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APRESENTAGAO

INSTITUICAO E AREA DE ATUACAO

A Fundacdo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia do Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo — FAEPA
foi instituida em 1988, com a finalidade especial de colaborar com o Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo,
objetivando a implantacdo de mecanismos gerenciais € projetos que permitissem

agilizar o aprimoramento da instituicdo hospitalar.

Em 1993, as normas para a implantacdo de acdes conjuntas entre a Fundacdo
e o HCFMRP-USP foram formalmente expressas em Convénio de Cooperagdo,
devidamente aprovado pelo Governo do Estado de S&o Paulo, o qual tem sido
renovado a cada cinco anos. Com amparo neste convénio, processa e gerencia o
faturamento dos servicos médico-hospitalares prestados no dmbito do HCFMRP-USP,
bem como infegra ajustes celebrados com o objefivo de promover programas
estratégicos para o fortalecimento do Sistema Unico de Salde e o desenvolvimento

das ciéncias da salde.

Nos Ultimos cinco anos, a Fundacdo aumentou a sua participacdo em projetos
direcionados a estruturacdo da rede de salude em Ribeirdo Preto e Regido. Neste
contexto, na atencdo secunddria, destaca-se a participacdo em convénios
celebrados com a Secretaria de Estado da Salde e o HCFMRP-USP, para
gerenciamento dos recursos financeiros de trés hospitais vinculados da Secretaria,
todos, até 2012, sob a gestdo do HCFMRP-USP: - Hospital Estadual de Ribeirdo Preto,
inaugurado em 2008, ao qual, em 2009, foi incorporado um servico de reabilitacdo
contemplando fonoaudidloga, fisioterapia e terapia ocupacional; - Centro Estadual
de Referéncia da Mulher-Ribeirdo Preto-MATER, a partir de 2009; e — Hospital Estadual
Américo Brasiliense, a partir de agosto de 2011, o qual conta com um Ambulatdrio de

Especialidades Médicas.

Em outubro de 2012, a SES-SP lancou Convocacdo Publica de entidades
privadas sem fins lucrativos, j& qualificadas como Organizacdo Social de Saude,
interessadas em gerenciar o Hospital Estadual de Ribeirdo Preto. A FAEPA apresentou
tempestivamente a carta de interesse e em seguida a proposta para efetivacdo de

novo gjuste j& na modalidade de Contrato de Gestdo, a ser celebrado a partir de
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janeiro de 2013 diretamente com o Governo do Estado de Sdo Paulo, por intermédio
da Secretaria de Estado da Saude.

No quarto trimestre de 2012, a Secretaria de Estado da Saude, o DRS Xlll, o
HCFMRP-USP e a FAEPA concluiram o plano assistencial a ser desenvolvido em uma
estrutura fisica, composta por trés pavimentos, construida em drea anexa ao Hospital
Santa Casa de Serrana. Com isso, a Fundacdo finalizou os projetos executivos e a
licitacdo para as necessdrias adaptacdes do local. A execucdo da obra deverd
ocorrer no periodo de janeiro de 2013 a maio de 2014. O novo hospital — Hospital
Estadual de Serrana - atenderd as dreas de Clinica Médica, Cirurgia, Neurologia e
Psiquiatria para retaguarda dos pacientes atendidos no HCFMRP-USP-Unidade de
Emergéncia. Essa estratégia deverd permitir que a Unidade utilize a sua capacidade
de atendimento efetivamente para as urgéncias emergéncias, como 0s casos de
Ortopedia, minimizando o estrangulamento da rede nessas dreas.

Ressalta-se, que a estruturacdo da rede tem permitido estabelecer a
referéncia e a contrarreferéncia de pacientes entre as Unidades, em consondncia
com o grau de complexidade dos casos e com protocolos clinicos definidos pelas
especialidades, garantindo maior resolubilidade das acdes e a integralidade da
atencdo & salude.

Ainda, na esfera estadual, a FAEPA integra o Termo de Cooperacdo com o
DRS XIV, com a interveniéncia do Consércio de Desenvolvimento da Regido de
Governo de Sdo Jodo da Boa Vista - CONDERG, objetivando atendimento médico em
niveis primdrio e secunddrio, pelos profissionais da drea de Dermatologia, Ortopedia e
Traumatologia do HCFMRP-USP, no Hospital Regional de Divinoléndia, aos beneficidrios
do SUS.

Com a Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto, por meio de sua Secretaria da
Salude, a FAEPA integra dois Convénios com alcance na atencdo ambulatorial
primdria e secunddria para a populacdo do Distrito de Saude Oeste de Ribeirdo Preto.
O mais antigo, mantido desde 2001, trata do gerenciamento de nicleos de saude da
familia.

No dambito Municipal, participa, ainda, de ajuste com a Prefeitura de
Altindpolis, com o objetivo de criar ou expandir campo de estdgio a Médicos
Residentes nos niveis primdrio e secunddrio, desenvolvendo processos de ensino,
pesquisa e extensdo de servicos O comunidade, naguela cidade.

Paralelamente as atividades consolidadas no eixo de assisténcia integral &
saude, a Fundacdo tem disponibilizado a sua infraestrutura gerencial para viabilizar a

participacdo das entidades apoiadas, em especial o Hospital das Clinicas da FMRP-
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USP e a Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto — USP, em projetos voltados ao
desenvolvimento da pesquisa cientifica, mediante acordos celebrados com as
agéncias financiadoras instaladas no Pais e no exterior, como a FINEP, a Organizacdo
Pan-America da Saude-Organizacdo Mundial da Saude, o National Institute of Child

Health and Human Development, bem como com instituicdes privadas.

As acodes conjuntas da FAEPA e das Unidades integrantes do denominado
Complexo Académico de Saude do HCFMRP-USP, voltados ao desenvolvimento do
ensino e ao aprimoramento profissional, também sdo relevantes, como poderd ser
constatado pelas atividades apresentadas em diferentes capitulos deste Relatdrio.

Neste contexto, destaca-se o Programa de Auxilios FAEPA.

Ao longo de seus quase 25 anos de existéncia, a FAEPA obteve o
reconhecimento por sua atuacdo como entidade de interesse publico, validado por
meio de vdrias certificacdes, as quais estdo registradas na parte final deste Relatdrio. A
etapa mais recente deste processo, ocorrida em marco de 2011, foi a sua
qualificacdo como Organizacdo Social.

Assim, em sua trajetéria em parceria com o HCFMRP-USP e a Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto-USP, a Fundacdo consolidou as suas atividades de apoio a
programas de promocdo, de preservacdo e de assisténcia a salde, bem como ao
desenvolvimento de projetos no campo do ensino e da pesquisa de alcance nacional
e internacional, preocupando-se, sempre, com o bem estar fisico, social e intelectual

da populacdo.

TRANSFERENCIA DA SEDE ADMINISTRATIVA

Em novembro de 1988, trés meses apds a criagdo da FAEPA, a drea que
abrigava a Portaria da Administracdo do HCFMRP-USP foi adaptada para a instalagcdo
de 3 (trés) salas destinadas as atividades administrativas da FAEPA. Com o passar do
tempo, trés outras pequenas salas foram colocadas d disposicdo da Fundacdo. Por
vinte anos, esta solucdo atendeu as necessidades das duas Instituicdes, vez que quase
100% das afividades da Fundacdo estavam relacionadas ao que se desenvolvia nas
instalacdes do Hospital. A partir de 2008, com a incorporacdo das atividades ligadas
ao gerenciamento dos Hospitais Estatuais, que gerou a necessidade de aumentar o
quadro de pessoal da Administracdo da FAEPA, inclusive para implantacdo de novas
Unidades, a questdo do espaco ficou critica. Assim, no final de 2011 o Conselho de
Curadores e de Administracdo da Fundacdo aprovou a compra de um imdvel e em

2012, apds as adaptacdes da drea, a sede Administrativa da FAEPA foi instalada na
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Rua Galileu Gadlilei, n° 1800. Ressalta-se que a Fundacdo continua mantendo um grupo
de profissionais no HC-Campus, principalmente para atender os usudrios do Programa

de Auxilios a Projetos e os empregados que exercem suas funcdes no HCFMRP-USP.

APRESENTACAO DO RELATORIO DE ATIVIDADES

Na elaboracdo do Relatdrio de Atividades Anual da FAEPA, a Diretoria busca
atender as normas expressas de prestacdo de contas estabelecidas pelos érgdos de
controle, e, adicionalmente, dar a necessdria transparéncia ao que foi realizado,
objetivando facilitar o acompanhamento dos seus resultados pelos parceiros, clientes
e sociedade. Dessa forma, este Relatdrio contém resultados contdbeis e financeiros
consolidados, e apresenta, separadamente, indicadores especificos da maioria dos
programas e projetos apoiados pela Fundacdo.

Ressalta-se que os Relatdrios gerados pelas vdrias Unidades das quais a FAEPA
participa do gerenciamento foram inseridos neste instrumento praticamente na
intfegra, fazendo-se necessdrio atribuir o mérito dos seus contelddos aos profissionais

que os elaboraram.

RECURSOS FINANCEIROS E HUMANOS: DADOS GERAIS

O Plano Anual de Aplicacdo de Recursos da FAEPA é elaborado pela sua
Diretoria, observando-se os instrumentos juridicos estabelecidos com as entidades
apoiadas e os orcamentos dos projetos especificos nos quais ela atua como
gerenciadora dos recursos financeiros, e é submetido d apreciacdo de seu Conselho
Consultivo e a aprovacdo de seu Conselho de Curadores e de Administracdo no final
do quarto trimestre.

Para os adequados registros contdbeis e prestacdes de contas, a
Administracdo da Fundacdo segmenta sua estrutura operacional na seguinte
conformidade:

1) Administracdo FAEPA e Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto (FAEPA);

2) Hospital Estadual de Ribeirdo Preto (HERibeirdo);

3) Centro de Referéncia da Saude da Mulher Ribeirdo Preto (MATER); e

4) Hospital Estadual Américo Brasiliense (HEAB).

Nos Ultimos anos, a partir da celebracdo dos ajustes para gerenciamento dos

hospitais estaduais, © montante e a composicdo da receita da Fundacdo sofreram
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alteragdes significativas. O crescimento foi de aproximadamente 140% entre 2007 e
2012 — Grdfico 1. No que tange d composicdo, em 2007, vinculava-se, quase que
totalmente, as acdes desenvolvidas no dmbito do HCFMRP-USP, sendo que
atualmente, o percentual atinge ao redor de 70% - Grdfico 2. Ao mesmo tempo, o
montante de recursos vinculado aos projetos voltados ao Sistema Unico de Salde

permanece sendo o mais significativo, — Grdfico 3.

Grdfico 1: Evolucdo da Receita FAEPA — Em milhdes de Reais
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Grdfico 2: Composicdo da Receita Por Unidade(Segmento) — FAEPA — 2012
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Grdfico 3: Origem da Receita — FAEPA — 2012

PROJETOS DE

PESQUISA OUTRAS
CLIENTELA PRIVADA 1,2% 5.2%

8,4%

SUS-
SEC.MUN.SAUDE
1,3%

SUS-HCRP
54,6%

SUS-CONTRATOS
GESTAO-SES
29,3%

A Receita Operacional Total e a Despesa Operacional Total realizadas no
exercicio de 2012, que atingiram R$279.785.459 e R$272.112.328, respectivamente,
variaram aproximadamente 5% em relacdo ao projetado no Plano Anual apresentado
pela Diretoria para o referido exercicio.

Com relacdo & Receita, ao se comparar com o ano de 2011, evidencia-se o
crescimento mais expressivo daquela vinculado ao HEAB e ao atendimento d clientela
privada no &mbito do HCFMRP-USP, ambas ao redor de 20%. A primeira foi o resulfado
do aumento do orcamento destinado ao HEAB, que em 2012 ampliou e consolidou as
suas atividades. Quanto & segunda, considerando-se que ndo houve aumento
quantitativo correspondente, conforme pode ser constado pela Tabela 2, da pdgina
23 verificou-se o crescimento da demanda por procedimentos de maior
complexidade com custos mais elevados, repetindo o que j& ocorre com o
atendimento aos usudrios do SUS. Ou seja, o HCFMRP-USP reforca a sua caracteristica
de nivel tercidrio tanto no SUS quanto na Saude Suplementar.

No ftotal das Despesas Operacionais, cuja composicdo encontfra-se
demonstrada no Grdfico 4, o aguecimento das duas atividades mencionadas no
pardgrafo anterior refletiu principalmente no dispéndio com Servicos de Terceiros, com
crescimento de cerca de 25%. Nesta rubrica sobressaem-se os lancamentos com o
pagamento de servicos médicos. As demais alineas de despesa ndo sofreram

variagoes significativas.
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Grdfico 4: Distribuicdo da Despesa Operacional — FAEPA - 2012
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O resultado geral do ano de 2012 apresentado nas Demonstracdes Contdbeis
aponta que a Fundacdo mantém um adequado nivel de liquidez. Todavia, convém
registrar a limitacdo orcamentdria da MATER e do HERibeirdo, os quais apesar de
redlizarem a reducdo de metas, pactuada com a SES-SP, ndo atingiram o necessdrio
equilibrio entre receita e despesa na competéncia de 2012. No HEAB, em processo de
expansdo, as despesas também foram superiores a receita. No caso da MATER, o
déficit foi coberto com empréstimo da Fundacdo, a qual utilizou recursos vinculados as
suas contas de caucdo. No HERibeirdo e no HEAB, o déficit foi coberto com saldos
financeiros de exercicios anteriores, vinculados aos préprios Convénios. Ressalta-se que
a Diretoria da Fundacdo e a Superintendéncia do HCFMRP-USP mantiveram contatos
frequentes com Secretaria de Estado da Saude com o objetivo de regularizar essa
situacdo. No que diz respeito ao segmento denominado FAEPA, que contempla
principalmente acdes no dmbito do HCFMRP-USP, também ocorreu desequilibrio no
que tange & conta de custeio. Considerando entraves no fluxo orcamentdrio-
financeiro da Autarquia, a Fundacdo precisou langcar mdo de recursos de caucoes
para cobrir despesas com material de consumo e com servicos ndo previstas no seu
Plano de Aplicacdo de Recursos.

No superdvit do exercicio, de R$13.445.293, a exemplo do ano anterior,

manteve-se a significativa participacdo das receitas financeiras advindas do resultado
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do segmento intitulado FAEPA, que contempla as acdes vinculadas d Administracdo
da FAEPA e as atividades do HCFMRP-USP. Este resultado tem origem em reservas
constituidas pela Fundacdo ao longo dos Ultimos treze anos, as quais sdo destinadas a
manutencdo de caucdes necessdrias para garantir a  sustentabilidade em
determinadas conjunturas, principalmente para cobrir despesas de custeio quando hd
intercorréncias nos repasses dos diversos convénios celebrados, bem como deverdo
sustentar os investimentos que serdo realizados na instalacdo de um novo prédio
destinado a prestacdo de servico de saude ambulatorial, cujas obras deverdo iniciar
no segundo semestre de 2013, que permitird ao HCFMRP-USP reestruturar importantes
dreas de seu Ambulatério. Destaca-se que os fatos relatados no paragrafo anterior,
reforcam a necessidade de a Fundacdo manter caucdes para garantir a sua

sustentabilidade.

A FAEPA encerrou o exercicio de 2012 com 2.789 empregados, distribuidos

conforme demonstrado no Grdfico 5.

Grdfico 5: Quadro de Pessoal Por Unidade (Segmento) - FAEPA - 31.12.2012
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Grdfico 6: Evolucdo do Quadro de Pessoal — FAEPA
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A Administracdo da Fundacdo sempre contfou com uma equipe de trabalho
bastante enxuta. Todavia, com a incorporacdo do gerenciamento dos Hospitais
Estaduais, tornou-se imprescindivel fazer a adequacdo frente d nova demanda. Este
processo precisou ser gradativo, vez que as instalacdes fisicas ocupadas pela
Fundacdo até outubro de 2012, ndo permitiam realizar a adequada ampliacdo. Assim,
em 2012, nas novas instalacdes, foi possivel avancar na reestruturacdo da drea

administrativa, de infraestrutura e de tecnologia da informacado.

No que diz respeito & politica salarial, apds pesquisar a remuneracdo que
outras instituicdes do mesmo segmento estavam praticando, a Diretoria da Fundacdo
submeteu ao Conselho de Curadores e de Administracdo proposta de realinhamento
de saldrios para funcdes de direcdo e assisténcia, vez que essas se enconfravam
defasadas em relagcdo ao mercado. A proposta foi aprovada e implantada a partir de
junho de 2012.

Neste ano, merece destaque o trabalho desenvolvido pela Diretoria Executiva,
pela Equipe Técnica da FAEPA, liderada pela Assessoria Juridica, e pelos Dirigentes das
Unidades Hospitalares para a criacdo do Regulamento Interno que estabelece as
diretrizes para o Recrutamento e Selecdo para preenchimento de vagas do Quadro
de Pessoal da FAEPA. O novo instrumento, que foi aprovado pelo Conselho de
Curadores e de Administracdo em 25/10/2012, permitird agilizar e aprimorar a selecdo
de profissionais para atuarem nas diversas Unidades, principalmente daqueles cuja
alta especializacdo e caréncia no mercado de trabalho exigem critérios especiais

para recrutamento.
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ORGAOS DE CONTROLE
A Fundacdo presta contas aos seguintes 6érgdos de controle externo:
Curadoria de Fundacdes do Ministério PUblico.
Tribunal de Contas do Estado de S&o Paulo.
Ministério da Justica.
Conselho Municipal de Assisténcia Social.
Conselho Nacional de Assisténcia Social.
Ministério da Saude.
Secretaria de Estado da Saude de Sdo Paulo
Secretaria de Estado da Fazenda de Sdo Paulo
Secretaria Municipal de Salde.

Auditoria Externa Independente.
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PROGRAMAS E PROJETOS: GESTAO E
DESEMPENHO

A FAEPA conduz suas atividades com fundamento nas diretrizes estabelecidas
no Estatuto Social e Regimento Interno, em normas gerais definidas pelo Conselho de
Curadores e de Administracdo, em instrumentos juridicos firmados com as entidades
publicas ou privadas com as quais desenvolve projetos em parceria, observadas as

condicdes para manutencdo do seu equilibrio econdmico-financeiro.

Neste capitulo serGo apresentados os indicadores das atividades vinculadas
aos principais ajustes mantidos pela FAEPA em 2012. Reitera-se que as fontes de dados
e informacdes foram os relatérios elaborados pelos profissionais e dirigentes das

entidades apoiadas.

15



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

ATIVIDADES DE COOPERAGCAO ENTRE A FAEPA E O
HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA
DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO -

HCFMRP-USP

A FAEPA mantém com o HCFMRP-USP, desde 1993, Convénio de Cooperacdo
gue norteia a execucdo de acdes conjuntas destinadas a promover o aprimoramento
e o0 aumento da capacidade de atendimento da instituicdo hospitalar. Nesse
contexto, o fato de destaque foi a integracdo da FAEPA, a partfir de 1994, no
Convénio que o HCFMRP-USP mantinha com o SUS.

Neste capitulo ser@o apresentados os nUmeros e as prdticas de gestdo
relacionados a atencdo & saude e as atividades de ensino e pesquisa realizadas no
dmbito do HCFMRP-USP, com o apoio técnico, administrativo e financeiro da FAEPA.
Enfatiza-se que as informacdes foram retiradas, em sua maioria na integra, do Relatério
de Atividades de 2012 do HCFMRP-USP.

APRESENTACAO

O Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de Sdo Paulo — HCFMRP-USP é uma autarquia publica estadual,
vinculada administrativamente & Secretaria de Estado da Saude de Sdo Paulo e
associada a Universidade de SGo Paulo para fins de ensino, pesquisa e prestacdo de
servicos médico-hospitalares. Regulamentado pelo Decreto n°. 13.297 de 05 de marco
de 1979, desde 1988, estd integrado ao Sistema Unico de Salude — SUS. Caracteriza-se
como Hospital de grande porte, de alta complexidade, constituindo-se referéncia
tercidria para a regido nordeste do Estado de SGo Paulo, composta de cerca de 3,3
milhdes de habitantes.

Iniciou suas atividades em junho de 1956, no prédio onde atualmente funciona a
Unidade de Emergéncia. Em pouco tempo, fez-se necessdria a construcdo de uma
sede prépria para absorver as crescentes demandas assistenciais, que foi inaugurada
em 1978, ao lado da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto, no Campus
Universitdrio Monte Alegre, pertencente a USP.

O Hospital das Clinicas da FMRP-USP tem como atividades principais

proporcionar Assisténcia Médico-Hospitalar e servir de campo de Ensino e de Pesquisa,
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na drea da saude. Para isso, conta com trés prédios, sendo que duas unidades estdo

no Campus Universitdrio — HC Campus e o Centro Regional de Hemoterapia e a

terceira, denominada Unidade de Emergéncia, situada na drea central da cidade.
Para o desenvolvimento dessas atividades o Hospital conta com a estrutura fisica

destacada na Tabela 1.

Tabela 1: Instalacdes Fisicas do HCFMRP-USP — Total

Instalac6es HCRP Campus U.E. Total

Area construida 115.783,65m2 16.254,65m2 132.038,32m?2

NUmero de Leitos
HCRP-USP — Unidade Campus

Leitos Gerais 593
Leitos Particulares 23
Leitos de Hospital — Dia 36
Leitos de UTI 52
HCRP-USP — Unidade de Emergéncia

Leitos Gerais 135
Leitos de UTI 34
Total de Leitos HCRP-USP 873

NUmero de Consultérios

HCRP-USP — Unidade Campus 225
HCRP-USP — Unidade de Emergéncia 14
NUmero de Sala Cirdrgicas

HCRP-USP — Unidade Campus 28
HCRP-USP — Unidade de Emergéncia 8

Ressalta-se que a consolidagcdo do HCRP como hospital tercidrio tem sido um
grande desafio e para fanfo, juntamente com a FMRP-USP e a FAEPA tem
estabelecido convénios com a SES-SP para a estruturacdo de uma rede de servicos de
saude de média complexidade. Conforme j& mencionado no capitulo inicial deste
Relatdrio, este processo teve inicio em 2008, com a inauguracdo do Hospital Estadual
de Ribeirdo Preto, em 2009 ocorreu a inauguracdo do Centro Estadual de Referéncia
a Saude da Mulher — MATER e em 2010, assumiu-se o gerenciamento do Hospital
Estadual Américo Brasiliense, os quais passaram a integrar o Complexo Hospitalar
gerido pelo HCFMRP-USP / FAEPA. Para 2013 estd prevista a inauguracdo do Hospital
Estadual de Serrana, cuja proposta assistencial j& foi avaliada e aprovada pela na SES-
SP. A estruturacdo desta rede tem permitido estabelecer a referéncia e a

contrarreferéncia de pacientes enfre as diferentes unidades, de acordo com o grau
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de complexidade do caso e de protocolos clinicos definidos pelas especialidades.
Esta estratégia permite organizar o fluxo de pacientes e assim, fortalecer a vocacdo
do HC para atendimento de casos de alta complexidade.

Adicionalmente, para a efefivacdo da hierarquizacdo do atendimento de
atencdo primdria e secunddria ndo hospitalar, o HCFMRP-USP e a FMRP-USP mantém
convénio com a Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto — PMRP para atuacdo no
Centro de Saude Escola "Joel Domingos Machado” e no Centro Médico Social e
Comunitdrio de Vila Lobato. Integram, ainda, o complexo académico e assistencial, o
Centro de Saude Escola Ipiranga, os 08 Nucleos de Saude da Familia e a Unidade de
Saude de Cdssia dos Coqueiros. Essas unidades possuem quadro de pessoal e
orcamentos préprios. Mantém, ainda, Termo de Cooperacdo com o Hospital Regional
de Divinoldndia e a Prefeitura de Altindpolis para as atividades médicas de média

complexidade nas dreas de Ortopedia e Dermatologia.

PRODUTOS - PROCESSOS - CLIENTES

Produtos, Processos e Clientes relacionados a assisténcia.

O Hospital das Clinicas proporciona atencdo d salde para o tfratamento de alta
complexidade em nivel ambulatorial e hospitalar, que compreende cuidados de
prevencdo, tratamento e reabilitacdo, de natureza clinica e/ou cirdrgica, servicos
complementares de diagndstico e tratamento, em diversas especialidades médicas. A
assisténcia é prestada por equipe multiprofissional que compreende médicos, pessoal
de enfermagem, psicologos, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais,
fonoaudidlogos, nutricionistas, assistentes sociais, dentre outras.

