diagndstico e tratamento especializados; apoiar os municipios de menor capacidade assistencial; e proporcionar maior equidade a populagdo residente
no nordeste goiano. As inconformidades pontuais identificadas na execugdo ndo afastam esses efeitos, embora indiquem a necessidade de aperfeicoamento da
completude da carteira contratual para que o potencial social da unidade seja integralmente alcangado.

4., VALORES EFETIVAMENTE TRANSFERIDOS A ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE

4.1. Para a analise dos valores que foram efetivamente repassados ao parceiro privado, langou-se mdo do Relatdério de Execug¢do Orgamentaria

Acumulado disponivel no Portal da Transparéncia: (https://poli-posse.org.br/execucao-orcamentaria-mensal-e-acumulada-do-ano/). Vejamos:

(Orgio Contratante: SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE —SES/GO.

CNPJ: 02.529.964/0001-57

Previsdio de Repasse Mensal do Termo de Colaborag: RS 3.069.301,80 Processo n® 202400010036942

Em reais)

Valor Mensal
Estimado no
Contrato de

Gestao

9. Pagamentos de Despesas
e ikl At~
- e . T DEA {informar @ natureza,
e LT ool I
i) repasse efetuado paraa ms':}
contratata, objetvamente, s+
na Nota Explicativa)
Firitan Respens /. Custeio Investimantos || s
arcela {Ver Lagends]
311465429 311445429 298653,13 jan-26 71374349 4232439 75607448
jan-26 191356279 191356279
jan-26 143336339 14333633
311672374 311672374 9467386 few-26 71374349 71374949
Tew/26 fow-26 220254206 220254206
few26 feu-26 12333639 14333639
jan-26 4535249 45135249
3111930154 3119301394 967386 mar-26 713743 49 71374943
mar26 mar-26 220254206 220254206
mar26 mar-26 12333639 14333633
mar26 fee-26 4742134 4742154
abe/26 3.118.604 .87 311360487 9467386 abe-26 71374349 71374949
abe/26 aba-26 220254206 220254206
aba-26 12333633 14333639
abe/26 mar-26 50.000.14 014
maif26 3111860187 3118460187 967386 ma-26 713743 49 11881300 83256249
mai26 un-26 71374349 71374949
maif26 mar26 2202542 06 220254206
mai/26 mar-26 14333639 14333633
mai26 abe-26 4330007 4330007
jun/26 311633159 311633159 9457386 mai-26 4330007 4930007
un26 un-26 220254206 220254206
um26 jun-26 143336339 14333633
1870427830 18.70427830 34702243 1831016308 4232499 1847130107
Acumulado da execugdo or¢amentaria de abril a junho de 2026. SEI n® 93880299
4.2, No valor de repasse mensal estimado, considera-se o valor pactuado no termo de colaboragdo bem como aqueles repassados via apostilamento

(especialmente, diferenga proporcional do piso nacional de enfermagem). As glosas guardam relagdo com o sistema de custos utilizado pela parceira,
pago/disponibilizado pela SES-GO. Na Policlinica de Posse, ndo ha Programa de Residéncia nem servidores estatutdrios cedidos. No periodo, a diferenca apurada
refere-se aos ajustes mensais realizados em decorréncia das glosas informadas posteriormente e despesas anteriores.
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5. ANALISE CONTABIL-FINANCEIRA

5.1. A Coordenagdo de Acompanhamento Contdbil (CAC) tem como escopo a andlise didria e mensal das informag¢des contidas nos documentos
enviados pelas parceiras privadas, por meio do sistema de prestagdo de contas e do chamado "Kit Contabil", composto por: Balancetes Analiticos, Livro Diario,
Livro Razdo, Folha de Pagamento (sintética e analitica), Extratos Bancarios e E-Social. Tais informag&es sdo confrontadas com as clausulas previstas nos termos de
colaboragdo/contrato de gestdo, com as normativas internas da Secretaria de Estado da Saude (SES-GO) e com a legislagdo contabil e financeira vigente, visando
a verificagdo da regularidade da execugdo financeira e da efetividade da gestdo das unidades de saude sob responsabilidade das parcerias privadas.

5.2. Outro aspecto relevante da atuagdo da CAC consiste na analise do Fluxo de Caixa Mensal, que permite mensurar a movimentagdo financeira dos
recursos sob responsabilidade do Parceiro Privado. Esse acompanhamento considera o saldo anterior, os novos aportes, as receitas oriundas de aplicagdes
financeiras e os pagamentos realizados.

5.3. Demonstrativo de Fluxo de Caixa (DFC), extraido do SIPEF:

5.3.1. O Demonstrativo de Fluxo de Caixa (DFC) representa as movimentagdes financeiras efetivadas pelo Parceiro Privado no periodo analisado, as quais
refletem na integralidade os extratos bancarios, compreendendo as origens e aplicagdes dos recursos. No trimestre em questdo foi composto pelas seguintes
rubricas: 1) Saldo inicial (valor em caixa e equivalentes de caixa no inicio de cada més); 2) Entradas (receitas recebidas no periodo, subdivididas em subvengdes e
outras entradas); 3) Saldo inicial + Entradas (total disponivel no més); 4) Pagamentos efetuados — saidas no periodo (conforme detalhado na Tabela 09); 5) Saldo
final (valor remanescente ao fim de cada més); 6) Saldo disponivel (correspondente ao caixa e equivalentes de caixa); e 7) Diferenga (diferenga entre o saldo
contdbil e os extratos bancarios). A fonte das informagdes sdo os extratos bancarios, o sistema SIPEF e os balancetes contébeis.

