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APRESENTACAO

Relatério Anual de Atividades do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da

Universidade de Sao Paulo - HCFMUSP contém informagdes sintéticas das principais

realizacdes da Instituicéo. Nele estéo descritas muitas das principais praticas de gestéo
do Sistema FMUSP-HC, disseminadas pelos Institutos e outras unidades, incluindo Hospitais
Auxiliares, Laboratérios de Investigacdo Médica (LIMs) e Faculdade de Medicina da Universidade
de S&o Paulo (FMUSP), além dos resultados mais expressivos de 2005, relativos a clientes,
financeiros, pessoas, sociedade, assistenciais, ensino e pesquisa, seguindo o modelo preconizado
pelo Prémio Nacional da Qualidade (PNQ) e Prémio Nacional de Gestdo em Saudde (PNGS).

Nesse contexto, o relatério apresenta os dados hospitalares de forma simplificada, obje-
tivando tornar a leitura mais amena, com graficos das informacdes mais representativas. Os
ndmeros mostram a consolidagao de programas e projetos na assisténcia e no ensino, as
principais linhas de pesquisa desenvolvidas, a produgao cientifica e os indicadores hospitalares,
além da constante preocupacao da administracédo com a qualidade dos cuidados oferecidos
aos pacientes e com a capacitacéo dos seus profissionais.

A publicacéo apresenta ainda, as praticas que conduziram o Hospital & condicao de
exceléncia na prestacéo de servigos de assisténcia, ensino e pesquisa, reconhecido nacional e
internacionalmente.

Sem duvida, a atuacéo incansavel e harmoniosa de cada um, somada as iniciativas de
integracdo dos dirigentes e seus colaboradores internos, possibilitaram surpreendentes
resultados, normalmente alcancados apenas por pessoas que acreditam na forca e importancia
do seu trabalho.

Olhando para o futuro é certo que encontraremos muitos desafios a serem vencidos. Mas
na nossa Instituicao, vivemos um suceder ininterrupto de sonhos, oportunidades e desafios que
sempre sao enfrentados com muita garra. A garra de nunca desistir, de lutar sempre, com o
orgulho de ser HC!

Agradecemos o empenho, o comprometimento e a confianca das pessoas com quem temos
a honra e a satisfagéo de trabalhar - pessoas que fazem o HC de hoje e que, principalmente,
acreditam no amanha.

José Manoel de Camargo Teixeira
Superintendente
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P. PERFIL

P1. DESCRICAO DO HCFMUSP

a) INSTITUICAO, PROPOSITOS E
PORTE DA ORGANIZACAO

O Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da Universidade de S&o Paulo
(HCFMUSP) é uma autarquia do governo do
Estado de S&o Paulo, vinculada a Secretaria
de Estado da Saude para efeitos adminis-
trativos e associada a Faculdade de Medicina
da USP para efeitos académicos.

A missdo-visao do HCFMUSP é “ser
instituicdo de exceléncia reconhecida
nacional e internacionalmente em ensino,
pesquisa e atencdo a saude’, sendo seus
valores basicos: ética, humanismo, respon-
sabilidade social, pluralismo, pioneirismo e
compromisso institucional.

Figura 1: Natureza atual das atividades

Na area assistencial, o HCFMUSP atua
por meio de acdes de promogao da saude,
prevengao das doencas, atencdo médico-
hospitalar no nivel terciario de complexidade
e reabilitagao de sequielas apds o tratamento
das doencas. Na area académica, atua em
cursos de graduaca@o no ensino médico, de
fisioterapia, fonoaudiologia e terapia ocu-
pacional e pés-graduacao senso lato e senso
estrito. Na drea de pesquisa, atua em todos
0s ramos das ciéncias da salde, com 62
laboratdrios de investigagao.

O prédio que hoje abriga o Instituto
Central foi inaugurado em 19 de abril de
1944, sendo essa data considerada como de
inauguracao de todo o complexo hospitalar
atual.

Unidade

Operacionais
em 2005

Leitos Caracteristica Principal

Instituto Central “Dr. Adhemar Pereira de Barros”

991 Hospital Geral

Instituto do Coragdo “Prof. Euriclydes de Jesus
Zerbini”

415 Hospital Especializado em Cardiologia

clinica e cirdrgica

Instituto de Ortopedia e Traumatologia “Prof. Dr.
Francisco Elias Godoy Moreira”

142 Hospital Especializado em Ortopedia e
Traumatologia

Instituto da Crianga “Prof. Pedro de Alcdantara”

124 | Hospital Especializado no atendimento a
criancas e adolescentes

Instituto de Psiquiatria “Prof. Dr. Antonio Carlos 48 Hospital Especializado em Psiquiatria
Pacheco e Silva”
Instituto de Radiologia 0 | Unidade Especializada em Diagnéstico por

Imagem e Oncologia

Hospital Auxiliar de Suzano

120 | Hospital de Retaguarda para o HCFMUSP

Hospital Auxiliar de Cotoxé

108 Hospital de Retaguarda para o HCFMUSP

Hospital Estadual Sapopemba

148 Hospital Geral

Casa da Aids *

0 | Unidade Especializada no atendimento
integral ao paciente HIV/AIDS

Divisdo de Medicina de Reabilitacdo - Vila
Mariana e Jardim Umarizal

0 | Unidade Especializada em Reabilitacdo
Motora e Sensério-Motora

TOTAL

2.096

* A Casa da Aids conta com 09 leitos de Hospital-Dia (n&o s&o leitos contabilizados como leitos operacionais)

Fonte: NIS = Nucleo de Informacbes em Saudde
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Todo o Complexo engloba 2.096 leitos
operacionais, 14 mil servidores e um orca-
mento estadual total executado em 2005 de
R$ 609.405.748,00; a este valor devem ser
somados mais R$ 377622.863,00 de recur-
sos extra-orgamentarios, gerados pela propria
instituicdo na prestacao de servicos ao SUS,
convénios e particulares, por meio das Funda-
coes Zerbini e Faculdade de Medicina.

Quanto aos principais equipamentos e
tecnologias existentes no Complexo HC,
pode-se citar a drea diagndstica do Instituto
do Coracéo, onde se concentram unidades
de medicina nuclear, ressonancia magnética,
tomografia computadorizada, radiologia geral,
vascular e intervencionista, além da hemodi-
namica e estudos eletrofisiolégicos. Nesta
area encontram-se equipamentos de Ultima
geracao, tais como cardioangiografia digital
e as tomografias por emisséo de pdsitrons e
‘multislice”. Encontra-se em processo de
implantagao no Instituto de Radiologia a
teleradiologia e telemedicina, que disponi-
biliza as imagens e dados diagndsticos na
rede de computadores para a realizagcdo do
diagnéstico diretamente nos consultérios. O
sistema controla e registra todos os eventos
relacionados, desde a chegada do paciente
até a sua saida com o exame ou encaminha-
mento do resultado ao médico solicitante,
assegurando a integracdo e confiabilidade
das informagoes. Esse sistema permite ao
radiologista analisar simultaneamente ima-
gens de ultra-som e tomografia de um pa-
ciente em uma mesma tela, além de visualizar
os resultados de seus exames anteriores. Os
exames podem ser entregues diretamente
aos pacientes em filme radiolégico ou CD,
resultando em uma significativa economia.

b) PRODUTOS E PROCESSOS

1. Os principais produtos relacionados
ao ensino sao:

1.1 Graduacao

Os dois ultimos anos do curso de gra-
duacdo em medicina da FMUSP séo de
internato, centrado principalmente nas areas
gerais (clinica médica, pediatria, ginecologia
e obstetricia e cirurgia geral). O aprendizado
se da no HC, com um total de 350 alunos,
divididos entre o quinto e sexto anos e tam-
bém 75 alunos da graduacéo de fonoau-
diologia, fisioterapia e terapia ocupacional.

1.2 Residéncia médica

O programa de residéncia médica é
oferecido por 16 dos 17 departamentos da
FMUSP. Sao 1.140 vagas credenciadas em
45 especialidades médicas, assim distribui-
das: b areas basicas, 16 com acesso direto,
8 com pré-requisito em cirurgia geral, 12 com
pré-requisito em clinica médica, 1 com pré-
requisito em cirurgia geral ou obstetricia e
ginecologia, 1 com pré-requisito de cirurgia
geral ou anestesiologia, 1 com pré-requisito
em clinica médica ou cirurgia geral e 1 com
pré-requisito em pediatria. As vagas sao
distribuidas da seguinte forma: 369 nas areas
basicas, 431 nas especialidades de acesso
direto, 104 nas especialidades com pré-
requisito em cirurgia geral, 208 nas especia-
lidades com pré-requisito em clinica médica,
10 com pré-requisito em pediatria, 6 com pré-
requisito em cirurgia geral ou obstetricia e
ginecologia, 8 com pré-requisito de cirurgia
geral ou anestesiologia e 4 com pré-requisito
em clinica médica ou cirurgia geral.

Do total das vagas, 451 séo destinadas
aos R1, 451 destinadas aos R2, 226 aos R3
e 12 aos R4. Todos os residentes fazem jus
a bolsa fornecida pela Secretaria de Estado
da Saude através da FUNDAP - Fundacéo
para o Desenvolvimento Administrativo.
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1.3 Aprimoramento em disciplinas nao
médicas

O Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da Universidade de Sdo Paulo
(HCFMUSP), representado pelo Programa de
Aprimoramento de Pessoal — PAP do Nucleo
de Capacitagdo e Desenvolvimento — NCD é
credenciado junto a Fundacéo do Desenvolvi-
mento Administrativo (FUNDAP) para
realizacdo de Programas de Aprimoramento
na érea da salde, desde 1983. Este Progra-
ma de Aprimoramento Profissional constitui
modalidade de ensino, que visa:

» complementar a formagao universitéria
em aspectos da pratica profissional;

* adequar a formacéo técnica a prestacao
de servicos de salde, voltada as neces-
sidades da populacéo;

* estimular o desenvolvimento de uma
visdo critica e abrangente do Sistema
Unico de Saude, que Ihes permita atuar
na sua total implantacao.

Sob regime de dedicagao exclusiva, os
Programas tém duracéo de 12 ou 24 meses,
com carga horéria semanal de 40 horas, fun-
cionando sob a responsabilidade dos Insti-
tutos (Central, do Coracéo, de Radiologia, de
Ortopedia e Traumatologia, de Psiquiatria, da
Crianca), Hospital Auxiliar de Cotoxd, Hos-
pital Auxiliar de Suzano, Laboratérios de In-
vestigacéo Médica, Prédio da Administracéo
e Divisdo de Medicina de Reabilitacéo, que
integram o Complexo HCFMUSP.

Neste Programa de Aprimoramento
Profissional foram inscritos 2827 candidatos
para 277 vagas, distribuidas em diversos
Programas nas areas de Enfermagem, Far-
maécia, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Nutricao,
Psicologia, Servico Social, Terapia Ocupa-
cional, Anélises Clinicas, Biomecanica, Di-
reito, Educacao Fisica, Fisica, Odontologia.
Séo 93 Programas envolvendo mais de 200
funcionarios do Hospital na tarefa de educa-

cao e ensino. Destacam-se, entre outros, os
programas de Psicologia em Hospital Geral,
Enfermagem em Cardiologia, Fisioterapia em
Terapia Intensiva, Servico Social em Hospital
Geral, Administracao em Saulde, Engenharia
e Arquitetura Hospitalar, Biblioteconomia
Hospitalar.

1.4 Estdgios curriculares

Essa modalidade de Estédgio se da me-
diante a assinatura de Termo de Cooperacao
(Termo de Convénio) entre o HCFMUSP e
Instituicao de Ensino Publico ou Privado (Su-
perior ou Médio Profissionalizante), Termo de
Compromisso (Contrato de Estégio) e Apé-
lice de seguro de acidentes que formam pro-
fissionais para a darea da saude, utilizando as
unidades do Complexo HC como campo de
estagio. Os estudantes deveréo estar regu-
larmente matriculados e exercendo ativida-
des compativeis e aprovadas por um docente
da Instituicdo de Ensino (Plano de Estdgio).

Dentre os Cursos superiores e profissio-
nalizantes totalizaram 1965 alunos, os de En-
fermagem, Farmécia e Bioquimica, Fisioterapia,
Nutricdo, Engenharia Clinica, Biomedicina,
Técnico e Auxiliar de Enfermagem, Técnico de
Nutricao, Técnico de Radiologia Médica.

Quanto as Instituicbes de Ensino con-
veniadas podem ser citadas a Faculdade de
Ciéncias Farmacéuticas de Sao Paulo e
Ribeirdo Preto, Escola de Enfermagem,
Escola Politécnica e Faculdade de Saude
Publica da Universidade de S&o Paulo,
Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas da
Universidade Estadual de Sao Paulo
(UNESP) — Campus Araraquara, Faculdade
de Nutricdo (UNESP) — Campus Botucatu,
Universidade Federal de Juiz de Fora, a
Escola de Farmécia e Odontologia de Alfe-
nas, Universidade Federal de Sdo Paulo -
UNIFESP, Universidade Cidade de Sao
Paulo, Universidade Federal de Sao Carlos,
a Escola de Enfermagem do Hospital Sirio-
Libanés, Faculdade de Tecnologia (FATEC)
de Sorocaba, entre outras.
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Figura 2 - Numero de estagiarios por instituicao de origem

Tipo de InstituicGo Nivel Nomero de alunos Porcentagem (%)
Piblica Superior 462 23,50

Médio profissionalizante 200 10,00
Particular Superior 446 22,50

Médio profissionalizante 49 2,50
Fundagdo de Apoio Médio profissionalizante 808 41,00
Total 1965 100,00

1.5 Visitas a Instituicao

Essa modalidade de ensino tem por ob-
jetivo fornecer ao interessado uma réapida
visdo sobre aspectos de natureza operacional
e funcional do Complexo HCFMUSPF. Os
pedidos podem ser solicitados por pessoas
fisicas ou juridicas. Em 2004 houve 724
visitantes oriundos das mais diversas regides
de Sao Paulo e de outros Estados.

1.6 Estdgio Voluntdrio
(nomenclatura mudada para Atividade
Profissional Supervisionada e faz parte
do Estdgio de Capacitagdo em Servigo
em setembro de 2005)

O Estégio de Capacitacéo em Servico
contempla profissionais graduados de nivel
superior e profissionalizante e objetiva a aqui-
sicao de habilidades especificas e o desen-
volvimento de competéncias. E uma oportu-
nidade de aperfeicoamento que os diversos
Institutos do Complexo Hospital das Clinicas
oferece para os publicos interno e externo
de nivel médio ou superior na area da saude.
Visa basicamente que o estagidrio possa se
atualizar em novas técnicas e processos de
trabalho desenvolvidos na Instituicdo. Essa
pratica é de responsabilidade dos profissio-
nais que atuam diretamente na supervisao
de campo, através de um plano de estagio
simplificado onde consta o conteldo progra-
maético, com objetivos gerais e especificos e
carga horéria. A duracao deste estagio € de

80 a 960 horas. Os estagios de longa du-
racdo (481 a 960 horas) poderao ser reno-
vados uma Unica vez, por um periodo maximo
de 50% do tempo inicial, sendo necessaria
a justificativa da area para a renovacéo. Em
2005 foram registrados 741 estagios de nivel
médio profissionalizante e 569 estagios de
nivel superior totalizando 1310.

2 - Os principais produtos
relacionados a pesquisa sao
desenvolvidos por meio dos LIM'S
(Laboratérios de Investigacdo Médica)

Os LIM’s se constituem em referencial
de qualidade cientifica no pais, sendo compa-
raveis as melhores instituicdes do mundo
com finalidades semelhantes. Tém projecéo
nacional e internacional, na condicéo de nu-
cleo de referéncia e exceléncia em pesquisa.

Os LIM’s tém por finalidade desenvolver
pesquisas cientificas; padronizar novas téc-
nicas e métodos, possibilitando sua implan-
tacdo para atendimento de pacientes em
outras unidades hospitalares do complexo
HC; promover a formagéo de pesquisadores
em pesquisa basica e aplicada; servir de cam-
po de ensino e treinamento para estudantes
de escolas de nivel superior, cujos curriculos
sejam relacionados com as ciéncias da sau-
de; servir de campo de desenvolvimento e trei-
namento para profissionais da salde e reali-
zar cursos no campo da medicina e da saulde.
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Atualmente sé@o 62 unidades laboratoriais, listadas a seguir:

LIM I

LIM II:

LIM T

LIM IV:

LIM V:

LIM VI

LIM VII:
LIM VIII:
LIM IX:
LIM X:

LIM XI:
LIM XII:
LIM XIII:
LIM XIV:
LIM XV:
LIM XVI:
LIM XVII:
LIM XVIII:
LIM XIX:
LIM XX:
LIM XXI:
LIM XXII:
LIM XXIII:
LIM XXIV:
LIM XXV:
LIM XXVI:
LIM XXVII:
LIM XXVIII:
LIM XXIX:
LIM XXX:
LIM XXXI:
LIM XXXII:
LIM XXXIII:
LIM XXXIV:
LIM XXXV:
LIM XXXVI:
LIM XXXVII:

LIM XXXVIII:

LIM XXXIX:
LIM XL:
LIM XLI:
LIM XLII:
LIM XLII:
LIM XLIV:
LIM XLV:
LIM XLVI:
LIM XLVII:
LIM XLVII:
LIM XLIX:
LIM L:

Laboratério de Bioengenharia

Laboratério de Anatomia Médico-Cirdrgica

Laboratério de Eletromiografia

Laboratério de Microcirurgia Experimental

Laboratério de Patologia Experimental

Laboratério de Imunologia da Esquistossomose

Laboratério de Gastroenterologia Clinica

Laboratdrio de Anestesiologia

Laboratério de Pneumologia

Laboratério de Lipides

Laboratério de Investigacdo Hemodinamica em Hepatologia
Laboratério de Pesquisa Bésica da Unidade de Doencas Renais
Laboratdrio de Investigagao em Hemostasia

Laboratdrio de Investigacdo Bioquimica de Funcao Hepatica
Laboratério de Investigacdo em Neurologia

Laboratério de Fisiopatologia Renal

Laboratério de Investigacdo em Reumatologia

Laboratério de Carboidratos e Radioimunoensaios
Laboratério de Fotobiologia

Laboratério de Terapéutica Experimental |

Laboratério de Terapéutica Experimental |l

Laboratério de Cardiologia

Laboratério de Psicofarmacologia

Laboratério de Oncologia Experimental

Laboratério de Nutricao Humana e Doencas Metabdlicas
Laboratério de Técnica Cirdrgica

Laboratério de Histofisiologia Aplicada

Laboratério de Patologia Cirdrgica

Laboratério de Metabologia Cirdrgica

Laboratério de Investigacéo em Cirurgia Pediatrica

Laboratério de Pesquisa Hematoldgica e Fracionamento do Sangue

Laboratério de Otorrinolaringologia

Laboratério de Oftalmologia

Laboratério de Metabolismo de Eletrdlitos
Laboratério de Fisiologia e Disturbios Esfincterianos
Laboratério de Pediatria Clinica

Laboratério de Cirurgia Experimental

Laboratério de Soro-Epidemiologia

Laboratdrio de Processamento de Dados Biomédicos
Laboratério de Imuno-Hematologia e Hematologia Forense
Laboratério de Biomecanica

Laboratério de Toxicologia

Laboratério de Radio-Isotopia Clinica

Laboratdrio de Radiobiologia

Laboratério de Neurocirurgia Funcional

Laboratdrio de Parasitologia

Laboratério de Hepatologia

Laboratério de Imunologia

Laboratdrio de Protozoologia

Laboratério de Hemoglobinopatias
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LIM LI Laboratério de Alergia e Imunopatologia

LIM LI Laboratério de Virologia

LIM LI Laboratdrio de Micologia

LIM LIV: Laboratério de Bacteriologia

LIM LV: Laboratério de Uro-Dinédmica

LIM LVI: Laboratério de Pesquisa em Transplante Renal
LIM LVII: Laboratério de Fisiologia Obstétrica

LIM LVIII: Laboratério de Fisiopatologia Ginecoldgica
LIM LIX: Laboratério de Biologia Celular

LIM LX: Laboratério de Dermatologia Experimental
LIM LXI: Laboratério de Pesquisa em Cirurgia Toracica
LIM LXII: Laboratdrio de Fisiopatologia Cirlrgica

3 - Os principais produtos relacionados
a atencao a saude sao:

* consultas eletivas, de emergéncia e de
urgéncia;

* internagdes hospitalares clinicas, cirdr-
gicas e obstétricas;

* exames auxiliares ao diagndstico e ao
tratamento: clinicos, radioldgicos, tomo-
gréficos, ressonancia, ecogréficos, inva-
sivos, de anélises clinicas, hemodi-
namicos, entre outros;

» farmacia;

* nutricdo e dietética;

* reabilitacdo motora e sensério-motora.

4 - Principais processos de apoio:

* engenharia;

e informatica;

* materiais e suprimentos;

* juridico;

* importagéo;

* recursos humanos;

* relagdes publicas, ouvidoria e imprensa;

* arquivo médico;

e faturamento;

 financas e orcamento

« eventos (Centro de Convencdes
Reboucas)

c) FORCA DE TRABALHO

A equipe de trabalho é composta por
14 mil funcionarios, entre servidores do
HCFMUSP e das entidades fundacionais de
apoio (Fundacdo Faculdade de Medicina e
Fundacao Zerbini).

O Hospital das Clinicas é enquadrado
no Grau de Risco 3 na CNAE (Classificacéo
Nacional de Atividades Econdmicas). A
Comissao Interna de Prevencéo de Acidentes
(CIPA) é composta por 74 membros traba-
lhando de forma descentralizada através de
suas 14 Comissoes Setoriais, por todo o com-
plexo do HC.

d) CLIENTES, MERCADO E
CONCORRENCIA

O ambiente em que o Hospital atua é
altamente competitivo no mercado de assis-
téncia médica e hospitalar financiada por em-
presas de seguros-salde e de convénios ou
por particulares. O mesmo nivel competitivo
nao se verifica, contudo, no segmento da assis-
téncia financiado pelo Sistema Unico de Sau-
de, principalmente para o atendimento de alta
complexidade. A diferenciacéo do atendimen-
to se da pela inovagao tecnoldgica e de servi-
cos, e pela qualidade técnica dos profissionais.

A origem da maioria dos pacientes do
HCFMUSP é da capital do Estado e grande
Sao Paulo. Os pacientes que véem de outras
localidades, sdo principalmente de municipios
do interior do Estado de Sao Paulo, de outros

Relatério do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo - 2005 13



Estados da federacéo e de outros paises (prin-
cipalmente da América Latina). Do total de
pacientes atendidos, 85% o séo pelo SUS e
15% do segmento de planos de salde e
particulares.

Os principais clientes do produto ensino
sao as faculdades de salde ligadas a
FMUSP e as faculdades conveniadas.

Em relagdo ao produto atencéo a salde,
os clientes sao:
* Pacientes e acompanhantes
* Operadoras de planos de saide
« Orgaos governamentais

Os requisitos dos clientes em relagao
ao produto atengao a saude sao:

* Integralidade do servico;

* Resolubilidade no atendimento médico-
hospitalar;

* Qualidade no atendimento da equipe
multiprofissional (presteza, eficiéncia,
cordialidade);

* Higiene hospitalar;

* Qualificacéo da equipe médica;

* Acomodagoes e instalagoes adequadas;

* Tecnologia de ponta.

Os pacientes e seus acompanhantes,
sejam eles particulares ou conveniados com
o SUS, apresentam necessidades seme-
lhantes, diferindo apenas no que se refere
aos servicos de hotelaria.

e) FORNECEDORES E
INSUMOS

Séo 2.938 fornecedores cadastrados,
de bens e servigos, distribuidos por grupo de
produtos. O processo de compra pelo Estado
segue a Lei n° 8.666 de 21/06/1993, que
estabelece as normas gerais sobre licitacoes
para compra de produtos, contratos de servi-
cos e obras. As modalidades de licitaces
efetuadas pelo HC séo: convites, tomadas de
prego, concorréncias, registros de prego, BEC
(bolsa eletronica) e pregéo.

O pregdo é a modalidade de licitagao
utilizada para a aquisicao de bens e de ser-
vigos comuns, qualquer que seja o valor
estimado da contratacdo. Sao considerados
bens e servicos comuns aqueles cujos pa-
drdes de desempenho e qualidade possam
ser definidos em edital, por meio de especi-
ficacbes usuais de mercado.

O acesso as licitagdes por pregao pro-
picia beneficios para todos os envolvidos no
processo: para a sociedade, a ampla trans-
paréncia; para o fornecedor, o amplo acesso
a disputa; e para o Estado, a celeridade no
processo de compra, a reducao de precos,
de custos operacionais e de tempo de dura-
cao do certame.

No HCFMUSP a adoc&o da modalidade
pregao teve inicio em maio de 2003, e tornou-
se obrigatdria nas licitacoes de bens e servicos
na administracéo estadual conforme Decreto
de Execucdo Orcamentaria - n° 48.444,
publicado no DOE em 14/01/2004.

A Bolsa Eletronica de Compras (BEC),
fundamentada pelo Decreto n° 46.074, de
30/08/2001, € um sistema eletrénico de
negociacao de precos que facilita o processo
de compra/venda entre as Unidades Ges-
toras Executoras (UGE’s) e os fornecedores
cadastrados do Estado, respectivamente,
racionalizando e facilitando uma complexa
rotina interna, transformando-a em simples
procedimento tecnoldgico.

Figura 3: Valores aproximados de
aquisicoes em 2005:

Modalidade Valores
Tomada de Precos R$ 207.562,70
Convites R$ 125.413,79

Concorréncia Piblica

R$ 2.316.946,42

Pregdes

R$ 161.155.254,02

Bolsa Eletrénica de
Compras - BEC

R$ 4.445.799,34

Total Geral

R$ 168.250.976,27

Fonte: Comisséo de Julgamento e Licitagdes
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f) SOCIEDADE

N&o ha limite geografico para o atendi-
mento de pacientes com doencas complexas.
Pela localizacéo central do Hospital, na sub-
prefeitura de Pinheiros, este se relaciona
com:

* acomunidade circunvizinha, atendendo
moradores da drea geografica compre-
endida pelos Centros de Saude de
Pinheiros e do Butantg;

* outros hospitais da regido da Grande
Séo Paulo, fazendo parte da regiona-
lizacao da grade de emergéncia;

* hospitais do interior do Estado de Sao
Paulo e outros Estados;

* hospitais de paises da América Latina.

A partir do perfil epidemiolégico dessa
comunidade e da demanda especifica de
servigos de alta complexidade na cidade de
Sao Paulo,0 HCFMUSP esté resgatando sua
missao de hospital terciario. Os pacientes até
agora vinham sendo atendidos independen-
temente de sua origem, para tratamento
ambulatorial de baixa complexidade e agen-
davam suas consultas via telefone. Ao resga-
tar sua missdo de hospital geral com especia-
lidades, a Instituicao passa a reencaminhar
a populacéo para seus postos de origem.

g) FUNDACAO PRO-SANGUE
HEMOCENTRO DE SAO PAULO
(FPS/HSP)

Instituigdo publica criada pelo Governo
do Estado em 1982, ligada & Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo e
vinculada aos programas de Hemoterapia da
Secretaria da Saude.