Os principais produtos da assisténcia, quantificados nas Tabelas 2 a 6 sdo:

e Atendimento ambulatorial

e Atftendimento de urgéncia e emergéncia

e Internacodes

¢ Hospital-dia

e Cenfro de Terapia Intensiva

e Cirurgias

e Transplantes

e Exames auxiliares ao diagndstico e ao tratamento

e Reabilitacdo fisica, motora e sensdrio-motora
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O HCFMRP-USP oferece assisténcia & salde de nivel tercidrio pelo Sistema Unico
de Saude para toda macro regido de Ribeirdo Preto, atende ainda pacientes
referenciados de outras regides e de outros Estados. A drea de referéncia,
denominada macro regido de Ribeirdo Preto, abrange os Departamentos Regionais
de Saude de Araraquara, Barretos, Franca e Ribeirdo Preto, com uma populacdo
composta de cerca de 3,3 mihdes de habitantes. Em 2012, 73,2% dos pacientes
atendidos no ambulatério da Unidade Campus procederam de Ribeirdo Preto e
demais municipios do DRS XVIII, e 22,3% dos outros DRS’s. Na Unidade de Emergéncia,
estes percentuais foram, respectivamente, de 93,8% e 5,4%. Os demais foram
pacientes procedentes de outras regides e/ou Estados.

Como forma de organizar o fluxo de pacientes entre Hospital e a regido, foi
desenvolvido, infernamente, um sistema informatizado de gestdo da agenda de
consultas eletivas, colocado & disposicdo da Regional de Salde e das Secretarias
Municipais de Saude da Regido de abrangéncia do Hospital, com funcionalidades
gue permitem ao gestor, o conhecimento da demanda e do perfil epidemioldgico dos
pacientes, com possibilidade de priorizar os encaminhamentos de acordo com 0s
critérios estabelecidos. Este sistema foi pioneiro no Estado de Sdo Paulo, estd em
funcionamento desde 2000, com versoes periodicamente atualizadas.

Quanto aos atendimentos de urgéncias e emergéncias, o HCFMRP-USP também
foi pioneiro na implantacdo de um sistema de regulacdo do acesso, que estd em
funcionamento desde 2000.

Essas iniciativas foram marcantes na consolidacdo do SUS regional, de acordo
com o0s seus preceitos de regionalizacdo e hierarquizacdo, além do aspecto
humanistico, visto que desde entdo, o paciente que se dirige ao HC, devidamente
referenciado, tem garantia de atendimento. Este € um dos papeis que o Hospital
Universitdrio deve desempenhar, além de grande prestador de servicos de atencdo &
salde, deve contribuir para a gestdo do sistema.

Oferece, também, atendimento a pacientes particulares e beneficidrios de
planos e seguros de saude. Os pacientes dessa categoria representam cerca de 5%
do total de atendimentos prestados pelo Hospital.

Os pacientes sdo segmentados de acordo com a especialidade médica do
atendimento e de sua procedéncia sendo que, no caso dos pacientes SUS, esta é a
categorizacdo para o acompanhamento da demanda por novas consultas
ambulatoriais.

Os clientes usudrios do Sistema Unico de Saude s&o referenciados ao HCFMRP-

USP a partir das Unidades Bdsicas de Saude, por intermédio do Departamento
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Regional de Saude de Ribeirdo Preto — DRS Xlll. Os critérios dos encaminhamentos e
dos agendamentos das consultas para os novos pacientes sdo estabelecidos, de
acordo com a complexidade do caso e do enquadramento aos profocolos de
acessos. Estes protocolos estdo disponibilizados na Internet. A partir da andlise da série
histérica, de atendimento foi pactuado com os DRS’s cotas de vagas de consultas,
sendo 75% para Ribeirdo Preto, 3% para Barretos, 9% para Franca, 4,7% para
Araraquara e 1,5% para Séo Jodo da Bela Vista. Outros DRS’s dispdem de 6,8% das

vagas. As consultas sdo agendadas eletronicamente.

Produtos, Processos e Clientes relacionados ao ensino.

O HCFMRP-USP é campo de Ensino para os alunos dos cursos de Medicing,
Enfermagem, Terapia Ocupacional, Fisioterapia, Nutricdo, Fonoaudiologia e
Informdtica Biomédica da USP de Ribeirdo Preto. Em 2012 ofereceu 659 vagas de
Residéncia Médica em 44 programas, 11 vagas de Residéncia Multiprofissional, 85
vagas de aprimoramento em 24 programas de dreas ndo médicas, além de cursos de
especializacdo.

E campo de atuacdo para a pds-graduacdo em nivel de mestrado e doutorado
para estes mesmos cursos, tendo recebido em 2012, 842 alunos nessa modalidade.

Oferece campo de estdgio para alunos de graduacdo da Escola de
Enfermagem de Ribeirdo Preto — USP, Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas de
Ribeirdo Preto — USP, Faculdade de Enfermagem do Centro Universitdrio Bardo de
Maud, dentre outros, bem como para médicos formados no minimo hd 2 (dois) anos,
visando seu aperfeicoamento e especializacdo. Esses médicos sdo admitidos no
quadro de estagidrios do Hospital na categoria de Adido. Em 2011, foram 158 médicos
adidos.

Dispde de uma unidade educacional, denominada Cenftro Interescolar, que tem
o objetivo de formar pessoal de nivel técnico na drea da Saude, na modalidade de
cursos profissionalizantes. Em 2012, foram oferecidos os cursos de Técnico em
Enfermagem, Técnico em Farmdcia, Especializacdo em Enfermagem do Trabalho e
Urgéncia e Emergéncia, com a participacdo de 146 alunos.

Em 2011, foi inaugurado o NUcleo de Telessaude — NUTES, que tem como objetivo
o aprimoramento da atencdo & saude, propiciando a capacitacdo profissional e
tfrazendo melhorias ao atendimento do paciente, em situacdes em que a disténcia é
um limitador para o ensino, sendo que o uso de novas tecnologias pode encurtar este

caminho. Assim, o Hospital passou a integrar, oficialmente, a Rede Universitdria de
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Telemedicina — RUTE, que é um projeto do Ministério da Ciéncia e Tecnologia, que tem
como principal objetivo a formacdo profissional & disténcia. O Governo Federal
adqguiriu equipamentos para a montagem de uma sala de videoconferéncia no
HCFMRP-USP, possibilitando a conectividade com outros centros universitarios
infegrados a RUTE. Em 2012, por meio do NUTES, o HC passou a integrar a Universidade
Aberta do SUS — UNASUS, que é um programa do Ministério da Saude com a finalidade
de capacitacdo e educacdo permanente dos profissionais do SUS, através de cursos a

disténcia.

Os principais produtos sao:

e Campo de estdgios para atuacdo de Cursos de graduacdo e de pds Graduacdo
da FMRP-USP e EERP-USP

e Residéncia Médica e Multiprofissional

e Aprimoramento profissional

e Estdgio de capacitacdo em servico

e Cursos profissionalizantes na drea da Saude

e Ensino & disté@ncia

Processos, produtos e clientes relacionados & pesquisa

O HCFMRP-USP mantém seu corpo clinico permanentemente atualizado, através
de intensas atividades de Pesquisa que envolve continuos intercmbios com
instifuicées nacionais e infernacionais congéneres, participacdo ativa em congressos,
simpdsios e mesas redondas, além de um nimero expressivo de publicacdes cientificas
nacionais e internacionais. Em 2012 foram submetidos ao Comité de Etica em
Pesquisa, 1.270 projetos, sendo que 340 receberam a aprovacdo nesse ano.

Integra, desde 2006, a Rede Nacional de Pesquisa Clinica, quando também criou
a Unidade de Pesquisa Clinica — UPC, com a finalidade apoiar os pesquisadores que
atuam no Complexo Hospitalar e garantir que pesquisas realizadas com seres humanos
estejam em conformidade com as normas nacionais e internacionais de Boas Prdaticas
em Pesquisa Clinica (GCP/ICH). O suporte configura-se na elaboracdo do orcamento,
incluindo orientacdo para a captacdo de recursos financeiros, apoio administrativo e
logistico para a execucdo do projeto, na disponibilizacdo de consultérios médicos e
de unidade de internacdo especificos, farmdcia, sala para o armazenamento de
material biolégico e de kits laboratoriais, salas para arquivos de documentos, sala para

monitoria e auditoria interna/externa e sala de tfreinamento.
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O HCFMRP-USP participa, também, da Rede Brasileira de Avaliacdo de
Tecnologias em Saude - REBRATS e dispde de um Nucleo de Avaliacdo de Tecnologia
em Saude — NATS, que tem dentre seus objetivos, disseminar a cultura de Avaliacdo de
Tecnologia em Saude (ATS), por meio da busca de evidéncias disponiveis para auxiliar
o gestor na tomada de decisdes quanto d inclusdo de novas tecnologias e avaliagcdo
de tecnologias difundidas, visando o seu uso racional e a seguranca do paciente.

Os principais produtos sao:
e Conhecimento gerado a partir das pesquisas

e Formacdo e desenvolvimento de pesquisadores
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HCFMRP-USP: INDICADORES

. INDICADORES ASSISTENCIAIS
Tabela 2: Evolucdo de Leitos, Consultas, Procedimentos, Exames, Cirurgias e Internacoes.

2008 2009 2010 2011 2012
Leitos Ativados 854 868 866 876 873

Leitos Gerais — SUS(1)

Campus 616 620 621 629 629
Unidade de Emergéncia 135 138 136 138 135
Leitos UTI - SUS
Campus 53 53 52 52 52
Unidade de Emergéncia 27 34 34 34 34
Particular/Convénios? 23 23 23 23 23
Consultas e Procedimentos 613.326 617.256 615.601 605.082 639.409
SUS 583.698 583.992 580.477 566.805 602.434
Campus 542.795 540.682 539.545 525.660 561.859
Unidade de Emergéncia 40.903 43.310 40.932 41.145 40.575
Particular/Convénio 29.628 33.198 35.124 38.277 36.975
Cirurgias/Partos 35.616 35.159 34.489 30.035 33.266
SUS 34.606 34.205 33.521 28.946 32.081
Campus 30.538 30.051 28.943 24.424 27.928
Unidade de Emergéncia 4.068 4.154 4.578 4.522 4.153
Particular/Convéniold) 1.010 954 968 1.089 1.185
Internagoes 34.962 35.173 34.261 33.172 35.547
SUS 34.155 34.145 33.322 32.213 34.566
Campus 24.462 24.632 24.178 23.078 25.598
Unidade de Emergéncia 9.693 9.513 9.144 9.135 8.968
Particular/Convénio 807 1.028 939 959 981
Hospital Dia SUS - 344 291 273 306 334
PQU/TMO/UETDI
Exames Lab. Especial. e 2.970.774  3.088.524  3.336.789  3.200.341 3.371.594
Procedimentos
SUS 2.921.536  3.037.037  3.282.915 3.130.303  3.307.391
Particular/Convénio 49.238 51.487 53.874 70.038 64.203
. (1) Incluindo leitos de recuperacdo e hospital-dia.
. (2) Poderd ser ampliado até 40 desde que os contratos permitam dois pacientes por enfermaria.
.

daquele ano o sistema de informdtica foi corrigido.

(3) Até 2008 foram lancados pequenos procedimentos cirlrgicos, realizados em ambulatério, como cirurgias. A partir de meados
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Tabela 3: Indicadores de Desempenho

Indicadores de Desempenho 2008 2009 2010 2011 2012
Altas

Campus 25.070 25.376 24734  23.712 26.174
Unidade de Emergéncia 7.703 7.497 7.222 7.177 7.024
Taxa de Mortalidade Hospitalar (%) (1

Campus 2,4 2,4 2,6 2,5 2,4
Unidade de Emergéncia 6,9 7.1 7.6 7.7 7.9
Média de Permanéncia (dias)

Campus 6,5 6,5 6,5 6.7 6.3
Unidade de Emergéncia 6,2 6,3 6,9 7.4 7.1
Taxa de Ocupacdo Operacional (%)

Campus 70,0 70,7 69.5 66,4 68,8
Unidade de Emergéncia 99.5 97.5 99.3 100,2 104,5
indice de Intervalo de Substituicdo(dias)(

Campus 28 2.7 2,9 3,4 2.7
Unidade de Emergéncia 0.0 0.2 0.0 0.0 0.0
Taxa de Infecgao Hospitalar (%)

Campus 3.3 3.6 25 3.1 3,78
Unidade de Emergéncia 25 29 42 29 25
e 1 Mede a proporgdo dos pacientes que foram a ébito durante a internagdo hospitalar.

o (2 Demonstra o tempo médio que um leito permanece desocupado entre a saida do paciente e a admissdo de outro.

Tabela 4: Atencdo Materna

2008 2009 2010 2011 2012
Partos Normais 1.188 964 837 889 862
Partos Operatdrios 1.034 886 822 799 926
Total 2.222 1.850 1.659 1.688 1.788
Taxa de Cesarea (%) 42,3 43,7 45,5 44,7 48,8
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Tabela 5: Transplantes de Orgdos
Transplantes 2008 2009 2010 2011 2012

Codrnea 117 108 83 119 145
Figado , 26 36 37 16 24
Medula Ossea 63 75 53 75 40
Pancreas e Rim ) ) 5 3 :
Rim 47 52 54 42 59
Total 253 271 229 255 289

Tabela é: Atendimentos realizados por Profissionais N&o Médicos

Atendimentos 2008 2009 2010 2011 2012

Educador Fisico - - 191 926 759
Enfermagem 28.294 38.857 59.110 66.121 70.325
Fisioterapia 150.327 131.534 147.613 145.991 185.021
Fonoaudiologia 51.455 42.657 47.119 56.914 85.576
Nutrigdo 4.296 4.687 5.469 5.123 4.893
Odontologia 18.950 17.191 16.849 14.152 14.323
Pedagogia 604 620 1.157 1.759 1.058
Psicologia 20.030 20.025 21.723 26.912 24.929
Psicoterapia 167 244 233 164 180
Servigo Social Médico 433.959 376.631 364.670  319.536 314.988
Terapia Ocupacional 19.152 24171 58.845 69.081 47.158
Total 727.234 656.617 722.979  706.879 749.210

INDICADORES DE ENSINO E PESQUISA

Tabela 7: Estdgios para Estudante de Graduacdo e Pés-Graduacdo
Alunos 2008 2009 2010 2011 2012
Graduagdo
Medicina 583 611 600 500 600
Enfermagem 169 247 291 368 370
Fisioterapia 187 192 200 160 200
Fonoaudiologia 116 118 120 90 120
Informdtica Biomédica 161 168 160 120 160
Nutricdo e Metabolismo 143 151 150 120 150
Terapia Ocupacional 98 94 100 80 100
Pés-Graduagdo
Medicina 957 939 886 1.080 842
Enfermagem 32 30 22 30 25
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Tabela: 8 - Programa de Residéncia Médica e Aprimoramento

Programas/Especializagdo

2008

2009

2010

2011

2012

Residéncia Médica
N°. de Programas

N°. de Residentes
N° de Residente Multiprofissional

Aprimoramento
N°. de Programas

N°. de Aprimorandos

527

26
80

42

544

25
80

53
575

25
77

44
596

21

25
82

44
629

21

24
85

Tabela 9 - Estdgios Médicos e Outros Estagios

Estdgios 2008

2009

2010

2011

2012

Médico Adido 134

4o V. -
Estagio Voluntdrio 137

150
68

165
73

158
78

143

Tabela 10 - Atividades realizadas no CEAPS

CEAPS 2008

2009

2010

2011

2012

N°. de Atividades 894

1.852

1.371

1.534

1.755

Tabela 11 — Cenftro Interescolar

N° de Alunos

2008

2009

2010

2011 2012

Cursos

Técnico de Enfermagem

Técnico em Farmdcia

Especializ. em Instrumentacdo Cirlrgica
Especializ. em Enfermagem do Trabalho
Especializ. Urgéncia e Emergéncia

Total

139

139

51

23

30

104

83
23
30

136

84 63

23 33

30 -

137 146
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Tabela 12 - Trabalhos desenvolvidos utilizando a estrutura do HCFMRP-USP

FMRP-USP e EERP-USP 2008 2009 2010 2011 2012

Trabalhos publicados em periédicos
icina(l)
Medicina 768 704 754 781 718

(2)
Enfermagem 599 597 839 235 284

Trabalhos publicados anais de Congressos
Medicina 966 1032 849 909 809

Enfermagem 354 334 556 424 156

Dissertagcoes de Mestrado
Medicina 165 203 166 210 206

Enfermagem 60 6] 104 113 78

Teses de Doutorado
Medicina 120 135 110 150 180

Enfermagem 55 30 09 30 48

(1'Na FMRP-USP estdo inclusos trabalhos dos cursos de Fisioterapia, Fonoaudiologia, Nutricdo, Terapia Ocupacional e Informdtica Biomédica.
(2 Dados apresentados parcialmente, em fase de cadastramento no sistema
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HCFMRPUSP - OUVINDO O USUARIO

Pesquisa de Satisfagcdo do Usudrio

Desde 2005 sdo realizadas Pesquisas de Safisfacdo dos pacientes internados e
de ambulatério como forma de subsidiar a Administracdo na implementacdo das
acdes de melhoria continua, apresentadas sob a otica do cliente-paciente. Nas
enfermarias € realizada sistematicamente no Campus e Unidade de Emergéncia. Os
resultfados das pesquisas sdo analisados trimestralmente e elaborados planos de acdo
para diminuir a insatisfacdo dos usudrios, e atingir o objetivo de melhoria continua da
assisténcia prestada. Para os pacientes de ambulatdério a pesquisa tem sido feita a
cada dois anos.

Os principais quesitos avaliados nas pesquisas de satisfacdo de pacientes sdo:

. Atendimento assistencial de alta complexidade;

o Agilidade na prestacdo de servicos;

. Infraestrutura moderna e adequada;

o Resolubilidade do atendimento médico-hospitalar;
. Qualidade no atendimento.

O resultado de dois itens constantes da Pesquisa de Satisfacdo das enfermarias,
em 2012, foi o seguinte:

Grdfico 7 e 8 - Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio - Enfermaria

Recomendaria o HC ? Atendimento Médico

mSim MN3o mNdorespondeu = Otimo ®Bom ™Ruim MPéssimo ™ N3orespondeu

25% 19 9% 7%

1%

67%
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Ouvidoria

O Governo do Estado, por meio da Lei 10.294, de 20 de abril de 1999, instituiu,

junto aos érgdos a ele vinculados, o programa de Ouvidoria, estabelecendo normas

bdsicas de protecdo e defesa dos usudrios dos servicos publicos prestados pelo

Estado. Desde entdo, o Hospital implantou a Ouvidoria, que recebe e analisa as

manifestacdes, encaminhando-as das dreas competentes. Este servico, vinculado

diretamente ao dirigente da Instituicdo, acompanha as providéncias adotadas,

solugcdes, mantém o usudrio informado e apresenta relatérios periddicos & Secretaria

Estadual da Saude e ao Governo do Estado.

A tabela abaixo demonstra as manifestacdes recebidas nas Ouvidorias Campus

e Unidade de Emergéncia dos usudrios do Hospital das Clinicas.

Tabela 13 - Quvidoria

Ouvidoria 2008 2009 2010 2011 2012
Campus

Reclamacodes 451 647 661 1.319 774
Denuncias 2 0 0 0 0
Sugestdes 119 131 85 92 120
Elogios 298 175 194 151 160
Orientacgdes/Solicitacdes 1.112 1.755 2.283 3.745 6.029
Subtotal 1.982 2.708 3.223 5.307 7.083
Unidade de Emergéncia

Reclamacdes 150 210 251 172 256
Expressdo Livre 6 1 0 0 0
Denulncias 1 2 2 1 0
Sugestes 29 35 20 33 68
Elogios 224 185 174 267 317
Orientacodes/Solicitacdes 209 237 132 194 114
Subtotal 619 670 579 867 755
Total 2.601 3.378 3802 5974 7.838

Obs: Em Julho de 2011 houve um nUmero elevado de reclamagdes devido “abaixo assinado” elaborado pelos pacientes

sobre a greve dos médicos assistentes.
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Acolhendo sugestoes e implantado agoes

Apresenta-se a seguir acdes implantadas ao longo da histéria da Instituicdo,
com infuito de atender as necessidades e expectativas dos pacientes, detectadas
pelas pesquisas de satisfacdo, pela Ouvidoria, por manifestacdes ndo formais e pela
percepcdo dos profissionais da Instituicdo.

Em 1971, o Servico Social implantou um projeto junto & rede de ensino visando
dar continvidade & programacdo escolar das criancas internadas na enfermaria de
pediatria. A partir de 1994 foi viabilizado o projeto de criacdo da Classe Hospitalar
junto & Secretaria Regional de Ensino de Ribeirdo Preto, reconhecido pelo Ministério da
Educacdo.

Desde 1991, o Servico Social do HC realiza contato com as familias que
vivenciam o processo de luto de pacientes oncopedidtricos, com o objetivo de Ihes
dar suporte psicoldgico, no momento da perda. Atualmente esta atividade é
desenvolvida pelo Grupo de Luto da Oncopediatria, formado por uma equipe
multidisciplinar (Assistente Social, Nutricionista e Psicélogo do GACC - Grupo de Apoio
a Crianca com Céncer).

Uma acdo importante, que j& foi mencionada neste Relatério, mas que
merece outro destaque, foi a instituicdo, a partir do ano 2000, do Sistema de
Agendamento Eletrénico de Consultas, cujos resulfados tem se mostrado bastante
positivos, consistentes e fransparentes para comunicacdo entre o HC e o DRS. Esta
prdtica humanizou o atendimento ao paciente, que ndo mais precisou enfrentar
longas filas madrugada afora, na tentativa de conseguir uma consulta médica. Ou
seja, o paciente que se dirige ao Hospital tem o atendimento previomente agendado,
pelos municipios ou pelo DRS.

Também visando contribuir para a humanizacdo da assisténcia d crianca e o
adolescente hospitalizado, em 2002 o HC criou o Projeto Biblioteca Viva em Hospitais
(PBVH), através da mediacdo de leitura, voluntdrios, que participam previamente de
um curso de capacitacdo, levam livros d beira do leito de criancas e adolescentes
infernados na unidade.

Em 2005, o Hospital das Clinicas envidou esforcos para otfimizar a recepcdo e
acolhimento dos pacientes ambulatoriais. Varias acdes foram realizadas visando
melhorar o processo de recepcdo do paciente e auxilid-lo durante o tempo em que
permanece no Hospital, tais como: acesso ao ambulatdrio por meio de Unifila;
agentes facilitadores para orientar os pacientes; adequacdo do numero de
acompanhantes por paciente; informatizacdo da portaria, com intuito de acessar as

agendas e somente permitir a enfrada de pacientes agendados ou quando o
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paciente apresentar alguma intercorréncia ou queixa relacionada d doenca ou,
mesmo, duvidas quanto ao fratamento e progndstico da doenca. Com isso, houve
reducdo expressiva das filas dos balcoes de atendimento e de enfermagem.

Com o objetivo de criar um vinculo entre o paciente e o ambiente cirlrgico, a
equipe de enfermagem do Bloco CirUrgico do HC implantou, em 2005, a Visita Pré-
Cirrgica. A partir da realizacdo da visita da Equipe de Enfermagem sdo avaliadas as
condicdes psicobiolégicas do paciente, identificando o melhor meio para sua
locomocdo, além de informd-lo quanto aos procedimentos que serdo adotados.

Em 2007, o HC criou o Projeto Paciente Cidaddo, por meio do qual a
populacdo usudria, ndo residente em RibeirGo Preto, é esclarecida sobre os direitos
preconizados pelo TFD - Tratamento Fora de Domicilio, conforme Portaria 55/99 do
Ministério da Saude, delegando aos municipios a responsabilidade com o transporte e
alimentacdo de seus municipes.

Desde 2008, o HC mantém a rotina de fazer contato telefénico, no periodo pré-
operatdrio, com pacientes que passardo por procedimentos cirdrgicos ambulatoriais,
cujo objetivo é fornecer informacdes e orientar sobre os cuidados e procedimentos a
que serdo submetidos, auxiliondo a reduzir a ansiedade na espera dos procedimentos.