IMED / Polic.POSSE
DEMONSTRAGAO DO FLUXO DE CAIXA — 2° TRIMESTRE/2026
abr/26 mai/26 jun/26

1- Saldo inicial RS  18.950.611,08|R$  19.606.459,82 | R$ 21.329.574,05
Caixa e equivalentes de caixa RS 18.950.611,08 | RS 19.606.459,82 | RS  21.329.574,05
2- d R$ 3.326.733,92 | RS 4.,152.529,68 | R$  2.619.985,75
Subvencdes RS 3.109.628,08 | RS 3.941.490,50 | RS 2.395.178,52
Outras entradas RS 217.105,84 | RS 211.039,18| RS 224.807,23
3 - Saldo inicial + Entradas RS  22.277.345,00|[R§  23.758.989,50 | R$ 23.949.559,80
4 - Pag f d R$ 2.670.885,18 | RS 2.429.415,45 | R$  2.861.323,47
Pessoal RS 298.105,51 | RS 295.184,52 | RS 321.380,98
Encargos sobre fopag RS 125.050,84 [ RS 138.728,91 | RS 126.736,71
Encargos sobres rescis3o trabalhista RS - |RS 1.438,87 | RS 9.646,85
Fornecedores de materiais RS 182.994,84 | RS 89.049,01 | RS 158.021,52
Servicos médicos RS 1.093.582,61 | RS 1.854.277,38| RS 1.099.622,78
Servigos diversos RS 781.392,71 |RS 700.700,04 | RS 1.024.705,19

Investimentos RS - |RS - |RS -
Demais despesas RS 189.758,67 |-R$ 649.963,28 | RS 121.209,44
5 - Saldo final RS 19.606.459,82 | R$ 21.329.574,05 | R$ 21.088.236,33
6 - Saldo disponivel RS 19.606.459,82 | RS 21.329.574,05 | RS 21.088.236,33
Caixa e equivalentes de caixa RS 19.606.459,82 | RS 21.329.574,05| RS 21.088.236,33

7 - Diferenca (Saldo final x Extrato) RS - | RS - |RS =

FONTE: EXTRATOS BANCARIOS, SIPEF E BALANCETES.

Tabela 09 — Demonstrag¢do do Fluxo de Caixa — 2° trimestre de 2026. Fonte: Extratos bancarios, SIPEF e
balancetes contabeis.

5.3.2. No trimestre apresentado acima, ndo foram observadas inconsisténcias significativas que resultassem em altera¢do no resultado final.

5.4. Anidlise das demonstragdes contabeis

5.4.1. Os relatorios contabeis sdo instrumentos fundamentais para a transparéncia, o controle e a correta aplicagdo dos recursos publicos transferidos
aos parceiros privados no ambito do termo de colaboragdo firmado com a Secretaria de Estado da Saude de Goids (SES-GO). Por meio desses documentos, foi
possivel aferir a fidedignidade das informagdes prestadas, a conformidade com as normas legais e contratuais, bem como a efetividade da gestdo das unidades
de saude. Verificaram-se, pois, aspectos fundamentais para o equilibrio financeiro e a regularidade contdbil, tais como saldos bancdrios, fornecedores a pagar,
contas de adiantamento, impostos a recuperar e a relagdo entre ativos e passivos.

5.4.2. No que tange as normas contdbeis aplicdveis, observa-se que a entidade tem atendido aos preceitos estabelecidos pelas Normas Brasileiras de
Contabilidade (NBCs), notadamente aquelas especificas para entidades sem fins lucrativos, bem como as diretrizes previstas no Manual de Contabilidade para o
Terceiro Setor, emitido pelo Conselho Regional de Contabilidade de Goids (CRC/GO), os quais regulamentam os procedimentos contdbeis pertinentes aos
Parceiros Privados, com contratos de gestdo e/ou termos de colaboragdo, celebrados com o Estado de Goias, por intermédio da Secretaria de Estado da Satude
(SES-GO). Dentre os aspectos de regularidade observados, destacam-se a apresentagdo tempestiva dos demonstrativos contdbeis, por meio do Kit Contabil, o
devido registro contabil das subvengGes governamentais recebidas, assim como das aquisi¢des de bens patrimoniais.
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5.4.3. Para o periodo em analise, restou claro que a situagdo financeira da unidade de salide é superavitdria, como segue:
POL.POSSE
Ative (Total disponibilidades) pasipCralbtancts s aixl
MES/ANO . Fornecedores Total
Disponiblidades Fundo Rescisério| Investimentos Custeio L Servigos médi vigos diversoiTotal Fom“edor:}bngaqoes TrabalhistaPbrigagées Tributariaffotal de Obrigagdes|
abr/26 R$19.606 450,82 | RS1.721.900,62 RS0,00| R$17.884 559,30 RS51760,21 | RS204.955,00 | R$1738878,39 | R$109559360 RS395 426,63 R$176.74020]  R$2567.760,52] R$15316.798,78
mail26 R$21320574,05 | RS1871742,78 |  R$118:813,00) R$19.339.018,27 RS$109.345,83 | R$204.95500 | RS1727.486,08 | RS2041.786,91 RS$361.569,50 R$170.776,05]  R$2574122,55] RS16.764.89572
jun/26 R$21.088236,33 | R$2012.991,33 | R$118.813,00] R$18.956.432,00 RS$126.402,95 | R$1016747,00 | RS840629,83 | RS$1.983779,78 RS$422 660,18 R$178.806,52]__Rs2585 24648 Rs16.371.185,52
R$18.000.000,00

SAUDE FINANCEIRA - IMED/POL POSSE
e s .