Pelo Estatuto, artigo b°, inciso IV, a Fun-
dacéo Pré-Sangue foi criada para, entre
outras atividades, “fornecer sangue e de-
rivados, preferencialmente, para os hospitais
governamentais e, em havendo excedentes,
para outros hospitais’

Em 1998, a instituicao recebeu da Bri-
tish Standards Institution certificacdo 1SO
9002:1994, em maio de 2003 foi certificado
na Norma |ISO 9001: 2000.

Coleta e processa mensalmente cerca
de 14.000 bolsas de sangue que tém como
destino cerca de 300 hospitais da Regiao
Metropolitana de S&o Paulo, incluindo o
Hospital das Clinicas da FMUSP.

A Fundacéo Pré-Sangue é o maior he-
mocentro da América Latina e um dos trés
do mundo em capacitacéo técnica, e em
quantidade de sangue coletado, tendo como
politica, a garantia da qualidade do sangue,
hemocomponentes e servicos fornecidos a
comunidade na busca da melhoria continua
e satisfacao de seus clientes.

Em 2005 recebeu um total de 166 mil
doacdes e distribuiu 336 mil bolsas de
sangue e hemocomponentes para os hospi-
tais conveniados.

Através de acdes pontuais, o nimero de
doagbes voluntarias subiu de 65% para 70%
em 2005.
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P2. ASPECTOS RELEVANTES

Hospital Local Sapopemba — Foi inau-
gurado no dia 18 de dezembro de 2005, no
Jardim Planalto, zona leste da capital. E uma
parceria do Governo do Estado de Sao Paulo
e Hospital das Clinicas da FMUSP, nos
moldes do novo modelo de gestdo da Se-
cretaria de Salde do Estado de Sao Paulo,
das “Organizacdes Sociais de Saude”. O
Hospital conta com 52 leitos e ocupa uma
area de 1900 metros quadrados de drea
construida. Os moradores dos bairros Jardim
Planalto, Parque Santa Madalena e Vila In-
dustrial do distrito de Sapopemba, serdo be-
neficiados com atendimento ambulatorial em
Clinica Médica, Pediatria, Alergologia, Orto-
pedia, Dermatologia, Fisiatria, Cardiologia,
Neurologia e Reumatologia.

Inaugurado no HC o primeiro
Laboratério Experimental em Diagnéstico
por Imagem do Pais - No dia 22 de novem-
bro de 2005, o Instituto de Radiologia do
HCFMUSP- InRad, inaugurou o primeiro
Laboratério Experimental em Diagndstico por
Imagem com utilizagdo de modelos animais
em instituicao publica do Pars.

Com este laboratério, instalado na area
fisica do Servigo de Radiologia Intervencio-
nista do InRad, o Hospital das Clinicas, vem
atender uma necessidade da drea em ampliar
sua estrutura para as atividades de ensino e
pesquisa, realizagao de testes e desenvol-
vimento de novos materiais utilizados no
Diagnéstico por Imagem.

A criacao desse novo espago vai permitir
a realizacao de cursos para formagao espe-
cializada na area do diagndstico por imagem
utilizando os modelos animais, com aplicagao
imediata na radiologia intervencionista, pois
serao pioneiros no Brasil.

Langado o Guia Farmacoterapéutico
2005 -2007 - 3¢ edigdo — A publicacéo,
que faz parte da Campanha Educativa Insti-
tucional “Qualidade da prescrigdo, uma

questao de receita’, foi lancada no dia 8 de
novembro de 2005 no Centro de Con-
vengdes Reboucas. O Guia tornou-se fonte
de consulta indispensavel para profissionais
de saude e um paradigma para todas as
atividades clinicas que contemplam a
selecao, prescricao, distribuigdo, uso e
informacdo sobre medicamentos no
Complexo HCFMUSP.

Férum de Custos no HCFMUSP -
Com o objetivo de discutir a metodologia e
estratégias para o desenvolvimento e ma-
nutencdo de sistemas corporativos de apu-
racao e gerenciamento de custos hospita-
lares na Instituicdo, foi realizado nos dias 3,
8 e 9 de novembro de 2005 o Férum de
Custos no HCFMUSP,

DMR completa 30 anos e inaugura o
maior centro de hidroterapia do Brasil - O
Hospital das Clinicas da Faculdade de Me-
dicina da USP ganhou em 10 de outubro de
2005, o mais completo centro de hidroterapia
do sistema publico do Brasil. O novo centro
esta na Divisdo de Medicina de Reabilitacdo
(DMR) do hospital, j& considerada uma das
melhores do pais.

Com a reforma, a Divisdo ganhou nova
piscina terapéutica (onde acontece a hidro-
terapia), area para fisioterapia e vestidrios. A
revitalizacdo, modernizacéo e melhora da infra-
estrutura da piscina terapéutica permitira a
equipe, composta de 10 terapeutas, atender
cerca de 2.000 pacientes por més, gratui-
tamente, pelo Sistema Unico de Sadde (SUS).

Aos 30 anos, a DMR conta com duas
unidades: Vila Mariana e Jardim Umarizal
(inaugurada em 2001), além das parcerias
com a Estacéo Especial da Lapa, adminis-
trada pelo Fundo Social de Solidariedade do
Governo do Estado de Séo Paulo, e o Centro
de Reabilitacdo da Policia Militar. Por dia, nas
duas unidades, sao atendidos cerca de 600
pacientes.
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Inaugurado no dia 28 de setembro,
durante o | Simpésio de Pesquisa Clinica
do HCFMUSP, o Centro de Pesquisa
Clinica do ICHC - O Centro de Pesquisa
Clinica, o primeiro do Complexo HC, viabiliza
novos conhecimentos cientificos sobre
medicamentos, procedimentos ou métodos
de abordagem de problemas que afetam a
salde do ser humano.

O Hospital das Clinicas desenvolve cer-
ca de mil projetos de pesquisas por ano. As
linhas de pesquisas sao formalizadas nas
préprias clinicas e de acordo com a realidade
do atendimento ambulatorial, diagndstico e
tratamento.

A centralizacéo das atividades otimizara
0 uso de recursos humanos e de materiais.
As clinicas também poderao utilizar os
espacos fisicos destinados a investigacéo
técnica de diagndstico para outros fins.

O centro de pesquisas clinicas conta
com quatro consultérios de atendimento
clinico, sala de monitoria, sala de teste, sala
para enfermagem, sala para farmacia, sala da
secretaria e area para arquivo de prontuarios.

Ampliagdo e modernizagdo das
Unidades de Terapia Intensiva do InCor —
No dia 16 de agosto de 2005, 4° andar, bloco
| do Instituto do Coracao foram inaugurados
e ampliados os leitos de alta complexidade
destinados aos pacientes criticos em cardio-
logia, tornando o complexo de UTls do InCor
em um dos mais completos e modernos do
mundo, na area de cardiologia clinica e
cirdrgica.

Na ocasiao, o governo estadual destinou
R$ 11.000.000,00 para aquisicido de equi-
pamentos biomédicos, mobilidrio, equipa-
mentos de informética e acessérios diversos
de enfermagem.

Governador Geraldo Alckmin
visita HC e libera R$ 21 milhoes
para o Complexo

Autorizado concurso para 268
profissionais de saude

Ao visitar em agosto de 2005 o InCor,
|OT, ICHC e IPq - quatro dos seis institutos
do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da USP, o Governador Geraldo
Alckmin anunciou a liberacdo de R$ 21
milhdes para o Complexo Hospitalar. Esses
recursos financeiros se destinam a aquisigao
de equipamentos e material permanente.

O Governador do Estado e o Secretério
Estadual da Saude, Dr. Luiz Roberto Barradas
foram recebidos pelo Presidente do Conselho
Deliberativo do HC e Diretor da Faculdade
de Medicina da USP, Professor Dr. Giovanni
Guido Cerri; pelo Diretor Clinico do HC, Prof.
Dr. Marcos Boulos e pelo Superintendente
do Hospital das Clinicas, Dr. José Manoel de
Camargo Teixeira. Também estiveram
presentes os Diretores Executivos dos
Institutos visitados.

Concursos

Com relagéo aos profissionais de saude,
o Governador autorizou a realizacdo de con-
curso para preencher 268 vagas do Com-
plexo Hospitalar. Essas vagas também
poderdo ser supridas por aprovados em con-
cursos anteriores, cujo prazo de validade
ainda esta em vigor.

O Governador Geraldo Alckmin também
informou que brevemente podera haver
concurso publico para contratagdo de 908
funcionérios para o InCor - Instituto do
Coragéo. O assunto dependera de estudos
da Secretaria Estadual da Fazenda.
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Em sua visita, 0 Governador vistoriou as
obras de reforma, ampliacéo e modernizacao
no IPq e IOT. No InCor, percorreu as
instalacdes da nova ala de UTI, que oferece
agora mais 39 vagas. No ICHC, o Governador
Geraldo Alckmin visitou a nova Unidade de
Cirurgia Refrativa.

Essa unidade podera realizar 600 cirur-
gias a laser por més. Essa cirurgia corrige os
chamados erros de refracdo (miopia, hiper-
metropia e astigmatismo). Com essa unidade,
o HC se torna pioneiro na Medicina Publica
a realizar esse tipo de operacéo a laser.

Novo Sistema de Hemodiélise Genius
para Pacientes Agudos - O Servigo de
Nefrologia do Instituto Central inaugurou, no
dia 12 de julho de 2005 uma sala para
abrigar cinco novas maquinas volantes (as
primeiras disponiveis na América Latina)
destinadas ao atendimento de pacientes com
Insuficiéncia Renal Aguda, internados no
Instituto.

As maquinas nao necessitam de manu-
tengao sofisticada e sé@o capazes de funcio-
nar 8 horas com bateria, aumentando a fle-
xibilidade e a qualidade do atendimento pres-
tado. Constitue-se em mais uma etapa na
modernizagao e ampliagao do atendimento
dialitico do Servigo de Nefrologia, patrocinada
pela atual diretoria executiva, e iniciada pela
substituicdo dos equipamentos antigos e
obsoletos de hemodidlise convencionais.

A Nefrologia atende hoje mais de 1.000
pacientes por ano e pode duplicar a sua
capacidade de atendimento hemodialitico
com a aquisi¢cdo das novas maquinas.

Lancamento do Guia de Utilizacdo de
Anti-Infecciosos e Recomendagdes para
a Prevencgéo de Infecgdes Hospitalares no
dia 28 de junho de 2005 — A publicacao
contém recomendacdes para tratamento e
prevencdo das infeccdes hospitalares,
seguidas das orientacdes para profilaxia
antimicrobiana. Através dela é possivel
encaminhar propostas de insercao ou
modificacdo das condutas.

| Encontro do Comité de Assisténcia
Religiosa — CARE/HCFMUSP - Dirigido
a clérigos (padres, pastores e rabinos) que
prestam assisténcia religiosa em instituicoes
de salde, voluntarios religiosos e profis-
sionais da saude em geral, abordou o histé-
rico da assisténcia religiosa no HCFMUSP
desde a fundacao até os dias atuais. Os novos
modelos de capelania e assisténcia religiosa
vigente em hospitais e unidades de saude
também foram discutidos durante o Encontro
realizado no dia 9 de junho de 2005.

Faculdade de Medicina da USP
prepara universitarios no uso da
tecnologia em saude

A Faculdade de Medicina da USP
inaugurou no dia 04 de junho, a primeira Liga
de Telemedicina na histéria do pais. Trata-se
da organizacdo de atividades praticas e de
pesquisa para alunos de graduagdo, sob a
supervisao de médicos e professores.

A Liga de Telemedicina da FMUSP vai
preparar a nova geragao para utilizacao das
tecnologias disponiveis na assisténcia e
educacéo em saude. Ela também € inovadora
por integrar diferentes profissionais. Os
futuros médicos, dentistas, enfermeiros,
fisioterapeutas, fonoaudiélogos, entre outros,
trabalharao em conjunto com estudantes de
engenharia, arquitetura, telecomunicacdes e
informatica.

A proposta da Liga de Telemedicina é
que os alunos deixem de ser apenas expec-
tadores, envolvidos apenas em aulas tedricas
e com poucas chances de atuacéo profis-
sional. Eles comecarao, desde os primeiros
anos da faculdade, a entender e aproveitar
os beneficios que a tecnologia oferece para
a relacdo médico-paciente, a gestao em
salde e o aprimoramento cientifico. Também
terdo a oportunidade de desenvolver projetos
conjuntos para a melhoria da qualidade de
vida da populagao, participando efetivamente
de acdes de cidadania para o resgate social
de comunidades carentes em todas as
regides brasileiras.
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1 Forum de Boas Praticas de
Gestao do HCFMUSP

Com o objetivo de apresentar e discutir
boas praticas de gestdo dos Institutos e
Unidades do HC, estimular a troca de expe-
riéncias e solucdes, mostrar correlacdes entre
as praticas de gestéo e resultados e reforcar
a aplicacéo do modelo de gestédo do Prémio
Nacional de Gestdo em Saiude no HC, foi
realizado em maio de 2005, o | Férum de
Boas Praticas do HCFMUSP.

2° Simpéosio “Avancos em
Pesquisas Médicas dos LIM's

O evento, realizado em maio de 2005,
marcou o inicio das celebracdes dos 30 anos
de criagao dos Laboratdrios de Investigacéo
Médica (LIM’s), hoje responsaveis por cerca
de 3% da produgéo cientifica nacional da
area da Saude.

O principal objetivo do evento foi o de
promover a integragdo da comunidade
médico-cientifica em torno de questoes que
estardo na agenda da Salde na préxima
década.

61° Aniversario do HC - 19 de
abril de 2005

Para comemorar os 61 anos do
HCFMUSP foram realizadas diversas
atividades:

Apresentacéo de Concerto: Orquestra
Sinfonica da USP; Realizacdo do Concurso de
Contos, Cronicas e Poesias, Mostra de Cinema,
mensalmente, com comentdrios e debate e
Baile de Confraternizacdo do HCFMUSP,

Biblioteca do |IPq — Desde o dia 8 de
abril de 2005 o Instituto de Psiquiatria
colocou a disposi¢ao do pais 0 maior e mais
completo acervo em psiquiatria e salde
mental da América Latina. A biblioteca, com

350 m? de 4rea voltada ao conhecimento e
disseminacdo de informacdes, conta com
acervo de mais de oito mil publicacdes entre
livros, teses, monografias, periédicos e
trabalhos em video. O usudrio tem ainda a
sua disposicao, um sofisticado sistema de
informatizacdao, com 26 computadores
conectados a rede HC, com acesso a banco
de dados, acervo e producao cientifica do
Instituto, além de instituicbes nacionais e
estrangeiras.

CAMPANHAS/MUTIROES

Campanha Nacional de Prevengéo ao
Cancer de Pele — A Clinica Dermatoldgica
do Instituto Central do HC atendeu no dltimo
dia 10 de dezembro de 2005, 768 pessoas
durante a 72 Campanha Nacional de Pre-
vengao ao Cancer de Pele, promovida pela
Sociedade Brasileira de Dermatologia — SBD.

Em paralelo a campanha, o Servico de
Gastroenterologia do HC realizou mutirdo de
exames de endoscopia digestiva, quando
foram atendidos 19 pacientes, dos 21
recrutados pela clinica.

Mutirdo de Cirurgia da Tireéide — Com
o objetivo de agilizar os procedimentos e
proporcionar melhor qualidade de vida aos
pacientes, o Servico de Cirurgia de Cabega
e Pescoco do Instituto Central do HC realizou
no dia 1° de outubro de 2005 o primeiro
mutirdo de cirurgia eletiva da tiredide. O
mutirdo foi realizado em conjunto com os
servicos de Endocrinologia e Anatomia
Patolégica.

Campanha do Agasalho 2005 - O
Hospital das Clinicas, em parceria com o
Fundo Social de Solidariedade do Estado de
Séo Paulo e a Policia Civil do Estado de Sao
Paulo participou da Caminhada Oficial da
Campanha do Agasalho realizada no dia 4
de junho de 2005. Nos postos de coleta
distribuidos na Instituicdo, foram arrecadadas
2.380 pegas
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Campanha: Pare de Fumar numa
Boa - Para marcar o Dia Mundial sem Taba-
co comemorado em dia 31 de maio, o
Instituto do Coracéo do Hospital das Clinicas
lancou, com apoio da Pfizer, a Campanha
Pare de Fumar numa Boa. Durante quatro
semanas, a campanha passou por locais de
grande circulacéo da cidade como o Museu
de Arte de Sao Paulo e o Parque da Agua
Branca.

Em duas tendas, o publico pode per-
ceber a diferenca entre a casa de uma familia
de fumantes e a de uma familia livre do
cigarro. Um médico de plantdo deu orien-
tacdes sobre como o tabagismo pode ser
tratado.

Além de tirar ddvidas, os fumantes
puderam também medir o nivel de mondxido
de carbono. Por meio de um questionério,
puderam ainda conhecer qual o grau de
dependéncia que tém.

Mutirdo da Otorrinolaringologia — O
primeiro sébado de abril marcou o inicio de
uma série de mutirdes da Divisdo de Clinica
Otorrinolaringolégica. Realizado nos dias 2
de abril, 7 de maio, 4 de junho, 2 de julho e 6
de agosto, o programa abrange as cirurgias
chamadas eletivas (né&o urgentes), de amig-
dala e adendide, beneficiando sobretudo as
criangas entre trés e seis anos de idade, pois
elas representam 90% do total de pessoas
diagnosticadas com as enfermidades.

Foram realizadas 30 cirurgias por muti-
rao, em média.

Campanha Olho no Olho — Com o
objetivo de identificar e corrigir a deficiéncia
visual de alunos do ensino fundamental, con-
tribuindo para a diminuicao dos elevados
indices de repeténcia e evasdo escolar, a
Divisdo de Clinica Oftalmolégica do HC
realizou nos dias 21 e 22 de maio de 2005
a Campanha Olho no Olho.

O mutirdo realizou o exame oftalmo-
l6gico em 4 mil estudantes de 152 escolas

da rede publica contando com os parceiros:
FNDE - Fundo Nacional de Desenvolvi-
mento da Educacédo do Ministério da Edu-
cacao, Secretaria da Salde, Secretarias
Municipal e Estadual da Educacao, Fundagao
Faculdade de Medicina, Sociedade Be-
neficente Albert Einstein, Instituto da Viséo
INIFESP, FedEx Express.

Mutirdo da Sadde do Estado - A
Secretaria de Estado da Salde de Sao Paulo
promoveu no dia 9 de abril de 2005, o maior
Mutirdo da Salde do Estado. O principal
objetivo da campanha é acabar com as filas
de espera nos hospitais.

Cento e vinte e duas unidades de salde
estaduais, municipais e filantrépicas pres-
taram atendimento a populagédo. Consultas
ambulatoriais, cirurgias, exames de preven-
céo do cancer de mama, ultra-sonografias,
tomografias, exames radioldgicos, acoes
preventivas contra diabetes e hipertensao,
palestras educativas e até cirurgias de pros-
tata e hérnia fizeram parte da programacao.

O Hospital das Clinicas da FMUSP par-
ticipou com o objetivo de agilizar consultas e
cirurgias ja programadas.

No Instituto Central foram realizadas 30
amigdalectomias, 7 simpatectomias, 3 mio-
mectomias, 3 varicoceles e 6 pospectomias.

No Instituto de Radiologia o atendi-
mento antecipou 70 mamografias, 35 den-
sitometrias 6sseas, 35 tomografias, 20 ultras-
sons de mama, 35 ultrassons gerais e 15
ultrassons com Doppler.

O Instituto da Crianga também partici-
pou da agao, com a realizagao de 2 tomo-
grafias e 10 endoscopias.

Durante o mutirdo, o Instituto do Cora-
cao ministrou palestras sobre Tabagismo e o
Instituto de Ortopedia e Traumatologia, pales-
tras sobre “Osteoporose” e “Dores na Coluna:
Causas e Tratamento”.
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VISITAS A INSTITUICAO

Visita da Delegacéo Chinesa ao Com-
plexo HCFMUSP em 21 de outubro de
2005.

Visita de profissionais das areas de
Nutricao, Manutencao Predial e Equipa-
mentos e Arquitetura do Hospital Uni-
versitario de Londrina — PR ao Instituto
Central do HC em 22 de setembro de
2005.

Visita do Diretor Geral do Hospital Multi-
perfil de Luanda (Repdblica de Angola)
ao Prédio da Administracao, Instituto
Central, Prédio dos Ambulatérios,
Instituto de Radiologia e Instituto do
Coragdo em 11 de agosto de 2005.

Visita de profissionais da UNICAMP ao
Complexo HCFMUSP em 2 de agosto
de 2005.

Visita da Delegagéo Chinesa aos Insti-
tutos do Coracéo, de Radiologia, Central
e da Crianca, em 12 de julho de 2005.

Visita do Vice-Presidente da Division
Medication Delivery Intercontinental da
Baxter, Sr. Bill Willians, ao Complexo
HCFMUSP em 1° de junho de 2005.

Associagdes de patologias diversas,
com as quais o HCFMUSP mantém
parcerias:
- Associacéo Pré-Falcémicos - APROF
- Associacao de Voluntarios no Apoio
aos Portadores de AIDS - AVAIDS
- Associacdo de Amigos do Autista -
AMA

- Associacéo dos Ostomizados do
Estado de S&o Paulo - OESP

- Associacéo Brasileira de Paciente
com Lupus - ABRALES

- Associacédo dos Celiacos do Brasil -
ACELBRA

- Associacéo de Diabetes Juvenil - ADJ

- Centro dos Hemofilicos do Estado
de Séo Paulo

- Associacao Brasil Parkinson - ABP
- Associacao dos Doentes Renais
Croénicos de S&o Paulo - APREC
- Associacao Brasileira de Alzheimer -
ABRAZ

- Associacdo Nacional de Assisténcia
ao Diabético - ADA

- Associacéo Brasileira de Colite Ulce-
rativa e Doenca de Crohn - ABCD

- Associacao Brasileira de Talassé-
micos - ABRASTA

- Associacao Brasileira dos Portadores
da Sindrome da Talidomida - ABPST

- Associacéo Brasileira de Transplan-
tes de Orgéos - ABTO

- Associacao Brasileira de Familiares
Amigos e Portadores Transtornos de
Afetivos - ABRATA

- Associacéo Brasileira dos Transplan-
tados de Figado e PD. Hepatica -
Transpatica

- Federacado Nacional de Associacbes
de Diabéticos - FENAD

- Associacéo de Assisténcia a Crianca
Cardiaca e Transplantada do Cora-
cao - ACTC

- Associagao Pro-Hope Casa de Apoio
ao Menor Carente com Cancer

- Acao Solidaria Contra o Céancer
Infantil

Assessoria de imprensa

Coordena as atividades relativas aos
veiculos de comunicagao, entre os quais
os procedimentos para fotografar, filmar
e entrevistar médicos, servidores ou
pacientes em ambientes internos. Cada
um dos seis institutos que formam o
Complexo Hospitalar dispde de sua
assessoria. Ao longo de 2005, as
respectivas assessorias promoveram
4.168 atendimentos seja de forma
pessoal, por telefone, fax e mensagens
eletronicas. Matérias de divulgagao,
promogao de divulgacao de novos
conhecimentos médico-cientificos,
programas de administracdo e huma-
nizacao, confeccéo de boletins e atua-
lizagdo de arquivos constituem a di-
namica diaria desse setor da Instituicao.
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P3. ESTRUTURA ORGANIZACIONAL

A seguir se apresenta a estrutura
organizacional do HCFMUSR, onde apare-
cem suas unidades e o vinculo com as fun-
dacdes de apoio (Fundacao Zerbini e Fun-
dacdo Faculdade de Medicina). Optou-se

por esta maneira de apresentacéo, em vez
de um organograma tradicional, por ser
esta forma mais abrangente e representa-
tiva do modo como o HCFMUSP esta sen-
do visto hoje.

Figura 4 - Estrutura Organizacional Descentralizada

Fundagico
Faculdade de
Madicing

Unidades
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LIDERANCA

Aqui serd relatado como estd organizado o Sistema de Lideranca do Hospital e como
s@o estabelecidos, disseminados e atualizados os valores e diretrizes organizacionais
de forma a promover a cultura da exceléncia e contemplar as necessidades de todas as
partes interessadas da Instituicdo. Relata também como a alta direcdo analisa
criticamente o desempenho global do Sistema HCFMUSP.

1. SISTEMA DE LIDERANCA

Alideranca do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo é exercida por meio do seu
Conselho Deliberativo, colegiado este for-
mado por professores titulares da FMUSP,
Superintendéncia e Diretoria Clinica (eleita
entre os membros titulares das disciplinas
da FMUSP). Com este formato, o sistema
de lideranca contempla as necessidades das
diversas partes interessadas harmonica-
mente. Este Conselho reline-se semanal-
mente para a tomada das decisdes, que sao
registradas em atas disseminadas pelos
seus membros (os padrdes de trabalho do
Conselho estdo estabelecidos em seu
Regimento Interno aprovado em Setembro
de 2000, com alteracdes aprovadas em

2002). Todas estas decisdes sdo opera-
cionalizadas pelas unidades administrativas
do sistema HC-FMUSP, por meio das
orientagdes emanadas pela Diretoria Clinica
e Superintendéncia do Hospital.

Atualmente, a Superintendéncia do
Hospital, trabalha com uma estrutura orga-
nizacional matricial objetivando a aproxima-
cao e interacado da estrutura central da orga-
nizagdo com suas unidades prestadoras de
servico. A estrutura matricial estd baseada
na atuacéo dos Nucleos de Apoio (alocados
na administragcdo superior) e os respectivos
Comités Técnicos (alocados nas unidades
administrativas do Sistema), conforme o
desenho que se apresenta na fig. 1.1.

Figura 1.1 — Estrutura Atual do HC - Matricial-Horizontal
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Ainteracao desses diversos organismos
é realizada com as reunides quinzenais coor-
denadas pelo Superintendente, com a pre-
senca dos Coordenadores de Nucleo e Dire-
tores Executivos. Sdo elaboradas atas desses
encontros onde constam os registros das
decisdes tomadas. Estas atas sdo dissemi-
nadas nas unidades do sistema HC-FMUSP
e apresentadas ao Conselho Deliberativo
pelo Superintendente. As decisdes tomadas
consideram as discussoes realizadas pelos
Comités Técnicos, que possuem padrdes de
trabalho préprios.

A formagao dos primeiros Nucleos data
de 2003 (NUDI e NIS). A partir disso, a Supe-
rintendéncia vem avaliando essa estrutura,
sendo, suas etapas de construcao, a demons-
tracdo de que a organizacdo vem melhoran-
do seu sistema de lideranga. Essas etapas
compreendem a formacédo dos primeiros
Nucleos, a concepgao da estrutura matricial,
sua disseminacéo, a criacdo dos Comités
Técnicos e a criacéo de novos Nicleos. Com
isso, até o final de 2005, ja estavam em
atuacdo 7 Nucleos: NIS, NUDI, NETI, NEF,
NPG, NCD e NILO. Aos Coordenadores de
Ndcleos e Superintendente, cabe ainda, por
meio de reunides semanais, realizar o con-
trole do funcionamento dessa estrutura
matricial, a avaliacdo e a criacdo das condi-
coes necessarias para a implementacao das
agOes advindas desse aprendizado.