Também com intencdo de reduzir o fluxo de pessoas nos ambulatdrios, foi
disponibilizada a remarcacdo de consultas por e-mail, facilitando ao paciente a
remarcacdo da sua consulta. Desde 2009, quando o paciente perde a consulta de
retorno, o mesmo procura a Unidade Bdsica de Salde mais proxima de seu domicilio e
esta envia uma mensagem eletrénica para o Setor de Agendamento da Geréncia
Geral do Ambulatério (remarcarretorno@hcrp.usp.br) e este faz a remarcacdo da
consulta devolvendo ao municipio mensagem com a nova data.

Para os pacientes que, apds o atendimento ambulatorial, necessitam com
urgéncia de cépias de resultados de exames ou outros documentos do prontudrio
médico, o HC disponibiliza, desde dezembro de 2010, esse servico, por meio do Servico
de Comunicacgoes.

O Programa de Reinsercdo Escolar envolve um trabalho informativo sobre o
cancer infantil realizado na escola da crianca, esclarecendo aspectos da doenca
que suscitam duvidas na populacdo em geral, dentre elas destacam-se: a questdo de
ndo ser contagioso, a necessidade do uso de mdscara, as eventuais dificuldades
sensoriais e de locomocado da crianca. Dessa forma, buscando preparar os professores
e os colegas da crianca, a acdo facilita sua volta d escola, tornando o ambiente mais
acolhedor, procurando-se evitar, assim, sequelas psicossociais. Em 2012, esse trabalho

alcancou mais de 300 alunos/més.
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Seguindo o que preconiza a Organizacdo Mundial de Saude para a assisténcia
familiar, o Hospital das Clinicas presta cuidados de salude & pacientes em seu
domicilio, visando promover, restaurar e manter o conforto, funcdo e sadde das
pessoas num nivel mdximo, podendo ser classificados nas categorias de preventivos,
terapéuticos, reabilitadores, acompanhamento por longo tempo e cuidados
paliativos. Para a realizacdo de visitas domiciliares conta-se com a equipe de Geriatria
e Gerontologia do Departamento de Clinica Médica, equipe multiprofissional
(médicos, enfermeiros, nutricionistas e psicélogos) do programa de visita domiciliar de
Didlise Peritoneal, e equipe multiprofissional da visita domiciliar do Hospital Dia de

Psiquiatria.

HCFMRP-USP - GESTAO HOSPITALAR

PLANEJAMENTO ESTRATEGICO E PLANO DE METAS INSTITUCIONAL
As estratégias da Instituicdo sdo definidas a partir do seu Planejamento
Estratégico, que tem como objetivos ofimizar os recursos para garantir a eficiéncia e
eficdcia dos servicos prestados, além de proporcionar melhorias nas atividades de
Ensino, Pesquisa e Assisténcia integral e humanizada & populacdo, garantir a
qualidade dos servicos prestados e integrar as acdes de forma participativa entre o
HCFMRP-USP e a FMRP-USP, adequando a capacidade de atendimento & demanda
do SUS.
Na primeira versdo do Planejamento Estratégico do HCFMRP-USP foram definidos
os Valores, a Missdo e a Visdo do Hospital, na seguinte conformidade.
Missao
Desenvolver e praticar Assisténcia, Ensino e Pesquisa em
Saude, por meio da busca permanente da Exceléncia,
confribuindo para a melhoria da qualidade de vida da

populacdo.

Visdo

Ser reconhecido nacional e internacionalmente como
referéncia  em atencdo da salde, geracdo de
conhecimento, formacdo e capacitacdo profissional para a

valorizacdo da vida.
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Valores

Etica

Humanismo

Responsabilidade Social
Pioneirismo e Inovacdo
Competéncia Pessoal
Comprometimento Institucional

Compromisso com a Qualidade

A construcdo do Planejamento Estratégico versdo 2011 — 2014 do HC aconteceu
de forma participativa, com representantes de todos os segmentos da Instituicdo. O
portfélio final apresenta os Planos de Acdo, com a definicdo das respectivas metas,
indicadores de desempenho e cronograma. Cada Plano de Acdo conta com uma
equipe e um coordenador responsdvel.

O Planejamento Estratégico € divulgado na INTRANET e nas reunides das
diretorias dos diversos servicos.

Em 2012, uma equipe da Administracdo acompanhou de forma direta o
desenvolvimento das acdes junto aos responsdveis, de forma a assegurar que fossem
cumpridos os indicadores e as metas pactuadas. E ainda, semestralmente nos meses
de Maio e Novembro, foram realizadas 02 Oficinas de Acompanhamento, em eventos
abertos a participacdo de todos com o propdsito da divulgacdo publica dos
resulfados obtidos.

Ressalta-se que no contexto do Planejamento Estratégico estd inserido o Plano
Operativo-Plano de Metas Institucional, implantado, em cumprimento ao Convénio
estabelecido com o Sistema Unico de Saude, a partir do processo de Certificacdo de
Hospitais de Ensino, ocorrido em 2005. Elaborado anualmente, informa, de forma
sucinta, as atividades desenvolvidas e as metas institucionais a serem cumpridas.

As metas foram pactuadas com os gestores estaduais € municipais e definidas
com base em série histérica, referenciais pertinentes, tendéncias e parcela de desafio
necessdria ao crescimento e melhoria continua da InstituicGo. Para o adequado
acompanhamento selecionou-se um conjunto de 26 Indicadores, agrupados em
quatro pilares: | - Atencdo da Saude: Il — Ensino e Pesquisa; lll - Gestdo Hospitalar e IV -
Comunidade e Humanizacdo.

A andlise dos Indicadores é realizada por duas Comissdes, uma interna e outra
externa. A comissdo interna “Equipe Técnica”, composta por funciondrios de diversas
dreas do Hospital que se relunem mensalmente com a finalidade de apresentar,

discutir, analisar e apontar solucdes técnicas para os eventuais desvios. A comissdo
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externa “"Comissdo Permanente de Acompanhamento do Contrato HCFMRP-USP X SUS
— CPAC"” reune-se trimestraimente para andlise do desempenho hospitalar e é
constituida por dois representantes do HC, um representante do Gestor Estadual, um
do Gestor Municipal, um aluno da FMRP-USP, um docente da FMRP-USP e um

representante da instncia de controle social.

A seguir, enconfram-se os indicadores analisados no Plano de Metas Institucional
em 2012:

| - ATENCAO A SAUDE

Ambulatorio

1 - Porcentagem de vagas disponibilizadas de 19 consultas da rede.
Meta: 12,5%
2A -Taxa de agendamento das vagas disponibilizadas para DRS.
Meta: 75,0%

2B - Tempo médio para agendamento de consultas
Meta: Apresentar informacdo.

3 - Média de consultas médicas agendadas por consultério.

Meta: 242
4A - Elaboracdo dos protocolos de referéncia.

Meta: Disponibilizar na Internet
4B - Plano de elaboracdo dos protocolos de contrarreferéncia.

Meta: Apresentar 1 plano por semestre

5 - Taxa de alta do paciente em seguimento (somente Consulta Médical).
Meta: 1,8%
6 - Indice de absenteismo de pacientes agendados no periodo (em

seguimento).

Meta: 17,4%
Internagao
7 - Taxa de ocupacdo operacional — Campus e U.E.
Meta: 88,0%
8 - Média de permanéncia - Campus e U.E. (dias).
Meta: 6,6 dias
Exames
9 - Percentual de exame SADT —realizados para a Rede-Paciente Externo.

Meta: Apresentar Informacdo
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Cirurgias

10A - Média mensal de cirurgia por sala — Campus + U.E.

Meta: 60 cirurgias
10B - Taxa de ocupacdo Operacional das salas cirdrgicas — Campus

Meta: 84,7%
11 -Taxa de Parto Vaginal apds cesdrea anterior
Meta: 40,0%
Urgéncia
12 - Porcentagem de paciente regulado para U.E.
Meta: 73,0%
13 - Taxa de internacdo da U.E.
Meta: 66,0%

Il - Ensino e Pesquisa

14°

14B

15

16

- Registro de horas/homem/treinamento.

Meta: 3h/homem/treinamento
- Percentual de funciondrios treinados por classificacdo de drea.

Meta: 14,0%
- N°. de projetos apresentados ao Comité de Etica em Pesquisa.
Meta: Apresentar informacdo

N°. de auxilios FAEPA para projetos de pesquisa.

Meta: Apresentar informacdo

lll - Gestao Hospitalar

17¢

178
18

19

20

21

- indice de Faturamento Hospitalar
Meta: 90,0%

Faturamento Ambulatorial
- Valor médio (por especialidade) das AlH's apresentadas.
Meta: 80,0%

- Relatério de Movimentacdo Financeira dos Bens de Consumo (Tesouro
Estado SP).

Meta: Apresentar informacdo

- Pesquisa de Clima Organizacional.

Meta: Apresentar informacdo

- indice de Absenteismo de Servidores.
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Meta: 3,6%

22 - Reunides realizadas — evidenciadas com atas. Para cada comissdo que
tfeve reunido sdo computados 5 pontos no més, totalizando 50 pontos.
Meta: Apresentar informacdo

23A - Pesquisa de Satisfacdo do Ambulatério.

Meta: Apresentar resultado e relatério de acompanhamento das acdes
23B  indice de retorno da Pesquisa de Satisfacdo da Enfermaria Campus + U.E.).

Meta: 25%

IV - Comunidade e Humanizag¢do

24 Relatério de Acdes Sécio Ambientais
Meta: Apresentar informacdo
25 Relatério de Humanizagdo e PUblico

Meta: Apresentar informacdo

26 Taxa de Resposta da Ouvidoria
Meta: 95,0%

RESPONSABILIDADE SOCIO-AMBIENTAL

O Hospital das Clinicas interage com a comunidade por meio de projetos de
extensdo, campanhas educativas e preventivas, além de parcerias com organizacoes
ndo governamentais pertinentes ao seu ramo de atuacdo. Interage, também, com
agéncias de fomento as pesquisas cientificas, tais como a FAPESP, CNPQ, FINEP e etc.
Além disso, mantém parceria com diversas instituicbes de ensino, objetivando o
aprimoramento profissional dos Médicos Residentes, aprimorandos, funciondrios e
alunos da USP que aqui atuam.

Para minimizar os possiveis impactos causados pela geracdo de residuos
hospitalares, considerados perigosos d saude e ao meio ambiente, o Hospital criou o
Servico de Gerenciamento Ambiental. Este Servico é responsdvel pela elaboracdo,
atualizacdo anual e cumprimento do Plano de Gerenciamento de Residuos de Servico
de Saude, primando pelo correto atendimento ao preconizado nas legislacdes
vigentes, referentes a residuos e ao cuidado com o meio ambiente. Desenvolve

projetos que visam minimizar o impacto no meio em que estd inserido, através de
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acdes diferenciadas de cuidado ambiental, agindo de forma responsdvel na
sociedade.

Considerando o volume de residuos gerados, o Hospital instalou uma central de
friagem de residuos recicléveis, cuja receita da venda tem sido investida em outras
acoes destinadas a minimizar os impactos causados pelas atfividades inerentes a um
hospital escola, dentre elas destacam-se: o reprocessamento do xilol usado nos
laboratérios com posterior reutilizacéo nos préprios laboratérios; o tratamento de todo
o formol também utilizados nos laboratdrios, de forma a ser lancado na rede coletora
de esgotos, de acordo com o previsto em legislacdo, sem causar danos ao meio
ambiente.

As Unidades que compdem o Complexo HC também estdo utilizando a Central
de Triagem de Residuos Recicldveis do HC Campus, garantindo assim a correta
destinacdo de seus residuos.

A conquista do prémio “Hospital Amigo do Meio Ambiente” nos anos de 2008,
2009 e 2011, valida as acdes do Hospital na atencdo com o ambiente natural.

Em 2012, o Servico de Gerenciamento Ambiental realizou o evento do Dia da
Arvore, realizou palestras educativas para todos os servidores, contratou empresa de
jardinagem para realizar o paisagismo de uma extensa drea do Hospital, recebeu do
Horto Municipal de Ribeirdo Preto diversas mudas para efetuar a arborizacdo de outras
dreas do Campus, e acompanhou os contratos mantidos com empresas
especializadas no recolhimento, tratamento e destinacdo dos residuos quimicos
gerados pelo Hospital (tais como medicamentos perigosos, reagentes, peliculas de
raios-X e o6leo BPF), para garantir a sua correta destinacdo sem prejuizo ao meio

ambiente.

Tabela 14 — Quantidade de residuos gerados no HCFMRP-USP

Ano | Residuos Infectantes Residuos Rejeitos Residuos Residuos
e Perfurocortantes Quimicos Radioativos Comuns Comuns
(Grupos A e E) (Grupo B) (Grupo C) Refugo Reciclaveis
(Grupo D) (Grupo D)
2007 774.000 kg 4.040 kg 106 kg e 47! - 132.279 kg
2008 622.800 kg 4.655 kg 20 kg - 166.302 kg
2009 701.280 kg 5.200 kg 293 kg - 196.397 kg
2010 712.080 kg 5.000 kg 196 kg - 201.575 kg
2011 576.720 kg 5.237 kg 189 kg 578.916 kg* 224.659 kg
2012 777456 kg 74.070 kg 147 kg 742.289 Kg 232.609 kg

* Dado de pesagem do residuo comum (refugo) da Unidade Campus.

37



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

GESTAO DA QUALIDADE

Embora o HCFMRP-USP sempre tenha se pautado pela manutencdo da boa
qualidade, nos Ultimos anos, as acdes tém sido mais convergentes para o controle e
melhoria dos servicos prestados.

O ponto de partida pela busca da qualidade e exceléncia no HCFMRP-USP foi
em 1992 quando a Assessoria Técnica tracou um modelo de PCQT - Programa de
Controle de Qualidade Total no dmbito do Hospital. Em 1995, sob a coordenacdo da
Assessoria Técnica e em parceria com a FEARP-USP, a Divisdo de Material foi a drea
escolhida para desenvolvimento do mdédulo avaliativo e planejamento de processos
de melhoria.

Em 1998, o Centro Regional de Hemoterapia do HC implantou um Sistema de
Gestdo da Qualidade (SGQ) com vistas a melhorar os processos de gestdo. Este
sistema foi baseado na norma ISO 2000 e em 1999 o Hemocentro recebeu seu primeiro
certificado. Em seguida, o Centro Regional de Hemoterapia escolheu um sistema que
fosse especifico da drea de hemoterapia, tendo optado pelo programa de
acreditacdo da AABB - American Association of Blood Banks. Esta acreditacdo
concretizou-se em 2003. Assim, o Hemocentro de Ribeirdo Preto tornou-se o Unico
hemocentro publico do pais a possuir a certificacdo na norma ISO e Acreditacdo pela
AABB. Estas certificacdes estdo mantidas, sendo que a versdo da norma certificada é
a ISO 9001:2008.

A Portaria n® 196/2001 do Superintfendente do HC instituiu o Centro Integrado
da Qualidade, bem como criou os Servicos de Gerenciamento da Qualidade,
Gerenciamento Ambiental e Gerenciamento de Risco.

Ainda, em 2002 o Hospital das Clinicas adere & metodologia de qualidade de
acordo com os padrdes estabelecidos pela Organizacdo Nacional de Acreditagcdo -
ONA. O Laboratério Central de Patologia Clinica do HC obteve, no mesmo ano, o
certificado ISO 9002/94.

Em 2007, o Hospital adere formalmente ao Programa de Compromisso com a
Qualidade Hospitalar — CQH. Este processo ocorreu de forma sistemdtica, estimulando
a participacdo e auto-avaliacdo dos servicos e incentivando a mudanca de afitude e
de comportamentos com vistas & melhoria continua. Em 2010, o HCFMRP-USP obteve o
Selo da Qualidade CQH, que veio reforcar o engajamento de todos os profissionais nas
praticas de qualidade j& adotadas e nos valores institucionais.

Em 2011, dando continuidade na busca da melhoria continua, realizou a
primeira revisdo dos 3.059 Procedimentos Operacionais disponiveis no sistema
informatizado HCFMRP.
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No decorrer de 2012, foram mantidos os Subcomités, estabelecidos no inicio da
adesdo ao Programa, que readlizaram visitas periddicas aos diferentes setores da
Instituicdo, incentivando mudancas de atitudes e comportamentos dos servidores,
preparando-os para a ll Recertificacdo, ou seja, a visita para manutencdo do Selo de
Conformidade.

Em setembro de 2012, foi realizada nova visita do CQH, O Hospital atingiu a

pontuacdo de 95,51, mantendo o Selo de Conformidade.

Gerenciamento da Qualidade nos Laboratérios

Desde 2008, o Hospital das Clinicas recebe a visita anual dos auditores do
National Institute of Health nos laboratérios de andlises clinicas envolvidos com a
pesquisa clinica desenvolvida no NEIMPI — NUcleo de Estudos de Infeccdo Materno
Infantil. A visita tem o objetfivo de avaliar a qualidade dos processos de realizacdo de
exames, baseada nas Orientacdes Internacionais de Boas Prdticas Laboratoriais e,
assim, credenciar esses laboratérios de andlises clinicas para realizacdo de exames de
pesquisa clinica.

Em 2012 os Laboratdérios de Andlises Clinicas foram avaliados por uma equipe
de auditores tailandeses. A habilitacdo para continuidade dos frabalhos de pesquisa
foi mantida. Todavia, registrou-se a necessidade de elaboracdo de plano de acdo
para as é ndo-conformidades diagnosticadas. As evidéncias das acdes corretivas

deverdo ser apresentadas ao NIH até abril/2013.

Gerenciamento de Riscos
O Servico de Gerenciamento de Risco - SGR tem por objetivo contribuir

com a vigiléncia sanitdria hospitalar, atuando na prevencdo de eventos adversos 4
saude, relacionados & prdtica de atencdo aos pacientes. Atuando como Hospital
Sentinela, ligado a Agencia Nacional de Vigiléncia Sanitdria — ANVISA, com as
seguintes vigildncias: Tecnovigil@ncia, HemovigilGncia, Farmacovigiléncia e Saneantes:

O sistema de nofificacdo eletrbnica implantado pelo Servico de
Gerenciamento de Risco (SGR), no ano de 2011, proporcionou mais qualidade,
eliminou o extravio de informacdes, reforcou a cultura de nofificacdes entre os
colaboradores, garantindo o sigilo do notificador. Todos fatores decisivos para agilizar
a tomada de decisdo.

O recredenciamento na Rede Senfinela, ocorrido em 2012 nas
categorias participante, colaborador, centro de cooperacdo e centro de referéncia
trds novos desafios ao SGR para se manter com a equipe reforcada com técnicos em

numero suficiente para atenderem ao nimero exponencial de notificacdes.
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Apresenta-se a seguir, série histérica do nUmero de notificacoes

recebidas pelo SGR.

Gréfico 9: NUmero de nofificacdes recebidas pelo SGR: 2008 a 2012
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HCFMRP-USP - GESTAO DE PESSOAS

No final de 2012, o HCFMRP-USP contava com 4.603 profissionais contratados por
processo seletivo pelo proprio Hospital e 1.165 contratados pela FAEPA, totalizando
5.768 servidores. Esta forca de trabalho é constituida por 7% de nivel bdsico, 34% de
nivel médio e 59% de nivel Universitdrio. Os cargos em confianca (diretores, assistentes,
chefes e encarregados) representam 9,5%. Quanto das categorias profissionais, o
quadro de pessoal é composto por 39% da equipe de enfermagem, 12% por médicos,
10% por técnicos, 18% por pessoal administrativo e 21% por equipe operacional.

As necessidades e expectativas da forca de trabalho sdo detectadas por meio
da Pesquisa de Clima Organizacional. Em 2012 a Pesquisa foi realizada no més
setembro, contemplando a avaliacdo dos seguintes quesitos: ambiente de trabalho,
relacdes interpessoais, lideranca, trabalho em equipe, ergonomia, treinamento e
desenvolvimento. Foram enviados 4.086 questiondrios, sendo 3.836 por e-mails e 250
em papel, obtendo-se um retorno de respostas de 23%. Apds a conclusdo da andlise
do resultado, que deverd ocorrer no inicio de 2013, serdo tracadas as acdes para a

melhoria dos pontos considerados insatisfatorios.
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A necessidade de capacitacdo e desenvolvimento é identificada pelas
sugestdoes obfidas na Pesquisa de Clima Organizacional, pelas notificacdes do
Gerenciamento de Risco e pelas chefias das unidades de trabalho, com o objetivo de
melhorar o desempenho das tarefas e a integracdo de seus servidores. Além disso, o
Hospital capacita seus servidores quanto aos aspectos regulamentares de seguranca
e medicina do frabalho.

Para mensurar € acompanhar o aprimoramento profissional, a Instituicdo
estabeleceu o indicador de Registro de Horas Homem/Treinamento, cuja meta é
atingir trés horas/homem/treinamento por trimestre. Os resultados alcancados, em
2012, enconfram-se demonstrados na Tabela 15, e os principais cursos e treinamentos

estdo listados nas sequencia.

Tabela 15: Treinamento

Especificagao 1° Trim. 2° Trim. 3 Trim. 4° Trim. Média
Hora/homem/treinamento 3:20 7:36 5:52 4:37 5:21
Cursos

e Capacitacdo sobre a NR32
Riscos Bioldgicos
Riscos Fisicos
Riscos Quimicos
Manejo de Residuos
e Curso de Combate ao Incéndio
e Forum Gestdo de Pessoas

Adicionalmente cos programas de treinamento e capacitacdo, o Hospital
mantém acgdes voltadas d humanizacdo no ambiente de trabalho, conforme
especificado a seguir, objetivando valorizar, incentivar e motivar os funciondrios.

Programa de Atendimento Médico aos Servidores-PAES

Espaco Digital

Gindstica Laboral

Laborterapia a Servidores

Exposicdo de Arte

Festa Junina no HC

Exposicdo de Fotografia

Dia do Funciondrio Publico

Distribuicdo de Cestas de Natal
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Auxilio Creche — Centro de Convivéncia Infantil
Semana da Enfermagem no Hospital das Clinicas

Semana de Alerta Sobre o Uso Abusivo de Alcool entre Trabalhadores
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GESTAO DOS RECURSOS FINANCEIROS ADVINDOS DA PRESTAGAO DE SERVIGO
MEDICO-HOSPITALAR NO HCFMRPUSP

Para o financiamento das atividades realizadas pelo HCRP, em 2012, além das
receitas gerenciadas pela Fundacdo, cuja evolucdo daquelas vinculadas
essencialmente a prestacdo de servicos médico-hospitalares estd demonstrada nos
Grdficos 10, 11 e 12, a instituicdo hospitalar contou com um orcamento anual, oriundo
do Tesouro do Estado, de R$319.183.870. Dessa forma, esta composicdo de esforcos
financeiros entre a FAEPA e o HCFMRP-USP serd apresentada nas Tabelas e Grdficos a
seguir. Lembrando que o gerenciamento de recursos pela FAEPA possibilitou conceder
autonomia aos coordenadores de afividades e/ou programas desenvolvidos no
dmbito do Hospital, no sentido de priorizar uma parcela dos seus gastos, obedecidas
as normas aprovadas pelo Conselho Deliberativo do Hospital e Conselho de Curadores
da FAEPA. As informacdes prestadas a seguir, também permitem visualizar essa

descentralizacdo.

Grdfico 10: Arrecadacdo SUS (AIH+SIA) - Em milhdes R$

138,6 140,2 142,1
119,8
104,3
2008 2009 2010 2011 2012
ANO

Grdficol1 : Receita gerada pelo Atendimento Particular — Em milhdes R$

7,6

6,3
55

4,1

2,7

2008 2009 2010 2011 2012

Observagdo: A partir de 2009 foram incluidos o valor relativo aos Honorarios Médicos pagos por empresas.
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Grdfico 12: Receita gerada pelo Atendimento de Beneficidrios de Plano de Saude — Em milndes R$

11,6
10,2
7‘2 I I
2009

2008 2010 2011 2012
Obs.:Faturamento ilncluindo Honorarios Médicos

16,1
13,0

CUSTEIO E INVESTIMENTO

GASTOS PRIORIZADOS PELA SUPERINTENDENCIA DO HCFMRP-USP

No final de 2012, a FAEPA mantinha 1.165 empregados que aliados aos
servidores da Autarquia permitiram o cumprimento das metas estabelecidas no Plano
Operativo Anual, que passou a ser elaborado a partir do processo de certificacdo de
Hospitais Universitdrio.