R$16.000.000,00 ///

R$14.000.000,00
abr/26 mai/26 jun/26
- mSériel R$15.316.798,78 R$16.764.895,72 R$16.371.185,52
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Figura 8 — Matriz financeira da Policlinica Estadual da Regido Nordeste — Unidade Posse — 22 trimestre de 2026

5.4.4. Nota-se, na figura acima, que em junho de 2026 a unidade de salde apresentou um saldo superavitario de RS 16.371.185,52 (dezesseis milhdes,
trezentos e setenta e um mil cento e oitenta e cinco reais e cinquenta e dois centavos), quando da comparagdo dos recursos para o custeio versus o total das
obrigages.

5.4.5. No que se refere ao Fundo de Provisdo, considerando a hipdtese de encerramento da parceria em 30/06/2026, verificou-se que o saldo disponivel
seria suficiente para suportar integralmente a projecdo das verbas rescisdrias no pior cendrio considerado, incluindo aviso prévio indenizado, estimada em RS
1.332.639,50 (um milh3o, trezentos e trinta e dois mil seiscentos e trinta e nove reais e cinquenta centavos), conforme demonstrado abaixo.

DATA DE VERBAS RESCISAO SEM AVISO

= UNIDADE PARCEIRA PRIVADA | VALOR SIMULADO INDENIZADO
SIMULACAO CONSIDERADAS (30/06/2026)

AVISO PREVIO
INDENIZADO

R$ 1.332.639,50 MULTA DE 40%

Policlinica (um milho, RS 839.438,40
Estadual da trezentos e trinta e o ;EGSTCSISC.]RIO (oitocentos e trinta e
30/06/2026 Regido do IMED dois mil seiscentos FERIAS nove mil quatrocentos
Nordeste - etrinta e nove reais | oo e | @ intaeoito reaise
Unidade Posse e cinquenta Batie quarenta centavos)
GEfitavos) 1/3 DE FERIAS
13° SALARIO

Tabela 10 — Simulagéo das verbas rescisorias em 30/06/2026.

5.5. Da Analise da Folha de Pagamento

5.5.1. A folha de pagamento representa uma das principais despesas operacionais das parceiras privadas e, por isso, constitui um dos focos centrais da
andlise realizada pela Coordenagdo de Acompanhamento Contabil (CAC). O acompanhamento sistematico das informag@es relativas a remuneragdo de pessoal
visa garantir a conformidade legal, contratual e orgamentdria na aplicagdo dos recursos publicos repassados por meio dos contratos de gestdo ou termos de
colaboragdo.

5.5.2. Mensalmente, as parcerias privadas devem encaminhar os relatdrios sintéticos e analiticos da folha de pagamento, conforme previsto na Portaria
n2 1038/2017 — GAB/SES-GO e em oficios circulares emitidos pela Secretaria de Estado da Saude. Esses documentos sdo examinados com base em critérios
técnicos e legais, abrangendo a regularidade dos pagamentos, o cumprimento do piso da enfermagem (especificamente regulamentado pela Emenda
Constitucional ne 124/2022 e Lei n® 14.434/2022), o respeito ao teto remuneratdrio dos dirigentes, a observancia da cota legal para contratagdo de pessoas com
deficiéncia (PCD) (artigo 93 da Lei n2 8.213/1991) e a formalizagdo adequada de contratos com terceiros.

5.5.3. Assim, concernente os aspectos abrangidos por esta andlise técnica, verificou-se que, no periodo analisado, o Parceiro Privado apresentou
regularmente a prestagdo de contas relativa a folha de pagamento, observando o teto remuneratério aplicével, o limite de utilizagdo de até 70% dos recursos
publicos repassados com despesas de remuneragdo, encargos trabalhistas e vantagens de qualquer natureza, bem como a cota legal de pessoas com deficiéncia
(PCD), a regularidade da folha de pagamento e dos respectivos encargos e o Piso Nacional da Enfermagem.

6. ANALISE DE TRANSPARENCIA DA INFORMAGAO

6.1. A Clausula Décima Quinta do Termo de Colaboragdo n2 20/2025 - SES-GO estabelece as informagées minimas relativas a transparéncia das a¢des
do parceiro privado, indo ao encontro dos principios da Administragdo Publica, primando pela legalidade, impessoalidade, moralidade, eficiéncia, eficacia,
efetividade e economicidade das agdes deste parceiro. Vale ressaltar que cabe ao parceiro manter tais informages em sitio oficial, na rede mundial de
computadores, vinculada ao Portal da Transparéncia do Governo do Estado, enquanto durar o Termo de Colaboragdo.

6.2. Ao realizar o monitoramento do Portal da Transparéncia dessa unidade de saude, referente aos meses de abril a junho/2026, foram verificadas
inconformidades a serem sanadas seguindo o Termo de Colaboragdo e a Metodologia Unificada de Avaliagdo da Transparéncia das Entidades de Direito Privado
sem fins lucrativos- SES/G0-2025 (acesse aqui).

6.3. Abaixo estdo listadas as inconformidades identificadas nas publicagdes realizadas pela Organizagdo da Sociedade Civil, no Portal da Transparéncia,
conforme o periodo monitorado:

Tabela 11. Inconformidades verificadas no periodo monitorado.

Policlinica Estadual da Regido Nordeste- Posse

Inconformidade Observada/més

Grupo Monitorado
abril/2026 maio/2026 junho/2026

Compras / Contratos ndo se aplica ndo se aplica Contratos assinados com terceiros e

relatério consolidado dos contratos com
terceiros: Solicita-se a padronizagdo da
planilha do Consolidado de Contratos
com Terceiros, contendo, as seguintes

informacoes:
. Numero do contrato
. Nome do contratado;
] CNPJ/CPF
. Objeto
. Valor mensal e valor anual
. Data de assinatura.