A alta direcdo interage com as diversas
partes interessadas (Forca de Trabalho,
FMUSP, SES, Fundacdes de Apoio, Sociedade,
Fornecedores, entre outros) por meio de
reunies especificas para esse fim, destacando-
se o Café da Manha com o Superintendente, o
| Encontro de Fornecedores de Medicamentos
e Insumos Farmacéuticos da Divisao de
Farmécia do Instituto Central, realizado em
2005 e a politica do “walk around’, adotada pela
alta direcéo do Hospital.

O “Café da Manha com o Superinten-
dente” é uma reuniao mensal deste com 40
funcionérios de todos os niveis e areas da
Organizacgéo, selecionados por sorteio.
Participam também da reuniao a Chefia de

Gabinete, um Diretor Executivo e um asses-
sor, que ajudam a estimular a discusséo dos
principais problemas institucionais. A coorde-
nadora de Relacdes Publicas prepara os
convites para a reuniao, passa a lista de pre-
senca e elabora a ata. Para avaliacdo dessa
pratica é feita uma reunidao anual envolvendo
o Superintendente, e os responsaveis pelas
areas de Relacdes Publicas e Recursos
Humanos. Como decorréncia foi formatado
um novo método para o sorteio de funciona-
rios, assim como se modificou a dinamica
dessa reunido que passou a ser menos
formal, possibilitando uma participacéo mais
efetiva de todos.

O Encontro com os Fornecedores possi-
bilitou ndo apenas ainteracao da organizagao
com os mesmos, como também foi uma opor-
tunidade para a disseminacéo dos padrdes
de trabalho e valores organizacionais.

A politica do *walk around” adotada pela
alta direcdo refere-se as visitas realizadas
pelo Superintendente e Diretor Clinico as
instalacdes da Unidade, com o objetivo de
identificar as principais preocupacdes e
captar opinides dos diversos niveis operacio-
nais dos Institutos e seus principais grupos
de clientes.

Como prética de interagcao com a Comu-
nidade, destaca-se a participacédo ativa do
Diretor Executivo do Hospital Estadual de
Sapopemba no Férum Comunitédrio da
Regiao, onde essa comunidade € trazida para
dentro do Hospital para discussao dos seus
processos de trabalho. O destaque aqui,
deve-se ao fato de o HESAP ser uma unida-
de nova, sendo essa pratica importante para
avalidagao dos padrdes de trabalho estabele-
cidos ali, pela comunidade local.

As atribuicbes das liderancas que atuam
no Sistema HC-FMUSP estédo definidas
pelos respectivos decretos de criacao desses
cargos, sendo que no momento atual a orga-
nizacao vem trabalhando a revisao dessa
estrutura de cargos (seja para a lideranca,
seja para a forca de trabalho como um todo)
com os enquadramentos necessarios para o
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efetivo estabelecimento de um plano de car-
gos e salérios. Nesse sentido, a avaliagdo de
desempenho dos lideres pela lideranca do
HC-FMUSP e o seu desenvolvimento, vem
sendo feita de acordo com a avaliacdo dos
resultados apresentados pelos diversos
organismos que compdem a unidade e pela
necessidade do enquadramento atual. Des-
tacam-se nesse momento, como praticas

2. CULTURA DA EXCELENCIA

Em 2003, representantes da alta di-
recéo, incluindo Conselho Deliberativo, Supe-
rintendéncia, Diretoria Clinica, Presidéncia da
FFM, Diretores Executivos das Unidades e
Coordenadores de Nucleo reuniram-se para
a definicdo da Visao, Missao e Valores
corporativos e das Unidades, apresentados
no Perfil. Tais definicdes tém norteado o
Planejamento Estratégico, sendo anualmente
discutidos e, se necessario, revisados.

A organizacéo utiliza diversos mecanis-
mos para a disseminacao de seus valores e
diretrizes organizacionais. Dentre estes,
destacam-se os treinamentos de integracao
para todos os funcionarios recém-admitidos
no Hospital, Site, Murais Externos e o Boletim
“HC em Noticias".

Outro mecanismo para a disseminagao
de valores e diretrizes organizacionais é a
promogao de eventos especificos que tradu-
zem tais valores e diretrizes em praticas
relacionadas a prestacédo de servico. Com
essas caracteristicas citam-se as acbes de-
senvolvidas pelo Comité HumanizaHC, como
o “Dia H’ realizado em fevereiro de 2005,
onde foram desenvolvidas vérias atividades
para os funciondrios e pacientes do Sistema.
As acdes de humanizacao em todo o Hospital
séo discutidas em reunides especificas do
Comité, composto por representantes das
diversas unidades/institutos e disseminadas
no site da Instituicao.

para o desenvolvimento dos lideres, os cursos
direcionados aos gestores publicos ofertados
pela FUNDAP (PDG), com enfoque em
resultados, conforme preconizado pelo atual
Modelo de Gestao adotado no Hospital, e,
principalmente, o PEG (Programa de Educa-
cao Gerencial) ministrado pela prépria organi-
zacdo para a formacgao das liderancas do
Hospital nesse Modelo de Gestao adotado.

Outra agdo que pode ser citada como
agao de disseminacao dos valores organi-
zacionais e que esta diretamente associada
ao atendimento realizado é “Programa Amor
na Coleira" desenvolvido pelo IOT e InCor,
cujo objetivo é criar uma atmosfera de calor
humano dentro do Ambulatério com a “visita”
de um céo brincalhdo que faz a alegria de pa-
cientes e funcionarios, durante uma hora, ali-
viando o stress causado pela doenca e pela dor.

Para assegurar que esses valores e
diretrizes sejam entendidos e aplicados pela
forca de trabalho, a organizagao promove uma
avaliacdo anual das suas Unidades, sendo
que os resultados possibilitam a identificagao
das oportunidades de melhorias para a
implementagao das agdes necessarias para
o aprimoramento da pratica de disseminagao.
Esses ciclos de avaliagdes vém permitindo
ainda que o Hospital avalie e melhore, de
forma global, as praticas de gestdo e seus
respectivos padrdes de trabalho. A avaliagao
da gestao é realizada, anualmente, desde de
2002, sendo refinada a cada ciclo, culminan-
do com a avaliagao com equipe Unica no ciclo
de 2005 (garantindo a uniformidade do
trabalho) e examinador sénior recém-admiti-
do no HC (garantindo aisencéo da avaliag&o).

Acrescenta-se, ainda que, o Modelo de
Gestédo proposto para as unidades do Sis-
tema HC-FMUSP vem auxiliando no estabe-
lecimento dos padrdes de trabalho para as
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suas préaticas de gestao. As organizagoes sao
orientadas a utilizacdo dos de critérios para
a definicdo dos seus padroes de trabalho, tais
como, necessidades das partes interessadas,
estratégias organizacionais, requisitos legais,
informacdes comparativas pertinentes e

normas nacionais e internacionais. Analisa-
dos os critérios, as unidades devem estabele-
cer os responsaveis pelos padroes definidos,
a periodicidade de sua realizagao, os métodos
de controle desses padroes e a garantia de
sua disseminacéao e continuidade.

3. ANALISE CRITICA DO DESEMPENHO GLOBAL

As principais decisées no HCFMUSP
sao tomadas a partir de reunides de andlise
critica realizadas em diferentes niveis da

Figura 1.2 - Reunidoes de analise critica

Administracao Superior. A Figura 1.2 apre-
senta os objetivos, frequéncia e participantes
dessas reunioes.
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Uma vez por més, nas reunides de Direx,
a Superintendéncia e Diretorias Executivas
das Unidades analisam criticamente um
conjunto de informacdes que séo compilados
em “relatdrios online” extraidos do Painel de
Indicadores (descritos em Estratégias e
Planos). Além disso os Planos Operativos séo
analisados quanto ao desvio das metas esta-
belecidas, especialmente em relacao as infor-
magoes assistenciais, quadro de pessoal e
recursos orcamentarios e financeiros.

A andlise critica do desempenho global
na area de pesquisa € realizada pelos LIM’s,
desde 1989, por meio da avaliacéo anual da
produtividade cientifica dos Laboratdrios de
Investigacdo Médica, pelo Diretor Executivo
dos LIM’s, sua Comisséo Cientifica, a Comis-
sao de Relatdrios e a Assessoria Técnica. Os
critérios de avaliacdo desses Laboratérios
foram estabelecidos de forma a atender a
missao da unidade, fornecer dados que pos-
sibilitem andlise comparativa, fornecer subsi-

Relatério do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Séo Paulo - 2005 27



dios para o planejamento estratégico, defini-
cao de metas e planos de agao e direcionar
a distribuicdo de recursos.

Os indicadores, entéao, utilizados, nesse
caso, na andlise critica do desempenho global
sd0, a producado (nimero de trabalhos) inter-
nacional e nacional, resumos apresentados
em eventos, captacéo de recursos, formagao
de recursos humanos, difusdo, indice de
internacionalizacdo e média do fator de im-
pacto dos periddicos (sendo os dois Ultimos,
utilizados na avaliacédo global da unidade e
n&o na produtividade).

Acrescenta-se que o controle desta pra-
tica é feito por meio do preenchimento pelas
unidades de formulério préprio e o encami-
nhamento de documentos comprobatdrios.
A organizagao possui ainda um Programa
informatizado para célculo de pontuagdes e
emissao dos relatérios finais, individuais e
consolidado.

Esta pratica de anélise critica do de-
sempenho global dos LIM’s vem sendo ava-

liada e melhorada, sendo as principais alte-
ragOes apresentadas a seguir:
» 1993 - definicao de novos critérios e no-
va férmula de célculo da produtividade;
* 1996 - revisao da pontuacao dos critérios;
* 1997 -inclusédo da captacéo de recursos;
+ 2003 - alteracéo da pontuacao refe-
rente a captacéo de recursos;
+ 2005 - foi estabelecido um novo siste-
ma de pontuacéo e de célculo para a
avaliagao da producao cientifica.

As decisdes tomadas a partir da anélise
critica do desempenho global da Organizagéo
sao comunicadas a todos os niveis do Hos-
pital por meio dos Comités Técnicos e das
atas das reunides quinzenais da Superin-
tendéncia com as Diretorias Executivas, dis-
ponibilizadas para as unidades. Sao também
nessas reunides que o Superintendente,
Coordenadores de Ndcleos e Diretores
Executivos fazem o acompanhamento da
implementacdo das agbes decorrentes da
andlise critica do desempenho global, esta-
belecendo planos de acdes emergentes
quando necessario.
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ESTRATEGIAS E PLANOS

Em Estratégias e Planos serd descrito o processo de formulacdo das estratégias,
incluindo o relato de como s@o estabelecidos os planos de acdo por toda a
organizacdo. Da mesma forma serd apresentado como o Hospital define seu sistema de

medicdo do desempenho.

1. FORMULACAO DAS ESTRATEGIAS
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O processo utilizado pelo Sistema HC-
FMUSP para a formulacao anual de suas
estratégias compreende 4 etapas, quais se-
jam: Formulag&o das Estratégias Corporativas,
Formulacéo das Estratégias das Unidades
(desdobramento do Corporativo), Operacio-
nalizacéo das Estratégias e Acompanhamen-
to dos Planos de Agdo. A primeira etapa tem
inicio com a avaliacdo de ambiente externo e
a andlise do ambiente interno (método SWOT),
para que com isso, suas diretrizes estratégicas
possam contemplar as necessidades das suas
diversas partes interessadas. Sendo assim, ao
analisar o ambiente externo, por exemplo,
identificam-se as demandas da sociedade
como um todo e do setor saide em especial.
Para tanto, tem sido responsabilidade do
Ncleo de Planejamento e Gestéo da Superin-
tendéncia, o levantamento de textos (artigos,
reportagens, estudos, entre outros) atualizados
sobre os diversos cendrios do Pais (social,
econdmico, tecnoldgico e politico) e tendéncias
do setor saude, que subsidiaréo a Alta Diregéo
da Unidade na Formulag&o das Estratégias.

No ano de 2005, para a Formulagao das
Estratégias de 2006, o NPG, além dos textos

acima mencionados, organizou uma apostila
baseada na publicacao de um estudo sobre
a Tendéncia do Sistema de Saude Brasileiro,
com uso da metodologia Delphi para definir
as tendéncias para area, o que possibilitou o
trabalho com as varidveis do mercado para a
definicéo dessas Estratégias.

A andlise do ambiente interno permite
a identificacdo das necessidades dos diver-
sos institutos, incluindo seus clientes e forca
de trabalho, ao utilizarmos o resultado da
avaliacdo dessas unidades pelos critérios do
Prémio Nacional de Gestao em Salde. Além
dessa avaliacdo, no ano de 2005 o NPG
orientou e acompanhou a organizacéo do
Plano Operativo das unidades do Sistema
HC-FMUSP, também para utilizagdo na
Formulacao das Estratégias para o ano de
2006, contemplando assim as necessidades
operacionais nesse processo.

Apés a organizacao desse material, toda
a Alta Direcéo do Hospital (em torno de 70
pessoas, entre membros do Conselho Delibe-
rativo, Diretor Clinico, Conselhos Diretores,
Superintendéncia, Nucleos, Diretores Execu-
tivos e Assessores) foi convidada para os

30 Relatério do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Séo Paulo - 2005



encontros especificos de Formulacédo das
Estratégias. O desenho abaixo (fig. 2.1.1)
representa o esquema utilizado pelo Sistema

HC-FMUSP para a Formulagéo de suas Es-
tratégias e a fig. 2.1.2, as etapas do Plane-
jamento Estratégico para 2006.

Figura 2.1.1 - Formulacao das Estratégias

FMUSP / HC
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Figura 2.1.2 - Etapas do Planejamento Estratégico 2006 - 2007
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As Diretrizes Amplas definidas para

2006 foram:

1.

Consolidar o papel das fundagoes de
apoio a FMUSP/HC para suporte as
suas atividades-fim, com énfase no ensi-
no e pesquisa e otimizagao das ativida-
des-meio, orientando suas acées e
controle em conformidade com as dire-
trizes corporativas.

Consolidar a insercdo da FMUSP/HC
no SUS, contribuindo para a regionali-
zagao, a hierarquizagéo e a integralidade
da atencéo a salde, incluindo as areas
de ensino e pesquisa.

Consolidar o modelo de gestdo com
viséo sistémica que permita alcancar a
exceléncia de processos e resultados.

Consolidar a gestao descentralizada das
unidades com otimizacao das ativida-
des-meio, com normatizacédo e controle
centralizadas, por meio de estrutura
matricial.

Implantar sistema de apuracéo, controle
e gestdo de custos que permita apoio a
orcamentacao institucional e ao finan-
ciamento dos servicos.

Implementar politica interna de Gestéao
Econdémica Financeira, promovendo a
articulagao e integracao entre os recur-
sos publicos e fundacionais.

Integrar os sistemas de informacdes
entre as Unidades do Sistema FMUSP-
HC e com o SUS.

Consolidar processo decisério baseado
em informacdes e indicadores de de-
sempenho padronizados, em infor-
magbes comparativas e na avaliacao
permanente dos resultados.

Implantar politica de recursos humanos
abrangente que contemple a valorizagdo
das pessoas, orientada para o desenvol-
vimento profissional e pessoal, na busca
do aprendizado individual e organiza-
cional e da exceléncia institucional.

Consolidar o Programa de assisténcia
a salde da comunidade FMUSP/HC,
utilizando prioritariamente os recursos
assistenciais corporativos, orientado a
qualidade de vida do servidor.

Consolidar as agdes para transformar o
regime juridico do HC em autarquia
especial

Implementar a gestao do conhecimento
no Sistema FMUSP-HC promovendo o
desenvolvimento, incorporagao, compar-
tilhamento e protecéo do conhecimento
na Instituicéo.

Apds a sua definicdo, essas Diretrizes

séo disseminadas a todas as unidades do Sis-
tema HC-FMUSP, por meio da INTRANET,
folders, eventos realizados, treinamentos de
integracao e demais ferramentas que conte-
nham as informagdes gerais sobre o Hospital.
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2. DESDOBRAMENTO DAS ESTRATEGIAS

As estratégias do Hospital sédo des-
dobradas a partir da organizacao dos planos
de acdo dos Nucleos de Apoio da Superin-
tendéncia e da Formulacéo das Estratégias
das Unidades Administrativas do Sistema
HC-FMUSP (2* etapa do Planejamento
Estratégico). Esse processo é definido por
cada setor/unidade responsavel por esse
desdobramento, sendo as reunides do
Comité de Planejamento e Gestao, reunides
das Diretorias Executivas e reunides
dos Nucleos de Apoio (ja citadas no critério
Lideranca), a forma de controle, imple-
mentacao e acompanhamento desse
processo.

Os recursos necessarios a implemen-
tacdo destes planos sao previstos e so-

licitados quando do Planejamento Orga-
mentario da Unidade, realizado com a
participagdo da Administracdo Central e
Diretorias Executivas, controlado e com o
acompanhamento da execugao, pelo NEF e
6rgaos financeiros setoriais.

Os planos de agao que retratam todo o
desdobramento das Estratégias do Sistema
HC-FMUSP ficam disponibilizados em suas
dreas (Ndcleos, Institutos e Unidades de
Apoio), para a comunicacéo e envolvimento
da forca de trabalho na sua execucao, sendo
a prestacao de contas final do andamento
destes, apresentada nas reunides de
Formulagao das Estratégias. A Figura 2.2.1
exemplifica o desdobramento parcial da
Diretriz Ampla n° 3.

Figura 2.2.1
Diretriz n° 3 Responsavel Situagdo (%)
Consolidar o modelo de gestdo com visdo sistémica que permita Marcelo Aidar
alcangar a exceléncia de processos e resultados
Plano de Acéo Area Responsavel |10/20(30|40(50|60|70[80|90|100
NPGO4. Padronizar e implantar indicadores | Time de Assessores | NPG
de favorabilidade na midia junto aos de Imprensa
assessores de imprensa
NPGO5. Definir o perfil do usuério do HC Time de Servico NPG
Social/Perfil dos
Clientes
NPGO6. Elaborar Relatérios de Atividades e | NPG + Nucleos NPG
Relatério de Gestdo
NPGO7 . Elaborar modelo de Plano Operativo | NPG + CPG NPG
que possa servir de padrdo para os Institutos
e Unidades
NPGO08. Aprimorar a metodologia para NPG NPG
levantamento das informagdes externas e
formulagdo das estratégias do Sistema
FMUSP/HC
NPGO09. Implementar metodologia do BSC NPG + Institutos | NPG
para desdobramento das Estratégias e Unidades
NPG10. Aprimorar a avaliagdo dos Institutos | Equipe de NPG
e Unidades do Sistema FMUSP/HC utilizando | Examinadores,
a metodologia do PNGS NPG, Unidades
Participantes
NPG11. Disseminar boas praticas de gestdo | NPG + Institutos | NPG
dos Institutos e Unidades do Sistema FMUSP/ | e Unidades
HC
NPG12. Revisar e redesenhar processos do | NPG + NIS NPG
Nacleo de Informacdes em Satde - NIS
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3. PLANEJAMENTO DA MEDICAO DO DESEMPENHO

Para a medi¢do do desempenho das
unidades do Sistema HC-FMUSP, tem sido
discutido no CPG a construcéo do Painel de
Bordo dessas Unidades e a padronizacao dos
indicadores, de forma que seja possivel
monitorar as Estratégias da organizagao e as
suas operacdes em todos os niveis. Nesse
sentido, o Planejamento da Medicéo do
Desempenho no HC inicia com a definicao

do que deve ser medido (medidas de proces-
so, indicadores de desempenho e indicadores
relacionados as estratégias da organizacio),
para que a partir disso seja possivel a
construcdo dos “Painéis de Bordo” especi-
ficos para cada unidade do Sistema. As
figuras 2.3.1,2.3.2,2.3.3 e 2.3.4 representam
de que forma foi concebido o Planejamento
da Medicéao do Desempenho do Hospital.

Figura 2.3.1. - Planejamento da Medicado do Desempenho do Hospital

0O que medir?

Estratégia da Organizacao

d W‘\Indinadmﬁ de
= | Desempenho
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Os indicadores de desempenho global Indicadores de Sociedade e Indicadores de

do Hospital sdo classificados em Indicadores Processos de Apoio e Organizacionais e para
de Clientes e Mercado, Indicadores Econé- facilitar a andlise critica do desempenho do
mico-Financeiros, Indicadores de Gestao de Hospital tem sido trabalhado a uniformizacéo
Pessoas, Indicadores de Fornecedores, desses indicadores, na forma que apresenta
Indicadores Assistenciais/ Pesquisa/ Ensino, na Fig. 2.3.2.

Figura 2.3.2 - Uniformizacao dos Indicadores

Indicadores de Desempenho do HCFMUSP

1. Indicadores de Clientes e Mercado

1.1. ]ndice de Satisfacdo do Cliente

1.2. Indice de Reclamagdo do Cliente

1.3. Indice de Participagdo no Mercado

1.4. Indice de Participacdo de Convénios na Receita
1.5. indice de Atendimento

2. Indicadores Econémico-Financeiros

2.1. Execucao Orcamentdria

2.2. Percentual de Gastos com Recursos Humanos
2.3. Margem Liquida (SUS + Convénios + Particulares)
2.4. indice de Liquidez Geral

3. Indicadores de Gestdo de Pessoas

3.1. indice de Absenteismo

3.2. indice de Acidentes de Trabalho

3.3. Indice de Processos Trabalhistas

3.4. indice de Satisfacdo dos Funcionarios

3.5. Taxa de Rotatividade de Funcionarios

3.6. Indice de Treinamento (em Homens/Horas)
3.7. indice de Investimento em Desenvolvimento

4. Indicadores de Fornecedores

4.1, indice de Nao-Conformidade dos Fornecedores
4.2. Indice de Atraso dos Fornecedores

5A. Indicadores Assistenciais

5A.1. Média de Pacientes-Dia (Portaria 312)

5A.2. Média de Permanéncia (Portaria 312)

5A.3. Indice de Renovagdo ou Rotatividade (Portaria 312)
5A.4. Indice de Intervalo de Substitui¢do (Portaria 312)
5A.5. Taxa de Ocupagdo Hospitalar (Portaria 312)

5A.6. Taxa de Mortalidade Hospitalar (Portaria 312)

5A.7. Taxa de Mortalidade Institucional (Portaria 312)

5A.8. Taxa de Infecgéo Hospitalar (Portaria 312)

5A.9. Indice de Exames Laboratoriais por Paciente

5A.10. Indice de Exames Diagnésticos por Imagem/Paciente

5B Indicadores de Pesquisa

5B.1.Produtividade

5.C. Indicadores de Ensino

6. Indicadores de Sociedade

6.1. indice de Lixo Reciclado

6.2. indice de Lixo Incinerado
6.3. ]ndice de consumo de agua
6.4. Indice de consumo de energia

7. Indicadores de Processos de Apoio e Organizacionais

7.1. Tempo Médio do Sistema fora do Ar
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Figura 2.3.3 — Modelo de descri¢dao do indicador

ficaram internados no hospital.

Titulo: Média de Permanéncia
Definicéo: Relagéo entre o total de pacientes-dia e o total de pacientes
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Figura 2.3.4 — Painel de Bordo proposto para o HC
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O trabalho com os indicadores hospita-
lares tem sido feito com o NIS enquanto os
de gestédo vém sendo discutidos no NPG e
respectivos Comités Técnicos. Cita-se ainda
aanélise de determinados indicadores, sendo
desenvolvida por Times de Trabalho espe-
cificos, como por exemplo, os indicadores de
clientes trabalhados nos Times de Ouvidoria
e Relacdes Publicas ou os de Gestao de Pes-
soa, por meio da andlise do Levantamento
do Clima Organizacional que envolve as diver-
sas Unidades Administrativas do Sistema

HC-FMUSP, com sistemas de informacdes
préprios criados com o apoio do NETI.

Na area de pesquisa cabe destacar o
trabalho que vem sendo desenvolvido nos LIM’s
para o planejamento da medicéo do desempe-
nho, alinhando os resultados obtidos com a ava-
liacdo dos seus Laboratérios, com as estraté-
gias da Organizacao, subsidiando a tomada de
decisdes pela alta lideranga. A fig. 2.3.5, re-
presenta o esquema organizado nos LIM’s para
a medigéo do desempenho da Organizag&o.

Figura 2.3.5 - Medicao do desempenho da Organizacao

Traduzir a Missdo

Esclarecer a visdo
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CLIENTES

Nesta parte serd apresentado como a Organizagdo identifica, analisa, compreende e
se antecipa ds necessidades dos seus clientes e mercado; como o Hospital divulga seus
produtos, marcas e acdes de melhorias e como estreita seu relacionamento com os
clientes. Também serd descrito de que forma a Instituicdo mede e intensifica a satisfacdo
e a fidelidade dos seus clientes em relacdo a seus produtos e marcas.

1. IMAGEM E CONHECIMENTO DE MERCADO

O Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da USP segmenta seus clientes
em usudrios (e seus acompanhantes) de con-
sultas, de exames de diagndstico e terapéu-
ticos e internagbes (SUS, particulares e de
outros convénios e seguradoras de salde);
alunos das diversas escolas voltadas para a
formagao de profissionais de salde e
pesquisadores de temas relacionados a area.
Outros critérios para a segmentagdo dos
clientes HC-FMUSP séo as unidades e es-
pecialidades de atendimento. Essa segmen-
tacao vem sendo trabalhada a partir da andlise
do mercado, seja pelo movimento de seus
concorrentes (hospitais de atendimento
terciério aos pacientes SUS e conveniados e
com caracteristicas de hospitais-escola), seja
pelo perfil epidemiolégico da darea de
abrangéncia da atuacéo do Hospital, trabalhado
pelo Nicleo de Informagdes em Saide (NIS)
da Superintendéncia. A partir dessa
segmentacado o Hospital define os mecanismos
que serao utilizados para a identificacéo das
diferentes necessidades desses clientes.

Para o levantamento das necessidades
desses clientes, a Organizacéo utiliza as
manifestacdes dos clientes usuarios e acom-
panhantes nos canais de relacionamento,
como a ouvidoria, a andlise dos resultados
das pesquisas de satisfacéo e reunides espe-
cificas para a discussao dessas necessi-
dades, como por exemplo, as realizadas pelos
Institutos e respectivos Comités Comunité-
rios e as realizadas pela Divisao de Farmacia
do Instituto Central, organizadas por meio do

“Programa Voz do Paciente’, implementado
em 2001. Este Programa prevé, entre outras,
reunides anuais com os coordenadores dos
cursos de Farmacia das Instituicoes de
Ensino publico e privado e reunides mensais
com participantes das sociedades de
pacientes por patologia e demais pacientes
interessados em participar.

As necessidades dos alunos sao
levantadas ainda a partir das diversas
avaliacdes que sao realizadas durante os es-
tagios, cursos, aprimoramentos e residéncias.
Com o pesquisador, essas discussdes sado
realizadas no processo de elaboragao e
aprovacao dos diversos projetos de pesquisas
desenvolvidos na Instituicéo.

Cabe destacar que cada unidade, de
acordo com o seu perfil e a sua misséo, vem
definindo seus préprios padroes de trabalho
para a identificacdo e andlise das neces-
sidades de seus clientes. Sendo assim, o
Instituto da Crianca, por exemplo, dado o perfil
especifico de seus clientes usuarios, desde
maio de 2005 vem organizando grupos de
pais, semanalmente, com esse objetivo.