Neste exercicio merece destaque o investimento realizado pela FAEPA no
Programa Especial de Contfratacdo de Médico Anestesista, instituido com objetivo de
minimizar a dificuldade conjunfural que a Autarquia estava enfrentando para recrutar
e fixar este profissional. Ressalta-se que a estratégia foi determinante para o
incremento de procedimentos cirlrgicos realizados no Hospital a partir do segundo

semestre.

Grdfico 13: Desembolso com saldrios,reflexos e beneficios HCRPUSP — Em milhdes de R$

2149 2402
198,4 '
170,1 1915

‘ | 27,1 ‘ | 29,9 ‘ |33,8 ‘ |36,2 | | 38,8

2008 2009 2010 2011 2012

ANO

OAutarquia OFAEPA
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Tabela 16: Desembolso com Material de Consumo - Valores em Milhdes de Reais

2008 2009 2010 2011 2012
AUTARQUIA 44,5 52,2 59.6 63,9 73.4
FAEPA 44,3 46,2 42,2 37.8 40,2
TOTAL 88,8 98,4 101.8 101,7 113,6

Grdfico 14: Desembolso com Material e Consumo (%)

-
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Z 0O Autarquia
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&
o 50 53 60 63 65
2008 2009 2010 2011 2012  ANO

Tabela 17: Desembolso com Manutencdo/Conservacdo e Outros Servigos e Encargos —
Valores Em Milndes de Reais

2008 2009 2010 2011 2012
AUTARQUIA 35,8 38,4 41,3 43,9 48,4
FAEPA 8.4 9.6 9.9 2.8 10,7
TOTAL 44,20 48,0 51,2 53,7 59,1

Grdéfico 15: Desembolso com Manutencdo/Conservacdo e Outros Servicos e Encargos (%)
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O FAEPA
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Tabela 18: Desembolso com Equipamentos, Veiculos e Material Permanente
Valores em Milhdes de Reais

2008 2009 2010 2011 2012
AUTARQUIA 0.9 2,5 2,6 6,5 7,1
FAEPA 2,9 4,6 3.1 2,0 2,0
TOTAL 3.8 6,7 57 8.5 9.1

Grdfico 16: Desembolso com Equipamentos, Veiculos e Material Permanente (%)
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Tabela 19: Desembolso com Obras — Valores em Milhdes de Reais
2008 2009 2010 2011 2012
AUTARQUIA 1,1 2,3 1.8 3,5 5,7
FAEPA 1,5 2,5 1.7 1,1 0,6
TOTAL 2,6 4,8 3,5 4,6 6,3
Gréfico 17: Desembolso com Obras - (%)
4
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PRINCIPAIS INVESTIMENTOS EM EQUIPAMENTOS, MATERIAIS PERMANENTES, OBRAS E
REFORMAS REALIZADAS EM 2011
(RECURSOS DA FAEPA E DA AUTARQUIA)

» Principais Equipamentos Adquiridos ou em fase de aquisicdo para o HCFMRPUSP

Tomdgrafo Computadorizado

Arco Cirdrgico Portdtil

Aparelho de Raio Laser para Urologia

Litotritor Pneumatico Balistico + Ureterorrenoscépio Semi-rigido
Ureterorrenoscépio flexivel

Centrifuga

Analisador de Osmolaridade (Osm&metro)

Detector Digital Wireless, Modelo DRX-1 System, marca Carestream
Incubadora para cuidado Infensivo Neonatal

Endoscodpio Rigido

Sistema de andlise de testes para Raios-X

Sistema de Videoendoscopia composto por videogastroscdpio + processadora +
fonte de luz + monitor de 19" + armdrio

Sistema de Videoendoscopia ultrassdnico composto por videoecoendoscédpio de ultrassom
+ sistema de ultrassom para videoendoscdpio

Rinolaringofobroscdpio terapéutico/diagndstico

Bisturi Eletrbnico com carrinho

Coagulador por plasma de Argdnio

Videoenteroscédpio de duplo baldo

Videogastroscodpio

Videoduodenoscdpio

Videocolonoscdpio

Videobroncoscdpio

Insuflador de CO2 para histeroscopia

Ventilador/respirador pulmonar ndo invasivo — BIPAP

Cama Fowler elétrica

Autoclave de vapor saturado/formaldeido, com no minimo 500ml
L&dmpada de fenda com tonémetro + sistema de foto e video
Esteira Ergométrica

Aparelho de Pressdo digital, de braco (Esfigmomandmetro)
Esfigmomandmetro, tipo aneroide, em pedestal, isento de mercurio,
Esfigmomandémetro, tipo anerdide, para mesa isento de mercurio
Espirdmetro portdtil

Serra de esterno

Mdaquina unitarizadora de sélidos cadet blister

Mdaqguina para retirar comprimidos do blister-deblister

Mdaquina unitarizadora-uniflag

Registrador eletrébnico de ponto com duas impressoras, leitora biométrica e leitora
Switch 24P

Impressoras diversas

Leitor de Cdédigo de Barras

47



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

» Relagdo das Principais Obras/Servicos Executadas ou em Execucdo —

Reforma do Laboratério de G.O., localizado no 2° pavimento.

Reforma da drea do Ambulatdrio de Genética Médica, no prédio dos Ambulatérios.
Construcdo da Recepcdo do Sistema Vidrio na entrada principal do Hospital.

Reforma do Laboratério Central de Patologia Clinica, incluindo sala de coleta.
Reforma para instalacdo do aparelho SPEC-CT no Servico de Medicina Nuclear.
Construcdo de drea de Apoio a Pacientes, junto a Guarita IV (drea de
Banheiros/Lanchonete)

Reforma de diversas salas na Utilidade 10 do ambulatério.

Reforma de drea fisica e climatizacdo da Oncologia no Ambulatério.

Construcdo de drea para abrigar a Casa das Caldeiras no prédio do CISA VI e no
prédio do CISA lll reforma e adequacdo de garagem para os veiculos oficiais. No CISA
| reforma de drea para implantacdo do arquivo Semiativo.

Reforma dos banheiros do corredor do BalcGo Vermelho.

Construcdo dos depdsitos de residuos recicldveis e residuos quimicos.

Reforma de drea adequacdo para abrigar o Arquivo Médico.

Reforma de drea da antiga Farmdcia do Ambulatério para abrigar diversas dreas.
Reforma da Sala da Rede Universitdria de Telemedicina — RUTE.

Montagem e instalacdo de um elevador para drea do Arquivo Médico.

Reforma dos banheiros, masculino e feminino, ao lado do refeitério dos médicos, no
subsolo.

Reforma de sala do Setor de Imuno Histoquimica no Servico de Patologia.

Instalacdo de cancela automdtica e torniquete para controle de acesso, no Campus.
Reforma dos estacionamentos dos funciondrios e estacionamento livre.

Perfuracdo do poco Tubular profundo.

Instalacdo de rede elétrica de alimentacdo de bomba submersa do poco tubular
profundo.

Reforma dos consultérios Odontolégicos e drea da Endoscopia.

Instalacdo de Split nas salas do Bloco Cirdrgico.

Interligacdo das redes de dguas pluvidis.

Reforma de dreas da Enfermaria e Departamento de Ginecologia e Obstetricia.
Reforma da Enfermaria de Pediatria no 7° andar.

Instalagcdo de Portas Corta Fogo.

Relacdo das Principais obras/servicos executados na Unidade de Emergéncia

Reforma e adequacdo das instalacdes para a Farmdcia de Alto Custo nas
proximidades da Unidade de Emergéncia.

Reforma do 3° pavimento do Bloco A.

Reforma de drea para instalacdo da Enfermaria da Unidade Coronariana, no 2°
pavimento.

Reforma da Enfermaria de Psiquiatria no térreo.

Reforma do Centro Cirdrgico e Centro de Terapia Intensiva.

Reforma de enfermarias no 3° andar.
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GASTOS PRIORIZADOS PELOS DEPARTAMENTOS CLINICOS

Tabela 20: Desembolsos priorizados pelos Departamentos Clinicos e Unidade de Emergéncia -

2008 2009 2010 2011 2012
DESPESA R$ R$ R$ R$ R$

CONSUMO 606.248 622.358 714.986 845.104 634.554
SERVICOS E ENCARGOS* 869.875 693.048 897.087  1.100.964  1.394.498
EQUIPAMENTOS E MAT. PERMAN. 646.525 627.598 616267 1159030  1.120.426
MANUTENCAO E 31.783 116.274 35.269 69.595 21.039
CONSERVACAO

OBRAS/INSTALACOES 0 0 49.544 0 1.760
PESSOAL, REFLEXOS E BENEFICIOS 319.188 273813 178.537 311.379 423710
TOTAL GERAL 2473619 2333093 2491692 3486072  3.595.987

RECURSOS APLICADOS EM ATIVIDADES COORDENADAS PELA DIRETORIA DA FAEPA

Tabela 21 — Desembolsos priorizados pela Diretoria da FAEPA

2008 2009 2010 2011 2012
DESPESA RS RS R$ RS R$

CONSUMO() 2865323  3.029.617  3.486.561  3.505.035  4.140.214
IMOVEIS, EQUIPAMENTOS E MAT. 3017.611  2.224.929 474053 4.667.090  1.000.760
PERMANENTE®
DESPESAS GERAISE! 2145233  2.896.470  2.699.300  3.407.966  3.135.724
SERVICOS E ENCARGOSHI 2.619.490  3.539.701  4.128.699  5.116762  7.413.308
MANAUTENCAO E CONSERVACAO 97.997 115.237 52,045 33.977 79.598
OBRAS E INSTALACOES 0 211.554 10.117 111.410 100.000
PESSOAL, REFLEXOS E BENEFICIOS (5] 4584143 5106757 4993966  5951.497  6.816.435
TOTAL GERAL 15.329.797  17.124.265 15844741  22.793.737  22.686.039

(1) e (2) Nestes valores também estdo inseridos itens adquiridos no d@mbito do Programa de Auxilios a Projetos.
Na rubrica iméveis, em 2011, destaca-se a aquisicdo de um imével para a instalacdo da Sede Administrativa
da Fundacdo, no valor de R$3.000.000,00.
Em 2012, na alinea material permanente e equipamentos destacam-se os itens adquiridos para a
montagem da Sede Administrativa da FAEPA.

(3) Aproximadamente 30% dos desembolsos inseridos neste item estdo relacionados aos Auxilios a Projetos
concedidos,

(4) Mais de 80% deste valor referem-se ao pagamento de honordrios médicos.

(5) Incluido empregados da Administracdo, CCRP, Estacionamento, Clinica Civil (Particular e Convénios) e

Unidade de Pesquisa Clinica.

No contexto do Convénio de Cooperacdo mantido com o HCFMRP-USP, a
FAEPA constituiu uma linha permanente de investimento para capacitacdo,
freinamento e especializacdo dos profissionais que participam do desenvolvimento
das diretrizes tfracadas no referido instrumento, por meio do denominado Programa de

Auxilios, coordenado diretamente pela Diretoria da Fundacdo. A partir de 2011 as
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solicitacdes e aprovacdes de auxilios foram totalmente informatizadas, acdo essa

decisiva para agilizar o processo e para eliminar o uso de papel.

Os indicadores gerais do Programa constam da Tabela 22 e Grdficos 18 e 19.

Tabela 22: Programa de Auxilios FAEPA - 2012: Aplicacdo por modalidade de auxilio — Valores aprovados

TIPO DE AUXILIO N° % TOTAL RS %
AQUISICAO DE LIVROS/REVISTA CIENTIFICA 34 2.12% 18.220 1,04%
AUXILIO A PROJETO DE PESQUISA 161 10,04% 462.230 26,35%
AUXILIO A PUBLICACOES/SEPARATAS 192 11.97% 220.879 12,59%
CONGRESSO NO EXTERIOR 109 6,80% 245.800 14,01%
CONGRESSOS E EVENTOS NO BRASIL 904 56,35% 358.815 20,45%
CURSOS DE APRIMORAMENTO TECNICO 81 5,05% 273.029 15,56%
ORGANIZACAO DE CURSOS E EVENTOS 123 7.67% 175.527 10,00%
TOTAL 1.604 100,00% 1.754.500 100,00%

Grdfico 18 e 19: Evolucdo do Programa de Auxilios FAEPA

VALOR APROVADO - Em R$
NUMERO DE SOLICITACOES

2539 2.048.729 2.080.854

2187 I 1.999.748

1948 1856 ] 1.933.094
1604

1.754.500

2008 2009 2010 2011 2012 2008 2009 2010 2011 2012

Na modalidade de apoio & Organizacdo de Cursos e Eventos, evidenciam-se
as acoes convergentes da FAEPA, do HCFMRP-USP, dos Departamentos da FMRP-USP
e das diversas Ligas Estudantis/Centro Académico Rocha Lima/Associacdo Atlética-
FMRPUSP na promocdo de eventos direcionados d conscientizacdo das pessoas para
as prdticas e os comportamentos sauddveis, objetivando a prevencdo de doencas e
a melhoria da qualidade de vida.

Ressalta-se, adinda, que ds quantias registradas no Programa de Auxilios devem
ser acrescentados desembolsos realizados, pela FAEPA, para atender ds demandas
especificas de treinamento e desenvolvimento de recursos humanos apresentadas

pela Administracdo do Hospital e pelos Departamentos Clinicos, cujo valor, ao redor
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de R$800.000,00, foi incluido nas informacdes financeiras apresentadas anteriormente —
Tabelas 20 e 21 .

Outro investimento da Fundacdo que ndo consta nos dados do Programa de
Auxilio, mas estd registrado na Tabela 21, trata-se da aplicacdo, principalmente na
contratacdo de recursos humanos, de aproximadamente R$600.000,00 no projeto de

Consolidacdo da Unidade de Pesquisa Clinica do HCRP.

APOIO A INSTITUICOES DE ASSISTENCIA SOCIAL

Em 2012, a FAEPA manteve o apoio a entidades de assisténcia social que se
aliom aos érgdos publicos objetivando garantir a individuos fragilizados o direito a
salde e & integracdo & familia e d comunidade. Destaca-se que as instituicoes
identificadas a seguir, que receberam, no conjunto, cerca de R$350.000,00,
apresentam anualmente & FAEPA prestacdo de contas, as quais também sdo

auditadas pelo Tribunal de Contas.

A LIGA DE ASSISTENCIA AOS PACIENTES DO HCFMRP(LAP), que tem como objetivo a
prestacdo de auxilio financeiro e material cos pacientes de baixo nivel
socioeconémico atendidos no HCFMRP-USP. Esta enfidade recebe o apoio financeiro

da FAEPA h& aproximadamente vinte anos.

Tabela 23: Auxilios concedidos pela LAP em 2012:

Espécie NUmero de pacientes beneficiados
Medicamento 903
Locomocdo — n° de vales fransportes 3.250
Leite Especial 329
Ortese, prétese, cadeira de rodas, éculos, andador 105
Material para Classe Hospitalar 760
Enxovais para recém-nascido, vestudrio e kit de 2.038

higiene

CENTRO RENOVADO CRISTAO - CRECEI-Missdo HIVida. O Objetivo geral do projeto é
oferecer apoio dia e abrigamento tempordrio aos portadores de HIV e/ou doentes de
AIDS sem recursos financeiros ou apoio familiar, promovendo a sua reintegracdo a

familia e & sociedade. Em 2012, foi mantido atendimento para cerca de 40 usudrios.
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LAR FRANCISCO DE ASSIS — CASA DE APOIO AO ACAMADO. A InstituicGo abriga
pacientes sem condicdes de acolhimento familiar apds alta hospitalar e presta auxilio
a doentes necessitados, que vivem em acomodacgdes humildes, dando a eles mais

dignidade. Em 2012, aproximadamente 50 pacientes foram acolhidos pelo Lar.

ASSOCIACAO DE APOIO AO PSICOTICO - A finalidade estatutdria da entidade é
“desenvolver acoes sécio-assistenciais, de protecdo especial de média complexidade
para pessoas com deficiéncia intelectual decorrentes de transtorno metal para
melhorar sua qualidade de vida, para sua insercdo social na vida comunitdria e
familiar, bem como defesa dos seus direitos e interesses”. Em 2012, assistiv ao redor de
50 portadores de transtorno mental e seus familiares, resulfando em mais de 460

atendimentos.
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HCFMRP-USP - ATIVIDADES VOLTADAS A ATENGAO E PROMOGAO A SAUDE E A
QUALIDADE DE VIDA - PRINCIPAIS AGOES EM 2012

Destaca-se a seguir os projetos e as principais acoes desenvolvidas em

2012 envolvendo a assisténcia, o ensino, a pesquisa e a gestdo administrativa.

Centro de Medicina Gendomica (CMG).

O Centro de Medicina Gendmica (CMG), inaugurado em setembro, agilizard a
aplicacdo de novas tecnologias de gendmica e de bioinformdtica em testes
genéticos. No que diz respeito a relevancia para a assisténcia a salde, destaca-se a
possibilidade de melhorar a efetividade da prescricdo de medicamentos de acordo
com as caracteristicas genéticas dos pacientes. Paralelamente, possibilitard o
desenvolvimento de pesquisas com base na andlise de genoma, oferecendo suporte
aos docentes e pesquisadores, e também serd espaco para treinamento em biologia
molecular, tanto para técnicos especializados, estudantes e médicos residentes do
HC.

Administracdo de medicamentos a beira do leito

O Projeto Beira Leito ufiliza sistema de informacdo para confrolar a entrada,
dispensacdo, distribuicdo e administracdo de medicamentos, hemoterdpicos, nutricdo
parenteral, dieta enteral, bem como a coleta de exames laboratoriais & beira do leito
do paciente. O sisftema  emite alerfa de inconsisténcias, como exemplo,
medicamentos ndo prescritos para o paciente ou fora do prazo de validade, além de
registrar os gastos para fins de faturamento. Na Farmdcia o sistema permite total
rastreabilidade dos medicamentos através de um cédigo de barras bidimensional que
armazena informagdes sobre a origem, fornecedor, lote e validade. O Hospital das
Clinicas de Ribeiréo Preto — USP é a primeira instituicdo puUblica do Estado de SGo Paulo

a implantar o Projeto Beira Leito.

Cirurgia salva a vida de um feto

Foi realizada cirurgia em um feto que apresentou problemas de formacdo no pulmdo
durante seu sexto més de gestacdo, pois apresentava hémia diafragmdtica, que
restringe o desenvolvimento do pulmd&o. Para a correcdo do problema foi infroduzido
um baldo de silicone de um centimetro dentro da fraqueia do feto para corrigir o
defeito e garantir a expansdo normal do pulmdo. A cirurgia foi realizada com sucesso

e no prazo de 90 dias o bebé estava praticamente normal.
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Centro de Preparo de Nutricdo Parenteral

O Centro de Preparo de Nutricdo Parenteral passou por reformas estruturais e todo o
processo de producdo foi readequado e modernizado, atendendo a legislacdo
vigente. A complexidade do preparo das nutricdes exigiu também treinamento

intensivo da equipe, obedecendo aos preceitos da Portaria 272/98 da ANVISA.

Protocolo de Cirurgia Segura

O HCRP implantou em maio o Protocolo de Cirurgia Segura, seguindo a diretriz da
Organizacdo Mundial da Saude - OMS. Este protocolo consiste nos seguintes
procedimentos: preenchimento do impresso de admissdo do paciente cirdrgico;
esclarecimento do paciente quanto ao procedimento; assinatura do fermo de
consentimento livre e esclarecido; visita pré-operatdria; demarcacdo do local a ser
operado; encaminhamento do paciente ao Bloco Cirdrgico, com dupla conferéncia
entre profissional da Unidade de Internagcdo e do Bloco Cirdrgico quanto ds
condicdes do paciente, documentacdo, medicamentos, exames; realizacdo de novo
check list pds ato cirdrgico; e orientacdes adequadas no momento da alta, que sdo

imprescindiveis para uma recuperacdo bem sucedida.

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

O HC estabeleceu a obrigatoriedade do preenchimento do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), precedendo a realizacdo de qualquer procedimento
cirdrgico ou invasivo e também, na internacdo hospitalar para tratamento clinico ou
investigacdo do diagndstico. O objetivo maior é assegurar o direito d autonomia do
paciente em aceitar ou ndo um determinado procedimento médico, apds esclarecé-
lo dos potenciais riscos e complicacdes, assim como dos beneficios. O TCLE é também
peca importante na defesa do médico e da InstituicGo no caso de eventual
interposicdo de acdes judiciais, quer sejam de natureza penal ou civil. Destaca-se que
em conformidade com o artigo 22 do Cédigo de Etica Médica o médico tem o dever
de informar o paciente sobre os riscos dos procedimentos propostos e de obter seu

consentimento.
Pacientes com Baixa Visdao

O Servico de Redabilitacdo da Pessoa com Baixa Visdo do HCRP realizou, em maio e

agosto, a entrega de auxilios épticos aos pacientes portadores de baixa visdo, que
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fazem acompanhamento no ambulatério. Ao todo, cerca de, 60 pacientes foram

beneficiados com déculos, sistemas telescdpicos e lupas.

Langcamento do Livro Protocolos Clinicos e de Regulagdo

Foi lancado em setembro, o livro “Protocolos Clinicos e de Regulacdo: acesso a rede
de saude”, sob a coordenacdo do Prof. Dr. José Sebastido dos Santos, Docente do
Departamento de Cirurgia e Anatomia da FMRP-USP. Em 112 capitulos, distribuidos em
quatro grandes temas: Acesso a bens de salde e a outros bens sociais; Atencdo a
Saude da Mulher; Atencdo & Saude do Adulto e Idoso; e Atencdo d Saude do Recém-
Nascido e da Crianca, aborda de forma diddtica, com precisdo cientifica e
linguagem acessivel, tanto os problemas clinicos quanto a orientacdo terapéutica a
ser seguida por todos os membros das Equipes de Saude da Familia. A obra
representa, sem dulvida, preciosa colaboracdo & melhoria do atendimento a
populacdo pelo Sistema Unico de Saude (SUS). O projeto de elaboracdo dos
protocolos clinicos e de regulacdo para fortalecer a atencdo bdsica e o Complexo
Regulador da Atencdo & Saude, materializado pelo Livro, veio preencher uma lacuna

importante na bibliografia médica nacional nesta drea do conhecimento.

Simpdsio Internacional de Trauma

Foi realizado em agosto o Simpdsio Internacional de Trauma, quando reuniram mais de
650 médicos e 35 conferencistas, dos quais 8 internacionais, no Centro de Convencoes
de Ribeirdo Preto, com a finalidade concentrar atencdes para as estruturas em risco
nos traumatismos do joelho. Os acidentes de moto sdo importantes causas de
internacdes no Hospital das Clinicas da FMRP-USP, e a Unidade de Emergéncia (UE) do

Hospital é referéncia para o atendimento desses casos de fraumatismos graves.

Projeto FINEP para a construgdo de Unidade de Pesquisa

A Financiadora de Estudos e Projetos - FINEP aprovou o projeto de expansdo e
adequacdo de infraestrutura para a Unidade de Pesquisa PUblica do HCFMRP com a
concessdo de R$4.033.416,00. O projeto foi submetido no d&mbito do Plano Nacional de
Ciéncia e Tecnologia da CHAMADA PUBLICA MCT/FINEP/CT-INFRA-PROINFRA -
01/2011.

IV Jornada de Fibrose Cistica
O dia 5 de setembro foi instituido como o dia do portador de Fibrose Cistica. Esta é
uma doenca genética, de heranca autossdbmica recessiva, que acomete vdrios

6rgdos, principalmente pulmdes, pdncreas e gléndulas sudoriparas. Apresenta-se com
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quadros clinicos diversos, que podem surgir desde a inf@ncia, j& diagnosticadas com o
"teste do pezinho", ou se apresentando em qualquer idade, até em adultos. Apesar de
ainda ndo existir a cura, o tratamento precoce e bem orientado favorece uma melhor
qualidade de vida ao paciente. No Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto o ambulatério de Fibrose Cistica conta com uma equipe
multidisciplinar composta por médicos gastroenterologistas, pneumologistas
(pedidtrico e adulto) e endocrinologistas, nutricionista, enfermeira, fisioterapeuta,
psicologa e assistente social. Em comemoracdo ao dia, a equipe programou uma
tarde de palestras e confraternizacdo. Estiveram presentes ao evento, mais de 75

pessoas entre pacientes, familiares, convidados e profissionais.