A planilha deverd contemplar apenas os
contratos vigentes. Caso a Organizagao
Social opte por manter os contratos ndo
vigentes, estes deverdo ser apresentados
em aba separada.
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A padronizagdo das informagdes tem por
objetivo facilitar as andlises de
monitoramento e de prestagdo de
contas, conferindo maior clareza e
uniformidade aos dados apresentados.
Dessa forma, solicita-se que os contratos
atualmente informados com valor "por
demanda" passem a apresentar, sempre
que aplicavel, os respectivos valores
mensal e anual.

Fonte: ASTI, 2026.

6.4. Durante o periodo analisado, foram encaminhados o Oficio n? 38271/2026/SES, referente ao monitoramento de abril de 2026, o Oficio n2
47980/2026/SES, referente ao monitoramento de maio de 2026, e o Oficio n2 52039/2026/SES, referente ao monitoramento de junho de 2026. Nos meses de
abril e maio, ndo foram identificadas ndo conformidades, tendo sido registrado, no més de junho, apenas um apontamento no grupo Compras/Contratos.

6.5. Em sintese, a orientagdo encaminhada reforca a necessidade da revisdo do contelddo publicado, de forma a assegurar a completude e a
conformidade das informagdes disponibilizadas no Portal da Transparéncia.

6.6. A ndo conformidade identificada no més de junho refere-se especificamente a necessidade de padronizagdo da planilha do Consolidado de
Contratos com Terceiros, com a inclusdo das informagdes relativas ao nimero do contrato, nome do contratado, CNPJ/CPF, objeto, valores mensal e anual e data
de assinatura. Orientou-se, ainda, que a planilha contemple apenas os contratos vigentes ou, caso sejam mantidos contratos ndo vigentes, que estes sejam
apresentados em aba separada. Quanto aos contratos informados com valor “por demanda”, foi solicitada a apresentagdo dos respectivos valores mensal e
anual, sempre que aplicavel.

6.7. Dessa forma, verifica-se que, no periodo analisado, foi identificada uma unica ndo conformidade, de carater pontual, relacionada a organizagdo e a
padronizagdo das informagdes referentes aos contratos com terceiros. Recomenda-se que o IMED proceda a adequacdo indicada e mantenha a revisdo periddica
das informagdes disponibilizadas, a fim de assegurar maior clareza, uniformidade e conformidade dos dados publicados no Portal da Transparéncia da Policlinica
Estadual da Regido Nordeste — Unidade Posse.

7. VISITAS TECNICAS DE MONITORAMENTO

7.1. Foi realizada visita técnica na unidade nos dias 25 e 26 de maio de 2026, quando ficou evidenciado que a unidade mantinha estrutura e processos
compativeis com a prestagdo dos servigos contratualizados, com adogdo de praticas voltadas a seguranga do paciente e ao monitoramento de processos criticos.
Contudo, foram identificadas fragilidades relevantes relacionadas a auséncia de oferta de consultas em coloproctologia e fonoaudiologia, inadequagdes na
Central de Material e Esterilizagdo, falhas na identificagdo dos usuarios e na rastreabilidade de medicamentos, além de elevados indices de absenteismo e da
auséncia de avaliagdo sistemdtica da efetividade das capacita¢des. Tais achados indicaram oportunidades de melhoria com potencial impacto na seguranga do
paciente, na qualidade da assisténcia e na eficiéncia operacional da unidade.

7.2. A parceira privada foi cientificada do relatério pelo Oficio 46678/2026/SES (SEI n2 92085636), no qual se solicitou também um plano de agdo para
resolugdo das pendéncias encontradas. A unidade respondeu a solicitagdo com o Oficio 128/2026 - IMED/PLCP (SEI n2 92862603), enviando o plano de agdo
requisitado.

7.3. A verificagdo da efetividade das a¢des desenvolvidas serd avaliada na préxima visita.

8. ANALISE DE EVENTUAIS AUDITORIAS REALIZADAS PELOS CONTROLES INTERNO E EXTERNO, NO AMBITO DA FISCALIZAGAO PREVENTIVA

8.1. No periodo avaliado, ndo foram identificadas auditorias realizadas pelos 6rgdos de controle interno ou externo no d&mbito da Policlinica Estadual

da Regido Nordeste — Unidade Posse.

9. AGOES CORRETIVAS E RECOMENDAGOES PARA MELHORIA CONTINUA
9.1. De maneira geral, sugerem-se as seguintes a¢es para a Parceira Privada, com vistas a melhoria do gerenciamento da unidade:
9.1.1. Apresentar mensalmente, via SIGUS, no prazo legalmente instituido no instrumento de parceria — até o dia cinco do més subsequente — relatérios

gerenciais e de atividades, em conjunto com os demais documentos relacionados ao grupo Performance;

9.1.2. Incluir, nos relatérios gerenciais, os impactos sociais decorrentes da execugdo da parceria e as perspectivas de aprimoramento dos servigos
assistenciais prestados pela unidade, incluindo as atividades de ensino e pesquisa desenvolvidas, conforme orientagdo constante do Oficio Circular n2 1299/2025
- SES (SEI n2 80224761):

[...]