Outro aspecto importante para o HC-
FMUSP esta relacionado a divulgagao de
seus produtos, marcas e acoes de melhorias
aos seus clientes e mercado. Isso tem sido
feito pela Organizagéo por meio de diversos
canais, sendo os de maior destaque, a midia
falada e escrita (por meio das atividades da
assessoria de imprensa), revistas (como a
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Revista do Hospital das Clinicas, entre outras
relacionadas as especialidades de atendi-
mento do Hospital), jornais internos (HC em
Noticias e Jornais produzidos pelas diversas
unidades administrativas do Sistema HC-
FMUSP) e Internet. Por meio da Internet,
sao divulgados os servigos prestados no HC,
o perfil de suas unidades administrativas,
cursos administrados e eventos especificos
de interesse publico.

A Revista do Hospital das Clinicas é
destinada a especialistas da drea de salde,
com uma tiragem bimestral de 5.000
exemplares. O HC em Noticias e os Jornais
produzidos pelas diversas unidades admi-
nistrativas do Sistema tratam de assuntos
mais especificos, de interesse do publico
interno (incluindo aqui a forga de trabalho) e
do publico externo. Distribuidos por todas as
unidades do Sistema, esses jornais vém
contribuindo para a ampla divulgacdo das
agoes desenvolvidas no Hospital, permitindo,
inclusive o intercambio de informacdes entre
as diversas unidades. O fécil acesso a esse
instrumento permite também a disseminagao
dos produtos do HC-FMUSP a outras partes
interessadas, ainda nao mencionadas neste
item como os fornecedores e a comunidade,

por exemplo, que circulam pelas dependén-
cias do Hospital.

A midia escrita e falada tem sido um
canal importante para a divulgacdo de novos
produtos, mudancas nos fluxos de aten-
dimento, descobertas realizadas a partir das
pesquisas e informagoes gerais relacionadas
a area da saulde, que sejam de interesse
publico e que estdo sob o dominio do capital
intelectual, do HC-FMUSP. Nesse caso, cabe
destacar a grande procura da imprensa
escrita e falada para que os profissionais da
unidade possam esclarecer a populacdo
aspectos importantes que contribuam para a
mudanca de comportamento da populagao
em geral, no sentido da prevencao das
doencas, dada a credibilidade, confianca e
imagem positiva que a Instituicdo tem perante
a sociedade.

Essa imagem positiva vem sendo evi-
denciada por meio dos resultados das pesqui-
sas que investigam o conhecimento que as
pessoas tém da unidade, fidelidade, lembran-
ca e formas de encaminhamento ao hospital.
As ferramentas e padroes de trabalho relacio-
nados a essas pesquisas vém sendo defini-
dos pela édrea de Comunicagéo e Marketing.

2. RELACIONAMENTO COM CLIENTES

A Organizacéo disponibiliza de diferen-
tes canais de comunicacdo com os seus
clientes, citando-se, entre eles, a pesquisa
de satisfacdo e a ouvidoria.

Pesquisa de Satisfacao

Em 2004 foi criada uma pesquisa de
satisfacdo padronizada que atende a todos
os Institutos e unidades do HCFMUSP e um
sistema informatizado para auxiliar no geren-
ciamento das informacdes obtidas. Esta pes-
quisa tem por objetivos:

» Avaliar sistematicamente a satisfacéo
do paciente nas diversas Divisoes e
Servicos do Hospital,

+ Captaravoz do cliente identificando suas
principais necessidades e expectativas,

* Proporcionar maior aproximacao e
relacdo de confianga com os clientes,

* Oferecer subsidios para elaboragédo de
diretrizes no Planejamento Estratégico e
paratomada de decisbes das liderancas,

* Avaliar a performance do atendimento
segundo a percepgédo dos préprios
pacientes,
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» Estabelecer indicadores estratégicos
para a gestao de clientes,

» Comparar as informagdes obtidas entre
as diferentes unidades do hospital e
com o mercado.

A metodologia de aplicacéo é especifica
para as unidades de Internacéo, Ambulatdrio,
Pronto-socorro e Hospital-dia e os questio-
narios podem ser adequados as peculiari-
dades dos servigos e especialidades.

A Escala de Medicao adotada no
questiondrio foi: OTIMO, BOM, REGULAR,
RUIM e PESSIMO e o Indice de Satisfacéo
¢ medido pelo percentual de respostas
OTIMO + BOM em relacéo ao total de res-
postas preenchidas.

Atualmente a pesquisa esté sendo apli-
cada aos pacientes da Internacdo e do
Ambulatério, no entanto existem outras
pesquisas especificas em diferentes éreas
do complexo, para o atendimento das
peculiaridades do perfil das diversas
unidades do Hospital.

Para aplicagdo da pesquisa na inter-
nacdo, um funcionario administrativo, enfer-
meira ou funcionério da governanga entrega
0s questionarios aos pacientes ou familiares
da enfermaria, orientando-os quanto a
importancia das respostas para a institui¢ao,
a ldentificacéo opcional, e o preenchimento
voluntario. O paciente entrega o questionario
na alta ou coloca nas caixas de sugestao.

Durante a internagao, uma equipe de
visitadores, devidamente treinada, passa nos
quartos dos pacientes a fim de reorienta-los
e sensibiliza-los sobre a importancia do
preenchimento. Além disso, se o paciente
estiver sem o impresso por qualquer motivo,
o visitador entregara uma cépia.

Nos Ambulatérios, os questionérios sao
distribuidos na recepcéo, e nas caixas de
sugestao, que sao localizadas em pontos
estratégicos para facilitar a visualizagdo. Os
recepcionistas tém como funcéo estimular os
pacientes ou familiares a preencherem o
questionério. Os pacientes depositam os
questionarios respondidos nas caixas de
resposta, garantido o sigilo das informagdes.

Semanalmente a Assessoria de Comu-
nicacdo Social recolhe os impressos nas
caixas e alimenta o sistema que gera automa-
ticamente indicadores como indice de res-
posta, indice de satisfagao por unidades, por
servigos e por tipos de provedor do paciente
(SUS, convénios ou particulares). Estas infor-
macoes sio atualizadas on-line no sistema.

As reclamagoes identificadas na pes-
quisa de satisfacao sao encaminhadas para
ouvidoria para que as devidas providéncias
sejam tomadas. Ja as sugestdes sdo enca-
minhadas, mensalmente, para as areas e para
as Diretorias Executivas em forma de
relatérios. Em alguns Institutos a equipe de
Relacdes Publicas promove reunides men-
sais com os responsaveis das dreas para
acompanhamento das sugestoes.

As informagoes do sistema séo disponi-
bilizadas por meio de senhas de acesso, para
alta lideranca e para as demais chefias que
tenham interesse em utilizar as informacoes
para tomada de decisdes gerenciais. Os
indicadores podem ser acompanhados em
tempo real.

Com esta ferramenta diferentes acoes
vém sendo implementadas visando atender
as necessidades dos clientes e melhorar a
qualidade dos atendimentos, aumentando o
grau de satisfacdo dos mesmos. Dentre
essas acdes podemos citar:
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Instituto do Coracao

Envolvimento médico por meio de reunides peridédicas com a Diretoria Executiva, criagdo de novos servicos e

reformas estruturais.

Instituto Central

Informatizacdo do controle de retirada de medicamentos na Farmacia Ambulatorial.

Instituto de Ortopedia e Traumatologia

Descentralizagdo de servigos de senha do Setor de Registros de pacientes e implantagdo de senhas no setor de

agendamento de consultas.

Instituto de Radiologia

Projeto Centro de Oncologia, que resultou na construgdo do novo Centro de Oncologia

Hospital Auxiliar de Cotoxé

Mudangas estruturais como ampliagdo de banheiros, instalagdo de elevadores, instalagdo de interfone nos leitos,
bebedouros e telefone piblico, aquisicdo de camas, poltronas entre outros.

Como melhoria e aprendizado da pesquisa
de satisfacao, podemos citar a criagéo de gra-
ficos no sistema gerando relatérios gerenciais
mais claros, que permitem comparar informa-
coes e padronizar os “Posteres” para dissemi-
nagado dos resultados da pesquisa no modelo

‘Gestéo a Vista'. Esta sendo criada uma inter-
face entre o sistema de ouvidoria e o sistema
da Pesquisa de Satisfacao para que as recla-
macoes identificadas na pesquisa sejam auto-
maticamente encaminhadas para o sistema de
ouvidoria e possam ser tratadas com agilidade.

Figura 3.2.1 - Processo de aplicacao da Pesquisa de Satisfacao dos Clientes
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Figura 3.2.2

Deixa o impresso da

Uma semana
por més antregar 05 IMpressos

Pesquiza em local
visivel e de facil acesso
aos pacientes

Recepgao no
Ambulatdnio

ao paciente / acompanhante
orientando-os

L
L Preenche o=

Deposita o impresso

IMPpressns

Pacientes /
Acompanhantes

em caixa da sugasties

Azsessoria de
Comunicagan
Social

v

Recolhe os impressos
nos ambulatdrios

| Tabula os dados &
7 alimenta o Sistema

Chefias

Diretores a

Ouvidoria

Todos os Institutos e Unidades do HC
contam com uma equipe de ouvidoria que tem
por finalidade:

* garantir os direitos basicos dos pacientes,

* assegurar a qualidade dos servicos pres-
tados,

* receber, analisar e encaminhar as mani-
festacdes dos pacientes para as areas
competentes e acompanhar sua apre-
ciacao,

+ fornecer aos clientes respostas claras,
objetivas e no menor prazo possivel,

* propor a corregao de erros, omissdes ou
abusos cometidos no atendimento ao
usuario,

* propor modificacdes nos procedimentos
visando melhorias,

* prevenir reclamagoes.

Na estrutura organizacional, as ouvido-
ras sdo subordinadas diretamente as direto-
rias executivas dos institutos, o que garante
autonomia para a execucao do trabalho. A

v

Ty Acompanha os
| -
Fim resultados

equipe de Ouvidoria conta com uma Ouvidora
Central que é responséavel pela coordenagao
e assessoria das atividades comuns e relacio-
namento com a Superintendéncia do Hospital.

O padréao de trabalho das ouvidorias é
estabelecido e estruturado em reunides men-
sais e a rotina € realizada com apoio de um
sistema informatizado. As manifestacoes séo
recebidas por diferentes canais: fax, telefone,
carta, e-mail, site e pessoalmente e em se-
guidas elas sao registradas no sistema de
Ouvidoria. Todas as manifestacdes registra-
das no sistema séo classificadas segundo:

* Tipo do Manifestante (acompanhante,
funcionario, pacientes e outros),

« Provedor (Convénios, particulares e
SUS),

+ Canal de Comunicacédo (carta, e-mail,
fax, telefone, Site, pessoalmente e
outros),

+ Categoria (Competéncia de outro érgéo,
Infra-estrutura, Recursos Humanos,
Procedimentos Operacionais e Le-
gislacéo),
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« Origem (Ambulatério, Internacéo e
Emergéncia e ou outro Instituto),

« Categoria  (Dentncia, Elogio,
Reclamagoes, Sugestao, Solicitacdo de
Informacdes e Expressodes Livres),

* Unidade Funcional,

» Status (Em andlise, Atendida, N&o
Atendida, Inconsistente e Encaminhada
para outro 6rgao),

« Tipo (as ouvidoras selecionaram as mani-
festagdes mais freqlientes e estas estao
apontadas neste campo no sistema).

Quando possivel, os ouvidores respon-

dem imediatamente a manifestacado aos
usuéarios. Em seguida as registram no siste-

Figura 3.2.3. — Fluxo da Ouvidoria:
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As classificacdes do sistema permitem
organizar as informagoes, facilitando o geren-
ciamento das manifestacdes. Ao abrir o siste-
ma, a primeira tela sempre mostra as manifes-
tacdes que estao pendentes, ou seja, as que
ainda nao foram solucionadas nem respondi-
das aos manifestantes.

Outras facilidades proporcionadas pelo
sistema sdo os relatdrios gerencias os indi-
cadores e as estatisticas, que sdo atualizadas
on-line. Dentre os Indicadores gerados pode-
mos destacar o indice de queixas por areas
e por Institutos, Tipos de Manifestagao por

como o perfil dos manifestantes e o status
das manifestacoes.

No site institucional existe um campo
para ouvidoria em que sdo disponibilizados
os telefones e enderecos de todas as ouvi-
dorias das unidades e Institutos do Hospital,
além de um campo para preenchimento que
direciona as manifestacdes automaticamente
para o sistema da unidade responsavel.

Segue abaixo algumas agdes de melho-
ria que evidenciam a utilizacao das informa-
coes obtidas no canal de ouvidoria para me-

areas e Institutos, fora outras informacoes lhoria dos processos.

IPQ

Foi redefinido o fluxo das filas de espera para atendimento por meio de um sistema de senhas eletrénicas e
padronizagéo de informagdes.

DMR

Foi realizada uma reforma para ampliagdo da area fisica devido ao significativo nimero de queixas referentes a
falta de vagas. Foi realizado também treinamento para sensibilizacdo no atendimento aos clientes e
remanejamento de pessoal por reclamagdes no atendimento.

ICR

Estéd sendo realizado um trabalho de comunicagdo por uma equipe multidisciplinar para informar aos usuérios o
fluxo de atendimento na urgéncia.

Cotoxé

Substituicdo dos cartdes de visitas para etiquetas, facilitando o fluxo dos visitantes durante as visitas e ampliagdo
do horério de visitas que antes era de uma hora para o periodo de 11:00 as 19:00h.

INRAD

Distribuicdo de senhas para marcagdo de exames e cotas de exames para os institutos e unidades. Padronizagdo
das orientagdes fornecidas para os usudrios pelos funcionérios das portarias.

10T

Criagdo da Central de Atendimentos dos Convénios, Realizagdo de cirurgias do grupo do trauma aos sébados
para diminuicdo das suspensdes de cirurgias e criagdo de uma equipe para controle de prontuédrios no periodo
noturno visando diminuir os extravios.

INCOR

Devido ao excesso de demanda foi realizada uma pesquisa em conjunto com a Relagdo Piblicas a fim de
identificar a demanda reprimida e o tempo de espera para os agendamentos. Em cima deste material foi criada
uma cartilha explicativa para unificar e divulgar informagdes como o nimero de vagas do Incor, nimero de
marcacdes realizadas por dia, entre outras.Pode-se destacar também outras atividades como revisdo dos processos
de emissdo de laudos, abastecimento de medicamentos e ampliagdo da emergéncia.

ICHC

As ouvidoras analisam a causa dos problemas e entram em contato com as éreas, a fim de evitar novas queixas.

Casa da Aids

Treinamentos de atendimento aos clientes para os funciondrios de linha de frente
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O Nducleo de Planejamento e Gestao
realiza reunides mensais com o time de ouvi-
doria e informatica a fim de acompanhar as
atividades realizadas, avaliar os resultados e
aprimorar o sistema de informagdo. Como
resultados desta pratica estao sendo realiza-
das melhorias no sistema, o que permitiré que
todo o gerenciamento das manifestacdes
seja informatizado, ou seja, que os encami-
nhamentos das queixas sejam feitos por meio
do sistema que indicara se estao dentro do
prazo, permitindo ainda o rastreamento das
manifestacoes.

Objetivando ainda a aproximagao do
cliente assistencial da Instituicdo, o HC-
FMUSP, por meio de seus Institutos, de-
senvolve diversos programas que vém, inclu-
sive, humanizando o atendimento. Sao eles:
Brinquedoteca, Biblioteca Viva em Hospitais,
Doutores da Alegria, Conhecendo Quem Faz,
Contadores de Histdria, Pintando o Sete,
Uma tarde especial na Nutricao, Gohpinho,
Utilizacdo de Bonecos para o preparo e
orientacé@o aos procedimentos clinicos, teatro
de fantoches, Projeto Reacéo (programa que
busca reintegrar social e profissionalmente
pacientes portadores de transtornos psi-
quiatricos sob controle e em condi¢des de
retornar ao mercado de trabalho) e o “Progra-
ma Amor na Coleira”, sendo este Ultimo um
destaque em 2005, implantado inicialmente
no Instituto de Ortopedia, com expansao, em
seguida para o Instituto do Coragao.

Quando da implantagao de novos pro-
dutos, o HCFMUSP conta com a colabora-
cao, novamente, da Assessoria de Imprensa
para divulgagao no mercado. Para garantir,
ainda, que nao havera problemas de relacio-
namento com os clientes, sdo criadas comis-
sdes que acompanham a implantacdo desses
novos produtos ou a modificagdo dos pro-
cessos existentes.

Como exemplo desta pratica podemos
citar a parceria do ICHC com as Secretarias
Estadual e Municipal de Salde para o atendi-
mento dos clientes SUS nas Unidades Basi-
cas de Salde.

A implantacao da nova rotina de agen-
damento de consultas para o ICHC ocorreu
em agosto de 2005 quando o telefone da
Central de marcacéo de consultas do ICHC
passou a ser administrado pelo Call Center da
SES e passou a ser referéncia para a populagéo
agendar consultas nas NGAS da capital.

Para planejar a referéncia e contra refe-
rencia destes pacientes, foram realizadas
reunides semanais do ICHC com as secretarias
para definir a melhor maneira de se realizar as
rotinas de agendamento e encaminhamento
dos pacientes de alta complexidade, para néo
causar impacto para os pacientes e também
nos atendimentos ja realizados no Instituto.

Dentro do Instituto, mais especifica-
mente nos locais de atendimento direto ao
paciente, ocorreu a disseminacao das infor-
macdes de referéncia e contra referéncia por
reunides semanais com os chefes de secéo
e funcionarios envolvidos no processo.

A equipe da Secao de Matricula e Inter-
nacéo recebeu treinamento para a contra
referéncia destes pacientes e as agdes foram
acompanhadas cuidadosamente por meio de
relatérios e estatisticas.

A somatdria dessas acdes amenizou os
problemas de relacionamento do ICHC com
os seus clientes, apesar da mudanga de im-
pacto no “processo de entrada” dos pacientes
no maior Instituto do Hospital das Clinicas.

Para o item Relacionamento com o
Cliente, cabe ainda citar que a avaliagdo de
satisfacéo e insatisfacéo dos clientes alunos
e pesquisadores do Sistema HC-FMUSP,
assim como o tratamento de manifestacées
destes, é feita a partir de reunides especificas
COm 0S responsaveis por esses processos e
ferramentas préprias, adaptadas ao perfil
desses clientes.

No programa de estégios, por exemplo,
o Ndcleo de Capacitacédo e Desenvolvimento
funciona como um canal de relacionamento
entre os Institutos e esse cliente, para obte-
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rem as informacdes necessarias para o de-
senvolvimento de seu estdgio e manifestarem
as suas opinioes.

Para os clientes alunos, entao, citam-
se como exemplos de melhorias decorrentes
desse relacionamento com a Instituicéo, troca
de professores, reformulacéo de conteldos
e insercdo de praticas mais pertinentes a
formacéo do aluno.

A satisfacao e insatisfacdo dos clientes
pesquisadores sdo avaliadas e tratadas por

meio das Comissdes de Pesquisa e Etica
das unidades administrativas do Sistema
HCFMUSP (CPE) e, posteriormente, essas
discussdes sao encaminhadas & Comisséo
de Etica para Andlise de Projetos de Pesquisa
(CAPPesq), do Hospital. Essa andlise tem
levado a revisao da metodologia de avaliagao
dos projetos e implementacao dos mecanis-
mos de controle (avaliacdo continua) do
desenvolvimento desses projetos, como
exemplos de melhorias ocorridas a partir
da avaliacao de satisfacdo do cliente
pesquisador.
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SOCIEDADE

Neste momento serd apresentado como a Organizagdo contribui para o
desenvolvimento social e ambiental e como o Hospital vem interagindo com a sociedade

de forma ética e transparente.

1 - RESPONSABILIDADE SOCIO-AMBIENTAL

Os impactos sociais e ambientais sao
uma preocupagdao mundial, portanto o Sis-
tema FMUSPHC revela sua responsabi-
lidade por meio da implementagao e moni-
toramento de medidas que visam erradicar o
impacto de quaisquer tipos de agressodes que
possam trazer maleficios ao meio ambiente
em decorréncia dos residuos produzidos. Por
meio de acoes preventivas, buscam-se
solugdes demonstrando o compromisso com
o ecossistema. Desta forma, acredita-se estar
caminhando em convergéncia aos anseios
da populagao, obedecendo a legislacao
vigente por meio do Programa de Geren-
ciamento de Residuos Sélidos de Saide —
PGRSS.

A Instituicdo possui um programa de
acompanhamento da segregacao, transporte,
desativagao bioldgica, tratamento quimico e
destinacao final dos residuos gerados por
suas atividades diarias em seus diversos ser-
vigos, contando com a aprovagao dos érgaos
de fiscalizagdo da Secretaria Municipal do
Verde e Meio Ambiente do Municipio de Sao
Paulo. Este programa € gerenciado por uma
comissao constituida por membros das
Unidades do Sistema HC-FMUSP. A partir
da geragao, os residuos sao segregados,
acondicionados em embalagens adequadas,
recolhidos ao abrigo interno préximo ao local
de geracao e, posteriormente, encaminhados
ao abrigo externo obedecendo a horério pré-
determinado. Os residuos do grupo D (Re-
siduo Comum) sdo encaminhados ao aterro
sanitario Bandeirantes, mantido pela
Prefeitura Municipal de Sao Paulo, destino
também dos residuos infectantes, depois de

sofrerem a desativagao bioldgica na ETD
(Estacdo de Tratamento de Detritos) localiza-
da no bairro do Jaguaré. Os residuos sao
acompanhados desde a segregagao, trans-
porte interno, externo, acondicionamento,
retirada e destinacéo final pela comissao do
PGRSS.

O Servico de Farmacia desenvolve a
pratica de desprezar os residuos farma-
céuticos e os perfuro-cortantes em reci-
pientes apropriados, prevenindo ndo sé a
contaminagdo bem como os acidentes de
trabalho.

O Servico de Nutricdo e Dietética tam-
bém tem a preocupacao com o descarte de
materiais que poderdo causar impactos am-
bientais negativos. Uma das praticas rea-
lizadas neste sentido é a modernizacao dos
equipamentos utilizados para a producéo de
refeicoes, tais como a substituicao da frita-
deira pelo forno combinado que realiza a
coccao dos alimentos por meio de calor seco
e Umido. Esta pratica reduz substancialmente
a utilizacao de 6leo comestivel que, além de
contribuir para o preparo de dietas mais
saudaveis, também minimiza a eliminacéo de
substancias e materiais toxicos. Para tanto,
em alguns Institutos houve treinamento e
conscientizacdo dos profissionais que
manipulam os equipamentos, no sentido de
reconhecer e valorizar os beneficios da
pratica descrita.

O referido Servico de Nutricéo e Dieté-
tica, no Instituto de Ortopedia, por exemplo,
também promove palestras, visando a
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conscientizagdo quanto ao aproveitamento e
valor nutricional dos alimentos, cujo publico-
alvo sdo os servidores do complexo HC.

Como mecanismo de minimizacdo do
uso de recursos renovaveis a Instituicao
apresenta o PURA - Programa do Uso
Racional da Agua, criado em parceria com a
SABESR, desde 1997.

O controle desta prética de acompa-
nhamento é realizado pelo Servico de
Conservagao, por meio de revisdes periédicas
nos equipamentos e instalagdoes de agua a
fim de eliminar vazamentos, além do acom-
panhamento periédico do consumo por meio
de medic¢des nos hidrometros do pogo e da
rede publica. Nos ultimos trés anos obser-
vamos uma reduca@o do consumo de agua,
mesmo havendo um aumento do atendimento
de pacientes. Este resultado € possivel gra-
cas a implementacéo de medidas adotadas
desde 1997, tais como: substituicao de
valvula de descarga de vasos sanitarios por
caixas acopladas, substituicdo de torneiras
comuns por torneiras temporizadas e cam-
panhas educativas de mudancas de habitos
direcionadas aos funcionarios da Instituicao.

Outra agéo relevante é a Campanha de
Reducéo do Consumo de Energia Elétrica, a
partir de 2000. O Hospital iniciou a campa-
nha de racionalizacdo de energia elétrica,
visando a reducdo do consumo por meio da
conscientizacao dos seus usudrios com
relagao a habitos e atitudes como: apagar a
luz ao deixar o ambiente de trabalho, apro-
veitar ao maximo a luz natural, uso de escada
para subir um andar ou descer dois andares,
desligar aparelhos de ar condicionado de
janela ao sair da sala, ou quando a tempera-
tura nao estiver elevada, usar ao maximo a
ventilagdo natural, desligar uma parte dos
elevadores no periodo em que as atividades
estiverem reduzidas, procedimentos de
limpeza por ambiente, (uma sala de cada vez),
racionalizando desta forma o uso da energia
elétrica.

Obedecendo a legislagédo vigente e em
especial, as determinagdes da Lei federal

6.614, de 22 de dezembro de 1977, regula-
mentada pela Portaria n°. 3.214, de 08 de
junho de 1978, do Ministério do Trabalho e
suas alteracoes, a Instituicao realiza o Contro-
le de Pragas Urbanas, com a aplicagao de
produtos realizada por meio de empresa
terceirizada que obedece, além das normas,
também os procedimentos determinados
pelo Sistema FMUSP-HC.

Além da preocupacdo com o impacto
ambiental decorrente de seus produtos, a
Instituicdo demonstra responsabilidade e
realiza agoes relativas a salide e seguranca
de sua forca de trabalho, tais como: monito-
ramento radiométrico das areas e dos
funcionarios do servigo de Radiologia, treina-
mento sistematico nas areas de maior risco
visando a prevencao e reducao de acidentes
no trabalho, treinamento da Brigada de Incén-
dio, utilizacéo de equipamento de protecao
individual, Associacao de Convivéncia e
Integracé@o dos Servidores e vistoria técnica
e ambiental, por meio do SESMT, nas areas
onde atuam os aprendizes adolescentes do
Projeto CAMP-Pinheiros.

Além de praticas corporativas, deter-
minadas unidades do Sistema HCFMUSP,
dado o seu perfil, desenvolvem agdes mais
especificas e que merecem destaque no item
de responsabilidade sécio-ambiental. E o
caso, por exemplo, da Divisao de Medicina e
Reabilitacdo que desenvolve o Programa
Cuidando do Verde, cujo objetivo é o orga-
nizar padroes de trabalho para o cuidado
com as arvores plantadas em sua area de
localizagdo, em parceria com a Secretaria
do Verde e do Meio Ambiente. Cita-se ainda,
no caso do DMR, a contribuicdo dada para
a valorizacéo da regiao do Campo Limpo
(local em que a unidade de Umarizal foi
construida), com a abertura e asfaltamento
da rua lateral, antigo terreno baldio em pre-
cério estado de saneamento.

Outro exemplo a ser citado de iniciativas
nesta area, das unidades do HC, é a do
Instituto de Psiquiatria, que também vem
contribuindo com o aumento da &rea verde
do Hospital, com o plantio de 60 mudas de
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arvores e arbustos e construcéo de jardins
no local do antigo estacionamento de carros,
que estava sobrecarregado e poluente.