Workshop HC Crianga

Foi realizado em setembro o Workshop HC Crianca 2012, com a presenca de
especialistas nas melhores prdticas em atendimento as criancas e adolescentes e em
obstetricia. Foram discutidos vdrios temas como Seguranca e Humanizacdo na
assisténcia obstétrica, psicoldgica, pedidtrica no HC, acdes da terapia ocupacional
no cuidado humanizado da crianca, faces e interfaces da humanizacdo no cuidado

d crianc¢a hospitalizada.

HC promove Simpdsio sobre Informacgdo Clinica

O Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (HCFMRP-USP)
promoveu o Simpdsio sobre Informacdo Clinica 2012 (SIC 2012) em agosto, no
Anfiteatro do Bloco Diddtico da FMRP-USP. O objetivo do Simpdsio foi incrementar as
discussdes relacionadas a avaliacdo das informacdes contidas nos prontudrios dos
pacientes, incluindo aspectos clinicos, tecnoldgicos, comunicacionais e

informacionais.

IV Congresso de Emergéncias em Saude, Il Jornada de Enfermagem em Emergéncias
e | Jornada de Fisioterapia em Emergéncias

A Unidade de Emergéncia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto-USP promoveu em setembro o "IV Congresso de Emergéncias em
Saude" com a finalidade de divulgar e discutir temas relacionados a urgéncias e
emergéncias, abrangendo diversos profissionais da salde, desde alunos até gestores,
e diversas dreas, entre elas, medicina (Clinica Médica, Pediatria, Cirurgia, Psiquiatria,

Ortopedia), enfermagem, fisioterapia, psicologia, assisténcia social. O congresso
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proporcionou atudlizagdo profissional, apresentacdo de trabalhos cientificos e

intercdmbio entre os participantes, palestrantes e profissionais da drea.

Semana de alerta sobre a Sindrome Fetal do Alcool
Em setembro foi realizado no Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto a Semana de

Alerta & Sindrome Fetal do Alcool. Essa iniciativa foi fruto de um trabalho do PAI-PAD -
Programa de Ac¢des Integradas para Prevencdo e Atencdo ao Uso de Alcool e Drogas
na Comunidade e parceiros e teve como objetivo sensibilizar os profissionais e usudrios
dos servicos de saude sobre a problemdtica do uso do dlcool no periodo gestacional.
Durante a Semana de Alerta foram realizadas atividades informativas, distribuicdo de
panfletos sobre a Sindrome Fetal do Alcool, atividade tedrica com alunos da
graduacdo e apresentacdo do fiime “A escolha”, com discussdo sobre os problemas

emocionais durante a gestacado.

NUcleo Hospitalar de Epidemiologia do HCFMRP

O trabalho “Violéncia: relev@ncia na morbimortalidade dos atendimentos em um
servico de urgéncia hospitalar” desenvolvido pela equipe do Nucleo Hospitalar de
Epidemiologia do HCRP -USP recebeu o prémio de primeiro lugar, na categoria
apresentacdo oral na "Il Conferéncia Internacional em Epidemiologia — EPI CVE 2012 -
Vigil@incia Epidemiolégica: das acdes a pesquisa buscando evidéncias”, em evento
realizado em S&o Paulo, em novembro de 2012. O ftrabalho refratou o perfil
epidemioldgico das vitimas de violéncia atendidas na Instituicdo, demonstrando um
panorama de ftodos os atendimentos realizados baseado nas notificacdes das
ocorréncias, segundo sexo, faixa etdria, tipo de violéncia, parte do corpo atingida,
local de ocorréncia, mecanismo de violéncia e letalidade. A apresentacdo ainda
abordou, com profundidade, as caracteristicas das violéncias sexuais e autodirigida. O
estudo apontou a precocidade com que os eventos tém ocorrido (faixa etdria), a
vulnerabilidade das vitimas, o circulo vicioso gerado pela violéncia, além de destacar
o aumento crescenfe do agravo na sociedade atual e seu impacto em um servico de

urgéncia hospitalar.

Comissdo de Etica em Enfermagem (CEE)

Em 2012 foi instituida a ComissGo de Etica em Enfermagem do HCFMRP (CEE) com a
finalidade de acompanhar e analisar as condutas profissionais e éticas das equipes de
enfermagem que desempenham atividades no HC, e também promover acdes

educativas e consultivas do exercicio profissional e ético no dmbito deste Hospital.
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Desperdicio Zero

O Governo do Estado de Sdo Paulo lancou O programa "Desperdicio Zero" como
forma de melhorias do gasto puUblico buscando racionalizar os recursos empregados
sem prejuizo d qualidade dos servicos prestados. Neste contexto e em consondncia
com as direfrizes de seu programa de Melhoria Continua, a Administracdo pediu a
todos os responsdveis pelos centros de custos para reavaliarem os processos de
frabalho com o objetivo de racionalizar os recursos financeiros sem prejuizo &
qualidade dos servicos prestados. No &mbito do programa, foram implantadas acoes
de reducdo de gastos com telefonia, cuja estratégia é a instalacdo de uma solucdo
para conectar a cenfral de telefonia fixa (PSTN) do HC com a rede de comunicacdo
de telefonia movel (GSM) o que possibilitard reduzir em 20% o custo médio das
ligacdes para celulares. Adicionalmente, foram desligadas 59 linhas telefénicas fixas
com meta de diminuir os gastos com ligacdes telefébnicas em cerca de R$40.000,00 por

ano.

HC realiza Semindrio sobre seguranca

Hospital das Clinicas realizou, em novembro, o Semindrio “Seguranca Patrimonial:
Compromisso de Todos". A Divisdo de Seguranca Patrimonial contribui com a
Instituicdo para criar ambientes mais agraddveis e seguros para seus clientes e
funciondrios. Os métodos e processos de trabalho estdo sempre alinhados aos
objetivos estratégicos do Hospital, tornando-se mais um instrumento da direcdo para a
concretizacdo destes. Os diretores da Divisdo de Seguranca Patrimonial e do Centro
de Informacdo e Andlise do HCFMRP abordaram sobre a criacdo do Registro Interno
de Ocorréncias (RIO) e a Seguranca da Informacdo no "Sistema HCRP". O RIO é
disponibilizado a todas as unidades do Hospital para registro de situacdes extra
cotidianas, elefronicamente, proporcionando maior rapidez e confiabilidade,

facilitando a integracdo com as interfaces.

Servigo de Informagdo ao cidaddo

O Hospital das Clinicas disponibilizou o Servico de Informacdo ao Cidaddo (SIC), que
permite a qualquer cidaddo obter dados acerca das atividades do érgdo, seja de
interesse publico ou particular. Com isso, o Hospital atende & Lei de Acesso a
Informacdo (12.527/2011). As informacdes podem ser sobre despesas com aquisicdo
de obras e compras governamentais, licitacdes e contratos, dados dos servidores

publicos (cargo, funcdo e situacdo funcional) entre outras.
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Comissdo de Avdliagao de Documentos e Acesso

A Comissdo de Avadliacdo de Documentos e Acesso - CADA foi reformulada,
recebendo novos integrantes que atuam nas dreas da administracdo geral e
financeira, juridica, arquivo e protocolo e tecnologia da informacdo, com a
competéncia de orientar a gestdo fransparente dos documentos, dados e

informagdes do Hospital, visando assegurar o amplo acesso e divulgacdo.

Hemocentro quer ser empresa com produgdo limpa

O Hemocentro de Ribeirdo Preto foi escolhido pelo Ministério da Saude para um
projeto piloto que prevé o uso de uma estratégia de gestdo ambiental para promover
acodes que reduzam os impactos ambientais dos processos de producdo, visando
reduzir e, depois, reaproveitar, reutilizar e reciclar os residuos dessas operacdes. Foram
criados times de trabalho, que sdo responsdveis por identificar oportunidades de
reduc@o de materiais e eliminacdo ou minimizacdo da geracdo de residuos, sem
perder o foco na qualidade. O Hemocentro j& cuida da reciclagem, mas o programa

€ mais amplo e propde cuidar das fases anteriores & reciclagem.

Descentralizagdo da Coleta de Materiais Bioldgicos

O programa de descentralizacdo da coleta de materiais bioldgicos do HC, com as
inauguracoes dos novos postos de coletas, tem como objetivo, oferecer aos pacientes
mais conforto, facilidade de deslocamento e maior rapidez no atendimento. Foram
inaugurados 3 novos postos de coleta para pacientes do HCRP: 1 na cidade de
Serrana, 1 na cidade de Batatais e 1 na drea central de Ribeirdo Preto, préximo o
HCRP - Unidade de Emergéncia; ainda, mais uma unidade de coleta estd sendo
preparada em Ribeirdo Preto, no CSE- Centro de Saude Escola Joel Domingos
Machado situado no bairro Sumarezinho. Com o funcionamento desses novos postos

de coleta, houve reducdo de 10% no movimento da Sala de Coleta do HC Campus

Mutirao de consultas de 1° vez da Pneumologia
Foi realizado, no dia 24 de novembro, um mutirdo para atendimentos de 1% vez a
pacientes do Ambulatério de Pneumologia com a finalidade de diminuir a fila de

espera dos pacientes que aguardavam atendimento. Foram atendidos 70 pacientes.
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2012

Campanhas Preventivas

Doacdo de sangue pelos funciondrios do HCRP
Semana Mundial da Amamentacdo

HC Comemora Dia Mundial sem Tabaco

Dia Nacional de Luta contra queimaduras no HC
Campanha Coluna Fragil

Campanha contra o Cancer de Pele

60



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

ATIVIDADES ESTRATEGICAS VIABILIZADAS MEDIANTE TERMOS ADITIVOS AO
CONVENIO COM O SUS/SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO

Programa de Desenvolvimento e Implantagcdo na Rede de Saude das Estratégias de
I?iagnésiico e Internagcées Breves para os Problemas relacionados ao Consumo do
Alcool e Drogas. (EDIBs) — PAI-PAD

As atividades do PAI-PAD, sob a coordenacdo de docentes do Departamento
de Neurologia, Psiquiatria e Psicologia Médica e do Departamento de Medicina Social
da FMRP-USP, foram iniciadas em 1999. Em 2002, teve inicio a cooperacdo com a
Organizacdo Mundial da Saude e, mais especificamente, desde 2005, com a OPAS -
Organizacdo Pan-Americana da Saude, da qual é centro colaborar, promovendo
acodes relacionadas d implementacdo de Intervencdes na América Lating, sediando a
Inebria Latina (www.inebrialatina.com).

A partir de 2006, com estabelecimento de termos aditivos ao Convénio entfre o
HCFMRPUSP-FAEPA e SES-SP, o PAI-PAD institucionalizou suas atividades, com equipe
fixa e estdvel, e ampliou substancialmente sua cobertura com o objetivo de alcancar
um maior hUmero de equipes de salde, em mais municipios e regides de Sdo Paulo,
tornando-se 6rgdo de apoio ao desenvolvimento e implantac&o no sistema publico
de saude de uma rede integrada de acdes de salde para prevencdo e atencdo aos
problemas relacionados ao consumo de dlcool e drogas. Para isso, oferece
assessoramento aos gestores e instituicdes de salude por meio de acdes focadas no
contexto da realidade assistencial objefivando a avaliacdo de necessidades e
planejamento de recursos, integracdo entre os diferentes niveis de atencdo de saude,
desenvolvimento de estratégias e tecnologias de saldde e desenvolvimento de
freinamentos e materiais diddticos, assim como acdes diretas de assisténcias a
pacientes farmacodependentes, adultos e jovens.

Para o cumprimento de sua missdo o PAI-PAD estd estruturado nas seguintes
unidades técnicas: Unidade de Treinamento e Apoio a Rede; Unidade de Pesquisa e
Desenvolvimento; Unidade de Atencdo e Terapéutica

A concepcdo de treinamentos profissionais do PAI-PAD é modular, integrada e
progressiva, do mais simples ao mais complexo. O “treinamento bdsico em EDIBs”
constitui o fundamento inicial da série de treinamentos, a qual se abre num leque de
opcoes com maior aprofundamento e com diversificacdes-problema. As modalidades
de freinamento oferecidas atualmente sdo: Treinamento Bdsico em EDIBs; Treinamento
em EDIBs e Saude da Mulher e da Gestante; Treinamento de Gestores/ Multiplicadores;

Treinamento TREATNET (Trata-se de um pacote de treinamentos desenvolvidos pelo
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Escritério das Nacdes Unidas para Drogas e Crimes, que é ministrado aos profissionais
de saude de nivel superior envolvidos com o tratamento de farmacodependentes).
As demais atividades do PAI-PAD consubstanciam-se em:
- Visitas Técnicas de Supervisdo a Equipes Treinadas em Ribeirdo Preto.
- Visitas Técnicas aos Gestores Municipais
- Desenvolvimento de Materiais Diddticos e Publicacoes
- Organizacdo de Eventos: “Semana de Alerta”
- Consultoria & Rede de Interlocutores.
- Apoio a Pesquisa
- Atendimento Especializado a Farmacodependentes (assessoria  ds
atividades clinicas desenvolvidas no HCFMRP-USP, Hospital Santa Tereza e o
CAIS de Santa Rita do Passa Quatro.
- Formacdo de Supervisdo em Servico de Residentes e Aprimorandos
- Matriciamento em Alcool e Drogas e Saude Mental
As despesas com o custeio do Programa, em 2012, atingiram
aproximadamente R$4600.000,00.

Grdfico 20 - Curva temporal cumulativa de nUmero de profissionais treinados pelo PAI-PAD
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Programa: Farmacia do Programa de Medicamentos Especializados do Departamento
Regional de Saude de Ribeirdo Preto (DRSXIII)

Por meio deste Programa sdo fornecidos medicamentos que fazem parte do
Componente Especializado da Assisténcia Farmacéutica, o qual estd ligado &

Coordenadoria de Ciéncia e Tecnologia de Insumos Estratégicos em Saude do Estado
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de Sdo Paulo. A populacdo atendida € composta por pacientes provenientes dos 26
municipios pertencentes ao Departamento Regional de Salude de Ribeirdo Preto — DRS
Xlll. Atualmente ao redor de 18.000 pacientes sdo beneficiados pelo Programa, sendo
aproximadamente 50% de Ribeirdo Preto, gerando aproximadamente 2.350.000 itens
dispensados.

Com o objetivo de melhorar o atendimento dos pacientes, em 2012 a
Farmdcia de Medicamentos Especializados foi transferida do Ambulatério do HC-
Campus, onde estava instalada desde 2005, para um imével da FAEPA localizado na
drea central da cidade, facilitando assim o acesso para os pacientes, além de
proporcionar maior conforfo em salas de espera adequadas e climatizadas. Esta
mudanca gerou a necessidade de dispéndios adicionais com adaptacdes no imdvel,
ampliacdo da equipe de trabalho, contratacdo de servicos terceirizados de limpeza e
vigil@ncia, bem como adequacdo e esfruturacdo de espacos no DRS Xl para
estocagem de medicamentos que incluiram projeto de climatizacdo, aquisicdo de
cdmara fria, locacdo de containeres e sistema de monitoramento com cdmeras;. O

custeio total foi de R$641.537,00.

Programa: Farmdcia de Medicamentos Especializados do Departamento Regional de
Saude de Franca (DRSVIII)

A Farmdcia de Medicamentos Especializados de Franca foi implantada em
2009. E referéncia para 22 municipios do DRS VI, seu custo, em 2012, alcancou

R$773.989,00 e seus indicadores sdo demonstrados no Tabela 24.

Tabela 24 - Movimento da Farmdcia Medicamentos Especializados de Franca

Discriminacdo Quantidade
Total de atendimentos 166.874
Unidades de medicamentos Dispensados 5.927.686

Adicionalmente as atividades de rotina, incluindo implantacdo de novos
instrumentos de controle e freinamento da equipe, em 2012, os profissionais da
Farmdcia elaboraram trabalhos cientificos baseados na pesquisa de satisfacdo dos
usudrios e aplicacdo de ferramentas de gestdo da qualidade que foram enviados
para:

e Prémio Mdrio Covas 8° edicdo - Secretaria de Gestdo Publica - SP
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e VI Congresso Brasileiro de Farmacéuticos em Oncologia - SOBRAFO
“Percepcdo do usudrio na avaliacdo da qualidade do servico de farmdacia de
medicamentos especializados”

e Revista Qualidade HC- "Implantacdo do Sistema de Gestdo de Qualidade no
controle efetivo do estoque de medicamentos da Farmdcia do Componente
Especializado de Franca™;

e UNIRIO: Monografias de conclusdo de curso “Gestdo de Organizagdo Publica
de Saude"2012 - 1-“Planejamento: estratégia de intervencdo para o
desenvolvimento de prdticas integradas e inovacdo em gestdo”, estudo
referente & FME de Franca; 2- "Organizacdes Sociais: estratégia de intervencdo
para aprimoramento da gestdo dos servicos de saude” estudo referente & FME
de Franca;

e 64° Congresso Brasileiro de Enfermagem — CBEn 2012-"Planejamento: estratégia
de intervencdo para o desenvolvimento de prdticas integradas e inovacdo em
gestdo publica de saude” referente & Farmdcia de ME de Franca,

apresentacdo em forma de pbster;

Programa: Atengdo a Violéncia Doméstica e Sexual do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto-USP (HCFMRP-USP)

O SEAVIDAS - Servico de Atencdo a Violéncia Doméstica e Sexual do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP é formado por
profissionais interessados na problemdtica da violéncia doméstica e agressdo sexual,
gue trabalham para dar maior visibilidade a este fenbmeno na cidade de Ribeirdo
Preto - SP e regido, atuando em parceria com: Departamentos da Faculdade de
Medicina de Ribeiréo Preto-USP - Cirurgia, Clinica Médica, Ginecologia e Obstetricia e
Pediatria; Nucleos da Saude da Familia — NSF; Secretaria Municipal de Assisténcia
Social (Programa Sentinela); Defensoria PUblica; Organizacdes ndo Governamentais;
Secretaria Municipal de Saude de Ribeirdo Preto (Programas da Saude da Mulher, da
Crianca e Adolescente; Saude Mental (Psiquiatras, Psicdlogos); Assistentes Sociais;
Instituto Médico Legal (IML); Delegacia de Defesa da Mulher.

O objetivo é intervir nas estratégias para a execucdo de uma assisténcia
humanizada integral as pessoas que sofrem violéncia sexual recém-ocorrida ou
crénica reagudizada, bem como violéncia doméstica fisica e psicoldgica. Trata-se de
uma contribuicdo para promocdo de salde e qualidade de vida, cidadania e

inclusdo social.
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Em 2012, os recursos financeiros investidos no Programa foram de
aproximadamente R$270.000,00

Tabela 25: Indicadores do SEAVIDAS-HCFMRPUSP- 2012

Discriminacdo Quantidade
Notificacdo Compulséria 301
Acolhimento Social 380
Atendimento Psicoldgico 1.928
Discussdo Casos com Rede 33
Discuss@o Casos com Equipe Multidisciplinar 159

Centro Multidisciplinar de Dispensagdo de Medicagdo de Alto Custo - CEDMAC. -

Parcerias SES-SP e Universidades

O CEDMAC, instalado no Centro de Procedimento Ambulatorial do HCFMRP-
USP, desde fevereiro de 2010, realiza o atendimento didrio para avalicGo e
administracdo de medicamentos de alto custo de pacientes reumdaticos e pedidtricos.

O Centro foi criado objetivando racionalizar o uso das medicagdes de alto
custo, proporcionar estudos de farmacoeconomia, estabelecer um
acompanhamento médico proximo a este tipo de terapia, otimizar o tratamento e
permitir avaliar a eficdcia da terapia, beneficiando os pacientes e reduzindo custos.
Destaca-se, ainda, a atuacdo dos médicos do Centro na avaliagdo dos pedidos de
medicamento de alto custo via acdo judicial ou via administrativa. Os protocolos
referentes a essas avaliacdes foram implantados e somente os processos que
respeitem os critérios de inclus@o e exclusdo tém parecer favordvel.

Em relacdo ao ano de 2011, houve um aumento de 44% no total de

procedimentos realizados. Os valores aplicados somaram mais de R$ 450.000,00.

Tabela 26 - Procedimentos realizados no CEDMAC-HCFMRP-USP — 2010 -2011

Ano 2010 2011 2012

N° Procedimentos 577 1.397 2.011
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Programa: Implantag¢do do Observatério Regional de Atengdo Hospitalar - ORAH

O projeto aprovado pela Secretaria Estadual de Saude de Sdo Paulo (SES-SP)
para a implantacdo do Observatério Regional de Atencdo Hospitalar (ORAH), junto a
Diretoria Regional de Saude de Ribeirdo Preto em colaboracdo com o Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo
(HCFMRP) e com interveniéncia da Fundacdo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e
Assisténcia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de RibeirGo Preto da
Universidade de Sao Paulo, tem por objetivo principal garantir que as informacodes em
salde e, sobretudo, as informacdes sobre assisténcia hospitalar ganhem em qualidade
com desdobramentos para a assisténcia, gestdo e pesquisa em saude. Para isso o
ORAH vem desenvolvendo metodologias, algoritmos e produtos de software para
produzir os instrumentos tecnolégicos necessdrios d construcdo de sistemas de
assisténcia hospitalar regionalizados de capacidade pré-ativa, a partir da
possibilidade de tratar as bases de dados hospitalares SUS e ndo-SUS integrados em um
mesmo ambiente, com dados caracterizadores da populacdo e de seu lugar.

Com relacdo a infraestrutura do antigo Centro de Processamento de Dados
Hospitalares (CPDH), instalado no HCFMRP-USP, desde 2009 vem sendo realizado uma
modernizacdo sistemdtica do sistema, ao se produzir um banco de dados robusto
modelado e disponivel no servidor de arquivos, que por sua vez gerencia a chegada
dos dados de 36 hospitais da regido. Atualmente todo o sistema segue um protocolo
de desenvolvimento preconizado para a certificacdo SBIS/CFM para estar de acordo
com conceitos e padrdes nacionais e internacionais (International Organization for
Standardization-ISO).

Destaca-se que uma das inovacdes mais importantes feitas até agora foi a
criacdo de um portal Web de conteldo, onde € disponibilizado aos gestores em vdrios
niveis (hospitalar, municipal, regional) relatérios periddicos (mensais e semestrais) de
atencdo hospitalar de forma automdtica. Nesse portal, podem-se encontrar também
ferramentas computacionais para gestdo hospitalar, em que os dados sdo
processados em tempo real a partir de filfros em que o usudrio do sistema pode
escolher um periodo especifico, mostrar os resultados por hospital por grupos de
hospitais, municipio, micro-regido, ou para toda DRS XIll. Esses aplicativos sGo capazes
de gerar o perfil nosoldgico para cada hospital e relatdrios de indicadores hospitalares
(mais de 30 indicadores), bem como visualizar o fluxo de pacientes entre municipios
(incluindo mapas georreferenciados de assisténcia hospitalar).

Outro destagque foi um sistema de gerenciamento e monitoramento para a
saude mental a partir da Atencdo Bdsica. Este sistema Web é capaz de fazer inclusive
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o gerenciamento da regulacdo dos leitos das emergéncias psiquidtricas na rede
hospitalar da regido, mostrar relatérios de referéncia e contrarreferéncia, ligando a
atencdo hospitalar com a atencdo bdsica, além de poder disponibilizar para os CAPS
e para os hospitais especializados da regido relatérios sobre a gestdo de pacientes em
cada ponto dessa rede e em toda rede

Adicionalmente deu-se inicio ao desenvolvimento de um sistema de informacdo
para o geracdo do Mapa de Saude. Como objetivos especificos pretende-se: (i)
projetar e desenvolver uma metodologia de integracdo de dados sociodemogrdficos
e epidemioldgicos disponiveis em bancos de dados publicos; (i) projetar uma
metodologia para obtencdo de dados locais, ou seja, que ndo estdo disponiveis em
bancos publicos (i) a partir da integracdo desses dados gerar automaticamente os
relatdrios e tabelas que compde o Mapa de Saude. O Mapa auxilia na identificacdo
das necessidades de salde da populacdo, fornecendo elementos para a tomada de
decisdo quanto d implementacdo e adequacdo das acdes e dos servicos de salde.