4. Como exemplo, citam-se ag¢Bes ja implantadas, a exemplo das certificagdes e acreditagdes das unidades de salude; acGes de valorizagdo dos colaboradores; medidas de
capacita¢do e educagdo permanente internas e com os préprios pacientes e familiares (a exemplo dos treinamentos de cuidadores); desenvolvimento de solug¢des tecnoldgicas
para o apoio e aprimoramento do servigo executado (ex.: monitoramento a distancia dos pacientes quando possivel); agdes de humanizagdo com indicadores que comprovem
os seus beneficios na populagdo interna da instituigdo; agdes ou eventos de promogao a salde da populagdo que impactem positivamente no ajuste contratual; premiagdes
que agregam valor intrinseco ao corpo técnico e a qualidade do cuidado; execugdo de cirurgias de alta complexidade e alto custo, dentre outros.

5. Reforga-se a necessidade de que cada agdo traga, além das evidéncias, o nimero de pessoas impactadasefetivamente pelo evento/medida, e a eventual economia gerada
com a medida adotada, sempre que for possivel sua mensuragao.

9.1.3. Implementar estratégias para assegurar a completude dos servigos pactuados, regularizando a oferta das consultas e dos procedimentos ainda
ndo disponibilizados.

9.1.4. Implantar rotina mensal de atualizacdo e conferéncia das informag&es disponibilizadas no Portal da Transparéncia, com definigdo de responsaveis
e verificagdo prévia da tempestividade, completude e adequagdo dos documentos publicados, especialmente quanto aos grupos em que foram identificadas
inconformidades no periodo.

9.1.5. Promover orientagdo periodica as equipes responsaveis pela alimentagdo e manutengdo do Portal da Transparéncia quanto as exigéncias previstas
no Termo de Colaboragdo e na metodologia de transparéncia aplicavel, de modo a prevenir a recorréncia das inconformidades identificadas.
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10. SINTESE SEMESTRAL

10.1. A andlise integrada do primeiro semestre demonstra que a Policlinica manteve atividade assistencial continua e capacidade produtiva estavel nas
principais linhas contratualizadas. As consultas médicas especializadas e os atendimentos da equipe multiprofissional permaneceram acima das metas globais,
acompanhados por expressiva realizagdo de triagens de enfermagem, atendimentos de servigo social, procedimentos ambulatoriais e praticas terapéuticas
complementares.

10.2. Nas consultas médicas ambulatoriais, o cumprimento da meta agregada coexistiu com concentragdo da produgdo nas interconsultas, consultas
subsequentes e retornos, enquanto o ingresso de novos usuarios permaneceu inferior a distribuigdo prevista. Esse comportamento evidencia capacidade para
assegurar a continuidade dos tratamentos, mas também aponta a necessidade de acompanhamento do acesso inicial a atengdo especializada, especialmente
porque a Policlinica exerce fungdo regional e recebe demanda referenciada de municipios com menor capacidade assistencial.

10.3. A carteira de especialidades médicas apresentou evolugdo parcial ao longo do semestre, com o restabelecimento da coloproctologia em sua etapa
final. Essa retomada representou avango na recomposi¢do da oferta, embora ndo tenha afastado as demais fragilidades qualitativas identificadas no atendimento
ambulatorial.

10.4. As consultas da equipe multiprofissional mantiveram produgdo regular e superior a meta durante todo o semestre, com discreta ampliagdo ao

longo do periodo. Os atendimentos foram distribuidos entre enfermagem, farmdcia, fisioterapia, nutrigdo e psicologia, com maior participagdo da fisioterapia e
da enfermagem e presenga continua das demais categorias. Esse conjunto evidencia a manutengdo de uma abordagem interdisciplinar, capaz de complementar a
assisténcia médica, apoiar os processos terapéuticos e responder a necessidades funcionais, nutricionais, emocionais e relacionadas a continuidade do cuidado.
A fonoaudiologia, entretanto, permaneceu sem produgdo durante todo o semestre, comprometendo a completude qualitativa da carteira multiprofissional,
apesar do cumprimento da meta global.

Atendimento Ambulatorial Atendimento Ambulatorial
I [ I I I I I I i I I I I I
Ian=irg Fevereiro Marco Abril [ETY Junho lareiro Fevereirg Mizrgo Abril Maio Jumho
s Consulta médicas espedalizadas  ——NMeta = itiprofissionais  processos 2uticos de médiz dusgio  ——Mets
Figura 9 - Progressio das consultas médicas e multiprofissionais no primeiro semestre
Fonte: SIGUS/SES/GO
10.5. As Praticas Integrativas e Complementares foram mantidas de forma continua, porém com produgdo fortemente concentrada em aromaterapia e

tratamento naturopatico. As demais modalidades apresentaram participagdo reduzida ou descontinua, com produgdo praticamente inexistente em acupuntura.
O comportamento demonstra manutengdo da linha assistencial, mas com baixa diversificagdo das praticas efetivamente disponibilizadas.

10.6. No Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, observou-se cobertura ampla e regular tanto das consultas farmacéuticas quanto da
dispensagdo de medicamentos. A permanéncia dos resultados muito acima dos parametros contratuais indica funcionamento consolidado do servico e relevante
capacidade de atendimento dos usuarios cadastrados. Ao mesmo tempo, refor¢a a necessidade de avaliagdo da sensibilidade das metas estabelecidas, para que
continuem aptas a diferenciar niveis de desempenho e orientar decisdes de gestdo.

Consultas farmacéuticas Dispensacdo de medicamentos

11,21%

10,42%
: 101,83% 39.37% 100,76% 58,075 —— 101,01%

laneiro Fevereiro Marcz Abril Maio Junha Janeiro Feversira Margo Abrif Maio Junha
e Fercentual dealance Meta e Percentusl dealcance Metz
Figura 10 - Progressio da produgao do CEAF no primeiro semestre
Fonte: SIGUS/SES/GO
10.7. O apoio diagndstico constituiu a principal fragilidade assistencial do semestre. A Policlinica disponibilizou a Regulagdo quantidade global de vagas

superior a meta, mas essa oferta permaneceu distribuida de forma desigual entre as modalidades e ndo se converteu proporcionalmente em exames realizados.
A produgdo do SADT externo manteve-se abaixo do volume pactuado durante todo o periodo, revelando comportamento persistente e ndo uma oscilagdo
circunstancial.