O que se espera em relacéo as agoes
de Responsabilidade Sécio-ambiental no

Hospital é o enfoque pré-ativo, com ativi-
dades que vao além do previsto nas legis-
lacdes pertinentes ao assunto, conforme vem
sendo evidenciado com as iniciativas, ainda
que isoladas, das diferentes unidades que
compde o Sistema.

2 - ETICA E DESENVOLVIMENTO SOCIAL

O Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da Universidade de S&o Paulo, bus-
cando um envolvimento maior com a Socieda-
de, por ocasiao da realizacao do seu planeja-
mento estratégico para o periodo de 2003-
2007, preocupou-se em criar mecanismos de
forma a oferecer & Sociedade Civil a oportuni-
dade de desenvolver projetos de interesse
social. Desta forma foram estabelecidas acoes
no sentido de viabilizar parcerias com
Organizacdes do Terceiro Setor, incentivando
a execugao de projetos sociais e humanizando
os processos de trabalho relacionados a
pacientes e funciondrios em conformidade
com a Visao, Missao e Valores da Instituicao.

A gestdo destas parcerias com a Co-
munidade segue um padréo definido que se
traduz em: identificacao do parceiro, estabe-
lecimento de rotina especifica para cada
grupo de trabalho, acompanhamento, vali-
dacao da parceria por meio de Termo de
Cooperagao apés a verificagao da importan-
cia do papel social da atividade para a Insti-
tuicdo, incorporagao e divulgagao do trabalho
ao publico interno e externo a Instituicéo. A
disseminagao destas agdes € realizada por
meio dos murais, enderecos eletrdnicos, mi-
dia, banners e sensibilizacdo dos funciona-
rios. Essas iniciativas levaram o HCFMUSP
a se inscrever no Prémio Mario Covas, em
2005, na categoria Atendimento ao CidadZo,
como uma forma de tornar publico o compro-
metimento da organizagcéo com o desenvolvi-
mento social (o texto encontra-se na integra
no site www.premiomariocovas.sp.gov.br).

Os varios exemplos de programas do
Hospital junto a érgéos governamentais e nao
governamentais, vém permitindo ainda a
mobilizagao das equipes médicas e interdisci-
plinares para o fortalecimento da agao social.

Entre estes podem ser citados alguns
projetos e campanhas desenvolvidas nas
Unidades do Sistema HC-FMUSP e que se
traduzem no exercicio de cidadania:

* Projeto Quero Ser Voluntario: a orga-
nizacao estimula e valoriza o recebi-
mento do voluntariado por meio do pro-
grama “Quero ser voluntario’, onde as
pessoas poderdo prestar seus servicos
conforme sua disponibilidade, indepen-
dente de profissao ou tipo de tarefa a
ser realizada. Uma maneira de contribuir
para melhorar a qualidade de vida da
comunidade e exercer cidadania.

* AVOHC: Associacao de Voluntérios do
Sistema FMUSP-HC, comemorou em
2005, 48 anos de prestacao de servico
aos pacientes e familiares da instituicao.
Essa associacdo realiza infinitas ativi-
dades voltadas para os pacientes da
instituicao, desde a sua disponibilidade
no voluntariado cotidiano até a organiza-
cao de eventos em datas especiais.

+ Campanha “Amigos do Coragao —
Salvando Coracées e Preservando Vi-
das”: cerca de 1000 cidadaos do muni-
cipio de Cubatao, receberam treinamen-
to e estao capacitados a reconhecer e
prestar os primeiros socorros a vitimas
de parada cardio-respiratéria a espera
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de atendimento médico. A equipe de 35
instrutores coordenou o treinamento, o
qual incluiu praticas como respiracéo
boca-a-boca, massagem cardiaca e
choque com DEA (desfribrilador car-
diaco automético).

Campanha Voluntériaem Comunidades
Carentes: o departamento de Derma-
tologia do Hospital e a Liga de Hanseo-
logia realizam, desde de 2001, esta
campanha. O programa examina crian-
cas e adultos carentes, tendo como
objetivos o diagndstico e tratamento
precoce da Moléstia de Hansen, por
meio de busca ativa dos doentes nas
areas da cidade de Séo Paulo.
Mergulho em Aguas Rasas: campanha
realizada ha 9 anos em parceria com a
Secretaria Estadual da Educacéo que,
mediante solicitacdo de escolas, empre-
sas e outros interessados, distribui gra-
tuitamente filmes e material impresso,
com orientacdes sobre os cuidados ao
mergulhar em locais desconhecidos
para evitar as lesdes da coluna vertebral.
A abrangéncia da atividade é todo o
territério nacional, porém, o foco prin-
cipal é o publico frequentador de areas
litoraneas, rios e piscinas.

I Expo Arte-Dor: uma iniciativa do grupo
de dor do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da USP, para
pessoas que convivem com dor cronica
e usam a arte como meio de reabilitacao.
O espaco também é aproveitado para
exposicao dos trabalhos ao publico.
Olimpiada Pacote: atividade realizada ha
29 anos pela equipe interdisciplinar do
Grupo de Paralisia Cerebral que, por
meio de atividades esportivas, objetiva
a socializagao e reabilitacéo global do
paciente. A atividade culmina todo final
do ano com uma competicédo denomi-
nada Olimpiada “PACOTE" — Paralisia
Cerebral de Ortopedia e Traumatologia
Esportiva. A Olimpiada proporciona aos
profissionais a oportunidade de desen-
volvimento da responsabilidade social,
uma vez que se trata de atividade extra
hospitalar, além de possibilitar aos
pacientes e familiar o exercicio da
cidadania.

* Programa DoAr: o Sistema FMUSP-HC

€ uma das instituicdes que participam
do programa DoAr Varig. Este programa
converte milhas doadas por partici-
pantes, em passagens areas para diver-
sos destinos de retorno a pacientes. O
programa foi lancado com o objetivo de
construir uma sociedade melhor, que
atende as instituicoes de salude que
trabalham com comunidades carentes.
O Hospital, por meio do Servico Social,
seleciona os pacientes que necessitam
de transporte aéreo e que atendem
condicoes de salde e critérios sécio-
econdmicos para realizarem a viagem.
Programa de Cadeira Funcional para o
Paciente Deficiente Dependente de
Cadeira de Rodas: tem por objetivo o
desenvolvimento tecnoldgico de fabri-
cacao de equipamentos ortopédicos
para serem utilizados por pacientes com
capacidade fisica limitada de locomo-
¢ao. A meta do projeto € o atendimento
extensivo & comunidade n&o vinculada
ao Hospital.

Projeto Apto para o Apito: um projeto
que tem por objetivo preparar o quadro
de arbitragem da Federagao Paulista de
Futebol, sob o ponto de vista biopsicos-
social, para os novos desafios da pro-
fissdo no contexto do futebol profis-
sional do Século XXI, no qual o ama-
dorismo n&o tem mais espago. Iniciado
em novembro de 2005, o Sistema dis-
ponibiliza seu suporte em dreas admi-
nistrativas, de medicina e qualidade de
vida. Sendo um projeto inovador em
ambito mundial, o mesmo sera levado ao
conhecimento da CBF, Conmebol e FIFA.
Projeto Atletas Idosos — a Instituicao
tem acompanhado atletas participantes
da Corrida de S&o Silvestre com idade
superior a 60 anos, realizando avalia-
coes e orientacdes periddicas para o
exercicio de atividades fisicas de ma-
neira fisiolégica e benéfica a sauide.
Reintegracdo Social e Penas Alterna-
tivas: consiste em uma sancado penal
educativa e preventiva, sendo que o
Hospital permite que os apenados
desenvolvam suas atividades nas suas
unidades, como uma forma socialmente
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atil de reintegrar esse individuo ao con-
vivio social.

* Ressonancia Solidaria: Uma agenda
especialmente dedicada as mulheres, o
projeto Ressonéncia Magnética come-
morou o dia das maes. Contando com a
companhia de familiares e ainda sur-
presas com a marcagao para esse dia,
pacientes compareceram para realiza-
rem o exame. Na saida, todas as pa-
cientes ainda foram presenteadas com
um porta-retrato de bolsa, em home-
nagem a essa data especial.

O Hospital ainda conta com o projeto
CAMP-Pinheiros, parceiro da instituigao ha
10 anos. Este projeto possibilita a iniciacéo
profissional de jovens aprendizes, por meio
do aprendizado dado a esses jovens com o
desenvolvimento de atividade em dreas
administrativas das unidades do Sistema
HC-FMUSP. Por tratar-se de trabalho com
menor idade, o acompanhamento é
sistematico, realizado por meio de reunides
com os responsaveis pelas areas onde estes
atuam e de avaliacdo anual realizada pelo
préprio CAMP.

O controle e a avaliacdo das atividades
em parceria com o Terceiro Setor séo rea-
lizados por meio de reunides individualizadas
com os responsaveis pelos projetos, onde séao
discutidas as dificuldades, analisados os
indicadores para cada atividade e imple-
mentadas as melhorias propostas.

Ainstituicao também tem sido pré-ativa
no que diz respeito ao atendimento as
necessidades da sociedade no aspecto
cientifico, pois se trata de um Hospital Uni-
versitario que desenvolve atividades técnico-
cientificas, capacitando multiplicadores, por
meio de estdgios de graduagao, cursos de
pés-graduagao, especializacao, aprimora-
mento, residéncia médica e intercambio
cientifico com instituicdes regionais, na-
cionais e internacionais nas diversas areas
de atuacéo da instituicéo.

Cabe ainda destacar no capitulo Socie-
dade a preocupacao da Instituicdo com as
questdes éticas, buscando estabelecer
compromissos que traduzem as preo-
cupagoes do Hospital com o comportamento
ético de sua forca de trabalho e no rela-
cionamento com as diversas partes interes-
sadas. As préticas relacionadas ao tema sao
planejadas, desenvolvidas e controladas por
meio das Comissées de Etica, Etica de
Enfermagem, Comissao Cientifica, de
Anédlises e Informacdes de Pacientes e da
Geréncia de Risco, entre outras.

Nos treinamentos de integragao, estas
questoes também vém sendo discutidas,
sendo os novos colaboradores sensibilizados
para os valores organizacionais. Da mesma
forma, objetivando assegurar o compor-
tamento ético, o Hospital, ao estabelecer
seus padroes de trabalho, sdo definidos
padroes de comportamento para a equipe e
mecanismos de controle que permitam
verificar se estes padrdes estdo sendo
cumpridos.

A preocupacao que a Instituicdo tem
com a equidade étnica e social vem sendo
evidenciada por meio da contratacéo da sua
forca de trabalho com concurso publico,
garantindo a incluséo de diferentes etnias e
religides e dos 5% de vagas destinadas a
inclusao de pessoas portadoras de
necessidades especiais (deficiéncias fisicas,
auditivas e visuais). Destaca-se que as con-
tratacdes feitas para o Hospital pelas Fun-
dacoes de Apoio obedecem aos mesmos
critérios. Apés a absorgcao desses novos
colaboradores, o reforgo para a manutengéo
do “conceito - equidade” no dia-a-dia de
trabalho, é feito nos diversos treinamentos
realizados pelo Hospital e controlados por
meio dos mecanismos de verificacao do
cumprimento dos padrdes de trabalho
estabelecidos pelas diversas unidades do
Sistema HC-FMUSF.
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INFORMACOES E CONHECIMENTO

Aqui serd descrito como é realizada a gestdo e a utilizagdo das informagdes do
Hospital e de informagdes comparativas pertinentes, bem como é feita a gestdo do

capital intelectual no Hospital das Clinicas.

1. GESTAO DAS INFORMACOES DA ORGANIZACAO

A gestao das informagdes no Sistema
HC-FMUSP contempla seus aspectos
clinicos e administrativos, relacionados a
assisténcia, ao ensino e a pesquisa. Apoiada
em um fluxo de documentos, registros
existentes e no uso da tecnologia, a gestao
da informacéo no Hospital é feita por meio
do uso intensivo dos sistemas de informatica
e seu gerenciamento.

O Hospital identifica as informagdes
necessarias para o desenvolvimento das
agoOes diarias e para a tomada de decisdes a
partir do planejamento institucional, por meio
do Nucleo Especializado em Tecnologia da
Informacdo (NETI)/Comité de Tecnologia da
Informacéo (CTI) e do Nicleo de Informacao
de Saudde (NIS).

O Comité de Tl tem carater técnico-
consultivo servindo como base para decisoes
da Administrag&o Superior (Superintendéncia
e Conselho Deliberativo) sobre a definicdo e
gestao de politicas de informatica para o
complexo HC e nesse sentido tem sido res-
ponsavel também pela definicdo, desen-
volvimento, implantagcdo dos sistemas de
informagdes. Esses sistemas estdo orga-
nizados em sistemas administrativos e as-
sistenciais. Sdo eles:

Sistemas administrativos: Sistema de
Administracao de Materiais, utilizado por todo
o hospital; Sistema do Nuicleo Econdmico-
Financeiro sobre o acompanhamento dos
recursos financeiro-orcamentarios; cadastro
integrado de RH, juntamente com o sistema
de enquadramento de funcionarios, plano de

cargos HC, e a unificagdo do sistema For-
ponto; sistema de controle de processos e
contratos do Nucleo de Direito; sistema
SCOL - Consulta on line das contas dos CGs
na FFM; Painel de Controle de Indicadores
do HC.

» Sistemas assistenciais: sistema de La-
boratério Sigh-Lab; sistema de controle
de Interconsultas; sistema de dispen-
sacao de medicamentos da farmécia,
que apds uso no ICHC e InCor, vem
sendo expandido para outros institutos
(10T, IPg, etc.).

Acrescenta-se que o Hospital das Cli-
nicas, atualmente, conta com trés aplicativos
destinados ao cadastramento de sua clientela.
O SIGH, desenvolvido e mantido pela
PRODESE atende a maior parte das unidades
do Hospital, estando em operacao desde
2001 e possuindo uma base cadastrada de
2,8 milhdes de pacientes. Os Sistemas de
Pacientes do INCOR e ICR atendem aos seus
préprios Institutos e unidades relacionadas a
estes, mantendo base de dados de 2,5 milhdes
e 2,2 milhdes de pacientes, respectivamente.
Como melhoria dessa pratica deverao ainda
ser incluidos e mantidos no Cadastro Corpo-
rativo de Pacientes, todos as pessoas aten-
didas pelo Hospital das Clinicas, quer sejam
matriculadas (internacdo e ambulatério), de
pronto-socorro, de pronto-atendimento ou que
referenciam o Hospital apenas para exames
diagndsticos.

O NETI em 2004 implantou um meca-
nismo sistematico de reunides quinzenais,
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com a finalidade de elaborar, apresentar, dis-
cutir e apontar solugdes técnicas para os
problemas e assuntos de informética do com-
plexo HC.Trabalha com um fluxo continuado
de recursos financeiros, garantindo a sobre-
vivéncia dos projetos e permitindo a agilidade
do gerenciamento deste, com o foco na obten-
cao de resultados. Com isso, vem conseguin-
do desenvolver uma série de projetos que
buscam a melhoria dos padrées de trabalho
definidos para os sistemas de informagoes.
Entre estes projetos se destacam:

* Projetos de infra-estrutura tecnoldgica:
atualizacé@o tecnolégica com a cons-
trucdo da nova rede HCnet e renovacéao
dos microcomputadores em todos os
institutos.

* Projetos de base: construgao do Banco
de Dados Corporativo, 0 que permitiu a
integracao dos sistemas de pacientes
do HC (Sigh-Prodesp, SI3-Incor, Sis-
tema Icr); a integragéo dos cadastros de
RH e profissionais (HC, FFM, FZ e
FMUSP), e a construcao da tabela uni-
ficada de UFs — Unidades Funcionais e
Unidades Administrativas. Neste as-
pecto, hoje ja podemos comecar a falar
em um Sistema de Informacdes do
HCFMUSR, o que nao era possivel de-
vido a total fragmentacéo destes sis-
temas. Para tanto, foi constituido um
subgrupo denominado “DW" para
elaboracéo de um projeto de integracéo
dos sistemas do complexo HC. Acres-
centa-se a atualizacdo e melhoria do
servidor de paginas Web - INTERNET
do complexo HC, e também a cons-
trucéo do Portal de Sistemas descrito
na INTRANET. Estes dois recursos
permitem a visualizagdo e acesso de
forma clara, facil e intuitiva aos diversos
recursos e informacdes da instituicéo.

« Como projetos avangados que vém
sendo desenvolvidos no HC citam-se
os: projetos em Telemedicina e EHR.
O Planejamento elaborado no PDI em
2005, com horizonte de acao de 2005-
2008, aborda aspectos fundamentais
para a continuidade do desenvolvi-
mento e avanco da informatica corpo-
rativa no HC.

As informacdes do NETI e CTI estao
disponibilizadas a forca de trabalho através
da intranet, assim como as atas de reunides,
apresentacdes, normatizacoes e relatdrios
confeccionados.

Outro aspecto importante que vem
sendo abordado pelo NETI é a Politica de
Seguranca de rede, evidenciada, inclusive,
com a aquisi¢cao de Anti-Virus corporativo, e
a aplicacao dos conceitos da Norma ISO
17799.

O Projeto de “Politica de Seguranca
Corporativa” consta de um conjunto de
normas e procedimentos de carater preven-
tivo, no tocante a segurancga da informacéo
do complexo do Hospital das Clinicas. O
mesmo foi elaborado por componentes dos
Centros de Informética dos institutos e
representantes da Fundacédo Faculdade de
Medicina e possui cada passo descrito em
documentos anexados na INTRANET.

Essas Normas e Procedimentos tratam
dos padroes de trabalho para a utilizacéo dos
recursos computacionais, incluindo a cons-
cientizagao dos usuarios e técnicos, quanto
as necessidades e cuidados a serem toma-
dos na manipulacéo e uso dos recursos de
Tecnologia da Informacao e Comunicagao -
TIC, no ambiente corporativo.

A confidencialidade do sistema de
informacdes compreende ainda um sistema
de senhas e niveis de autorizacédo para as
operagoes nos sistemas, criacao de perfis de
usuarios e rastreamento de acesso. O
controle de acesso vem garantindo também
a integridade das informacdes.

O NIS, responsavel pelo estabele-
cimento da politica institucional de infor-
magcdes em Saude, vem trabalhando na pa-
dronizacdo dos conceitos utilizados nas
estatisticas hospitalares, que irdo gerar as
informacdes que seréo utilizadas no processo
de andlise critica do desempenho da orga-
nizacéo. Para tanto, foi necessaria a elabo-
ragao de um glossério que adequou o SIGH
aos conceitos definidos pelo NIS para as
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estatisticas hospitalares. Da mesma forma,
todos os demais sistemas da casa (INCOR,
ICR, etc.) também aplicaram a nomenclatura
definida pelo NIS - Diretoria Clinica HC, com
a mesma finalidade de padronizar as infor-
magoes e os conceitos no hospital. Fazem
parte desse trabalho, os conceitos relacio-
nados as seguintes informacdes e indicado-
res: Leitos operacionais, Leitos extras, Leitos
bloqueados, Leitos instalados, Leito de
observacéo, Censo Hospitalar, Paciente-dia,
Leito-dia, Internacéo, Saida (altas+ Sbitos +
transferéncias externas), Transferéncia
externa, Obitos Institucionais, Obitos Hos-
pitalares, Obitos Cirtrgicos, Nimero de pa-
cientes submetidos a procedimentos cirdr-
gicos, Numero de cirurgias realizadas, Nime-

ro de Moradores, Taxa de Ocupagao Hospita-
lar Operacional, Média de Permanéncia,
indice de Giro (Rotatividade), indice de
Intervalo de Substituicdo,Taxa de Mortalidade
Institucional, Taxa de Mortalidade Hospitalar
e Taxa de Mortalidade Cirurgica.

Todo este trabalho esta disseminado a
toda forca de trabalho das unidades do
Sistema HC-FMUSP por meio da divulgagao
do glossario na INTRANET.

A anélise da suficiéncia e adequagao de
informacdes (sejam as trabalhadas no NETI,
seja no NIS), ocorre por ocasido do Planeja-
mento Estratégico, com revisdes periddicas
em funcao das definicbes das diretrizes anuais.

2. GESTAO DAS INFORMACOES COMPARATIVAS

Prioridade das Informacoes
Comparativas

Em 2003 o Ndcleo de Planejamento e
Gestao (NPG) identificou os principais indi-
cadores de gestao, assistenciais, de ensino
e de pesquisa utilizados em todo o Sistema
HC/FMUSP e os padronizou no Manual dos
Indicadores, com descricao da definicao, for-
mula de célculo, origem da informagao,
abrangéncia, correlagdes e uso.

Desde entéo, o NPG relne-se quinze-
nalmente com as dreas e nlcleo para a revisao
do indicador, bem como de sua coleta de da-
dos. A figura 5.2.1 apresenta o exemplo da pa-
dronizagdo do Tempo Médio de Permanéncia.

Baseadas nessa padronizagéo, as Uni-
dades comparam seus desempenhos em
reunides de anélise critica de desempenho,
identificando as principais dispersdes nos
niveis de performance.
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Figura 5.2.1 — Manual de Indicadores de Desempenho

BA.2. Média de Permanéncia (Portaria n° 319)
Definicio:

Relagao entre o total de pacientes-dia e o total de pacientes que tiveram saida do
hospital em determinado periodo, incluindo os ébitos. Representa o tempo médio
em dias que os pacientes ficaram internados no hospital.

Férmula para Célculo:

MP = N° de pacientes - dia em determinado periodo

Total de saidas no mesmo periodo

Usudrios da Informacéo:

Freqliéncia de | evantamento:

() Diario () Semanal ( )Mensal ( ) Anual

Abrangéncia da Medigao:

() Em todo o Complexo HC
() Por Instituto
() Por Divisao Médica

Correlagées e Subsidio para a tomada de deciséo: Termos equivalentes:
duracéo média da internacao.

Notas técnicas (1): Esta férmula sé deve ser usada para hospitais com internagdes
de curta permanéncia.

Para hospitais de longa permanéncia deve-se utilizar no numerador a somatéria dos
dias de internacéo de cada paciente que teve alta ou foi a ébito. O célculo da média
deve ser realizado para periodos maiores, uma vez que existe o risco de que a média
de permanéncia seja maior que o periodo adotado. Por outro lado, existe também a
tendéncia de se utilizar a mediana que, ao invés da média, ndo é influenciada por
valores aberrantes.

Notas técnicas (2): O célculo de algumas estatisticas hospitalares, como a média de
permanéncia, é afetado pela forma de tratamento das transferéncias internas no
censo hospitalar. No caso da média de permanéncia para cada unidade hospitalar,
para evitar a duplicagdo da internacdo ou a divisdo da permanéncia do paciente,
toda a permanéncia da internagao deve ser atribuida a unidade da qual o paciente
teve alta. Nessa situacédo, um grande viés € introduzido nas estatisticas de unidades
que tém grande volume de pacientes transferidos, como é caso do CTl. Para essas
unidades, as estatisticas devem ser feitas separadamente, incluindo todos os
pacientes que passaram pela unidade.
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Critérios para a identificacao de
referenciais de comparacao

No HCFMUSR, as comparacdes inter-
nas ou setoriais seguem os seguintes cri-
térios de identificacio:

« Complexidade (1 27 g 31%),
+ Gravidade (Cronicos e Agudos),
+ Especialidade (Ortopedia, Pediatria,

Cardiologia, etc.),

e Tamanho,
* Publico x Privado.

As comparacdes podem ser ainda clas-
sificadas como internas, setoriais e externas.
As comparagdes internas sao realizadas entre
as Unidades do HCFMUSP, as comparagoes
setoriais envolvem hospitais e outras Organi-
zagOes de salde e as comparacdes externas
envolvem outras Organizagdes fora da drea
da saude, podendo incluir servigos publicos
diversos e até empresas privadas similares.
No caso das comparacdes setoriais, as di-
versas Unidades do HCFMUSP usam os
indicadores de desempenho do CQOH, que
considera informacdes de 170 hospitais
associados.

A pertinéncia das comparacdes séo
definidas conforme Figura 5.2.2.

Figura 5.2.2 - Pertinéncia das

Comparacoes
Categoria da | Tipo de Pertinéncia
Informacao Comparacao
Clientes Internas e Melhores do CQH
Setoriais
Financeiras Internas Tamanho e
Complexidade
Pessoas Internas e Melhores do
Setoriais CQHTamanho
Assistenciais Internas e Melhores do CQH
Setoriais Complexidade
Gravidade
Especialidade
Sociedade Internas Tamanho

Integridade e Atualizacao das
Informacoes

As informagdes e indicadores, espe-
cialmente os assistenciais, eventualmente
sao coletados e tratados por diferentes
sistemas presentes no HCFMUSP, descritos
anteriormente. Para garantir a integridade
dessas informacdes, o Nucleo de Informa-
cdes em Saude (NIS), realiza reunides men-
sais com os representantes de cada Unidade,
com o objetivo de parametrizar os indicadores
e forma de coleta das informacdes.

O Painel de Indicadores, acessivel pela
intranet do HCFMUSP possibilita que as
informacdes comparativas estejam disponi-
veis em tempo real. Por meio dele os gestores
podem selecionar com qual unidade preten-
dem comparar-se e emitir os “Relatdrios
Onlin€e", que os permitem realizar a andlise
critica de desempenho de suas éareas.

Obtencao das Informacoes
Comparativas

Encerrada a avaliagdo da gestédo, com
base Critérios do Prémio Nacional de Gestéo
em Saude (PNGS), o NPG analisa os Rela-
térios de Avaliacao, as pontuagdes por item
e Relatérios de Gestdo de todas as Unidades
do HCFMUSRP e, com o auxilio dos Examina-
dores Srs, seleciona as melhores préticas que
serao apresentadas no Férum de Boas Pra-
ticas do HCFMUSR As préticas séo apresen-
tadas para diversos servidores do HCFMUSP,
nos grandes auditérios do Centro de Conven-
coes Reboucas, de modo a permitir a disse-
minacao por um grande nimero de funciona-
rios. As apresentacoes sao realizadas por profi-
ssionais das Unidades selecionadas e media-
das por membros do Nucleo de Planejamento
e Gestdo (NPG), pela Chefia de Gabinete e
pelo Superintendente do HCFMUSP. Muitas
melhorias das praticas e processos das Ins-
tituicdes tém se originado a partir desses f6-
runs. A Fig. 5.2.3 mostra a agenda do Férum
Anual de Boas Praticas em 2005.
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Figura 5.2.3. - Agenda de Apresentacoes do Forum de Boas Praticas

18/mai/05
Horério | Critério Unidade | Prética de Gestdo Apresentador Coordenador
08:00 Abertura
08:15 Lideranca [e]) Sem Fraturas na Comunicagdo | Alfredo Manoel S.
Fernandes
08:30 Lideranga FMUSP Cultura da Exceléncia José Agenor Silveira
08:45 Lideranca 10T Todouvido Elisabete Cantarella José Manoel
09:00 Estratégias ICHC Formulagdo das estratégias do | Waldemir Rezende
ICHC
09:15 Estratégias ICHC Desdobramento das Marcela Rocha
estratégias do ICHC
09:30 Coordenador
10:00 Coffee
10:30 Clientes InCor Segmentagdo e agrupamento Luiz Antonio Machado
de clientes César
10:45 Clientes (o)) Pesquisa de Satisfacdo do Malu Vieira
Cliente
Nancy
11:00 Sociedade (o)) Responsabilidade social do Rosangela Suarti Reis
10T
11:15 Sociedade InRad Ressondncia Solidaria Antonio José Pereira
11:30 Sociedade ICr Comité comunitério do ICr Maria José Paro Forte
12:00 Coordenador
25/mai/05
Horério | Critério Unidade | Prética de Gestdo Apresentador Coordenador
08:00 Processos Pro- Informatiza¢@o do Ciclo do Emilia Megumi Shigueoka
sangue Sangue
08:15 Processos ICHC Sistema informatizado de Sonia Lucena
dispensagdo ambulatorial
08:30 Processos InCor Anotagdes de enfermagem Jurema S. Herbas Palomo
08:45 Processos HAS ComissGo de Andlise de Conceicdo Gomes Haino
Prontudrios e Obitos
09:00 Processos ICr Gestdo de entrega e Elza Sumiko Hojo Abe
recebimento de materiais
09:15 Processos ICr Sistema de custos Maria Ignez Garcia
Aveiro
09:30 Coordenador
10:00 Coffee
10:30 Info e Conhec | ICr Pronto Socorro sem papel Francisco Costa Neto
10:45 Info e Conhec | HES Informagdes comparativas no Yasuko Yamaguchi
HES
11:00 Info e Conhec | ICHC Compartilhamento do capital Eduardo Alexandrino S.
infelectual Medeiros Marcelo
11:15 Info e Conhec | 10T Programa de Inovagdo Tomaz Puga Leivas
Tecnolégica
11:30 Pessoas InCor Diagnéstico de necessidade Maria José A. B. Ritzman
de treinamento
11:45 Pessoas DMR Qualidade de vida na DMR Maria Cecilia dos Santos
Moreira
12:00 Coordenador
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Avaliacao e Melhoria das
Praticas de Gestao das
Informacoes Comparativas

Na medida em que a pratica de compa-
ragao de resultados passa a ser instituida nas
reunides de andlise critica de desempenho,
torna-se mais facil a avaliagao da pertinéncia
das comparagoes realizadas e o préprio agru-
pamento dos indicadores de comparagao.