Os investimentos realizados no Programa, em 2012, somaram
R$330.000,00.

Outros Programas

Tabela 27 - Demais Termos Aditivos ao Convénio SUS.
Financiamento: Secretaria de Estado da Saude — SP — 2012

TAnR® DESTINACAO DO RECURSO V°'°;g° TA

CUSTEIO: para implantagcdo de Organiza¢cdo de Procura de

05/2012 Orgéos e Tecidos - OPO - Portaria GM/MS n° 1.542 de 04 de julho 20.000,00
de 2011

06/2012 CUSTEIO: Despesqs com material de consumo, controtoc;.oo de 364.229.00
servicos de terceiros e pagamento de pessoal e reflexos, visando

07/2012 a execucdo de atividades no dmbito do HCRP concernentes ao 440.040,60

08/2012 ¢ 3.940.000,00

Sistema Unico de Saude SUS/SP

CUSTEIO: Despesas com material de consumo e confratacdo de
09/2012 servicos de terceiros, para X Jornada Internacional de 30.000,00
Cardiologia Pedidtrica de Ribeirdo Preto.

CUSTEIO/INVESTIMENTO: CUSTEIO: Despesas com a ampliacdo do
Servico de Verificacdo de Obitos do HCRP, em conformidade
com a Portaria GM 3302 de 24/12/2009. Abrangéncia: DRS Xlll e
DRS V

CUSTEIO: Despesas com insumos de laboratério, materiais de
escritério, matericis de consumo, servicos de terceiros,
13/2012 implantacdo e manutengdo de software, viagens, fransportes e 140.000,00
auxilio para reunides cientificas, congressos, cursos e publicacdo
do Informativo Epidemiolégico de Ribeirdo Preto.

12/2012 560.000,00

Termo de Cooperagdo com o DRS XIV

O Termo de Cooperacdo firmado entre a FAEPA, o Hospital das Clinicas da

FMRP-USP, por intermédio do Servico de Ortopedia e Traumatologia, e o DRS XIV -
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Secretaria de Estado da Salde, com a interveniéncia do Consércio de
Desenvolvimento da Regido de Governo de Sdo Jodo da Boa Vista — CONDERG, tem
por objetivo o atendimento médico em niveis primdrio e secunddrio, pelos profissionais
da drea de Ortopedia e Traumatologia e Dermatologia do HCFMRP-USP, no Hospitall
Regional de Divinolndia, aos beneficidrios do SUS advindos de 16 Municipios,
contemplando cerca de 450.000 habitantes. Em 2012, o aporte de recursos financeiros
vinculado ao projeto no total de R$ 150.000,00 foi aplicado na concessdo de bolsas
para médicos residentes ou estagidrios de complementacdo especializada de

programas instituidos pelo HCFMRP-USP.

Convénio entre o HCFMRP-USP, a Prefeitura Municipal de Altinépolis e a FAEPA

A finalidade deste ajuste é a integracdo entre as partes, objetivando, em
conjunto, criar ou expandir campo de estdgio a Médicos Residentes, nos niveis
primdrio e secunddrio, desenvolvendo processos de ensino, pesquisa e extensdo de

servicos & comunidade, na cidade de Altindpolis, na seguinte conformidade:
e Atendimento de pacientes adultos no Centro de Salude Central.
e Atendimento de adultos no Pronto Atendimento da Santa Casa.
e Provimento de cuidados a pacientes infernados na Santa Casa.

Para compensar os subsidios técnicos oferecidos indispensdveis para o
estabelecimento e implantacdo de um programa integrado para recebimento,
acomodacdo e tratamento a pacientes das referidas unidades, em 2012, a Prefeitura
repassou ao redor de R$100.000,00, a qual foi aplicada, pela FAEPA, na mesma

conformidade do programa anterior.
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ATIVIDADES DESENVOLVIDAS EM PARCERIA COM A SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE RIBEIRAO PRETO

ATUACAO EM NUCLEOS DE SAUDE DA FAMILIA E UBDS-CENTRO DE SAUDE ESCOLA DO
DISTRITO OESTE DE RIBEIRAO PRETO

Em 2012, foi mantido o Convénio com a Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto,
com a interveniéncia da Secretaria Municipal de Saude, a Universidade de Sdo Paulo,
por meio da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP, e a FAEPA, o qual define
atuacdo das referidas Instituicdes no funcionamento de oito equipes de salude da
familia na drea de abrangéncia do Distrito de Saude Oeste de Ribeirdo Preto,
observando-se a Estratégia Saude da Familia proposta pelo Ministério da Salde e o
Plano Municipal de Saude. A producdo assistencial, em 2012, estd demonstrada na
Tabela 28 e o gasto total de mais de R$2.200.000,00, encontra-se demonstrado por
alinea no Grdfico 21.

Destaca-se que a FMRP-USP e a FAEPA mantém os docentes especialistas que
coordenam as equipes e sdo responsdveis pela supervisdo e formacdo de médicos
residentes em medicina da familiac e comunidade. Adicionalmente, o HCFMRP-USP,
no é&mbito do Programa de Residéncia, forma todo ano 10 novos médicos na
referida especialidade, mediante bolsas concedidas pela Secretaria de Estado da
Saude ou Ministério da Saude, contribuindo assim, para multiplicacdo de profissionais

freinados para atender a expansdo das equipes no Municipio e Regido.

Grdfico 21 - Nucleos Saude da Familia. Distrito Oeste Rib. Preto. Despesas em 2012

Aluguel/Agua/Energi Consumo
a/Telefone 0,01%
5,74%

Cons.Serv.Enc.

Pessoal
92,60%
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Tabela 28 - Atividades Assistenciais Equipes dos Cinco NUcleos de Saude da Familia — 2012

ATIVIDADES REALIZADAS TOTAL

Familias Cadastradas 3.830
Acolhimentos 49.262
Consultas 30.119
Consultas do Médico Generalista 26.670
Consultas do Enfermeiro 6.867
Consultas Profissionais Nivel Superior 5.068
Visitas Domiciliares 32.133
Visitas Domiciliares: Médico 700
Visitas Domiciliares: Enfermeiro 611
Visitas Domiciliares: Outros Profissionais de Nivel Universitdrio

(Farmacéutico e Dentistal) 2.252
Visitas Domiciliares: Profissionais Nivel Médio 819
Visitas Domiciliares: Agente Comunitdrio de Sadde 27.751
Grupos de Educacdo em Sadde da Comunidade 733

Assisténcia Integral aos Usudrios do SUS no Centro de Sadde Escola da FMRP-USP

A FAEPA integra o Convénio celebrado entre a Prefeitura Municipal de Ribeirdo
Preto, com interveniéncia da Secretaria Municipal da Salde, a Universidade de Sdo
Paulo, com interveniéncia da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP e da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto-USP, e o Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo, o qual contempla as

seguintes acoes:

- Assisténcia Primdria para a populacdo residente nas dreas bdsicas de abrangéncia
das unidades do CSE, para outras demandas existentes e emergentes em comum
acordo com a Secretaria Municipal da Saude, excetuando-se o Programa de

Saude da Familia que é objeto de outro convénio.

- Assisténcia Ambulatorial de Média Complexidade para a populacdo residente na

drea do Distrito de SaUde Oeste de Ribeirdo Preto.

- Pronfo-Atendimentos que serdo realizados na sede do CSE — UBDS Dr. Joel
Domingos Machado - localizada & Rua Cuiabd, n° 601, durante 24 horas, para a

populacdo distrital.
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- Vigilancia Epidemiolégica para a drea Distrital.

- A producdo e divulgacdo de novos conhecimentos e tecnologias na drea de

Atencdo Primdria e Saude da Familia.

- O treinamento de Recursos Humanos da rede municipal de sadde.

Pelo gjuste, a Fundacdo foi a responsdvel pela contratacdo de parte da equipe
de auxiliares de enfermagem, com recursos repassados pela Prefeitura.

Adicionalmente, HCRP e a Fundacdo, com recursos proprios € em parceriq,
aplicaram mais de R$500.000,00 no ano de 2012, para cobrir os custos dos seguintes
itens: - lavagem de roupas utilizadas no CSE; - aproximadamente 100 itens de material
de consumo usados no CSE; - alguns funciondrios de apoio técnico e operacional; e -

Médicos para a drea de ortopedia e para supervisdo de ensino realizado no local.
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ATIVIDADES ESTRATI?,GICAS VIABILIZADAS MEDIANTE CONVENIOS COM O
MINISTERIO DA SAUDE, DIRETAMENTE OU EM PARCERIA COM OUTRAS
INSTITUIGOES DA AREA DAS CIENCIAS DA SAUDE.

Convénio MCT/MS/FINEP - Acdao Transversal — Implantagdo de Unidades de
Pesquisa Clinica.

Em dezembro de 2012 foi concluida a execucdo do Plano de Trabalho do
Projeto de Consolidacdo da Unidade de Pesquisa Clinica do HCFMRP-USP, iniciado,
em 2006, mediante Convénio celebrado com a FINEP, com o objetfivo de criar uma
infraestrutura bdsica para o desenvolvimento de todas as fases de ensaios clinicos de
farmacos, procedimentos, equipamentos e dispositivos para diagndstico. Neste
exercicio foram adquiridos equipamentos no valor total de R$400.000,00.

O HCFMRP-USP, j& inserido na Rede Nacional de Pesquisa Clinica, estd
participando, na qualidade de interveniente executor, com o apoio da FAEPA, de trés
projetos no dmbito das Chamadas Publicas MCT/FINEP/MS/SCTIE/DECIT — FNS e CT-
SAUDE - PESQUISA da FINEP, a saber:

Projeto: “AVALIACAO RETROSPECTIVA E PROSPECTIVA DA CIRURGIA BARIATRICA NO
BRASIL"

Instituicdo Executora: Hospital SGo Lucas - PUCRS

Projeto: "MORBIDADE E TRATAMENTO DE PACIENTES HIPERTENSOS RESISTENTES COM
APNEIA OBSTRUTIVA DO SONO — MORPHEOS”

Instituicdo Executora: Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de SGo Paulo
Projeto: “PREVENCAO DE EVENTOS CARDIOVASCULARES EM PACIENTES COM PRE-
HIPERTENSAO E HIPERTENSAO ARTERIAL - PREVER”

Instituicdo Executora: Hospital das Clinicas de Porto Alegre

Destaca-se que os dirigentes da Fundacdo, do Hospital das Clinicas e da
Faculdade de Medicina tém atuado no sentido de criar condigcdes para o éxito deste
Projeto, bem como para a implantacdo de mecanismos que facilitem a atuacdo dos
pesquisadores e a integracdo das politicas de pesquisa das referidas Instituicdes. Nesse
contexto, além do processo de consolidacdo da infraestrutura fisica especifica para a
redlizacdo das pesquisas clinicas, contemplando drea de apoio administrativo,
ambulatério, enfermaria, laboratério e farmdcia, viabilizada pelo Projeto FINEP, trés
acodes merecem destaque.

1. A criacdo da Camara Interinstitucional de Pesquisa, vinculada & Diretoria da
FMRP-USP e & Diretoria Clinica do HCFMRP-USP, que tem como finalidade a
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intfegracdo das politicas de pesquisa das duas Instituicdes e das Unidades a
elas coligadas: FAEPA, Hospital Estadual de Ribeirdo Preto, CRSMRP-MATER e
HEAB.

2. A criacdo da Comisséo de Pesquisa do HCFMRP-USP, vinculada & Diretoria
Clinica do HCFMRP-USP, de atuacdo permanente, com a finalidade de prestar
assessoramento as  unidades do Hospital no que diz respeito co
estabelecimento e coordenacdo da politica institucional de pesquisa,
estabelecer e fiscalizar normas para a execugcdo de pesquisa no dmbito da
instituicdo

3. A implantacdo pela FMRP-USP de uma unidade de Gerenciamento de
Atividades de Pesquisa, que conta com a partficipacdo de profissionais da
FAEPA e do HCFMRP-USP e oferece aos pesquisadores apoio na gestdo
financeira dos projetos de pesquisa.

4. O desenvolvimento de um sistema informatizado para integracdo do
gerenciamento das atividades de pesquisa, ideadlizado pela FMRP-USP e
apoiado pela FAEPA e o HCFMRP-USP.

No contexto do desenvolvimento das atividades de pesquisa, em 2011,
durante a construcéo do Planejamento Estratégico versdo 2011 — 2014 do HC, que
contou com a participacdo dos dirigentes e profissionais das entidades integrantes do
denominado Complexo HC, definiu-se novas ag¢des destinadas aa processo de
consolidacdo da Unidade de Pesquisa Clinica, sendo que as principais se
consubstanciam em:

e Captacdo de recursos para aprimorar as instalacdes da Unidade, no curto
prazo, e para a construcdo de um prédio especifico para a UPC-HCFMRPUSP, a
longo prazo. Para a segunda acdo, decidiu-se que seria apresentado projeto
no dmbito da Chamada Publica MCT/FINEP/CT-INFRA-PROINFRA-01/2011. O
qual foi contemplado e serd executado diretamente pelo HCFMRP-USP. A
FAEPA aprovou a destinacdo de R$1.000.000,00 para viabilizar a contrapartida
financeira para o Projeto.

e Implantacdo de Nucleos Satélite de Apoio de Pesquisa Clinica no complexo
HC.

Chamada PUblica MCT/FINEP/MS/SCTIE/DES — AT - Farmacos e Medicamentos -
04/2010

Em 2012, foram assinados dois Convénios vinculados d Chamada PUblica
MCT/FINEP/MS/SCTIE/DES — AT — Farmacos e Medicamentos — 04/2010, objetivando o
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desenvolvimento de projetos cooperativos entre instituicdes de pesquisa cientifica e
tecnolégica e empresas para o desenvolvimento de fdrmacos e medicamentos

estratégicos para o Pais. Os projetos contemplados foram:

Projeto: “"DESENVOLVIMENTO DE BIOFARMACO PARA IMUNOTERAPIA DE PACIENTES
COM TV/HIV"

Instituicdo Executora: Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto — USP

Interveniente: Farmacore Biotecnologia Ltda.

Projeto: “AVALIACAO DA EFICACIA E SEGURANCA CLINICA DE ANTI-INFLAMATORIO DE
USO ORAL OBTIDO A PARTIR DE PRINCIPIO ATIVO DA BIODIVERSIDADE BRASILEIRA
Instituicdo Executora: Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo
Preto — USP

Interveniente: Apis Flora Industrial e Comercial Ltda..

Atividade desenvolvida com apoio da Organizagdo Pan-Americana da

Saude/Organizagao Mundial da Sadude.

Projeto: Avaliacdo de Tecnologias em Saude na Area de Dispositivos Médicos

Objetivo Geral: Desenvolver avaliacdes de tecnologias em sadude a partir de temas
demandados pelo Ministério da Saude na drea de dispositivos médicos, bem como
capacitar recursos humanos para avaliaocdo de tecnologias em sadde, cujos
resultados e produtos esperados estdo no escopo da drea cientifica, tecnoldgica,
formacdo de recursos humanos, elaboracdo de métodos e disseminacdo do

conhecimento, que virdo atender interesses do SUS.

Convénio com o Ministério da Saide

Objeto: Adequacdo do parque de equipamentos do Centro de Reabilitacdo do
HCRP necessdrios para o servico de dispensacdo, confeccdo, adaptacdo e
manutencdo de drteses, proteses e meios auxiliares de locomocdo e ampliar
o0 acesso e a oferta de tecnologia assistiva.

Objeto: Aquisicdo de equipamentos médico-hospitalares para adequacdes no

Centro de Terapia Intensiva Neonatal do HCRP.

74



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

COOPERAGAO COM ORGANISMOS INTERNACIONAIS E ENTIDADES PRIVADAS

WESTAT, AN EMPLOYEE-OWNED RESEARCH CORPORATION, cujo contfrato primdrio
vincula-se aos National Institute of Health, Eunice Kennedy Shriver National Institute of
Diabetes and Digestive and Kidney Diseases, com patrocinio do National Institute of
Child Health and Human Development. Os projetos desenvolvidos no dmbito deste

acordo sdo voltados & prevencdo da transmisséo do HIV no parto.

SEATTLE INSTITUTE FOR BIOMEDICAL AND CLINICAL RESEARCH, com financiamento da
Parkison’s disease Foudation para o desenvolvimento de Pesquisa Latino-americana

sobre a genética da doenca de Parkinson.

INTERNACIONAL ATOMIC ENERGY AGENCY. Projeto para avaliacdo da correlagcdo
entre a composicdo corporal, medida por meio de técnicas nucleares, e as atividades

fisicas esponténeas de criancas.

AMERICAN HEART ASSOCIATION, INC, objetivando a realizacdo de Curso Avancado de

Suporte Cardiaco d Vida.

TERMOS DE COOPERACAO COM A FUNDACAO WALDEMAR BARNSLEY PESSOA

Em 2012, fiverem continuidade os projetos vinculados aos Termos de
Cooperacdo celebrados com a Fundacdo Waldemar Barnsley Pessoa, que contam
com a anuéncia expressa do Ministério PUblico-Curadoria de Fundacodes, os quais sdo
coordenados por docentes da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto.

e “Prevaléncia e valor progndstico da expressdo de marcadores bioldgicos de
tumores do estomago e do pdncreas”

e "“Producdo de um novo anfiveneno a partir de antficorpos humanos contra o
escorpido tityus serralatus”

e ‘“Avdliacdo da soroprevalencia da infeccdo pelo virus da dengue e da
deteccdo da proteina ndo estrutural 1 (NS1) do virus da dengue, no periodo
inter-epidemico, em soros de pacientes com suspeita de dengue no municipio
de RibeirGo Preto, estado de S&o Paulo”

e ‘“Implantacdo e avaliacdo de protocolos informatizados de referéncia e confra
referéncia para a sistematizacdo do fluxo de pacientes oftalmoldgicos na DRS
XA,
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PROJETOS PARA DESENVOLVIMENTO DE PESQUISA CLINICA

A FAEPA tem participado ativamente do gerenciamento administrativo e
financeiro de Estudos Clinicos. Nos ultimos trés anos, tem sido manfida a entrada, em
média, de 50 novos estudos destinados a avaliar a eficacia, tolerabilidade e
seguranca de medicamentos. A receita bruta, gerada no exercicio de 2012, foi cerca
de R$3.000.000,00, incluindo aguela advinda de estudos iniciados em anos anteriores.

A maior parte dos recursos recebidos é aplicada no desenvolvimento dos
préprios estudos clinicos, cobrindo os custos hospitalares e da equipe de
pesquisadores. No entanto, com o percentual destinado ao gerenciamento, tem sido
possivel investir na contratacdo de profissionais de apoio para a Unidade de Pesquisa
Clinica do HCFMRP-USP, os quais sdo treinados em boas prdaticas clinicas facilitando a

atuacdo dos pesquisadores.

PROJETO HC CRIANCA USP - RIBEIRAO

A FAEPA tem apoiado as acdes para constru¢cdo no HCFMRP-USP de um
espaco para atendimento de criancas e adolescentes com doencas de alta
complexidade em 38 especialidades, o qual permitird o remanejamento de espacos
no dmbito do Hospital para atender a demanda tercidria de adultos. Nesse contexto,
tem participado das estratégias de divulgacdo do projeto, o qual além de contar com
recursos financeiros advindos do Governo do Estado de SGo Paulo, contou, ao longo
dos Ultimos oito anos, com a participacdo da iniciativa privada, pessoas fisicas ou

juridicas, mediante doacdes em dinheiro ou atitudes pré projeto.

EMPRESAS QUE CONTRIBUIRAM COM O PROJETO HC-CRIANGA ATE 2012

AAARL FMRP USP - ASSOC. ATLETICA LICEU ALBERT SABIN

ABAGRP - ASSOC. BRASILIERA DE AGRONEGOCIOS LIGA DE APOIO AO PACIENTE HCRP
ABECITRUS — ASSOC. BRASILEIRA DE EXPORTADORES DE LINO STRAMBI

CITRUS

ACADEMIA TOO BARAO LOJA MAGONICA ESTRELA DOS CAMPOS ELISEOS
ACI RP - ASSOC. COMERCIAL E INDUSTRIAL DE RIBEIRAO MAGAZINE LUIZA

PRETO

AEXA ASSOC. EX-ALUNOS FACULDADE DE MEDICINA DE MARCOS CARUSO (ATOR REDE GLOBO)
RIBEIRAO PRETO

AGROPECUARIA IPE MULTIPLUS EVENTOS

ALLERGAN NET TV

AMYR KLINK

AORP - ASSOC. ODONTOLOGIA DE RIBEIRAO PRETO OFICINA DE ERVAS FARMACIA FITOTERAPICA
AQUATIC SPORT

ARFUSP ASSOC. REGIONAL FUNCIONARIOS DA USP OMNI FILMES

AUDIOWORK OUROFINO

AVP INFLAVEL OXFORD EVENTOS

BATUTA BRASIL RECREAGAO PAINEW

CARL - CENTRO ACADEMICO FMRP USP PARQUE CURUPIRA

CARREFOUR RIEIRAO SHOPPING PEG LEV

CASA 3 MARKETING PROMOCIONAL PILATES ELISETE RIOS

CENTRO DE CONVENGOES RIBEIRAO PRETO PIXEL AGENICA DIGITAL WEBSITE
CENTRO UNIVERSITARIO BARAO DE MAUA PORTAL INDIQ
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CIA. DO RISO - EERP USP

COLEGIO LA CORDAIRE

COLEGIO OBJETIVO CAJURU
COLEGIO OBJETIVO MONTE ALTO
COLORLASER

COMMGROUP BRANDING

COMTEXTO ASSESSORIA DE IMPRENSA
CONSTRUTURA STEFANI NOGUEIRA
COPERCANA

CTBC TELECOM

DATERRA FARMACIA DE MANIPULAGAO
DEMOLAY

EPTV RIBEIRAO

EPTV.COM

ESCOLA DO AMANHA

ETCO COMUNIOCAGAO

FACIOLI CONSULTORES

FEA USP - PENSA

FEIRA DO LIVRO RIBEIRAO PRETO
FENASUCRO

FERNANDO BATTISTETTI FOTOGRAFO
FORP-USP

FOTOSFERA SOLUGOES DIGITAIS
FRIGORIFICO IPUA

GET MARKETING

GRAFICA SAO FRANCISCO

GRAFICOR

GRAFOART DIGITAL

GUSTAVO BORGES

HEMOCENTRO DE RIBEIRAO PRETO

HOSPITAL NETO CAMPELLO
HOTEL JP

INSTITUTO GLIA ,
IRMAOS BIAGI AGUCAR E ALCOOL
ITAPUA ELETRO COMERCIAL
JOHN DEERE

JP FARMACEUTICA

KLARA CASTANHO KLARINHA
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OUTRAS ATIVIDADES DE PRESTAGAO DE SERVICOS

Cursos e Simpdsios

A FAEPA colabora nas afividades administrativas e financeiras de eventos
técnicos e cientificos organizados pelos profissionais que atuam no HCFMRP-USP e
FMRP-USP. Em 2012, esta atividade movimentou mais de R$800.000,00, sendo que mais

de 90% destinaram-se a colbrir os custos diretos dos eventos.

Centro de Convengoes Ribeirdo Preto

A FAEPA é a gerenciadora do Centro de Convencdes Ribeirdo Preto - O CCRP,
No ano de 2012, o Centro abrigou 113 eventos, distribuidos em vdrias dreas de
interesse, conforme Grdafico 22, envolvendo mais de 47.000 pessoas.

O CCRP tem sido palco de importantes eventos voltados & propagacdo de
conhecimento cientifico, os quais recebem financiamento da FAEPA, no dmbito de
seu Programa de Auxilios ou por meio de apoio dos Departamentos Clinicos. Em 2012
este investimento foi de aproximadamente R$125.000,00. Ressalta-se que esta quantia
ndo foi contabilizada na receita do Centro que consta da demonstracdo Resultado

do Exercicio, vez que se trata de transferéncia entre contas da FAEPA.