10.8. Ao longo do semestre, houve ampliagdo gradual da carteira efetivamente disponibilizada, com a retomada da audiometria e da cistoscopia e a
manutengdo da colonoscopia apds seu inicio. A eletroneuromiografia, contudo, permaneceu sem oferta e sem produgdo durante todo o periodo. Também foram
identificadas modalidades ofertadas sem correspondente realizagdo ou com execug¢do muito reduzida, demonstrando que o elevado volume agregado de vagas
ndo assegurou a completude nem a efetividade da linha diagndstica.
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SADT externo
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Figura 11 - Progressao da produgéo do SADT externo no primeiro semestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

10.9. Em sentido distinto, o SADT interno manteve produgdo expressiva e diversificada, com predominio das andlises clinicas e dos exames
oftalmoldgicos, além da realizacdo de exames gréficos, de imagem e procedimentos anatomopatoldgicos vinculados as necessidades dos usuarios atendidos na
prépria unidade. Esse comportamento evidencia capacidade diagndstica instalada, mas também indica que a fragilidade do SADT externo estd relacionada a
execugdo da carteira destinada a demanda regulada, e ndo a auséncia generalizada de atividade diagndstica na Policlinica.

10.10. A assisténcia oftalmoldgica apresentou ampliagdo das modalidades realizadas durante o semestre, com incorporagdo de exames adicionais
aqueles ja produzidos regularmente. Permaneceram, entretanto, sem registro o potencial de acuidade visual e o teste ortéptico, ambos previstos no Termo de
Colaboracgdo. A expansdo da produgdo agregada, portanto, ndo foi suficiente para assegurar a execugdo completa da carteira pactuada.

10.11. O Centro Especializado em Odontologia manteve elevada atividade assistencial, predominantemente voltada a continuidade dos tratamentos e a
realizagdo de procedimentos especializados. As primeiras consultas permaneceram abaixo do pardmetro previsto, enquanto as consultas subsequentes e todas
as modalidades de procedimentos apresentaram produgdo elevada. O padrdo observado mostra-se compativel com o perfil terapéutico do servigo e com a
necessidade de conclusdo dos tratamentos, mas requer acompanhamento para que a utilizagdo do CEO pelos usuarios ja vinculados ndo limite o ingresso da
demanda regulada.

CEQ I
1543
1.718
1572 1.550
1.495 1432
950 I I I I
lanero Fevergiro Marga Abril Maio Junho
mmm Consultas e procedimentos odontol dgicos —NMeta

Figura 12 - Progressio da produgdo do CEO no primeiro semestre
Fonte: SIGUS/SES/GO

10.12. Na Clinica de Servigos Dialiticos, a producdo de hemodialise permaneceu estavel e situada na faixa contratualmente admitida, acompanhada pelo
cumprimento regular dos treinamentos para didlise peritoneal. O transporte gratuito manteve suporte compativel com a necessidade de deslocamento dos
usudrios, funcionando como componente indispensdvel para a continuidade do tratamento em uma regido caracterizada por municipios territorialmente
dispersos.

10.13. Também se observou, ao longo do semestre, progressiva estruturagdo da assisténcia multiprofissional vinculada a Clinica de Servigos Dialiticos.
Além do acompanhamento nefroldgico continuo, houve ampliagdo dos atendimentos de enfermagem, nutrigdo, psicologia e servigo social, fortalecendo a
abordagem integral de usuarios submetidos a tratamento prolongado e de elevada complexidade clinica e social.
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Clinica de Terapia Renal Substitutiva Transporte para a Clinica de Terapia Renal
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Figura 13 - Progressio da Clinica de Terapia Renal Substitutiva no primeiro semestre
Fonte: SIGUS/SES/GO
10.14. Os indicadores de desempenho apresentaram comportamento estdvel e satisfatério durante todo o semestre. A oferta global de consultas e

exames permaneceu superior as metas; a liberagdo dos resultados de exames de imagem ocorreu predominantemente dentro do prazo contratual; as consultas
farmacéuticas mantiveram cobertura adequada; e as perdas financeiras por vencimento permaneceram residuais. A acuracidade do estoque apresentou
oscilagdo isolada, seguida de recuperagdo, ndo se configurando, no periodo, tendéncia de deterioragao do controle farmacéutico.

10.15. Ressalva-se, contudo, que os indicadores relativos a oferta de consultas e exames avaliam quantitativos globais e ndo discriminam especialidades
ou modalidades. Por essa razdo, o desempenho maximo alcangado ndo afasta as fragilidades identificadas quanto a auséncia de servigos especificos, a
distribuigdo desigual da oferta e ao baixo alcance do SADT externo.

10.16. Em sintese, o primeiro semestre foi marcado pela manutengdo da capacidade produtiva e pela estabilidade das principais linhas assistenciais, com
funcionamento consolidado das consultas médicas e multiprofissionais, da assisténcia farmacéutica, do CEO e da Clinica de Servigos Dialiticos. Houve evolugdo
parcial na recomposicdo da carteira médica e diagndstica e fortalecimento da assisténcia multiprofissional aos usuarios da TRS. Permaneceram, entretanto,
fragilidades estruturais relacionadas a auséncia de fonoaudiologia e eletroneuromiografia, a incompletude de determinadas modalidades oftalmoldgicas, ao
menor ingresso de novos usuarios em algumas linhas e a baixa conversdo da oferta do SADT externo em exames efetivamente realizados. O conjunto dos
resultados demonstra execu¢do globalmente estavel e relevante para a rede regional, porém ainda parcialmente aderente ao instrumento contratual quanto a
completude e a efetividade da oferta.