O Férum de Boas Préticas, instituido em
2005 ¢é avaliado por meio de questionarios

3. GESTAO DO CONHECIMENTO

Os principais ativos que compde o ca-
pital intelectual no HCFMUSP sao identifi-
cados por meio de inUmeras pesquisas e
artigos cientificos que se confundem com a
sua propria missao de desenvolver e
disseminar o conhecimento pela Instituigao.

O Hospital das Clinicas abriga a maior
parte das disciplinas da Faculdade de
Medicina da USP. A criagdo do HC objetivou
prover a FMUSP de um Hospital moderno
para o desenvolvimento de atividades de
Ensino e Pesquisa, oferecendo a populagao
assisténcia de qualidade. A instituicao atende
a graduagao e pés-graduacao da FMUSP e
aformagao e aprimoramento de profissionais
de Fisioterapia, Fonoaudiologia, Terapia Ocu-
pacional, Enfermagem, Nutricdo, Farmacia,
Psicologia, Servico Social dentre outros,
sendo um dos maiores provedores de resi-
déncia médica do Brasil, oferecendo estagios
e aprimoramentos em quase todas as areas
da saude atraindo profissionais de todos os
estados do Brasil e de outros paises, sendo
reconhecido como um dos mais destacados
hospitais de ensino da América Latina.

A ligacéo intrinseca dos servicos mé-
dicos especializados do Hospital, com as

respondidos pelos participantes que sugerem
melhorias para o evento. Com base nessa
avaliagao, sdo realizadas as melhorias para o
ano seguinte. Como exemplo de melhorias
dessa pratica, definiu-se para 2006 que o
Férum das Boas Praticas ocorra de modo per-
manente, com apresentacdes mensais, sendo
que em cada més discutem-se as melhores
préticas relacionadas a cada um dos Critérios.
Outra melhoria para 2006, foi a incorporagao
de praticas externas ao HCFMUSP, com o
convite de palestrantes a apresentar préticas
de gestéo reconhecidas em outras instituicoes.

disciplinas da FMUSP é um estimulo para o
constante desenvolvimento de atividades
cientificas e académicas. O corpo clinico do
HC e o corpo docente da FMUSP atuam na
Instituicdo e sdo responsaveis pela orien-
tacéo de um grande volume de dissertacdes
de mestrado e de teses de doutorado todos
os anos, pela publicagdo de trabalhos
periédicos cientificos internacionais, além de
trabalhos em revistas nacionais e livros
técnicos. Muitos profissionais altamente
qualificados estao vinculados ao Hospital
pelo prestigio externo que esta vinculagao
confere, pelo potencial impar para o
desenvolvimento de pesquisas, por reunir
grande volume de pacientes, além de
plataforma técnica e disponibilidade de
recursos humanos qualificados, geralmente
indisponiveis em outras Instituicoes. Por
todos estes fatores ha forte possibilidade de
atracdo de recursos para pesquisa, tanto de
agéncias de fomento publicas quanto de
entidades privadas.

A criacéo e incorporagao de tecnologias
no hospital esta na vanguarda da rede hos-
pitalar publica do pais. Pela natureza aca-
démica da instituicdo e em atencéo a missao
do hospital existe intensa troca de conhe-
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cimento entre os profissionais e as areas do
hospital, fato que tende a ser encarado como
uma fonte adicional de prestigio para os
profissionais. Todos os servigos médicos
especializados realizam reunides periddicas
nas quais nao € incomum a participacao de
outras clinicas e de fora da Instituicao,
ampliando a troca de conhecimento. A maior
parte das clinicas do Hospital realiza
encontros e eventos cientificos periddicos
voltados para o publico externo.

O estabelecimento de diretrizes de
ensino e de pesquisa nos servicos médicos
especializados do hospital, assim como o
controle sobre o cumprimento destas
diretrizes, esta sob responsabilidade da
FMUSR, através da Congregacéo e Comis-
soes centrais, dos Departamentos e das
Disciplinas.Todos os projetos de pesquisa do
HC estao sujeitos a avaliacédo da Comissao
de Etica para Andlise de Projetos de Pesquisa
(CAPPESQ), atendendo ao disposto na legis-
lagao e aos melhores padrdes internacionais
bioéticos e de pesquisa cientifica.

As divisdes e servicos do Hospital rela-
tam periodicamente sua producéo intelectual
a administracdo central e ha divulgacao de
trabalhos relevantes em murais e no boletim
do Instituto. O HC publica sua revista, que é
indexada (INDEXMEDICUS) e para qual
sempre ha contribuicées de grupos do Ins-
tituto. Este dispde de recursos para Teleme-
dicina. A interligacao entre o Instituto e a
FMUSP possibilita a Disseminagéo do co-
nhecimento para os alunos da Faculdade e
de outras Unidades ligadas fisicamente a
FMUSR, além da estrutura que esté sendo
preparada que permitira a troca de conheci-
mentos. A Divisdo de Arquivo Médico oferece
suporte para pesquisa clinica, através da
conservacao e organizagoes das informacdes
disponiveis nos prontudrios dos pacientes.

Além da producéao académica carac-
terizada pela producéo de teses e artigos em
revistas indexadas, o Instituto organiza e
participa ativamente de atividades voltadas
para o aprimoramento da assisténcia com a
organizagao de cursos de ATLS, NTLS, PHLS,
ACLS, FCCS, sendo centro formador e

atendendo a clientes internos e externos.
Existem programas de aprimoramento,
treinamento e educacao continuada em
praticamente todas as areas de saude
atuantes no hospital, servidas por servigos
informatizados.

Os Institutos do Complexo HCFMUSP
tém recebido um grande numero de pro-
tocolos de pesquisa clinica (tanto patroci-
nados como académicos) e diante da ne-
cessidade de melhorias no gerenciamento
destes protocolos, o Nicleo de Apoio a
Pesquisa Clinica — NAPesq esté desen-
volvendo um Sistema Informatizado de forma
a centralizar o gerenciamento destes proto-
colos e obter um eficiente follow-up. A idéia
é facilitar o acompanhamento dos protocolos
e agilizar o processo através de um link de
informacdes acerca do transito de protocolos
de pesquisa na Instituigao.

Para isso, o investigador preenchera o
cadastro que estara disponivel no site da
CAPPesq — Comissao de Etica para Analise
de Projetos de Pesquisa e/ou do NAPesq —
Nucleo de Apoio a Pesquisa Clinica na
Intranet. Sera disponibilizado login e senha
para o investigador tenha um follow-up do
protocolo ao acessar o Sistema para geren-
ciamento de protocolos de pesquisa. O
investigador tera seu protocolo cadastrado
em um banco de dados onde podera visua-
lizar o nimero de protocolos e atual situagao
de cada um.

Este banco de dados contempla as
atividades da CAPPesq no que diz respeito a
triagem documental. Protocolos aceitos e
devolvidos, envio ao relator e envio a CONEP.

O banco de dados possui mecanismos
de busca avancada e busca por projeto, além
do gerenciamento de informacdes e emissao
de relatérios e graficos; através desta
ferramenta informatizada serd possivel ter um
acompanhamento geral de todos os
protocolos em andamento.

O Férum de Boas Préticas, cuja meto-
dologia foi apresentada anteriormente, tem
sido umaimportante préatica de atualizacédo e

Relatério do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo - 2005 63



compartilhamento do conhecimento por toda
a Instituicdo. Por meio dele, sdo disseminadas
solucdes inovadoras, relacionadas a lide-
ranca, planejamento, atendimento a clientes,
gestao de pessoas, entre outras, praticadas
pelas Unidades.

Aintranet do HC também é uma impor-
tante ferramenta para a captura e difusao do
conhecimento e experiéncia entre os
funciondrios de diversos departamentos.
Além das diversas informacdes relativas as
unidades de integracao dos sistemas corpo-
rativos, com seguranca e privacidade dos
dados. O portal pode constituir-se em um ver-
dadeiro ambiente de trabalho e repositério
de conhecimento para a Organizacéo e seus
colaboradores, propiciando acesso a todas
as informacgdes e aplicacoes relevantes, e
também como plataforma para comunidades
de pratica, redes de conhecimento e melho-
res praticas. Nos estagios mais avancados
permite customizacdo e personalizagdo da
interface para cada um dos funcionarios.

POPs - Procedimentos
Operacionais Padronizados

Ciclo da Gestao do Conhecimento

O POP é o documento que expressa o
planejamento do trabalho repetitivo a ser exe-
cutado, contendo descri¢ao do procedimento,
recursos necessarios, métodos de controle
de producao e qualidade.

O Nducleo de Planejamento e Gestao
(NPG), com a colaboracdo do Nucleo de
Apoio a Pesquisa Clinica (NAPESQ) e do

4. APROPRIARY,  ADISSEMINAR

Nicleo de Tecnologia da Informacéo (NETI),
elaborou o documento POP, que tem por
objetivo a padronizacéo da formatacéo e
layout dos demais POPS.

O Hospital das Clinicas produz um enor-
me volume de informacdes a cerca de seus
processos operacionais. Visando o compar-
tilhamento e a prote¢ao do conhecimento na
Organizagdo, o HCFMUSP criou um portal na
intranet, repositdrio para os diversos POPs ela-
borados na Instituicéo, com os propdsitos de:

» tornar acessivel informacéo sobre os
processos corporativos, disseminando
as melhores préticas e tecnologias (cul-
tura da colaboraco);

+ permitir a identificacdo e mapeamento
dos ativos de conhecimento da organi-
zagéo (memdria organizacional);

* apoiar a geracdo de novos conheci-
mentos, propiciando a inovagao e o apri-
moramento dos servicos;

» dar vida as informacdes, tornando-as
utilizaveis e Uteis, transformando-as em
conhecimento essencial ao nosso de-
senvolvimento pessoal e profissional.
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GESTAO DE PESSOAS

Em gestdo de pessoas serd relatado como sdo proporcionadas as condi¢des para o
desenvolvimento e utilizacdo plena do potencial das pessoas que compde a forca de
trabalho das unidades do Sistema HCFMUSP, em consonéncia com as estratégias
organizacionais. Também ird relatar os esforcos que vém sendo feitos para a criagdo e
manutencdo de um ambiente de trabalho e de um clima organizacional que conduzam
a exceléncia do desempenho, a plena participacdo e o crescimento pessoal e do

Hospital.

1. SISTEMA DE TRABALHO

A organizagédo do trabalho no Sistema
HC-FMUSP é de responsabilidade da
Administracdo Central e das Diretorias das
Unidades Administrativas do Sistema, que
atuam de maneira integrada e com autonomia
dentro do processo decisorio. Esse aspecto
pode ser observado na proposta atual do
organograma da instituicdo, o qual esta sendo
revisto por meio de processo formalizado, en-
caminhado para apreciacdo das instancias
superiores (vide organograma apresentado
no perfil). O que se propde é um organo-
grama facilitador para a descentralizacéo de
determinadas operagdes, que aproxime a
tomada de decisdes com os niveis opera-
cionais e a interacdo da “estrutura central”
com as unidades participantes do Sistema,
com a criagao dos Nucleos de Apoio e
Comités Técnicos.

Com esse mesmo objetivo, a organi-
zacéo do sistema de trabalho do Hospital
prevé atividades sendo desenvolvidas por
Comissoes (temporérias ou permanentes), 0
que também assegura a cooperacao, a
eficacia na comunicagao, a iniciativa conjunta
e a criatividade da sua forca de trabalho.
Citam-se, entre estas, a Comissao de Bioética -
CoBi, a Comiss&o de Etica para Andlise de
Projetos de Pesquisa - CAPPesq, a Comisséo
de Controle de Infeccéo Hospitalar - CCIH,
a Comissao de Andlise de Informacdes sobre
Paciente - CAIP, a Comissdo de Difuséo
Técnico Cientifica de Corpo Clinico - CoDij,

a Comissao de Transplante de Orgéos e Te-
cidos - CTOT, a Comisséao Interna de Bios-
seguranga - CIBio, a Comisséo de Avaliagédo
Tecnolégica em Saude — CATS, o Grupo de
Controle de Infeccéo Hospitalar - GCIH, o
Comité HumanizaHC FMUSP e o Ndcleo e
Apoio a Pesquisa Clinica do HCFMUSF.

No mesmo formato, funcionam os Times
e Grupos de Trabalho, como os j& citados
Times de Ouvidoria e Relacdes Publicas, os
Times de Indicadores, os Grupos especificos
para a discussao da padronizacao de medica-
mentos e de géneros alimenticios, Comissao
Assessora de Recursos Humanos, entre
outros, organizados de acordo com as de-
mandas e estratégias organizacionais.

Cabe ressaltar o papel das Fundacoes
de Apoio, como a Fundagao Faculdade de
Medicina e Fundacéo Zerbini, para a efetiva
estruturacao desse sistema de trabalho, mui-
tas vezes contribuindo para a lotacéo ade-
quada de pessoal permitindo ao Hospital, as
respostas rapidas quando das agdes neces-
sarias para o cumprimento de planos de
acdes emergenciais.

Considerando a proposta de organo-
grama que foi feita, da mesma forma vem se
discutindo uma nova estrutura de cargos com
a revisdao do dimensionamento atual de
pessoal em processo de aprovagao junto ao
Governo do Estado de S&o Paulo (o quadro
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de fungao-atividade atual, foi criado por meio
do Decreto Governamental n° 12.363, de
29/09/78). A revisdo também tem sido dis-
cutida de forma a se perseguir um plano de
cargos e saldrios, condizente com as ativi-
dades desenvolvidas pelos diversos colabo-
radores, com uma proposta que vem sendo
trabalhada de forma progressiva, dado a com-
plexidade e tamanho da atual estrutura do
Sistema HC-FMUSP Sobre o assunto cabe
destacar o processo de enquadramento do
pessoal e aimplantacéo do Prémio de Incen-
tivo no Hospital, em 2005.

A Selecao e a contratacéo de pessoal
no Sistema HC-FMUSP ¢ feita por meio de
Concurso Publico, apés autorizagdo Gover-
namental. Do total de vagas liberadas para
contratacdo, 5% destina-se as pessoas
portadoras de deficiéncia, nos termos da Lei
Complementar 683, de 18/09/1992.

A abertura de concurso publico é feita
mediante edital publicado pelo Diario Oficial
do Estado. Apds aprovacgéo nas provas escri-
tas, o profissional € encaminhado ao Servico
de Assisténcia Médica e Social aos Servi-
dores para realizacdo de exame médico.
Determinadas unidades realizam também a
segunda fase dos concursos com prova pra-
tica, avaliacao psicoldgica e entrevista cole-
tiva para otimizar a contratacdo de mao de
obra (como exemplo, cita-se o IOT).

As admissodes realizadas por meio das
Fundacoes de Apoio (Fundagéo Faculdade
de Medicina e Fundacéo Zerbini) obedecem
as normas especificas que contemplam a
padronizagao dos critérios e procedimentos
para um processo seletivo que atenda as
necessidades da organizacdo e continue a
garantir a transparéncia e eqlidade nesse
processo.

Além do processo seletivo corporativo,
alguns institutos da organizagao executam
selecao interna por meio de programa
desenvolvido exclusivamente para gerenciar
a forca de trabalho, onde sao identificados
os profissionais dentro de um perfil exigido
para colaborar com outro setor.

No periodo de experiéncia (a primeira
fase em 90 dias e a segunda em 01 ano), o
desempenho das pessoas da for¢a de traba-
lho é avaliado com ferramentas especificas
e padroes de trabalho corporativos.

Em areas especificas como Enferma-
gem, por exemplo, a maioria das unidades
que compdem o Sistema HC-FMUSP realiza
uma avaliacao e orientacéo profissional mais
especifica, que culminam em acdes de edu-
cacao continuada, necessarias na manu-
tencao e/ou melhoria dos padrbes de tra-
balho assistenciais.

Com a implantagédo do PIN em 2005
procurou-se também uma melhoria para esse
sistema de avaliagao, onde o profissional é
avaliado com notas que variam de O a 3, a
cada 03 meses e recebe a gratificagdo em
conformidade com seu nivel de desempenho.

Como forma de reconhecimento e
incentivo & forca de trabalho para melhores
resultados, a organizacdo confere a suple-
mentacéo salarial ou o PIN e possibilita a rea-
locacao de profissionais, quando solicitado. Em
alguns institutos, a enfermagem também
realiza premiagOes para os profissionais com
desempenho destacado, com mencéo formal
e disseminacao interna dos méritos.

Para os médicos, a concessdo da pro-
gressao funcional é feita por mérito pela subco-
missdo de avaliacdo do corpo clinico, me-
diante solicitacéo do profissional interessado.

Alguns institutos ainda tém como po-
litica de motivacao a participagao nos resul-
tados/produtividade (como exemplo cita-se
o Servico de Diagnéstico por Imagem e Re-
cursos Audio Visuais), cursos de especia-
lizago (com objetivos de carreira académica),
quinguénio e horério flexivel (os profissionais
cumprem sua jornada de trabalho, conside-
rando a somatdria das horas semanais/
mensais).

Os mecanismos utilizados pela organi-
zacéo para avaliar e melhorar as praticas e
padroes no sistema de trabalho séo as reu-
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nides quinzenais da Comisséo Assessora de
Recursos Humanos que compreende a
participacao de representantes de todas as
unidades. Como mecanismo de revisdo, a
organizagao também avalia seus relatérios
periédicos de gestdo de pessoas, que conta

com indicadores como rotatividade, absen-
tefsmo, nimero de processos trabalhistas,
transposicoes e transferéncias. Estes
indicadores possibilitam a toda a organizagao
revisar, melhorar e comparar dados das
respectivas unidades de trabalho.

2. CAPACITACAO E DESENVOLVIMENTO

O levantamento das necessidades de
treinamento e capacitacdo de pessoal das
unidades do Sistema HC-FMUSP é feito
pelos CeAP's (Centro de Aprimoramento de
Pessoal) de cada Instituto, considerando as
diretrizes organizacionais, as solicitacoes
feitas pelos gerentes de areas e a Pesquisa
de Clima Organizacional.

Por toda a organizagcdo a enfermagem
identifica as necessidades de capacitacéo e
desenvolvimento por meio da educacao con-
tinuada, a qual realiza o levantamento anual
junto aos setores e os indicadores relacio-
nados a sistematizagdo dos processos
relativos ao servico.

As informacdes advindas desses le-
vantamentos sé@o recebidas pelo NCD por
meio de instrumentos sistematizados de diag-
nostico de necessidades, sendo a partir des-
te, organizada a programacao dos treina-
mentos que deverdo ser realizados ou
financiados pela Instituicao.

Independente do levantamento de ne-
cessidades pelas unidades, o NCD possui um
Programa de Integracdo para Funcionarios
Recém-admitidos, onde sdo apresentados o
perfil da unidade, 0 modelo de gestao utilizado,
seu sistema de lideranca, as diretrizes
organizacionais, seus clientes, o sistema de
trabalho, os principais processos e resultados.

Para a melhoria das acbes relacionadas
ao contato direto com o publico,o NCD e os
CeAP's organizaram a forca de trabalho do
Hospital para a participagdo no “Programa
Cidadao’, desenvolvido pela FUNDAP.

Cabe ressaltar, ainda, a existéncia de um
Programa de Bolsa de Estudos destinado aos
servidores do Hospital. Por meio da captacao
de recursos, o NCD destina aos Institutos
valores pré fixados para utilizacdo das uni-
dades em cursos de especializacao, confor-
me demanda e necessidade identificada no
local.

Outros treinamentos mais especificos,
mas de grande impacto para a organizagao
sao realizados pelas unidades do Sistema
HC-FMUSP E o caso, por exemplo, do treina-
mento de funciondrios no atendimento de
primeiros-socorros, cujo o impacto pode ser
medido também para a comunidade, uma vez
que s6 no Instituto Central sdo 10 mil pes-
soas que circulam diariamente e que podem
ser beneficiadas com essa capacitacao.

Também estdo sendo desenvolvidos
pelas unidades, os treinamentos técnico em
servico e reciclagem tedrico aplicada, que
desenvolvem a forca de trabalho de forma
continua por meio de orientacéo e supervisao
técnica, objetivando a melhoria dos processos
de trabalho.
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A area de informatica, da mesma forma,
recebeu o investimento necessario em capa-
citacao de servidores, com cursos ministrados
para os colaboradores dos diversos niveis
operacionais, para 0 manuseio e operagao
dos Programas de utilizacéo diéria nos pro-
cessos de apoio da organizacéo.

A necessidade do desenvolvimento da
cultura da exceléncia vem sendo trabalhada
pelo NCD, com o desenvolvimento do
Programa de Educagéao Gerencial. O Progra-
ma tem como um de seus objetivos a
disseminagao do modelo de gestao utilizado
no Sistema HC-FMUSP baseado nos cri-
térios de avaliacdo do Prémio Nacional de
Gestao em Saude. Dividido em médulos, que
representam os critérios de avaliagao, o
Programa tem como publico-alvo, profis-
sionais de todos os niveis hierarquicos e em
cargos estratégicos.

O desenvolvimento da cultura de exce-
|éncia também ¢é trabalhado pelo NPG por
meio dos cursos especificos do modelo/
PNGS, quais sejam, cursos de Auto-Avalia-

3. QUALIDADE DE VIDA

A organizacao identifica os perigos e
trata os riscos relacionados a salde, a segu-
ranca e ergonomia por meio do seu Servigo
de Assisténcia Médica e Social aos Servi-
dores, Servigo Especializado de Engenharia,
de Seguranca e Medicina do Trabalho e da
CIPA Central do HC-FMUSPF, que desen-
volvem determinadas acdes preventivas para
essa identificacao e tratamento.

Em relacéo aos riscos relacionados a
salde citam-se a organizacdo do PPRA (Pro-
grama de Prevencéo de Riscos Ambientais)
e do PCMSO (Programa de Controle Médico
de Salde Ocupacional), disseminados nas
unidades do Sistema HC-FMUSP e controla-

cao, Preparacao para a Banca Examinadora
e PNGS para Executivos (voltado aos
Diretores Executivos e Coordenadores de
Nicleos). Quando solicitado, o NPG aplica
cursos “in company” para os Institutos, com
aulas desenvolvidas de acordo com as
necessidades e estdgio de desenvolvimento
do modelo em cada Unidade (exemplos de
unidades solicitantes: IPg, InCor e IOT).

O Férum de Boas Praticas também tem
sido um mecanismo de desenvolvimento da
Cultura da Exceléncia na Institui¢do, ao apre-
sentar as boas praticas de gestao evidencia-
das nos ciclos de avaliacdo interna das
unidades do Sistema HC-FMUSP.

A avaliacdo do conhecimento recém-
adquirido com os treinamentos realizados
para o atendimento das necessidades de de-
senvolvimento da cultura da exceléncia (mo-
delo de gestao/PNGS) é feita por meio do
préprio ciclo de avaliacdo interna e com a
evolucao progressiva e individual de cada
Instituto nesse processo de implantagdo do
Modelo de Gestao.

dos pelos setores acima mencionados. Para
facilitar esse controle, foi designado um médi-
co responsavel para acompanhar essas agoes
em cada Instituto, possibilitando assim uma
maior aproximacgdo das acdes da adminis-
tracéo central com a realidade local.

Como agéo de seguranca pode ser ci-
tada a “Semana Interna de Prevencao de Aci-
dentes de Trabalho”, realizada anualmente e
as acoes da Brigada de Incéndio, onde a forga
de trabalho é treinada para a atuagao em
casos de necessidade por acidentes com fogo.
Arevisdo dos diversos Mapas de Risco, orga-
nizados pelas CIPAs setoriais do Sistema HC-
FMUSP e o controle da utilizagdo de equipa-
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mentos de protecao individual e coletiva, sao
outros mecanismos de identificacao e tra-
tamento dos riscos relacionados a salde da
forca de trabalho.

Quanto & ergonomia, para os servidores
essas acoes podem ser implementadas quan-
do da descricdo do mobilidrio a ser adquirido
no Hospital, com a avaliacdo da equipe de
recebimento de material, apds a aquisi¢ao.

Outro exemplo que merece destaque
refere-se a pratica de dimensionamento e
levantamento fisico das éreas que receberao
os adolescentes envolvidos no “Programa
CAMP". O CAMP é uma ONG que recebe
menores para inclusdo no mercado de traba-
lho, sendo que para as unidades receberem
esses jovens, sdo estabelecidos padroes para
o atendimento das necessidades desse
grupo, incluindo as questdes de ergonomia.

A identificagdo dos fatores que afetam
0 bem-estar, a satisfacdo e a motivacao das
pessoas € realizada bi-anualmente, desde
2005, por meio do Levantamento do Clima
Organizacional, realizados por meio de ques-
tionario disponivel na intranet, com acesso
definido por nivel de senha. O sucesso da
aplicacao do questionario foi evidenciado, na
ultima pesquisa, pela enorme quantidade de
respostas obtidas em toda a Instituicéo
(aproximadamente 7 mil respostas).

Outros mecanismos para a identificacao
desses fatores sdo o Café da Manha com o
Superintendente, a pratica “Sem Fraturas na
Comunicacao” do 10T, as reunides do
CONDIR Il do ICr, o CAFE DO LIM, o Café
da Manha e reunides anuais setoriais do HAC
e o Café da Manha com o DIREX do HAS.