Grdfico 22 - Classificacdo dos Eventos realizados no CCRP em 2012

FORMATURA

DEMAIS AREAS 28,32%

31,86%

EVENTO
EMPRESARIAL
) 23,89%
EVENTO MEDICO
15,93%
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Estacionamentos

Em 2012, a FAEPA administrou quatro estacionamentos. Um anexo ao Cenfro
de Convencgodes atendendo a sua demanda e a dos estabelecimentos comerciais
instalados nas adjacéncias. Os outros estdo localizados ao redor do prédio do HC-

Campus.
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CONVENIQS OBJETIVANDO A OPE~RACIONALIZAQAO
DA GESTAO E EXECUGCAO DE ACOES E SERVIGOS DE

SAUDE

As caracteristicas gerais dos Convénios celebrados entre Governo do Estado
de Sdo Paulo, por intermédio da Secretaria de Estado da Saude, e o Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP, com a interveniéncia da
FAEPA, objefivando a operacionalizacdo da gestdo e execucdo de acdes e servicos
de saude em Ribeirdo Preto e Regido sdo apresentadas nos proximos pardgrafos. Na
seguencia, serdo inseridos os Relatérios elaborados por cada uma das unidades de
saude.

Estes hospitais, que sdo acompanhados diretamente pela Coordenadoria de
Gestdo de Contratos de Servicos de Saude (CGCSS) da SES, trabalham mediante o
cumprimento de metas de quantidade e qualidade estipuladas nos ajustes assinados,
0s quais sdo publicados no Didrio Oficial e utilizados de base para as auditorias
realizadas pelo Tribunal de Contas do Estado de Sdo Paulo, pelo Tribunal de Contas da
cidade de Sdo Paulo, pela Secretaria Estadual de Fazenda e pelo Ministério PUblico.

Mensalmente, os dados de producdo de quantidade e de qualidade sdo
encaminhados & CCGSS. Trimestralmente, hd uma reunido com a presenca da
CCGSS, de diretores dos hospitais e representantes do Departamento Regional de
Saude, na qual os dados de producdo sdo analisados.

A andlise de metas é readlizada em cada subgrupo pactuado no Convénio. O
ndo cumprimento em um subgrupo significa a penalizacdo financeira referente ao
financiamento daquele subgrupo. Se realizado a mais que o estipulado no convénio,
ndo hd acréscimo financeiro naquele momento. Cria-se apenas uma série histérica de
atendimento para modificacdo posterior do Convénio. Ou seja, nas reunides de
avaliacdo, ajustes de metas sdo discutidos resultando na possibiidade de mudanca
do convénio.

Na tabela 29 apresenta-se um resumo de pardmetros de cumprimento da

producdo versus impacto financeiro.
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Tabela 29 - Parémetros de Producdo versus Financiamento

Producdo Efeito (no financiamento)
Acima do contratado Nenhum

85 a 100% contfratado Nenhum

70 e 84,99% 90% do peso da atividade
Abaixo de 70% 70% do peso da atividade

O orcamento anual ¢ liberado em 12 parcelas mensais e iguais, sendo:

e 90% parte fixa - producdo contratada: internacdes, ambulatdrio, SADT externo

¢ 10% parte varidvel - indicadores de qualidade: avaliacdo de usudrios, média
de permanéncia, andlise de ébitos, andlise de prontudrios, relatdrio de alta, e
outros definidos de acordo com o perfil assistencial de cada unidade.

No qgue diz respeito a vinculacdo destes hospitais com o Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP e interveniéncia contratual da
FAEPA, destaca-se a relevancia para a organizacdo do complexo de salde onde
atuam, confribuindo com o processo de regionalizacdo e hierarquizacdo do SUS. Sob
o aspecto administrativo-operacional, a associacdo permite que estes hospitais
ufiizem a Tecnologia de Informacdo desenvolvida por aquelas instituicoes,
principalmente os macros sistemas: aplicativo de agendamento via web e prontudrio
eletronico; gestdo de compras, financeiro, contdbil, controle de almoxarifado,
recursos humanos. Os hospitais contam, ainda, com a assessoria juridica do HCFMRP-
USP e da FAEPA.
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HOSPITAL ESTADUAL DE RIBEIRAO PRETO - HERibeirao

APRESENTACAO
Em janeiro de 2008, foi celebrado Convénio entre o Governo do Estado

de Sdo Paulo, por intermédio da Secretaria de Estado da Saude, e o Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP, com a interveniéncia da
FAEPA, objetivando a operacionalizacdo da gestdo e execucdo das acdes e servicos
de saude de um novo hospital regional de complexidade secunddria: o HOSPITAL
ESTADUAL DE RIBEIRAO PRETO - HERibeirdo.

O projeto assistencial para o HERibeirdo foi fundamentado em registros
de demanda reprimida apresentados pelo DRS Xl e pelo HCFMRP-USP. A sua drea de
abrangéncia contempla 26 municipios do DRS Xlll atendendo a seguinte ordem de
prioridade:

1. Dez Municipios que ndo possuem hospital: Barrinha, Brodowski, Cdssia
dos Coqueiros, Dumont, Guatapard, Luis Antonio, Pradépolis, Santa Cruz
da Esperanca, Santo Antonio da Alegria e Serra Azul.

2. Os Municipios que possuem hospital, porém ndo possuem oferta dos
servicos realizados no Hospital Estadual;

3. Os Municipios que demonstrem que a capacidade de atendimento de

seus hospitais estd esgotada;
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A estas prioridades acrescenta-se o atendimento de pacientes advindos da
Unidade de Emergéncia j& estabilizados e do HC Campus com patologias cirdrgicas
de média complexidade, independente da cidade de origem, vez que as
fransferéncias desses pacientes para o HERibeirdo permitem a liberacdo de espacos
para o atendimento da demanda tercidria.

A partir do exercicio de 2009, as acdes de assisténcia d comunidade, no
dmbito do Convénio de gestdo do HERibeirdo, foram ampliadas com a criacdo de um
servico de reabilitacdo, também, de nivel de complexidade secunddrio
contemplando fonoaudiologia, fisioterapia e terapia ocupacional (CIR-HE).

Assim, no HERibeirGo sdo prestados servicos de assisténcia hospitalar e
ambulatorial (consultas, exames e cirurgias), prioritariomente de complexidade
secunddria e de insercdo microrregional (DRS Xlll), exclusivamente aos usudrios do SUS,
nas seguintes especialidades:

Enfermaria: Clinica Médica e Cirlrgica;

Ambulatério: Cirurgia Geral, Cirurgia Pedidtrica, Cirurgia Pldstica,
Cirurgia Vascular, Oftalmologia, Proctologia, Ortopedia, Gastrocirurgia, Urologia e
Otorrinolaringologia.

Exames - SADT Externo No Hospital: Nasofibroscopia, Endoscopiaq,
Colonoscopia, Ultrassonografia, Ecocardiografia. No Cenfro Integrado de
Reabilitacdo: Audiometria, Logoaudiometria, Imitanciometria, Audiometria de Alta -
Frequéncia, Audiometria em Campo Livre, Emissdes OtoacuUsticas, Potencial Evocado
Auditivo, Avaliacdo do Processamento Auditivo Comportamental (testes em cabina),

Avaliacdo do Desempenho do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual (AASI)

ESTRUTURA FiSICA

O HERibeirGo estd localizado na Avenida Independéncia, 4750, com drea
construida de 5.300m2. Ao lado do Hospital, encontra-se o Centro Integrado de
Reabilitacdo (CIR-HE). A instalacdo fisica total para atendimento é dividida na

seguinte conformidade:

Hospital
o Enfermarias: 50 leitos, sendo 2 leitos para isolamento de contato (25 Alo-
A e 25 Ala-B).
e Bloco Cirlrgico: 04 salas de cirurgia, 02 leitos de inducdo anestésica e 06
leitos de recuperacdo, Central de Material e esterilizacdo.
e Salas para exames: - Imagem: 01 sala de raios X, 01 sala de
ultfrassom/eco; - Endoscopia, Colonoscopia e Fibroscopia: 3 salas
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e Observacdo médica: 1 sala.
e  Ambulatério: 10 consultdrios, 01 sala pré-consulta (oftalmologia), 01 sala

pré consulta, 01 sala de pds consulta e 02 leitos de observacdo.

Cenftro Integrado de Reabilitacdo
Fonoaudiologia
e 8 consultdrios
¢ 2salas de exames (cabines) + anfessala da Audiologia
e 1 consultério para otorrinolaringologia

e 1 consultério para cardiologia

Fisioterapia
e 3 consultdrios

e 1 oficina de atividades

Terapia Ocupacional

e 3 consultérios

1 sala de grupos

1 sala de infegracdo sensorial

2 oficinas de atividades

1 sala de ortese

1 casa adaptada

ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

O Hospital Estadual tem a seguinte estrutura administrativa:
I- Conselho Gestor: composicdo -

v' Presidente- Superintendente do HCFMRP-USP;
Diretor da FMRP-USP;
Diretor da EERP-USP;
Diretor Executivo da FAEPA;

Diretor Geral do Hospital Estadual (sem direito a voto);

AN N NN

Diretor Administrativo Hospital Estadual (sem direito a
voto)

v Diretor Clinico do Hospital Estadual (sem direito a voto);
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v Diretor Técnico do DRS XIlI;
[- Diretor Geral
M- Diretor de Apoio Técnico e Administrativo
V- Diretor de Atividades Clinicas

V- Diretor de Atividades Cirdrgicas

VI- Coordenador do Centro Integrado de Reabilitacdo
VII- Geréncia de Enfermagem;

VIl Diretor Académico

CARACTERISTICAS DAS ATIVIDADES ASSISTENCIAIS

Atendimento Ambulatorial

Para ofimizar a ocupacdo das instalacdes do HERibeirdo, as consultas sdo
agendadas ao longo do dia e profocolos sdo disponibilizados para o
encaminhamento de pacientes.

Outro diferencial do servico € o encaminhamento dos pacientes com indicacdo
cirirgica para consultas pré-operatdrias com anestesistas, no mesmo dia em que
recebem o diagndstico. Este ato reduz as taxas de suspensdo de cirurgias relacionadas
ao paciente.

Destacam-se, ainda, as acdes para que o paciente saia do Hospital com todas
as informacdes entendidas, além de condicdes adequadas de transporte e suporte
socio-familiar para seu tratamento. Neste sentido, o papel da enfermagem e do

servico social é fundamental.

- Ambulatério de Anticoagulagdo

O wuso do aparelho Coaguchek foi implantado no ambulatério de
anticoagulacdo em novembro/2011, apds pesquisa realizada comparando o
atendimento convencional (coleta de sangue) com um novo método existente
(Coaguchek) em que o resultado do INR (International Normalization Ratio) é
verificado imediatamente apds a coleta de uma gota de sangue. As condutas sdo
tomadas imediatamente apds o resultado e o paciente liberado. Os beneficios mais
evidentes alcancados com o novo método € a rapidez no resultado, que viabiliza a
manutencdo ou mudanca da conduta imediatamente alem de liberar o paciente
num espaco de tempo mais curto, favorecendo seu retorno as atividades pessoais ou

laborais mais precocemente.
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Os pacientes que redlzam acompanhamento ambulatorial para
moniforizacdo do INR recebem ocrientacdes da equipe mulfiprofissional por meio de
palestras educativas, enquanto aguarda o resultado dos exames e a consulta médica.

No ano de 2012 foi elaborado o protocolo do ambulatério de anticoagulacdo,
sendo encaminhado & Diretoria do Hospital para aprovacdo, de modo a respaldar o
servico com a uniformizacdo da assisténcia prestada, garantindo qualidade e
seguranca aos pacientes. Foram realizados 2.115 atendimentos de pacientes advindos
do Ambulatério do HCFMRP-USP e 1.675 do préprio Ambulatério do HERibeirdo

- Ambulatério para tratamento do paciente tabagista,

Implantado em marco de 2012 o Ambulatério para o tratamento do paciente
tabagista, composto por equipe multiprofissional (Assistente Social, Psicdlogo, Médico,
Terapeuta Ocupacional e Farmacéutico), oferece atendimento aos que desejam
parar de fumar orientado pelas seguintes etapas: friagem individual, atendimento
clinico, 4 encontros em grupos e retornos em consultas individuais, totalizando 1 ano

de tratamento. Na Tabela 30 encontram-se os dados de atendimentos em 2012.

Tabela 30 - HERibeirdo: Movimento do Ambulatério para tratamento de paciente tabagista

Ano/ Atendimento Triagem Retorno agendado | Retorno realizados
2012 113 305 218

- Ambulatério de Especialidades Cirurgicas

Busca Aftiva de Videocirurgia:

Em 2012 o ambulatério realizou a busca ativa de todos os pacientes que
realizaram videocirurgia, como LCA, arfroscopia, cirurgia de ombro/ manguito rotador
colecistectomia e mamoplastia. Os pacientes foram acompanhados nos 60 e 90 dias
do pds operatdrio pelas enfermeiras através de contato telefénico. As fichas de busca
ativa foram encaminhadas para CCIH para levantamento de casos de infeccado.

Busca Ativa de faltosos:

Em julho de 2012 as enfermeiras iniciaram também, a busca ativa de pacientes
faltosos no primeiro retorno pds-operatdrio de todas as especialidades cirdrgicas. Os
pacientes faltosos sdo orientados quanto & importéncia de comparecer no servico
apds o procedimento cirdrgico e sdo remarcados. As justificativas de absenteismo sdo
registradas em planilhas e analisadas pela Diretoria do Hospital que usa essa
ferramenta para implementar agdes visando minimizar as faltas no primeiro retorno do

pds operatdrio.
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Cirurgia Ambulatorial

A cirurgia ambulatorial possui muitas vantagens quando comparada d cirurgia
de pacientes internados. A rotina do paciente e da familia quase ndo € alterada e ele
recebe um cuidado individualizado. Outro beneficio € a diminuicdo significativa do
risco de infeccdo hospitalar, do custo dos procedimentos, dentre outros.

Esta modalidade de assisténcia foi estimulada desde o inicio das atividades do
Hospital, com a adesdo das diversas especialidades cirdrgicas. Objetivando o
aprimoramento da estratégia, mantém-se o denominado ambulatério de egressos, no
qual todo o paciente operado deve, obrigatoriamente, retornar no pds-operatdrio
para retirar pontos e, também, pelo menos mais uma vez até o trigésimo pos-

operatdrio, para garantir a notificacdo de casos de infeccdo de sitio cirdrgico.

Atividades Cirdrgicas

Conforme anteriormente mencionado, os gestores do Hospital buscam implantar
mecanismos para aumentar a eficiéncia no uso dos recursos materiais disponiveis na
instifuicGo e aprimorar € humanizar o atendimento. Destaca-se a seguir, acoes
voltadas a esses objetivos.

Foram elaborados e enviados aos Municipios protocolos para o
encaminhamento de pacientes com diagndstico cirdrgico ao HERibeirdo

Esses protocolos estabeleceram critérios rigidos de selecdo dos pacientes,
baseados na complexidade dos procedimentos e na Classificacdo de Status Fisico da
Sociedade Americana de Anestesiologia (ASA).

No mesmo dia em que o paciente é consultado pelo cirurgido, passa por
consulta com o anestesista, que avalia o risco cirdrgico do mesmo. Todas as
informacdes com relacdo ao dia da cirurgia, jejum pré-operatdrio, uso de
medicacdes, dentre muitas outras, sdo fornecidas ao paciente e seu acompanhante
de forma verbal e por escrito pelos dois médicos. Ao final das consultas, o paciente
passa por uma pods-consulta com a equipe de enfermagem para reafirmar as
orientacdoes. Ainda, com o objetivo de sedimentar as informacdes, o mesmo assiste a
um video de 5 minutos que ratifica as informagdes. Por fim, o doente recebe
orientacdes do servico social, que o ajuda na solucdo de possiveis problemas

relacionados ao seu frabalho ou com meio de transporte.
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Vale citar, ainda, que um dia antes da cirurgia marcada, fodo paciente recebe
uma ligacdo do hospital para lembrd-lo de todas as orientagcdes e questiond-lo com
relacdo a possiveis problemas: doencas, tfransporte, dentre outros.

O tempo de froca de sala gira em torno de 20 minutos, e muitas anestesias sGo
readlizadas em uma sala de inducdo anestésica, fazendo com que o paciente j&
chegue d sala cirdrgica pronto para o ato operatdrio. Mais de 60% das anestesias
realizadas sGo locais ou locorregionais, incluindo as realizadas para cirurgia de hérnias
inguinais, cirurgias proctoldgicas, uroldgicas.

Com o objetivo de validar o registro da taxa de infeccdo de sitio cirdrgico, frente
ao questionamento sobre sub-notificacdo, mantém-se o ambulatério de egressos,
onde todo paciente operado, obrigatoriamente, deve retornar no primeiro més de
pods-operatdrio, ocasi@o em que € registrada a presenca ou auséncia de sinais ou
sinfomas de infeccdo de sitio cirdrgico. O controle do retorno é informatizado e, nos
casos de falta, contato telefénico é feito com o paciente faltante. Com relacdo &
notificacdo por parte dos médicos, todos sdo estimulados pela Comissdo de Infeccdo
Hospitalar a notificar os casos de infeccdo, reforcando que ndo existe cardter punitivo
ao médico que tiver casos de infeccdo. Por fim, todo paciente, ao fim da consulta
médica, passa por uma pds-consulta com a equipe de enfermagem, a qual estd
tfreinada e orientada a notificar quaisquer casos de suspeita de infeccdo.

A implantacdo de Kits de medicamentos foi totalmente concluida em 2012. Esse
processo viabilizou a reducdo do estoque satélite existente, ofimizou o controle e a
organizacdo dos medicamentos utilizados no centro cirdrgico e proporcionou maior
controle dos psicotropicos. A modificacdo neste processo trouxe melhorias
relacionadas ao controle dos medicamentos utilizados durante o transoperatério, bem
como o maior envolvimento da equipe anestésica em relacdo ao consumo e
prescricdo de medicamentos.

Em 2012, foram estabelecidos indicadores de gestdo do Centro Cirdrgico,
dando-se inicio ao processo de conhecimento quantitativo das atfividades
desenvolvidas na drea. Destaca-se que um dos atributos mais monitorados em dreas
criticas dos servicos hospitalares, diretamente ligados aos processos, € a varidvel
tempo. Para tanto, passou-se a avaliar os seguintes indicadores:

- Tempo médio de cirurgia por especialidade;

- Tempo médio de anestesia por especialidade;

- Tempo de intervalo entre as cirurgias (considerando fatores como limpeza
concorrente e terminal, desmontagem e montagem de sala operatdria,

atraso da cirurgia, entfre outros);
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- Tempo de permanéncia do paciente na sala de inducdo anestésica;

- Tempo de permanéncia do paciente na sala de recuperacdo anestésica;

- Tempo de permanéncia do paciente no Hospital (desde a sua chegada &

recepcdo até o momento da alta hospitalar).
Além dos indicadores de tempo, pode-se avaliar a produtividade do Centro
CirUrgico seguindo os indicadores abaixo:
- Taxa de cirurgias agendadas X suspensas no dia suspensas previamente
(até o dia anterior ao procedimento);

- Taxa de cirurgias suspensas no dia por especialidades:

- Taxa de internacdes de paciente cirdrgicos.

A avaliacdo mediante um conjunto estruturado de indicadores possibilita a
revis@o critica nos principais processos e rotinas envolvidas na producdo cirdrgica,
confribuindo para a melhoria da qualidade e produtividade hospitalar.

Em 2012 também foram implantadas diversas ferramentas para controle e
aprimoramento das atividades da Central de Material e Esterilizacdo (CME), bem
como adgquiridos instrumentais cirdrgicos e enxovais para hotelaria e centro cirdrgico.
A equipe de tfrabalho recebeu capacitacdo nos seguintes temas: - Montagem de
Barakas e KT5; - Fluxograma do material consignado; - Diluicdo correta do hipoclorito; -
Orientacdo quanto ao uso de EPIS; - Identificacdo dos frascos de diluicdo, com nome,

data e hordrio; e - Qualidade na limpeza do Instrumental;.

Enfermarias

A enfermaria do Hospital Estadual de Ribeirdo Preto possui 50 leitos, e a
ocupacdo é de acordo com a necessidade assistencial, ndo existindo leitos
designados para especialidades. No modelo proposto, a Clinica Médica ocupa 40
leitos, em média, a cirurgia tem reservados 10 leitos para internacdo, que também
servem como drea de apoio para a recuperacdo pods cirdrgica.

O enfoque de atendimento no Hospital Estadual de Ribeirdo Preto é
mulfidisciplinar, inclusive algumas vezes com enfoque interdisciplinar. Neste modelo
atuam nas enfermarias as dreas de fisioterapia, terapia ocupacional, psicologia,
fonoaudiologia, assistente social, nutricionista e farmdcia.

A Enfermaria de Clinica Médica tem sido utilizada por alunos de graduacdo em
Medicina, Enfermagem, Farmdcia, Terapia Ocupacional, e Fisioterapia e também

para treinamento em servico nas dreas de Residéncia Médica, Residéncia
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Multiprofissional e Estdgios de outros cursos, cumprindo assim uma das funcdes das

Unidades do Complexo Académico de Saude HCFMRP-USP que é o ensino.

Centro Integrado de Reabilitagao (CIR-HERibeirao)

O Centro Integrado de Reabilitacdo iniciou as afividades em marco de 2009
com a readlizacdo de exames e atendimento clinico-ambulatorial (diagndstico e
reabilitacdo) em baixa e média complexidade, recebendo demanda do DRS Xlll nas
dreas de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional, contando ainda com
atendimento interno nas dreas de Servico Social e Psicologia. No CIR-HERibeirGo
também sdo desenvolvidas atividades de ensino, pesquisa e extensdo ligadas a
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP.

Ao longo do ano de 2012 foram implementadas acdes para efetivar a
intfegracdo dos niveis de atencdo a salude, sendo que as especialidades inicialmente
nominadas InfGncia e adolescéncia, neurologia adulto e gerontologia foram
substituidas, utilizando-se a légica dos periodos do ciclo de vida, tendo em vista
sobretudo a integracdo com o Centro de Reabilitacdo do HCFMRP-USP, ambulatério
que recebe a demanda de alta complexidade. Desta forma, a organizacdo do
atendimento nas dreas de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional estd
pautada nos periodos “infancia e adolescéncia”, "vida adulta” e “velhice”.

Para viabilizar esta integracdo a equipe técnica e os docentes do CIR
participaram de vdrias reunides. Em parceria com o CER-HCFMRP foram realizados 03
encontros com os municipios que encaminham pacientes para o sistema. O evento
denominado INTEGRARE, contou com a participacdo média de 80 pessoas por
encontro e permitiu avangcos no sentido da compreens@o sobre encaminhamentos
para diferentes niveis de atencdo (CER e CIR), identificar os principais problemas que
0s municipios tém enfrentado no campo da reabilitacdo e apresentar o novo sistema
de triagem/encaminhamento eletrbnico que passou a ser disponibilizado aos
municipios, através do Sistema SARA (implantado a partir de abril/2012).

No sentido de aperfeicoar a infegracdo e estabelecer parceiros na rede de
atencdo no municipio de Ribeirdo Preto, foram realizadas 03 reunides com equipes da
Secretaria Municipal de Saude e através do Programa de Residéncia Multiprofissional
da FMRP-USP, serdo disponibilizados a partir de janeiro de 2013 residentes para atuar
em nivel da friagem eletrénica (franscricdo de fichas para o sistema SARA) junto a
Secretaria Municipal de Saude. Também através de parceria com o Programa de
Residéncia Multiprofissional da FMRP-USP, serd iniciado em janeiro de 2013 integracdo

entre o CIR e os Nucleos de Saude da Familia do Distrito Oeste para estabelecimento
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de fluxo de referéncia e contrarreferéncia entre o nivel secunddrio (CIR) e a atencdo
bdsica.

Os ambulatérios de Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional
funcionam de segunda a sexta-feira, das 7h as 19h. Os usudrios sdo atendidos em
sessoes semanais individuais e/ou em grupos. Ressalta-se que para aprimorar
constantemente a qualidade da assisténcia prestada aos usudrios do CIR-HERibeirdo,
a equipe busca permanentemente desenvolver acdes que permitam a integralidade
do cuidado.

No Centro de Reabilitacdo sdo realizados os exames listados abaixo, sendo que

em 2012 realizou mais de 6.000 exames.