10.17. Quanto a andlise da transparéncia, o0 monitoramento realizado no trimestre evidenciou um apontamento isolado e passivel de corre¢do. De modo
geral, observa-se resultado satisfatério na disponibilizagdo das informag&es, permanecendo recomendada a manutengdo das rotinas de conferéncia, atualizagdo
e revisdo dos conteldos publicados, como medida de melhoria continua e prevengdo de novas ndo conformidades.

11. CONSIDERACOES FINAIS

11.1. Conforme explanado anteriormente, cada coordenagdo da Geréncia de Monitoramento e Avaliagdo da Execugdo dos Contratos de Gestdo (GMAE-
CG) procedeu a andlise dos dados pertinentes a sua esfera de monitoramento e fiscalizagdo. Os respectivos pareceres técnicos, referentes ao periodo coberto
pelo relatério, foram consolidados em um Unico documento. O objetivo desse documento é, também, identificar oportunidades de aprimoramento no
desempenho da Organizagdo da Sociedade Civil em relagdo ao gerenciamento da Unidade avaliada.

11.2. No periodo de abril a junho de 2026, a Policlinica manteve regularidade na execugdo das principais linhas assistenciais, com cumprimento das
metas globais de consultas médicas e multiprofissionais, continuidade da assisténcia farmacéutica, elevada atividade do Centro Especializado em Odontologia e
manutencdo dos servigos de Terapia Renal Substitutiva e de transporte dos usuarios em tratamento dialitico.

11.3. O alcance quantitativo das consultas, contudo, coexistiu com limitagdes relacionadas a completude da carteira contratual. Embora tenha ocorrido
retomada da coloproctologia, a fonoaudiologia permaneceu sem oferta. Nas consultas médicas, observou-se predominio dos atendimentos de continuidade
sobre o ingresso de novos usudrios, aspecto que merece acompanhamento para preservar o acesso da demanda regulada. Nas consultas multiprofissionais, a
produgdo global satisfatdria demonstrou capacidade de acompanhamento interdisciplinar, sem afastar a inconformidade decorrente da indisponibilidade de uma
das categorias profissionais previstas.

11.4. No apoio diagndstico, a retomada da audiometria e da cistoscopia representou avango na ampliagdo da carteira efetivamente disponibilizada.
Ainda assim, o SADT externo permaneceu como a principal fragilidade da execugdo assistencial. A elevada oferta alegada de vagas ndo se converteu
proporcionalmente em exames realizados, persistindo o subalcance da meta e a distribuicdo desigual da produgdo entre as modalidades. A eletroneuromiografia
permaneceu sem oferta, e a producdo dos exames oftalmoldgicos ndo contemplou todas as modalidades expressamente previstas no instrumento contratual.
Em sentido distinto, o SADT interno manteve producdo ampla e diversificada, contribuindo para a resolutividade dos atendimentos realizados na propria
unidade.

11.5. O Centro Especializado em Odontologia manteve produgdo compativel com seu perfil assistencial, concentrada na continuidade e na conclusdo
dos tratamentos especializados. A Clinica de Servicos Dialiticos, por sua vez, apresentou execugdo estdvel, com manuteng¢do da hemodidlise dentro da faixa
contratualmente admitida, cumprimento da meta de treinamento para didlise peritoneal e disponibilizagdo do transporte necessario ao acesso regular dos
usudrios ao tratamento.

11.6. Os indicadores de desempenho apresentaram resultados satisfatdrios nos trés eixos avaliados. A oferta global de consultas e exames e a liberagdo
oportuna dos laudos atenderam aos parametros estabelecidos; os indicadores da assisténcia farmacéutica demonstraram cobertura adequada das consultas,
controle das perdas por vencimento e acuracidade do estoque situada na faixa correspondente a nota maxima. Os seis indicadores receberam nota maxima,
resultando em pontuagdo global 10 e no recebimento integral da parcela vinculada ao desempenho. Ressalva-se que os indicadores de oferta avaliam
quantitativos agregados e, portanto, ndo afastam as inconformidades identificadas em especialidades e modalidades especificas.

11.7. Sob a perspectiva do beneficio social, a execugdo da parceria assegurou a populagdo da Regido Nordeste do Estado acesso regionalizado a
consultas especializadas, assisténcia multiprofissional, exames diagndsticos, atengdo odontoldgica, medicamentos do Componente Especializado da Assisténcia
Farmacéutica e tratamento renal. Em territério caracterizado por municipios dispersos e longas distdncias dos grandes centros assistenciais, a existéncia
integrada desses servigos reduz barreiras geograficas e econdmicas, favorece a continuidade do cuidado e amplia a capacidade de resposta da Rede de Atengdo a
Saude. O transporte dos usudrios em tratamento dialitico e a possibilidade de articulagdo entre as diferentes linhas existentes na prépria unidade potencializam
esse beneficio.

11.8. Conclui-se que a Policlinica apresentou execugdo assistencial globalmente estével e relevante para a rede regional, com cumprimento das metas
das principais linhas de produgdo e desempenho maximo dos indicadores de qualidade. A avaliagdo, entretanto, ndo é integralmente favoravel, diante da
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persisténcia de servigos ndo ofertados, da incompletude de parte das especialidades diagndsticas e do subalcance do SADT externo. Os resultados caracterizam
aderéncia parcial ao Termo de Colaboragdo, demandando a regularizagdo dos servigos indisponiveis e o aprimoramento da conversdo das vagas ofertadas em
atendimentos efetivamente realizados.