Como acéo corporativa advinda desse
levantamento cita-se o trabalho que vem
sendo desenvolvido para a criagdo de um
“Plano de Saulde “ para os funcionérios, que
facilitard o acesso dessa forca de trabalho
as diversas clinicas do Hospital.

Outras agdes que vém proporcionando
o bem estar, satisfacdo e motivacéo dos
colaboradores sao:

* Programa Calorias Inteligentes: co-
mandado por profissionais especia-
lizados na area de saude, tem o objetivo
de promover a melhora de qualidade de
vida pessoal e profissional dos funcio-
narios por meio da orientacao a uma ali-
mentacdo adequada e incentivo a
atividade fisica.

* Concurso de Poesias, Contos e Cro-
nicas e Show de Talentos: criado no sen-
tido de estimular a criatividade da forca
de trabalho, integrar esse colaboradores
e identificar “talentos’, por meio de um
espacgo para a apresentagao de habili-
dades néo relacionadas as funcdes do
dia-a-dia.

+ Ginastica Laboral: consiste na realiza-
cao de exercicios leves feitos no préprio
local de trabalho em curto espago de
tempo, para uma dindmica melhor no
desenvolvimento das tarefas diarias,
minimizando, ainda, a possibilidade do
profissional adquirir DORT.

+ CINECLUBE HC: com sessdes men-
sais de filmes que conseguiram sucesso
de publico em exibicbes nos cinemas
nacionais, pretendem momentos de
integracao, laser e de discussao de
temas atuais com especialistas que
apos as sessoes, debatem os temas
apresentados.

+ Baile de Confraternizagéo do HC: pos-
sibilita ndo sé a integracdo dos funcio-
narios e Institutos, como também dos
familiares. No evento além de boa musica,
€ servido um jantar para “homenagear”
essa forga de trabalho que dedica o ano
todo & uma boa prestacao de servicos.

* Comemoracao do aniversario da uni-
dade: sempre com um evento diferente
o Hospital redne a “Familia HC" nesta
data tao importante. Em 2005 a festa
contou com a apresentacéo da Orques-
tra Sinfonica da USF.

Como principais beneficios concedidos de
forma corporativa citam-se: a Cooperativa de
Crédito dos funcionarios (para auxiliar em cré-
dito pessoal a juros baixos), vale transporte, vale
alimentacio, convénio com os restaurantes,
cesta basica, creche, convénio com servico
funerério e uniformes em areas especificas.
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GESTAO DE PROCESSOS

Em Gestdo de Processos serd relatado como as Unidades do Sistema HCFMUSP vém
projetando seus processos relativos aos seus produtos principais (relacionados & miss@o)
e a seus processos de apoio. Também serd descrito como sdo feitas a gestdo dos
fornecedores e a administracdo dos recursos financeiros a nivel corporativo.

1. GESTAO DE PROCESSOS RELATIVOS AO PRODUTO

Os processos relativos ao produto do
Sistema HCFMUSP séo organizados se-
gundo as atividades de ensino, pesquisa e
assisténcia. Os processos administrativos sdo
orientados pelos Nucleos vinculados a
Superintendéncia, que mantém a supervisao
quanto ao alinhamento das principais dire-
trizes e planos de acéo estabelecidos no pla-
nejamento estratégico institucional. As
atividades locais séo reportadas a Adminis-
tracao Superior pelos Centros e Comités dos
Institutos/Unidades.

Em relacdo ao ensino os diferentes De-
partamentos da Faculdade de Medicina da
USP tém seus projetos disciplinares inte-
grados as estruturas operacionais do
HCFMUSP. Dessa forma o modelo as-
sistencial adotado tem embasamento
académico diretamente coordenado pela
FMUSP.

Os projetos de pesquisa compreendem
demanda tanto da FMUSP como do
HCFMUSR, subsidiando o desenvolvimento
do conhecimento necessario as acdes perti-
nentes ao Setor Saude.

Acrescenta-se que os Institutos e Uni-
dades do Sistema HCFMUSP, sob a orientacao
do Nucleo de Gestéo e Planejamento, realizam
anualmente os respectivos planejamentos
estratégicos, alinhados com as diretrizes e me-
tas estabelecidas no planejamento estratégico
corporativo (conforme ja descrito). A partir disso,
cada Instituto/Unidade integra as atividades
assistenciais as metas estabelecidas para o
Ensino e a Pesquisa, definidas pelos respec-
tivos departamentos, produzindo o seu Plano
Operativo Bianual. Para tanto, ha a avaliagéo
do perfil epidemiolégico da populacéo de
abrangéncia, objetivando planejar a oferta de
servicos as suas necessidades.
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2. GESTAO DE PROCESSOS DE APOIO

Os processos de apoio do HCFMUSP
sao gerados a partir das necessidades das
areas assistenciais, desencadeadas pelas
demandas de atualizacdo e modernizacédo
nos processos para o atendimento das partes
interessadas. Eles subdividem-se em apoio
administrativo e apoio clinico. O apoio admi-

nistrativo tem natureza mais centralizada e
corporativa e ocorre a partir das orientagoes
dos Nucleo Técnicos, sendo executados pelo
“centros técnicos” nas Unidades, conforme
descrito no Organograma Matricial. A tabela
a seguir apresenta os principais processos
de apoio administrativo do HCFMUSPF.

Informatica Dar apoio a todos os Institutos e Unidades que fazem uso do sistema de informatica
com objetivo de aprimorar a qualidade dos servigos e melhorar a produtividade, por
meio de suporte técnico e introdu¢do de novas tecnologias.

Materiais e Administrar a entrada, o armazenamento e a distribuicdo dos materiais que serdo

suprimentos utilizados pela instituicdo.

Juridico O Nucleo Especializado em Direito — NUDI tem atuagdo multidisciplinar,
objetivando a defesa juridica, judicial e extrajudicial da Autarquia, em todos os
graus de jurisdicdo; a prestacdo de consultoria; a elaboragcdo de atos normativos;
agdes educativas e preventivas de conflitos e lides; a promogdo do aperfeicoamento
intelectual e profissional; o incentivo ao ensino e a pesquisa, servindo de campo de
estagio.

Relacdes Publicas: integrar e divulgar de forma sistematizada, as informagdes e
agdes institucionais. Realizar e coordenar eventos e visitas na organizagdo.

Assessoria de
Comunicagdo
Institucional

Assessoria de Imprensa: gerir informacdes de cardter jornalistico a partir das
diretrizes estratégicas da organizagdo, visando a manutencdo e reforgo da marca
HC junto ao plblico externo, com destaque para a imprensa e ao piblico interno.

Prestar servicos de manutencdo preventiva e corretiva, garantindo o fornecimento, a
confiabilidade e a qualidade dos sistemas de utilidades, instalagdes e equipamentos
ndo médicos, por meio do gerenciamento de equipe interna e empresas prestadoras
de servico.

Engenharia e
manutengdo

Assegurar sob a ética de custo x risco x qualidade o funcionamento de equipamentos
médicos, laboratoriais, hospitalares e odontolégicos, por meio do suporte técnico
para aquisi¢do, instalacdo, manutencdo e avaliagdo continua dos equipamentos.

Engenharia Clinica

Centro de Tem por missGo sediar eventos cientificos, culturais, sociais, corporativos e
Convengdes institucionais, oferecendo a promotores e organizadores de eventos servigos com
Rebougas atendimento personalizado, infra-estrutura adequada, localizagdo privilegiada.

Os processos de Apoio Clinico do HCFMUSP sao especificos, variando de acordo com a
natureza de atendimento de cada uma das Unidades.

Relatério do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo - 2005 73



3. GESTAO DE PROCESSOS RELATIVOS AOS FORNECEDORES

Os principais processos relativos a ges- usuarios dos insumos criticos do HCFMUSP.
tao dos fornecedores foram definidos, a partir Essa equipe desenhou os principais pro-
de uma equipe composta por integrantes de cessos que envolvem o relacionamento com
diversas areas da Institui¢do, incluindo com- o fornecedor. As figuras abaixo exemplificam
pras, farmacia, DND, enfermagem e outros alguns desses processos.

Sistema de Informacao de Materiais & Servicos
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Figura 7.3.2. - Sistema de Compras BEC - Bolsa Eletronica de Compra
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Por se tratar de 6rgao publico, integrante
da administracéo estadual indireta, os crité-
rios para compra de bens e servigos, uti-
lizados pelas Unidades do Sistema HC-
FMUSP, conforme ja descrito no perfil, obe-
decem a Lei Federal 8.666,de 21/06/1993,
e suas alteracoes posteriores, que esta-
belecem as normas gerais sobre licitagoes
para compra de produtos, contratos de
servigos e obras. As modalidades de licitacao
efetuadas pelo HC, com a utilizagéo de recur-
sos orcamentarios, séo convites, tomada de
precos, concorréncia, convite pela BEC (Bol-
sa Eletrénica de Compras) e pregéo, com
utilizacao preferencial destas duas Ultimas.
Complementarmente, podem ser feitas aqui-
sicoes e contratacdes com recursos extra-
orcamentarios, por meio das Fundagoes de
apoio, para as quais se exigem trés orcamen-
tos ou carta de exclusividade.

Diversas equipes técnicas especiali-
zadas no Complexo HC participam da ava-
liagao dos produtos no processo de licitacao,
compreendendo desde a visita técnica ao
local onde o material é produzido, andlise
microbioldgica, sensorial e, quando neces-
séario, testes com o material para avaliacao
da qualidade. A contratacao de servigos
também passa pela avaliacdo de técnicos
especializados.

Ha, aproximadamente, 2.938 fornece-
dores de bens e servicos cadastrados, dis-
tribuidos de acordo com arelagdo dos grupos
de produtos padronizados na instituicdo (vide
relacdo dos grupos abaixo). Cabe a Divisdo
de Material, érgéo do nivel central do Com-
plexo HC, manter o cadastro dos fornece-
dores atualizado, com anotacdes das even-
tuais ocorréncias e avaliacoes.
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Grupos Material
01 Enfermagem
02 Fio sutura
03 Fotogr. radiolégicos
04 InclusGo
05 Instrumental
07 Odontolégico
10 Quimicos
11 Esp. Farmacéutica
12 Produtos HC
14 Reagentes
15 Radioativos
20 Perfilados
21 Elétricos
22 Conexdes
23 Ferramental
24 Pecas e acessérios
25 Gases e outros
29 Alimentos para animais
30 Géneros
31 Utensilios
40 Limpeza e seguranca
41 Rouparia
42 Administrativos
43 Impressos
44 Vidraria

A compra de bens e a contratacao de
Servicos com recursos orcamentarios séo so-
licitadas & Divisao de Material, que instrui o
respectivo processo, e comunica os forne-
cedores sobre a abertura de licitagdes por
meio de publicagdo no Diario Oficial do Es-
tado (D.O.E.) e jornais de grande circulacéo.
As empresas que participam das licitacdes
devem apresentar documentos necessarios
a comprovacao da capacidade técnica, juri-
dica e regularidade fiscal da empresa.

Os critérios de selecdo e qualificacao
dos fornecedores sédo estabelecidos pelas
areas técnicas e pela Comissao de Julga-
mento de Licitacdes (CJL). O cadastramento
é efetuado pela Comissdo de Registro
Cadastral.

Qualquer ocorréncia com o produto e/
ou fornecedor pode ser resolvida por meio
de comunicagéo direta com a empresa. O pro-
blema ¢é verificado, avaliado e o fornecedor
orientado; quando necessario, procede-se a
troca do produto, com encaminhamento do
parecer técnico para a empresa. Além disso,
a ocorréncia é informada ao sistema de Ge-
renciamento de Risco, por meio de impresso
préprio, para conhecimento, registro e pro-
vidéncias. Problemas com materiais médico-
hospitalares e medicamentos sao notificados
a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
pelo grupo do Projeto Hospital Sentinela.

Desde 2003, iniciou-se o processo de
descentralizacdo administrativo-financeira no
Complexo HC e cada Instituto/Unidade pas-
sou a se organizar para proceder ao plane-
jamento de compras, recebimento, arma-
zenamento e distribuicao dos materiais,
contribuindo para o cadastramento dos for-
necedores, elaboracao de ficha técnica dos
materiais, avaliacdo de produtos e forne-
cedores e monitoramento de indicadores de
desempenho. Com o objetivo de adequar e
otimizar a gestédo de fornecedores e parceiros
criou-se, em 2004, um grupo multidisciplinar
do Hospital das Clinicas para identificar e rea-
valiar os processo de aquisicao de materiais
e contratacdo de servicos.

No contexto do processo de descen-
tralizacdo administrativa e da consolidacao
de uma estrutura matricial, no segundo
semestre de 2005, foi implantado o Nucleo
de Infra-estrutura e Logistica — NILO do
HCFMUSR vinculado diretamente a Supe-
rintendéncia. Esse Nucleo, instituido de acor-
do com a missédo do HCFMUSP, devera ter
atuacdo multidisciplinar e multissetorial,
objetivando a coordenacao das agoes atinen-
tes a gestao da logistica e da infra-estrutura
de servicos da Autarquia.

Outra preocupacao da area refere-se a
comunicacao aos fornecedores dos requisi-
tos relacionados ao fornecimento, de forma
a evitar problemas de relacionamento destes
com a Instituigdo. Como exemplo desta pra-
tica, pode-se citar o “Guia de Boas Praticas
de Fornecedores de Medicamentos e Insu-
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mos Farmacéuticos’, elaborado pela Divisao
de Farmacia do Instituto Central. Com esse
Guia, a Divisao procura interagir com seus
fornecedores, facilitando o trabalho de seus
colaboradores, por meio da abordagem dos
seguintes temas:

1.

Logistica da Assisténcia Farmacéutica
e Logistica da Farmacotécnica Hos-
pitalar da Divisdo de Farmécia;

Insumo Farmacéutico:

Atendimento as especificagdes téc-
nicas;

Autorizacdo de funcionamento de
empresa;

Licenca de funcionamento estadual /
municipal (Especial — Portaria n® 344/
98);

2. Fluxograma Atualizado do Processo de Apresentacao de certificado de anélise
Selecéo e Padronizacdo de Medica- ou catélogos para verificagéo do atendi-
mentos do HCFMUSP; mento as especificacdes técnicas;

3. Cadastro de Materiais; Anédlise / teste em amostra do produto.

4, Processo Licitatério;

5. Processos de Transporte: Para o recebimento dos medicamentos
5.1 Veiculo e insumos farmacéuticos, a Divisdo de
5.2 Entrega Farméacia procede a verificacao dos seguintes

6. Recebimento: requisitos técnicos:

7. Avaliagédo de Fornecedores; * Especificagées dos produtos — os

8. Indicadores e Resultado de Avaliagao. medicamentos devem ser entregues em

Para a qualificacéo técnica do forne-

cedor de especialidades farmacéuticas e de
insumos farmacéuticos, séo exigidos:

Especialidade Farmacéutica:

Bula atualizada com descricdo compa-
tivel com a registrada no Ministério da
Saude;

Certificado de Boas Praticas de Fa-
bricacdo expedida pelo fabricante do
produto ou detentor do registro;

Cépia autenticada do registro no Minis-
tério da Salde publicado no Diario
Oficial da Unido;

As empresas distribuidoras deveréao
apresentar declaragao do fabricante, em
original ou copia autenticada, garantindo
qualitativa e quantitativamente o forne-
cimento do objeto proposto;

O licitante que cotar especialidade far-
macéutica relacionada na Portaria 344/
98, da Secretaria de Vigilancia Sanitaria
do Ministério da Salde, devera apre-
sentar copia autenticada da autorizagédo
especial.

conformidade com a especificagdo de
edital e nota de empenho: nome gené-
rico, forma farmacéutica, concentracéao,
apresentacao, condicbes de conserva-
cao e inviolabilidade.

Certificado de andlise de controle da
qualidade — todo produto deve estar
acompanhado do certificado de andlise
do lote entregue.

Embalagem e rotulagem — os produtos
devem estar em suas embalagens origi-
nais ou conforme especificacao de
edital, devidamente identificadas, rotu-
ladas com a informagao “Venda proibida
ao comércio”; nao apresentar sinais de
violacao, aderéncia ao produto, umidade,
mancha e inadequacao em relacéo ao
conteldo.

Lote / validade — O nimero do lote dos
produtos recebidos deve ser o mesmo
constante da Nota Fiscal. O prazo de
validade deve estar de acordo com o
prazo minimo especificado em edital no
ato da entrega.
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Para monitoramento dos processos rela-
tivos a fornecedores, a Divisdo de Farmacia
acompanha os indicadores que demonstram
o desempenho das atividades nos aspectos
relativos a aquisicéo, recebimento e utilizagao
de medicamentos e insumos farmacéuticos.
Seguem abaixo os indicadores utilizados:

Taxa de Rejeicdo de itens Entregues

n® de itens rejeitados
TRIE= x100

n° total de itens entregues

Taxa de Nao Conformidades

n° de itens ndo conformes
TNC= x 100

n° total de itens entregues

Taxa de itens Entregues Fora do Prazo

n°® de itens entregues fora doprazo
TIEFP = x100

n° total de itens entregues por fornecedor

| N° de notificagdes de Farmacovigilancia |

| N° de notificacdes de Penalizagdo emitidas |

A Divis&o de Nutricéo e Dietética (DND)
do Instituto Central do HCFMUSRP, por sua
vez, elaborou um “Manual do Fornecedor”, dis-
ponibilizado na Internet, no qual sao relacio-
nados os requisitos necesséarios para o
fornecimento de géneros alimenticios, des-
cartaveis e materiais de limpeza utilizados por
essa Divisao.

No manual, informa-se ao fornecedor
que, sempre que necessario, a DND realiza
visitas, com a finalidade de conhecer e acom-
panhar todo o processo de producéo, areas
fisicas, de instalagcdo, condigdes higiénicas
ambientais, de pessoal e de equipamentos
utilizados durante o processamento das mer-
cadorias. Apés a visita, é confeccionado um
relatério sobre esta atividade e transmitido
ao fornecedor, via fax ou e-mail, para que seja
dada ciéncia das observacbes realizadas e
também para informagéo sobre as providén-
cias, com prazos, que deverao ser adotadas.
Ressalta-se que, caso haja ndo-conformi-

dades, podem ser realizadas novas visitas de
monitoramento. Essas visitas contribuirdo
para a discusséo de problemas inerentes as
entregas, qualidade, bem como todas e
quaisquer intercorréncias que ocorram
durante o fornecimento.

A DND realiza, semestralmente, o
“Encontro de Fornecedores’, para o qual to-
dos os fornecedores sé@o convidados. Estes
encontros visam a apresentagao da Divisao
e de suas expectativas, possibilitando a troca
de experiéncias, avaliagado, integragao e
outros aspectos ligados ao fornecimento de
géneros e materiais, bem como contribuindo
para a qualificacdo dos fornecedores no
mercado.

A Divisao de Nutricao e Dietética avalia
os seus fornecedores, a cada recebimento e
periodicamente, visando sua qualificagao
dentro de um processo de qualidade da DND.
Esta avaliacao é registrada pela Secéo de
Recebimento e Armazenamento (NRA) em
uma ficha para cada fornecedor. Semes-
tralmente, a Secéo realiza reunies com os
fornecedores, na qual se comunicam os
resultados das avaliagdes de desempenho,
sendo discutidas e solicitadas providéncias
quanto as nao-conformidades ocorridas no
periodo. Anualmente, a Divisao de Nutricao
entrega aos seus fornecedores qualificados
um certificado, com a finalidade de incentivar
suas melhorias nos fornecimentos ao
Hospital das Clinicas.

Ainda neste item cabe destacar que o
Hospital envolve e compromete seus forne-
cedores que atuam diretamente nos proces-
sos da organizagdo com seus valores e
diretrizes organizacionais, por meio da parti-
cipagao da forga de trabalho de empresas
terceirizadas, nos treinamentos de integracéo
e/ou os relacionados a cultura de exceléncia,
como o PEG (Programa de Educacéo
Gerencial), por exemplo. O “Encontro com os
Fornecedores” ja relatado acima também vem
servindo como mecanismo para esse envolvi-
mento e comprometimento.
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4. GESTAO FINANCEIRA

O planejamento orgamentario é a prin-
cipal ferramenta utilizada na gestao financeira
do HCFMUSP. Sua elaboragao ¢ feita pelo
Grupo de Planejamento Orgamentério (GPO),
de acordo com as metas e as premissas deter-
minadas pela Alta Direcéo, com participacao
das unidades executoras, e sua utilizacdo, como
sustentagdo das estratégias e dos planos de
operacao. Seguem as diversas fontes de
recursos, com informacdes sobre como séo
repassadas e a forma de sua aplicagéo:

1. GOVERNAMENTAL

1.1 Orgamento do Estado de Sao Paulo —
dotagdo Hospital das Clinicas

1.2 Fundo Nacional de Satde do Ministério
da Saude — contempla projetos dentro
das linhas programaticas do Ministério
da Salde. Os recursos séo creditados nas
fundagdes, com destinacéo especifica e
data limite para prestacao de contas.

1.3 Secretaria de Estado da Salde — con-
templa projetos especificos. Os recursos
séo creditados nas fundacdes, com
destinagao especifica e data limite para
prestacao de contas.

2. PRESTACAO DE SERVICOS

2.1 Receitas operacionais de servicos mé-
dico-hospitalares prestados a diferentes
clientes;

2.1.1  Sistema Unico de Salde — SUS —
recursos do Ministério da Saude.

2.1.2 Plano de Saude — contratos fir-
mados com diferentes opera-
doras de planos.

2.1.3 Particulares.

2.2 Doacdes e recursos de ensino e pesquisa.
Para a elaboracéo do orcamento de re-
ceita, consideram-se duas fontes
principais:

2.2.1. Orcamento do Estado — dotacéo
orgcamentaria do Hospital das
Clinicas da FMUSP.

2.2.9. Receitas operacionais advindas
de servicos médicos prestados
a diferentes clientes - recursos
administrados pelas fundagoes.

Historicamente estas duas fontes séo
mais estaveis e constantes. As outras fontes
sao baseadas em projetos especificos, com
recursos eventuais, que nos Ultimos anos tém
ajudado significativamente a Instituicao. Para
a elaboracao do orcamento de custeio, consi-
dera-se a seguinte composigao dos grupos
de despesas: recursos humanos, beneficios,
material de consumo e servicos de terceiros/
despesas diversas.

O controle e acompanhamento da exe-
cucéo orcamentaria séo feitos mensalmente
(orcado X realizado) e administrados em véa-
rios niveis. Os gastos excedentes sdo segui-
dos de justificativas e efetivados depois de
validacéo pelas Diretorias Executivas.
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RESULTADOS

Nesta Se¢do se examina a evolugdo do desempenho do HC. Os resultados corporativos
s@o apresentados por meio de graficos e tabelas e sdo conseqiéncia das praticas
gerenciais e seus padrdes de trabalho apresentados nos itens anteriores.

1 - RESULTADOS RELATIVOS AOS CLIENTES E MERCADO

1.1 - Satisfacao Clientes da Internacao

No ano de 2005 foram respondidos 5941 questionarios dos pacientes internados nas
diversas Unidades do HCFMUSR Os principais resultados séo apresentados nos gréficos abaixo.

Fig. 1.1 - Motivo da Procura pelo HC
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Fig. 1.3 - Numero de Questionarios Respondidos Internacao
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1.2 - Satisfacao Clientes do Ambulatério

No ano de 2005 foram respondidos 7315 questiondrios dos pacientes do ambulatério, nas
diversas Unidades do HCFMUSP. Os principais resultados séo apresentados nos graficos abaixo.

Fig. 1.6 - Motivo da Procura pelo HC - Ambulatério
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2 - RESULTADOS FINANCEIROS

2.1 - Investimentos por Institutos

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo
NEF - Ndcleo Econémico e Financeiro
GPO - Grupo de Planejamento Orgamentario

Valores em Reais

Investimentos
Orcamento 2005 - Unidades 449051 4490.52 Total
Obras e Instalagdes | Equipamentos e Material
(***) Permanente

ICHC + Prédio dos Ambulatérios - 1.300.000 1.300.000
INCOR - Instituto do Coragdo 1.200.000 1.200.000
INRAD - Instituto de Radiologia (*) 610.000 4.675.392 5.285.392
ICR - Instituto da Crianga 510.000 510.000
IOT - Inst. Ortopedia e Traumatologia (**) 7.783.996 6.461.608 14.245.604
IPQ - Instituto de Psiquiatria (**) 6.011.814 8.396.000 14.407.814
Suzano - Hospital Auxiliar - 300.000 300.000
Cotoxé - Hospital Auxiliar 300.000 300.000
DMR - Div. Medic. Reabilitagéo - 154.000 154.000
LIM - Lab. Investig. Médica

PA - Prédio Adm. (Infra Estrutura) - 36.000 36.000

(*) Inicio
(*) em andamento

(***) Obras de reforma, adequacéo, ampliacido e modernizagdo dos Institutos
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2.4 - Liberacao de recursos HCFMUSP

FONTE DE RECURSOS 2.000 2.001 2.002 | 2.003 | 2.004 | 2.005
Tesouro do Estado de Sao Paulo 425.463 390.625 | 483.116 | 484.476 | 528022 | 609.406
Fundacéo Faculdade de Medicina 128.140 180.121 | 180.465 | 199.400 | 199.820 | 214.362
Fundacdo Zerbini 104.679 116.887 | 132.364 | 139.427 | 159419 | 163.261
Ministério da Sadde - REFORSUS e outros 3.861 7.062 6.641 68 - 0
Total Geral - Receitas 662.143 694.695 | 802.586 | 823.371 | 887.261 |987.029
DESPESAS OPERACIONAIS

PESSOAL (Encargos e Beneficios) 342.609 361.932 | 395.409 | 425700 | 453702 | 467.349
OUTROS CUSTEIOS 233.353 271.631 | 342745 | 370.632 | 380589 | 481.934
Despesas de Exercicios Anteriores 62.162 6.786 | 24.104 1.368 26.364 0
CUSTEIO TOTAL 638.124 640.349 | 762.259 | 797.700 | 860.655 | 949.283
INVESTIMENTOS OBRAS/EQUIPAMENTOS 20.744 22.584 | 24.380 | 16.098 | 26606 | 37.746
Total Geral - DESPESAS 658.868 662.933 | 786.639 | 813.798 | 887.261 |987.029

2.5 - Periodo Médio dos Estoques (em dias)
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3 - RESULTADOS RELATIVOS AS PESSOAS

No ano de 2005 foram respondidos um total de 7761 questionarios de Clima Organizacional,
distribuidos de acordo com a Fig. 3.1.