11.9. Quanto as repercussdes financeiras, a auséncia de oferta da eletroneuromiografia fundamenta a solicitagdo de reequilibrio correspondente a
modalidade, no valor trimestral de R$ 10.789,20, com sua exclusdo da meta para fins de apuracdo da eficacia do SADT externo. Mesmo apds esse ajuste, o
desempenho da linha permaneceu na faixa contratual que assegura o pagamento de 70% do orgamento a ela destinado, resultando em sugestdo de glosa no
valor de R$ 281.597,30. N3o se identificou repercussdo financeira decorrente dos indicadores de desempenho, cuja pontuagdo assegurou o repasse integral da
respectiva parcela.

11.10. Assim, o ajuste financeiro total proposto é no montante de R$ 292.386,50 (duzentos e noventa e dois mil trezentos e oitenta e seis reais e
cinquenta centavos).

11.11. No tocante a andlise contdbil-financeira referente ao periodo de 01 de abril a 30 de junho de 2026, ndo foram observadas inconsisténcias
significativas com repercussdo no resultado final, tendo a andlise evidenciado situagdo financeira superavitaria da unidade no encerramento do trimestre.

11.12. Adicionalmente, verificou-se regularidade quanto as obrigagGes trabalhistas abrangidas pela analise, inclusive no tocante ao cumprimento do Piso
Nacional da Enfermagem, aos limites remuneratdrios aplicaveis e a cota legal de pessoas com deficiéncia (PCD).

11.13. Quanto ao Fundo de Provisdo, a simulagdo realizada com data-base de 30/06/2026 indicou que o saldo disponivel seria suficiente para suportar
integralmente a proje¢do das verbas rescisérias no cendrio considerado pela andlise técnica.

11.14. No periodo trimestral monitorado pela Assessoria de Transparéncia e Integridade — ASTI, foi identificado um apontamento relacionado a
disponibilizagdo das informagdes no Portal da Transparéncia. A ocorréncia pontual, associada ao saneamento observado nos meses subsequentes, demonstra
evolugdo no atendimento aos requisitos de transparéncia e evidencia o aprimoramento continuo dos procedimentos adotados pela OSC para a atualizagdo,
completude e tempestividade das publicagdes.

11.15. Ressalta-se, ainda, que as orientacGes encaminhadas pela SES contribuiram para o aperfeicoamento das rotinas internas de verificagdo,
favorecendo maior aderéncia aos requisitos normativos e metodoldgicos vigentes e fortalecendo a transparéncia das a¢des desenvolvidas no ambito da parceria.

12. ENCAMINHAMENTO

12.1. Em conformidade com a Clausula Sexta do Termo de Colaboragdo n2 20/2025-SES-GO (SEI n2 76127602), que disp&e sobre o monitoramento e a
avaliagdo, o acompanhamento e a fiscalizagdo da parceria, o presente Relatério Técnico Preliminar de Monitoramento serd encaminhado ao Gestor do Termo de
Colaboragao para conhecimento e acompanhamento.

12.2. Considerando a indica¢do de ajuste financeiro no valor de RS 292.386,50 (duzentos e noventa e dois mil trezentos e oitenta e seis reais e
cinquenta centavos), nos termos dos itens 11.9 e 11.10, deverd ser encaminhado a OSC o Relatério Técnico Preliminar de Monitoramento (RTPM), referente ao
segundo trimestre de 2026, para ciéncia e, caso queira, apresentacdo de defesa e contraditério no prazo de 05 (cinco) dias corridos, contados do recebimento do
documento, conforme item 29.16 do Termo de Colaboragéo:

29.16. Havendo indicagdo de desconto financeiro a menor pelo ndo cumprimento das metas, a Organizagdo da Sociedade Civil (OSC) recebera prazo de 05 (cinco) dias corridos
para defesa e contraditdrio.

12.3. Destaca-se que o contraditdrio, caso apresentado, deverd ser provido de justificativas pontuais e novas acerca do tema, sob pena de ndo ser

conhecido, assim como estar instruido com evidéncias e comprovagdo.

12.4. Desde ja, a parceira deve ser cientificada quanto a necessidade de providenciar IMEDIATAMENTE a publicagdo do material supracitado (RTPM), na
Pagina los_Transparéncia no site da SES-GO, no Grupo "Avalia¢do, Controle e Monitoramento da Parceria", no subitem "Relatério da Comissdo de Avaliagdo ou
equivalente da unidade supervisora".

12.5. Em caso de apresentacdo de justificativa/contraditério pela parceira, o documento conclusivo sobre eventual glosa a ser aplicada também devera
ser divulgado no Portal da Transparéncia, assim como eventual resultado de recurso hierarquico.

12.6. Apés a conclusdo da avaliagdo, o relatdrio técnico de monitoramento e avaliagdo da parceria referente ao periodo semestral sera submetido a
Comissdo de Monitoramento e Avaliagdo (CMA) para homologagdo, nos termos do item 6.5 do Termo de Colaboragdo, dando-se conhecimento as demais areas
técnicas competentes da Secretaria de Estado da Saude.

12.7. Diante do exposto, por ora, encaminhem-se os autos a Coordenacdo de Gestdo de Contratos (CGC), para ciéncia e acompanhamento pelo Gestor
do Termo de Colaboragdo, e a Superintendéncia de Monitoramento dos Contratos de Gestdo e Convénios (SUPECC), para encaminhamento do presente RTPM a
0scC.

Goiania, 02 de outubro de 2026.
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