Fig. 3.1- Total de Questionarios e % por Unidade
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Fig. 3.3 - indice de Absenteismo no HCFMUSP em 2004 e 2005
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Fig. 3.4 - Taxa de Rotatividade de Funcionarios do HCFMUSP em 2003, 2004 e 2005
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Figura 3.5 -= Numero de concursos realizados no HCFMUSP 2000 a 2005
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4. RESULTADOS RELATIVOS AO PRODUTO

4.1 - Protocolos de pesquisa da CAPPesq em 2004 e 2005

CAPPesq 2004 2005
Sessdes realizadas 21 21
Protocolos recebidos 1.120 1.283
Total de pareceres emitidos em fungéo da andlise de projetos de pesquisa 2.262 2.943
Aprovados 918 1.160
Devolvidos 47 90
Reprovados 02 01
Em andlise 145 32
Protocolos enviados ao CONEP 61
Aprovados 55
N&o aprovado 01
Pendentes 09
Fonte: CAPPesq — Comissiao de Etica para Andlise de Projetos de Pesquisa
4.2 - Protocolos de pesquisa analisados em 2004 e 2005
DEPARTAMENTO 2004 2005
Comisséo Cientifica e de Etica do InCor 147 200
Cérdio-Pneumologia 30 51
Cirurgia 80 68
Clinica Médica 200 182
Dermatologia 36 35
Moléstias Infecciosas e Parasitérias 36 37
Area de Fisiopatologia Experimental 53 32
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional 39 43
Gastroenterologia 48 67
Medicina Legal, Etica Médica, Medicina Social e do Trabalho 10 22
Medicina Preventiva 15 44
Neurologia 49 63
Obstetricia e Ginecologia 56 28
Oftalmologia e Otorrinolaringologia 58 72
Ortopedia e Traumatologia 49 53
Outros 14 15
Patologia 29 70
Pediatria 63 72
Psiquiatria 53 52
Radiologia 52 72
Diviséo de Odontologia 03 05
TOTAL 1.120 1.283

Fonte: CAPPesq — Comissdo de FEtica para Andlise de Projetos de Pesquisa
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4.4 - Ensino Médico no HCFMUSP de 2002 a 2005

Pés-Graduacao da FMUSP - Senso Lato 2002 2003 2004 2005
Médicos Residentes (47 especialidades médicas) 888 876 888 945
Colaboradores 163 163 186
Pesquisadores 15 13 18 21
Complementagdo Basica para estrangeiros 78 40 03
Programa de Capacitagdo Profissional para Médicos Estrangeiros 24
Estagios de Complementacdo Especializada 275 262 281 3074
Pés-Graduacdo da FMUSP - Senso Estrito 2002 2003 2004 2005
Mestrados 634 471 502 514
Doutorados 971 748 891 897
Total 1605 1219 1393 1411
Orientadores Total 840 793 795 731
Dissertagdes de Mestrado 159 205 150 126
Teses de Doutorado 321 287 216 239
Total 480 492 366 365

4.5 - Ensino Multiprofissional no HCFMUSP em 2004 e 2005

MODALIDADE 2004 2005
Aprimoramento 283 277
Estagio Curricular 1897 1965
Visita Técnica 724 137
Estagio Voluntario Técnico 544 741
Estagio Voluntario Superior 479 569
Cursos Avancados 143 189
Ajuda de Custo 06 08
Total 4076 3886
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4.12 - Resultados Assistenciais do Hospital Auxiliar de Suzano

Paciente dia 2003 2004 2005
Média de Permanéncia 90,22 98,5 105,0
indice de Rotatividade 0,28 0,27 0,27
indice de Infervalo e Substituicdo 12,68 10,12 12,25
Taxa de Ocupagdo Hospitalar 88,36 90,8 90,34
Taxa de Mortalidade 33,16 34,6 31,9
Taxa de Infeccdo Hospitalar 7,56
indice de exames laboratoriais por paciente internado 0 14,3 36,5
indice de exames de diagnostico por imagem de paciente internado 0 4,97 6,36

4.13 - Resultados Assistenciais do Hospital Auxiliar de Cotoxo

2004 2005
Média de Paciente Dia 97,08 93,62
Média de Permanéncia 13,94 14,09
indice de Renovacédio ou Rotatividade 1,96 1,85
indice de Intervalo de Substituicdo 1,77 1,93
Taxa de Ocupagdo Hospitalar (% de ocupagdo) 87,67 87,96
Taxa de Mortalidade Hospitalar 4,25 2,85
Taxa de Infeccdo Hospitalar 2,64 3,34
indice de Exames Laboratoriais por Paciente 12,85 13,75
indice de Exames de Diagnéstico por Imagem por Paciente 1,76 1,35
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4.14 - Taxa de Ocupacao Hospitalar do Hospital Estadual de Sapopemba
de Janeiro a Dezembro de 2005
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4.15 - Tempo Médio de Permanéncia no Hospital Estadual de Sapopemba
de Janeiro a Dezembro de 2005
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4.16 - Rotatividade no Hospital Estadual de Sapopemba de Janeiro a
Dezembro de 2005
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4.17 - Movimentacao Cirurgica no Hospital Estadual de Sapopemba em 2005
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4.19 - indice de Pacientes Ineleitos - Divisao de Medicina de Reabilitacao
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4.20 - Numero de Consultas — Casos Novos e Retornos - Divisao de

Medicina de Reabilitacao
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4.22 - Numero de Altas de Tratamento na Divisao de Medicina de
Reabilitacao
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4.23 - Numero total de procedimentos realizados - SUS, no Instituto
de Radiologia de 2001 a 2005

PROCEDIMENTOS PERIODOS 2005 %
POR SERVICO 2001 2002 2003 2004 2005 PARTIC.

Total de Média Complexidade 251.631 286.648 306.218 270.800 290.890 61%
Patologia Clinica - LMT 40.361 56.507 68.538 37.927 47.839 10%
Raios-X - Geral 144713 154.889 155.248 151.106 159.710 33%
Raios-X - Geral (Mamografias) 12.047 14.078 20.866 20.744 20.839 4%
Ultra-som (Geral) 49.307 55.161 55.944 55.102 56.358 12%
Ultra-som (Ecocardiografias) 5.203 6.013 5.622 5.921 6.144 1%
Total de Alta Complexidade 127.389 160.155 190.966 177.709 189.357 39%
Biopsias Orientadas (US/TC/RX) 1.871 2.365 2.916 2.746 2.603 1%
Densitometria Ossea 7.232 8.628 8.402 8.714 8.450 2%
Medicina Nuclear - In Vivo 4.327 6.250 6.758 6.009 6.023 1%
Radiologia Intervencionista 1.800 3.770 6.396 5.990 6.532 1%
Radioterapia (Campos) 55.572 69.254 90.543 80.171 78.296 16%
Ressondncia Magnética 5.722 12.089 13.648 13.865 16.222 3%
Tomografia Computadorizada 40.197 46.024 48.253 44.664 53.210 1%
Quimioterapia (Sessoes) 10.668 11.775 14.050 15.550 18.021 4%
TOTAL |  379.020 446.803 497.184 448.509 480.247 100%
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4.24 - Numero total de procedimentos realizados — Convénios e
Particulares - no Instituto de Radiologia de 2001 a 2005

PROCEDIMENTOS PERIODOS 2005 %
POR SERVICO 2001 2002 2003 2004 2005 PARTIC.

Total de Média Complexidade 10897 12683 14.051 14723 16626 68%
Patologia Clinica - LMT 989 1515 2.098 1.592 1.549 6%
RaiosX - Geral 5321 5784 6.291 6.464 8.274 34%
Raios-X - Geral (Mamografias) 663 878 826 1.135 1.028 4%
Ultra-som (Geral) 3642 4239 4.636 5289 5.479 23%
Ultra-som (Ecocardiografias) 282 267 200 243 296 1%
Total de Alta Complexidade 4934 5638 5.174 7.113 7.651 32%
Biopsias Orientadas (US/TC/RX) 136 229 244 266 292 1%
Densitometria Ossea 605 682 605 721 679 3%
Medicina Nuclear - In Vivo 580 589 609 795 724 3%
Radiologia Intervencionista 358 202 212 227 181 1%
Radioterapia (Campos) 252 273 228 176 305 1%
Ressondncia Magnética 960 1278 909 1.684 1.987 8%
Tomografia Computadorizada 1571 1.886 1.763 2.492 2.585 1%
Quimioterapia (Consultas) 472 499 604 752 898 4%
TOTAL GERAL 15831 18321 19.225 21.836 24277 100%

4.25 - Distribuicao mensal da Taxa de Ocupacao Hospitalar (%)
tendéncia linear - Hospitais Agudos — HCFMUSP - jan a dez. 2005
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4.26 - Distribuicao mensal da Média de Permanéncia e tendéncia
linear Hospitais de Agudos HCFMUSP - jan a dez de 2005
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4.27 - Assisténcia Farmacéutica

Receitas ambulatoriais dispensadas pelo:

. PMC (Programa de entrega de medicamentos em casa) 176.865 receitas
. SAMSS (Entrega de medicamentos aos servidores) 51.565 receitas
. Ambulatério = ICHC 469.871 receitas

Unidade de Farmacotécnica Hospitalar (UFAR):

*  Medicamentos produzidos 17.850.090 unidades
*  Medicamentos desenvolvidos para ensaios e pesquisas CliNICas ... 38.303 unidades
*  Economia proporcionada com a produgao interna R$ 9.885.231,00
*  Unidades manipuladas conforme prescricao médica 104.631

Obs.: Producéo da Divisao de Farmécia
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5. RESULTADOS RELATIVOS A SOCIEDADE

5.1 - Consumo de energia no ano de 2005

CONTA DIAS CONSUMO CONSUMO META A SER VARIACAO VARIACAO
DE ENTRE REGISTR. REGJSTR. ATINGIDA PERCENTUAL PE&CENTI{AL
2005 LEIT. TOTAL DIARIO NO CONSUMO MES A MES
(WH) (WH) (WH) (WH) (%) (%)
jan 27 5.062.640 187.505 3.897.049 29,91 0,00
fev 26 4.731.951 181.998 3.897.049 21,42 -8,49
mar 30 5.520.602 184.020 3.897.049 41,66 20,24
abr 29 5.337.384 184.048 3.897.049 36,96 4,70
mai 29 4.905.341 169.150 3.897.049 25,87 -11,09
jun 30 4.697.874 156.596 3.897.049 20,55 5,32
jul 29 4.630.032 159.656 3.897.049 18,81 -1,74
ago 30 4.876.022 162.534 3.897.049 25,12 6,31
set 30 4.596.561 153.219 3.897.049 17,95 717
out 29 5.044.758 173.957 3.897.049 29,45 11,50
nov 30 4.881.166 162.706 3.897.049 25,25 4,20
dez 29 5.074.491 174.982 3.897.049 30,21 4,96
MEDIA ANUAL 4.946.569 170.864
MEDIA MAI/JUN/JUL 150.827
MEDIA APOS REVISAO 158.909
COMPARSTRD 2002 COMPARATIVO 2003
EO00 D0 BLE0 D
0000000 4 TS 020
o r . BE0EH
%4&.-&.{-] N AR . P
E 00000 £000.000
2020200 3000 00
. 2000000
e 10000004
" lan Pew Mar Abi tai Jun Jul Ago Set Cht Moy Dz Jan Fire Mir Bbe Mai Jun Jod Bgo Sal Dt by Des
C o regEirado total PAHD Cormaurnes regpatado lolal 08 H)
connee Mlbasesangell 0 |} eee=aa Kiots o mar alingea
CONPARATINCG 2004 COMPARATIVG 2005
203N 5
500500 1 M
T
E 30300300 4
2 2030 o
1 02020
0 o Fov Mar A Mo I b A0 Sl Oul Hos Doz O o o War Al M Jun Jd Ago Set Oul How Dz
______ ?{gzﬁﬁ?ﬂ'ﬁa sl (H] — E-T‘.‘.’."...".‘.‘T‘.',,ﬁ” st CWVH]

108 Relatério do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo - 2005



6. RESULTADOS DOS PROCESSOS DE APOIO E ORGANIZACIONAIS

6.1 - Numero de Ordens de Servico corretivas e preventivas atendidas
pelo Laboratério de Eletronica em 2005

Més Corretivas | Preventivas
Jan. 171 412
Fev. 151 186
Mar. 258 422
B Coretias

Abr. 228 298 [ Preventivas

Bl
Mai. 248 426
Jun. 217 313 p—
Jul. 231 385
Ago. 276 325 400 -
Set. 191 473
Out. 264 403 200
Nov. 301 397
Dez. 252 316 0

1 a 4 B 7 g 10 11 12
TOTAL 2.788 4.356 Mesan

6.2 - Numero de reunioes realizadas no Projeto “Café da Manha com o
Superintendente” em 2005

Resumo de Participacao Funcional

Participacao Fev | Mar| Abr | Mai | Jun | Jul [ Ago | Set | Out | Nov | Dez |Total
Funcionérios convidados 35 35| 35 35| 35 35 35| 35 35 35 35| 385
Funciondrios presentes 27 27| 30| 28| 27| 26 23| 26 | 27 24| 26| 291
Funciondrios do sexo masculino 15 7 9 17| 10 4 5 5| 20 6 102
Funcionérios do sexo feminino 12 20| 21 18| 17| 23 18 | 21 7 18 179
Funciondrios ausentes 8 8 5 7 8 9 12 9 11 93
A
30
0

13

[i]

Fere Sl A b e Jun Jud Apa Serl Ol May Dz

DFuncicndrios comwidados EFunciondnics pesentes. IFencionasng do sesn masculing EFunciondrios do sem feminine: IFuncicnarios ausenias
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Temas mais discutidos durante o Café da Manha com o Superintendente em 2005

» Concurso publico;

» Concurso para transposicéo de cargos;

* Plano de cargos e salérios;

* Programa de treinamento e reciclagem;

+ Criagdo do Nucleo de Capacitagdo e Desenvolvimento;
+ Falta de funcionarios, materiais e equipamentos;

* Reunido mensal com os diretores de area e funcionarios;
* Plano de salde para os funcionarios;

+ Criagao de cooperativa de crédito e estudos;

* Situagdo dos funciondrios aposentados;

* Programa de qualidade de vida para os funcionarios;
 Utilizacao do estacionamento.

6.3 - Indicadores de desempenho do Nucleo Especializado em Direito -
NUDI - 2005

RESUMO DO DESEMPENHO
PROCESSOS

Consultoria Administrativa 1732
Contencioso (A¢des Judiciais) 2381
e Acdes Novas: 592

o Acdes Trabalhistas 492

® Acdes Ordindrias 67

® Mandados de Segurangas 15

® Processos 15

e Acdes Civil Pablicas 02

® Execucdo Fiscal/Cobranca de Taxa 01
e Comissdo Especial de Precatérios

® Precatérios em Tramitagdo 357

® Requisi¢do de Pronto Pagamento 21
® Comissdo Processante Permanente - CPP

 Apuracdo Preliminar 25

e Sindicancias 58

® Processos Administrativos Disciplinares 27

® Comissdo Permanente em Acidentes em Veiculos Oficiais - CPAVO 10
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6.4 - Producao de pecas de comunicacao (criacao de layout, redacao,
editoracao/diagramacao, revisao e preparacao para impressao) da
Secao de Publicacoes em 2004 e 2005

Peca de Comunicacao 2004 2005

Informativo Institucional HC em Noticias 19.500 22.500
Convite 6.180 4.400
Convite/folder 8 2.500
Cartaz 14 80
Certificado 612 586
Placa de inauguragdo/identificagdo 7 389
Painel - 17
Banner 8 20
Craché 82 80
Faixas 7 14
Relatério 4 3
Capa de publicagées 5 5
Folder 7 6
Elaboragdo regulamento de concurso 2 1
Filipetas 2 1
Formuldrio de inscricdo 2 3
Cartdo de homenagem/datas comemorativas = 22

6.5 - Total de insercoes na midia (noticias, notas, reportagens,
matérias de TV e emissoras de radio, informacao divulgada em sites)
efetuadas pela Assessoria de Imprensa do HCFMUSP nos anos de
2004 e 2005

2004 2005
Total anual 3.862 3.954

6.6 - Eventos realizados no Centro de Convencoes Reboucas nos anos
de 2003 a 2005

180 5
Clientes 2003 2004 2005 166 4
HC 176 173 163 140+
1304
Externo 73 106 98 100 4
Total 249 279 261 i) 1
81
A

T T
2003 2004 2005

DHD .E-Mrm:-
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6.7 - Outras realizacoes e Prémios recebidos

6.7.1 - Prémios

Prémio Mario Covas 2005 — No dia 23 de novembro, realizou-se, no Paldcio dos Bandeirantes,
a cerimodnia de entrega do Prémio Mério Covas — Inovagéo em Gestao Publica no Estado de
Séo Paulo. O Prémio reconhece anualmente agdes que agregam inovagao, qualidade e
efetividade a Administracao Publica Paulista. Este ano, receberam mencéo honrosa a Fundacéo
Pré-Sangue Hemocentro de Sao Paulo e parceiros com o Programa de Avaliagdo Externa de
Desempenho em Sorologia para Bancos de Sangue, na categoria Eficiéncia no Uso dos Recursos
Publicos e Desburocratizacao e o Instituto do Coragdo do Hospital das Clinicas da FMUSP,
com o tema: Informatizacdo de um Servico de Nutricdo Hospitalar, na categoria Uso das
Tecnologias de Informagdo e Comunicacéo.

VIII Prémio Automagdo 2005 — A GS1 (a nova marca da EAN Brasil) realiza anualmente uma
pesquisa para descobrir as empresas que se destacaram no ano, em diversas categorias. Este
ano, a pesquisa foi direcionada a “Exceléncia das marcas/produtos/servicos do ponto de vista
do consumidor”. O Hospital das Clinicas recebeu no dia 22 de novembro de 2005 o VIII Prémio
Automagao, na categoria Servigos Hospitalares.

6° Prémio ABRAM de Motociclismo 2005 - O Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da USP foi escolhido pela ABRAM - Associacéo Brasileira de Motociclistas para receber Mengéo
Honrosa por ser referéncia no atendimento aos motociclistas acidentados.

A solenidade ocorreu durante as comemoracoes do 6° Prémio ABRAM de Motociclismo, realizada
no dia 27 de julho de 2005, Dia Nacional do Motociclista.

O Prémio foi criado para homenagear os motociclistas em suas respectivas categorias:
motociclista usudrio, profissional, militar, esportista, in memorian, estradeiro, piloto de teste,
jornalista e celebridade, além de entidades, empresas, pessoas fisicas e érgéos publicos, que
de alguma forma colaboram com o crescimento e o fortalecimento do setor de duas rodas
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6.7.2 - Obras do Complexo Hospitalar em 2005

nova casa de maquinas, incluindo transferéncia dos
equipamentos e respectivas instalagdes complementares de
elétrica e hidraulica do InRad.

Instituto/ Projeto Valor Procedéncia
Unidade dos Recursos
10T Reforma, adequagdo, ampliagdo e modernizagdo (Pronto R$ 7.783.996,00 Governo
Socorro, Sub Estagdo Elétrica, Centro cirdrgico 62 and, Estado
Enfermarias 52 andar)
IPQ Reforma, adequagdo, ampliagdo e modernizagdo do IPQ R$6.011.814,00 Governo
Estado
InRad Construgdo do Centro de Oncologia no antigo prédio do R$ 4.750.000,00 FFM
SAMSS
HASuzano Reforma do 2.2 Pavimento do Prédio Principal(parcial) e do R$ 1.257.550,19 FFM
Prédio Anexo para implantag&o da Area de Convénios.
HE Reforma e adequacdo nas dreas do Laboratério, Bergario, R$ 1.133.918,58
Sapopemba SND, Cémara Escura.
HASuzano Sistema de Gases Medicinais-Linhas de oxigénio, ar R$ 646.800,00 FFM
comprimido e vacuo medicinal.
ICHC Perfuragdo de Pogos Tubulares Profundos para o Instituto R$ 351.077,00 Governo
Central Estado
INCOR Contratagdo de empresa para perfuragdo de um pogo tubular R$ 268.982,00 Governo
profundo no InCor. Estado
ICHC Servicos nas calcadas. R$ 208.399,80 Governo
Estado
Prédio dos Prestacdo de servicos especializados de engenharia com R$ 194.242,71 Governo
Ambulatérios | fornecimento de materiais e méo de obra, para reforma, Estado
incluindo a readequagdo do sistema de ar condicionado, do
ambulatério de odontologia localizado no 62 andar do Prédio
dos Ambulatérios.
SAMSS Reforma do novo Prédio SAMSS R$ 173.000,00 FFM
InRad Contratagdo de servicos especializados de engenharia, R$ 164.925,15 Governo
incluindo materiais e méo de obra, para execugdo de Estado
reforma, em lotes, da diretoria administrativa, secretaria e
beneficios (lote 1), da recepcdo (lote Il) e da mamografia
(lote 11l), do InRad.
Prédio da Fornecimento de material e m&o de obra para execugdo de R$ 140.000,00 Governo
Administragéo | piso em chapas metélicas lisas, sae 1010/1020, para o Estado
mezanino metdlico existente no P.A.
HASuzano Perfuragdo de Pogos Profundos para o Hospital Auxiliar de R$ 112.599,04 Governo
Suzano Estado
HASuzano Servicos De Recuperacdo Estrutural/Troca De Tubulages/ R$111.159,88 Governo
Nova Impermeabilizagdo Das Caixas De Agua Inferior E Estado
Superior Do Hospital Auxiliar De Suzano
ICHC Reforma da UTI 4° andar e Readequagdo do Sistema de ar R$ 110.800,00 FFM
condicionado.
Prédio da Recuperagdo da fachada do prédio da informética. R$ 104.999,90
Informatica
InRad Prestacdo de servicos de reforma das maquinas do sistema de R$ 100.000,00 Governo
ar condicionado da area de ultrassom e raio x. Estado
InRad Prestacdo de servigos especializados de engenharia, com R$ 99.680,66 Governo
fornecimento de materiais e mao de obra, para execugdo de Estado
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Instituto/ Projeto Valor Procedéncia
Unidade dos Recursos
Prédio dos Ampliagdo Telefénica. R$ 98.285,40 Governo
Ambulatérios Estado
INCOR Contratagdo de empresa especializada para fornecimentos de R$ 97.588,03 Governo
servicos especializados de engenharia em lotes, incluindo Estado
materiais e mdo-de-obra, para execucdo de reformas, para
manutencdo, melhoria do vestidrio feminino da hemodindmica
localizado no 32 andar
INCOR Servico calcadas. R$ 95.732,40 Governo
Estado
ICHC Prestacdo de servicos para readequacdo de sistema de R$ 89.990,00 Governo
condicionamento de ar, incluindo mdo de obra, materiais e Estado
equipamentos,em nove enfermarias do 82 andar e nove
enfermarias no 92 andar do ICHC.
Prédio da Reforma e adequacdo parcial do mezanino. R$ 85.500,00 Governo
Administracdo Estado
IOT Instalagdo de sistema de ar condicionado para sala limpa na R$ 81.000,00
area do banco de tecidos
HCFMUSP Sistema de Protegdo Contra Descargas Atmosféricas. R$ 78.500,00 Governo
Estado
ICR Reforma e readequagdo dos vestiarios dos funcionérios do ICR. R$ 73.849,77
HCFMUSP Substituigdo de queimador. R$ 73.800,00 Governo
Estado
ICHC Prestacdo de servicos com fornecimento de material e méo de R$ 69.900,00 Governo
obra, para troca de piso existente em laminado melaminico Estado
por piso paviflex do 42,52,62,82,e 102 andares do ICHC.
ICHC Ampliagdo Telefénica. R$ 63.714,60 Governo
Estado
ICR Readequagdio do laboratério do sono. R$ 49.252,68
ICR Fornecimento e instalagdo de porta corta-fogo. R$ 44.000,00
HCFMUSP Inspegdo de seguranca e manutengdo preventiva e corretiva R$ 36.000,00 Governo
da caldeira. Estado
DMR Prestacdo de servicos especializados de engenharia, com R$ 30.788,20 Governo
fornecimento de materiais e mao de obra, para reforma de Estado

dezessete banheiros.
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6.7.3 - Obras a serem realizadas em 2006

ANO Instituto/ Unidade Projeto

2006 HASuzano Implantagdo de cirurgia ambulatorial e ampliagdo da UTI Pedidtrica.
2006 HASuzano Construcdo do Abrigo de Residuos

2006 HACotoxé Abrigo de Residuos Quimicos e Lixo Comum

2006 HACotoxé Construcdo de Velério e Sala para Guarda de Cadéveres

2006 HACotoxé Construgdo de Guarita na Entrada Principal.

2006 Reforma e Ampliagdo da Associacéo dos Funciondrios do HCFMUSP

Projeto 2006 Prédio da Administragdo | Readequac@o do Prédio da Administragdo e modernizagéo.

Projeto 2006 HCFMUSP Reforma e Adequagdo do Abrigo de lixo Central do Complexo HCFMUSP.

Projeto 2006 HCFMUSP Implantagéo dos caixas eletrénicos do Banco Nossa Caixa pelo
Complexo HCFMUSP.

Projeto 2006 HCFMUSP Regularizagdo das edificagdes do Complexo HCFMUSP.

Projeto 2006 ICR Adequagdo do almoxarifado de material e S.N.D.

Projeto 2006 ICR Reforma na cirurgia infantil.

Projeto 2006 HCFMUSP Plano de gerenciamento de fluxo de residuos dos servicos de satde.

Projeto 2006 Prédio da Administragdo | Ampliagdo Telefénica.

Projeto 2006 Prédio da Informética Reforma do Prédio da Informatica Médica.

Projeto 2006 INCOR Contratagdo de empresa especializada para fornecimentos de
servicos especializados de engenharia em lotes, incluindo materiais e
md&o-de-obra, para execugdo de reformas, para manutengéo, melhoria
da cozinha e pétio de descarga do sub solo (LOTEII) do Bloco.

Projeto 2006 IOT Contratagdo de empresa especializada para reforma do escritério da
oficina do IOT.

Projeto 2006 ICHC Modernizagdo dos elevadores no EEL 001539 e EEL 001540 do
ICHC.

Projeto 2006 (e]) Modernizagdo dos elevadores n> 2924 e 2927 do IOT.

Projeto 2006 Prédio dos Ambulatérios | Prestacdo de servigos para reforma e readequagdo de lay-out, com

fornecimento de materiais e mdo de obra, dos sanitdrios piblicos dos
52 e 62 andares do Prédio dos Ambulatérios.
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6.7.4 - Equipamentos Adquiridos em 2005

Total de itens Total gasto por item %
Acessorios biomédicos 30 1.319.118,68 5,67
Aparelhos biomédicos 57 7.987.952,15 34,35
Material biomédico 59 5.511.741,82 23,70
Material de construcdo 1 1.400,00 0,01
Méveis 47 1.800.148,83 7.74
Méveis biomédicos 69 5.071.926,10 21,81
Utensilio 80 1.562.628,27 6,72
Total de itens 343 23.254.915,85 100,00

Acessorios biomédicos: materiais utilizados que auxiliam no atendimento ao paciente direta ou indiretamente e
que ndo estejam classificados entre os aparelhos e materiais biomédicos, exemplos: aventais, bacias, cadeira de
rodas para banhos, etc.

Aparelhos biomédicos: méquinas utilizadas para o atendimento do paciente, exemplos: maquina de Raios-X e
ventiladores mecanicos.

Material biomédico: material utilizado para o atendimento ao paciente, exemplo: fio cirdrgico
Material de construgdo: material e maquinas utilizadas para a melhoria da infra-estrutura.
Méveis: utilizados nas dreas administrativas, exemplo: cadeira, mesa, estante, etc.

Méveis biomédicos: méveis utilizados para o atendimento aos pacientes, exemplo: maca, cama hospitalar, carro de
curativo, etc.

Utensilio: material utilizado diariamente nas areas administrativas, exemplo: computadores, televisdo, microondas,
fogao, etc.
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