Fonoaudiologia/Audiologia

- Audiometria

- Logoaudiometria

- Imitanciometria

- Audiometria de Alta -Frequéncia

- Audiometria em Campo Livre

- Emissées Otoacusticas

- Potencial Evocado Auditivo

- Avaliacdo do Processamento Auditivo Comportamental (testes em cabina)

- Avaliacdo do Desempenho do Aparelho de Amplificacdo Sonora Individual
(AASI)

Fisioterapia

- Estabilometria

- Eletromiografia de superficie
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INDICADORES ASSISTENCIAS

Tabela 31 - HERibeirdo — Saidas —2012

Internagado Metas P;E;:tuadas Realizado indice Realizado
Clinica Médica 1.224 1.252 102,29%
Clinica Cirtrgica 534 586 109,74%
Total 1.758 1.838 104,55%

Tabela 32 - HERibeirdo — Ambulatério — Consultas —2012

Consultas Metas Pactuadas Realizado indice
SES Redlizado

Primeira Consulta 15.420 9.830 63,75%

Interconsultas 5.400 5.389 99,80%

Consultas Subsequentes 17.400 17.608 101,20%

Consulta ndo médica 24.000 33.678 140,33%

Total 62.220 66.505 106,89%

Tabela 33 - HERibeirdo — Ambulatdrio — Cirurgias —2012

Cirvraia Metas Pactuadas| o . indice
g SES Realizado
Cirurgias Ambulatoriais/
Hospital Dia 4.602 4,428 96,22%
Total 4.602 4.428 96,22%
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Tabela 34 - HERibeirdo — Ambulatério — Exames e Procedimentos —2012

Ciruraias Metas Pactuadas| o o indice
9 SES Realizado
Diagndstico por Radiologia 300 287 95,67%
Diagndstico por Ultra-Sonografia 5.016 4513 89.97%
Diagndstico por Endoscopia 4.050 3.854 95,16%
Métodos Diagndsticos em
Especialidades 6.000 6.171 102,85%
Total 15.366 14.825 94,30%
Tabela 35 - Atendimentos individuais CIR-HERibeirdo-2012
Fisioterapia Consultas ndo médicas Total Anual
Primeira Consulta 143
Pedidos Interconsulta 33
Sessbes subsequentes 9797
Fonoaudiologia Consultas ndo médicas Total Anual
Primeira Consulta 298
Pedidos Interconsulta 128
Sessbes subsequentes 8917
Terapia Ocupacional Consultas ndo médicas Total Anual
Primeira Consulta 136
Pedidos Interconsulta 39
Sessbes subsequentes 10209
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Tabela 36 - Atendimentos grupais CIR-HERibeirdo - 2012

Grupo Frequéncia Especialidade | Usudrios* Média

Responsavel (média) Total
Atendimentos
Vivéncias Corporais semanal / aberto TO 10 420
Grupo Geronto (TO) Semanal/semestral TO 19 798
Oficina da Memdria Semanal/semestral TO 26 1092
Reabilitacdo Cognitiva Semanal TO 5 210
Grupo Infé@ncia (TO) Semanal /aberto TO 9 378
Grupo Adolescentes Semanal / aberto TO 6 252
Inf@ncia semanal (especifico) TO/FT 3 126
Diabetes Semanal/semestral FISIO 3 126
Grupo Equilibrio Semanal/semestral FISIO 5 210
Grupo Geronto Semanal/semestral FISIO 7 294
Deméncia Semestrall FISIO/FONO/T 5 210
O

Grupo Voz Semanal / semestral FONO 8 336

ATIVIDADES ACADEMICAS E DE PESQUISA

Desde sua concepc¢do, o HERibeirdo sempre foi visto como um importante
local de ensino tanto para alunos de graduacdo de diversas Faculdades da
Universidade de SGo Paulo como também como campo de estdgio e especializacdo
para aprimorandos, médicos residentes e estagidrios. Neste sentido, os Departamentos
de Clinica Médica, Cirurgia e Anatomia, Oftalmologia / Otorrinolaringologia e também
o de Biomecdanica do HCFMRP-USP se inseriram neste Hospital e tém participado, de
forma ativa, na organizacdo do ensino e também cooperando com uma assisténcia

de qualidade.
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O ensino de cirurgia para o Ultimo ano de internato dos alunos da Faculdade
de Medicina de Ribeirdo Preto, que historicamente acontecia dentro do Hospital das
Clinicas, se desenvolveu também no HERibeirdo e no Hospital Estadual Américo
Brasiliense. Para o ano de 2013, haja visto o sucesso deste projeto piloto ao longo de
2012, todo o ensino passard a ser exclusivamente dentro destes dois Hospitais. Com
isto, de janeiro a novembro, todos os alunos do sexto ano passardo duas semanas em
estdgio no HERibeirdo.

O Hospital tem sido muito bem avaliado por alunos e médicos residentes.
Particularmente para a residéncia de Cirurgia Geral, foi uma grande revolugdo. Cada
cirurgido em formacdo que passa no servico realiza, em média, cem cirurgias de
pequeno e principalmente médio porte. E um nUmero expressivo, considerando o
periodo de apenas um més.

Em relacdo ao ensino de Graduacdo pelo Departamento de Clinica Médica o
HERibeirdo tem sido palco para o desenvolvimento de parte das seguintes disciplinas: —
Infroducdo & Comunicacdo com Pacientes; - Semiologia Geral; e — Estdgio em
Medicina Interna I

Quanto ao ensino de pds-graduacdo latu sensu pelo Departamento de Clinica
Médica (Residéncia Médica), durante o ano inteiro, estagiam na Enfermaria de Clinica
Médica, médicos residentes do primeiro e segundo anos do Programa de Residéncia
Médica em Clinica Médica do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto. Durante parte do ano, também estagiom médicos residentes do
Programa de Residéncia Médica em Moléstias Infecciosas do mesmo Hospital.

H& de se informar também a utilizacdo do HERibeirdo como campo de
freinamento aos residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional do Hospital
das Clinicas da FMRP-USP, nas seguintes especialidades: Psicologia, Nutricdo e Terapia
Ocupacional.

O Servico de Assisténcia Farmacéutica recebe residentes farmacéuticos do
Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude, uma parceria do HCRP e a
FMRP/USP. SGo profissionais escalados para desenvolver atividades de nutricdo clinica
(triagem, avaliacdo e orientacdo nutricional) sob a supervisdo dos profissionais
contratados do Hospital Estadual.

O CIR-HERibeirdo recebe estudantes dos cursos de graduacdo em Fisioterapia,
Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da FMRP_USP, que realizam atividades de
assisténcia com supervisdo docente. Além disso, € campo de estdgio para estudantes
de pds-graduacdo latu senso, a saber: Residéncia Multiprofissional nas dreas de

Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional e Aperfeicoamento em
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Linguagem, na drea de Fonoaudiologia. Adicionalmente, desenvolveu Projetos de
Extensdo Universitdaria, vinculados ao Programa Aprender com Cultura e Extensdo:
Brinquedoteca e Sucatoteca (TO), Cuidando do Cuidador (TO), Caixa de Historias
(TO). Avaliacdo cinético funcional (FT).

No que diz respeito a pesquisa, em 2012, no HERibeirdo foram desenvolvidos

quatro projetos, e no Centro Integrado de Reabilitacdo, trés.

ACOES DIRECIONADAS A MELHORIA E AO CONTROLE DA
QUALIDADE HOSPITALAR

O Hospital estd em permanente processo de reestruturacdo interna,
aprofundando a filosofia de atuacdo com foco no cliente e na melhoria continua da
qualidade. Para nortear as acdes nesse sentido, adota-se, desde 2010, a metodologia
do CQH.

DEFINICAO E ACOMPANHAMENTO DE INDICADORES

Os indicadores funcionam como ferramentas que auxiliom na tomada de
decisdo e servem de meios para que as metas de uma unidade hospitalar sejam
atingidas. O Hospital monitora e avalia seus indicadores trimestralmente, e as
definicdées para as acdes de melhoria sGo tomadas em conjunto pelos setores,
fundamentadas nas diretrizes estabelecidas no Planejamento Estratégico.

Na Tabela 37 apresentam-se alguns indicadores monitorados e utilizados como

suporte ao processo decisério e a gestdo hospitalar.
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Tabela 37 - Indicadores do HERibeirdo

Indicadores 2009 2010 2011 2012
Taxa de Ocupacdo Hospitalar — TOH 72,55% | 72,89% 75,32% 80,81%
Média de Permanéncia — MP 6,62 6,47 6,62 6,02
Média de Permanéncia Clinica Médica 8.10 8,06 8.10 8.05
Média de Permanéncia Clinica Cirdrgica 1,10 1,47 1,47 1,50
indice de Renovacéo 3,33 3,43 3,45 4,07
indice de Intervalo de Substituicdo 2,50 2,41 2,18 1,43
Taxa de Mortalidade Institucional - TMI 2,33% 2,89% 3.03% 1,34%
Taxa de Mortalidade Operatéria - TMO 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Taxa de Cirurgia Suspensa 4,13% 2,89% 2,90% 2,48%
Taxa de Reinternagdo ndo Programada 2,08% 1.17% 1.73% 1,46%
indice de Exames Laboratoriais por Internacdo 13,36 13,50 14,00 11.12%
indice de Exames de Diagndstico por Imagem 0,80 0,76 0,68 0,58
Taxa de Infeccdo Hospitalar - TIH 2,81% 1.99% 2,69% 1,93%
Densidade de Infec¢cdo Hospitalar - DIH 4,24 3,09 4,07 2,67
Taxa de Infeccdo Hospitalar na Clinica Médica 2,99% 2.37% 3.19% 1,98%
Taxa de Infeccdo Hospitalar na Clinica Cirdrgica 2.59% 0,46% 0.66% 0.67%
Distribuicdo Percentual de IH - Ferida Cirdrgica 14,42% | 417% 5.20% 11,43%
Distribuicdo Percentual de IH - Pneumonia 24,20% | 52,47% | 24.05% | 39.52%
Distribuicdo Percentual de H - ITU 25.80% | 23,77% | 27.53% | 24,76%
Distribuicdo Percentual de IH - Acesso Vascular 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Distribuicdo Percentual de IH - Sistémica 0,00% 4,14% 25,34% 16,19%
Distribuicdo Percentual de IH - Cutdnea 0,00% 0,00% 0.00% 0.00%
Distribuicdo Percentual de IH - Gastrointestinal 9.77% 92.13% 3.59% 0.00%
Distribuicdo Percentual de IH - Outras 23,23% | 2.78% 14,27% 8.09%
Relacdo Enfermeiro/Leito 0,54 0,56 0,54 0,61
Rela¢do Enfermagem/Leito 1.76 1,78 1.80 2,23
Relacdo Pessoal/Leito 4,86 5,40 5,47 5,81
Taxa de Absenteismo 1,56% 2,47% 1.71% 1,59%
Taxa de Rotatividade de Recursos Humanos 2,06% 1.85% 1,45% 1,47%
Taxa de Acidente de Trabalho 1,23% 0.65% 1.31% 0,96%
indice de Treinamento 8,01 5,82 6,96 8,12
Taxa de Preenchimento das Avaliagdes pelo Usudrio 18,41 30,75 33,75% | 31,54%
Taxa de Satisfacdo dos Clientes Infernados / / 91,33% | 96,53%
Taxa de Insatisfacdo dos Clientes Intfernados / / 8.66% 3.47%
Taxa de Recomendacdo / / 98,53% | 97.99%
Taxa de NGo Recomendacdo / / 1,47% 2,01%
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GERENCIAMENTO DE RESiDUOS DE SERVIGCOS DE SAUDE

Em 2010 e 2011 as pesagens de todos os grupos de residuos eram realizadas
semestralmente. Observaram-se alta geracdo de residuos do grupo A e E, os
infectantes e perfurocortantes, com consequente custo elevado para o Hospital. Os
residuos comuns também representavam alto percentual dos residuos gerados no
Hospital.

Naguele momento, foram estabelecidas como metas para 2012 a diminuicdo
dos residuos dos grupos A e E para uma média de 40Kg/dia (diminuicdo de 65%), a
manutencdo da geracdo dos residuos do grupo D em 115,7Kg/dia e aumento dos
residuos dos residuos recicldveis para 50Kg/dia (aumento de cerca de 300%).

O Gerenciamento de Residuos do HERibeirdo desenvolveu acodes visando
atingir as metas de reducdo na geracdo de residuos infectantes e perfurocortantes
com conseqguente diminuicdo no custo institucional e reducdo no impacto ambiental.
As acodes readlizadas foram: adequacdo da distribuicdo dos recipientes para residuos
em todas as dreas assistenciais, identificacdo adequada dos mesmos, capacitacdo in
loco, distribuicdo de folder informativo aos colaboradores, supervisdo continua da
segregacdo dos residuos in loco.

A média didria de geracdo de residuos infectantes e perfurocortantes em
2012 caiv 78% com relagcdo ao ano anterior. Isso indica que a implantacdo de
medidas simples de baixo custo financeiro aliada ao processo educacional
permanente tem forte impacto nas questdes ambientais.

As metas para 2013 sdo a manutencdo da geracdo dos residuos dos grupos A
e E em 26Kg/dia, a reducdo dos residuos comuns (grupo D) para 90Kg/dia, ou seja,
reducdo de 25% e aumento da geracdo de residuos reciclaveis para 80Kg/dia

(aumento de 50%).

DESCRICAO E ACOMPANHAMENTO DOS PROCEDIMENTOS OPERACIONAIS

O estabelecimento de rotinas e processos administrativos é indispensavel para
o adequado funcionamento do hospital. Assim, a partir 2010, todos os sefores do
HERibeirdo passaram a descrever suas rotinas por meio de procedimento operacional
(PO). No segundo semestre de 2011, foram publicados 160 procedimentos,
contemplando rotinas, técnicas, manuais e protocolos, além da confeccdo de 12

fluxos de atendimento de diversas dreas do hospital.
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AUDITORIA INTERNA

E primordial que as instituicdes adotem técnicas de acompanhamento e
confrole que visem eliminar falhas nos processos e procedimentos, evitando problemas
que cologuem em risco os profissionais da instituicdo, os clientes e a sociedade em
geral. Nesse contexto, em 2009, foi criado o grupo de auditores internos, constituidos
por profissionais de diferentes dreas do Hospital. O grupo realiza auditorias em todos os
setores da instituicdo, com objetivo de avaliar e registrar os processos de trabalho e as
acdes em qualidade. As ndo conformidades identificadas geram uma Solicitacdo de
Acdo Corretiva e Preventiva (SACP), cabendo ao setor notificado elaborar um plano
de acdo com a finalidade de sanar as ndo conformidades detectadas, cuja
execucdo serd monitorada pelo grupo de auditores. Foram realizadas auditorias

intfernas em maio e setembro de 2010 e em abril e dezembro de 2012.

AUDITORIA EXTERNA
Em outubro de 2011, o Hospital Estadual de Ribeirdo Preto aderiu ao programa
da Secretaria Estadual de Saude para Implantacdo do Modelo de Exceléncia de
Gestdo nos Hospitais vinculados & Secretaria de Estado da Saude do Estado de Sdo
Paulo. O projeto tem como objetivos:
« Contribuir para a mudanca da cultura organizacional nos hospitais e
ambulatérios de especialidades integrantes da Secretaria Estadual da Saude
do Estado de Sdo Paulo (SES-SP).

« Contribuir para a melhoria do gerenciamento dos hospitais e ambulatérios de
especialidades da SES-SP, e, consequentemente, contribuir também para a

melhoria da assisténcia prestada por essas unidades.

« Organizar um Banco de Boas Prdticas na SES-SP com vistas a promover o

processo de Benchmarking.

Em dezembro de 2011 o Hospital foi auditado por uma equipe da SES-SP, e em
2012, considerando os aspectos e as ndo conformidades detectadas nessa auditoria,
foram formulados 9 Planos de Acdo e anexados ao Planejamento Estratégico
Institucional. As auditorias foram conduzidas seguindo os critérios estabelecidos no
Roteiro de Visitas do CQH. O critério de pontuacdo utilizado foi o determinado pelo
CQH.
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PLANEJAMENTO ESTRATEGICO

Em 2011, foi elaborado o Planejamento Estratégico Institucional para o periodo
de 2011 a 2014, por meio de um processo participativo que envolveu diretores,
gerentes, responsdveis técnicos e representantes de todas as unidades do hospital. As
informacdes geradas pelas andlises dos ambientes interno e externo foram
consolidadas e analisadas, visando subsidiar a definicdo dos objetivos e acoes
estratégicas.

Em 2012 foi readlizada a primeira revisdo do Planejamento Estratégico, os
objetivos estratégicos e as acdes estratégicas foram avaliados e reformulados, com a
finalidade de contribuir para o cumprimento da Missdo e alcance da Visdo de Futuro
do Hospital.

Destaca-se a seguir os atuais objetivos estratégicos do HERibeirdo.

1. Desenvolver e garantir acdes que visem 4 seguranca do paciente

2. Conftribuir para a valorizacdo do colaborador e implantar programas de

qualidade de vida e seguranca do frabalhador

3. Desenvolver e implementar e gerenciamento das tecnologias em salude

utilizadas no hospital

4. Criar e aperfeicoar os canais de comunicacdo com o cliente interno e

externo.

5. Melhorar a qualidade de comunicacdo / informacdo do corpo clinico do

HERP com a rede.

6. Promover a responsabilidade socioambiental

EDUCAGCAO PERMANENTE

Os gestores do HERibeirdo mantém uma politica permanente de treinamento e
capacitacdo, objetivando o desenvolvimento de competéncias individuais e coletivas
para aumentar a eficiéncia dos profissionais no desempenho de suas atribuicdes e
elevar os padrdoes de qualidade na assisténcia d saude prestada aos usudrios.

No ano de 2012, o numero de profissionais que participaram dos diversos
freinamentos oferecidos aumentou significativamente, conforme demonstrado na
Tabela 38. Este resultado & um reflexo do maior empenho dos setores na formacdo de
seus colaboradores e a consolidacdo do processo Educacdo Permanente na

Instituicdo.
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Tabela 38 - HERibeirdo - Treinamentos realizados: 2011 - 2012

i Quantidade | Quantidade
Area de de
Profissionais | Profissionais
Ano 2011 2012

Enfermagem 401 1.231
Médica 26 61
Equipe Multiprofissional 155 175
Administracdo 159 211
Apoio Técnico e Operacional 72 71
TOTAL 813 1.749

No final de 2012, os projetos de Educag¢do Continuada do HERIbeirdo e do CIR
foram integrados. Assim, adicionalmente aos nUmeros constantes da Tabelo 38, foram
realizadas as seguintes atividades de freinamento pelo CIR-HERibeirdo:

e Treinamentfo sobre Classificacdo Internacional de  Funcionalidade,

Incapacidade e Saude - CIF, que contou com 36 participantes.

e Implantacdo das Normas NR32: Treinamento obrigatério a todos os
colaboradores CIR para conhecimento sobre as normas NR32. Realizado em

15/11/12, com a participacdo de todos os colaboradores.

ATIVIDADES DE HUMA!\IIZACAO DA ATENGCAO A SAUDE E DE
INTEGRAGCAO COM O PUBLICO EXTERNO E INTERNO

SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO (SAU)

O SAU é um servico de atencdo e atendimento ao usudrio quanto das suas
queixas, reclamacdes, sugestdes, solicitacdes e elogios. E um mecanismo de atuacdo
em defesa dos direitos e interesses dos usudrios, contra atos e omissdes cometidas pela
instituicdo, com a finalidade de zelar para que a mesma atue com eficiéncia e
mantenha crescente o seu compromisso com a assisténcia prestada. Os nimeros de

atendimentos realizados nos Ultimos cinco anos enconfram-se demonstrados na
Tabela 39.
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Tabela 39 - Dados Estatisticos do Servico de Atendimento ao Usudrio — HERibeirdo: 2008 - 2012

Ano RECLAMA- | SUGESTAO ELOGIO DENUNCIA | INFORMA- EXPR. OUVIDORIA
CAO CAO LIVRE INTERNA
2008 1 5 5
2009 197 201
2010 110 236 367
2011 6 192 369
2012 6 9 266 1 664 1
Total 291 774 1253 1 664 1

Fonte: Série Historica — Servigo de Atendimento ao (SAU)

O SAU também é responsdvel pela Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio, o qual se torna

ferramenta de gestdo para mensurar a qualidade do atendimento de diversas dreas, contando

com seis itens bdsicos indispensdveis para o bom funcionamento do servico, sendo eles:

atendimento da recepcdo, atendimento médico, atendimento de enfermagem, limpeza,

conforto e seguranca, nas enfermarias acrescenta-se o item alimentacdo.

Grdfico 23 - SAU - HERibeirdo — NUmero de Pesquisas realizadas/ano —

Ambulatério(1? Consulta) e Enfermaria

*—— -
1.456 - —¢ 1.336
1.381
—&— AMBULATORIO
PRIMEIRA
CONSULTA
./.\. —l— ENFERMARIA
615 687 541
2010 2011 2012

Em 2012, das questdes da pesquisa de satisfacdo realizada pelo SAU destacao-

se a seguir o resultado das mais significativas:

NAS ENFERMARIAS:

- 98% consideraram os servicos médicos do Hospital muito bom e bom;

- 97% consideraram os servicos de enfermagem da Enfermaria muito bom e
bom;

- 95% consideram que, de maneira geral, o Hospital € igual ou melhor do que

esperavam;
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- 98% dos usudrios indicariam este Hospital para algum amigo ou pessoa da
familia.

NO AMBULATORIO:

- 97% consideraram os servicos médicos do Ambulatdrio muito bom e bom;

- 98% consideraram os servicos de enfermagem do Ambulatério muito bom e
bom;

- 98% consideram que, de maneira geral, o Hospital € igual ou melhor do que
esperavam;

- 99% dos usudrios indicariam este Hospital para algum amigo ou pessoa da

familia.

CENTRO INTEGRADO DE HUMANIZAGCAO - CIH

Criado em junho de 2012 a partir da Politica Estadual de Humanizagcdo
lancada em maio do mesmo ano, o CIH tem como diretriz a valorizacdo da dimensdo
subjetiva e social; o fortalecimento do trabalho em equipe; a utiizacdo da
informacdo, da comunicacdo, educacdo permanente e dos espacos de gestdo na
construcdo de autonomia e protagonismo € a promocdo do cuidado (pessoal e
instifucional) ao cuidador. Tem como proposta de plano de acdo, acdes com focos
na gestdo, no usudrio e no frabalhador de saude. O CIH é formado por 11 membros
de diversos setores, os quais j& elaboraram: Regimento Interno de funcionamento,
Matriz de Atencdo Hospitalar, Formuldrio de Levantamento de Atfividades de
Humanizacdo dos Hospitais SES/SP e atualmente realizam reunides periddicas para
implantacdo do Plano Institucional.

N&o obstante a criacdo oficial do CIH ter ocorrido somente em 2012, desde sua
inauguracdo em 2008, o Hospital Estadual de Ribeirdo Preto buscou estruturar e
capacitar a equipe a prestar assisténcia ao usudrio baseado na Politica Nacional de
Humanizacdo. Destaca-se a seguir algumas acdes desenvolvidas ao longo dos anos
e que se fransformaram em processos de trabalho.

e Guardides da Saldde: A equipe multidisciplinar do Hospital Estadual de Ribeirdo
Preto, vivenciando diariamente o impacto da enfermidade e internacdo,
desenvolveu este projeto que visa promover a atencdo integral ao paciente em
seu processo de internacdo, com propdsito de acolhé-lo no momento de sua
chegada ao hospital até a sua alta. Cada profissional de salde que compde a

equipe dos guardides torna-se seu profissional de referéncia durante o periodo
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internado, desenvolvendo o Projeto Terapéutico Singular (PTS) do paciente. Em seu
acolhimento, aplica-se uma enfrevista com o paciente com objetivo de conhecer
seus aspectos de vida e saude para assim definir propostas de acdes que
contribuirdo para sua recuperacdo e qualidade de vida (dentro e fora do
ambiente hospitalar). O Projeto favorece também: a dindmica de desinternacdo
do paciente com responsabilidade, permitindo a otfimizacdo do uso dos leitos;
melhoria da comunicacdo e relacdo entre a equipe de salude e entre esta e o
usudrio; construcdo de uma rede assistencial para articular recursos existentes na
comunidade para contfinuidade de atendimento.

e Visitas Abertas: O hordrio de visita é expandido, sendo das 13h as 21h, diariamente.
O Hospital disponibilizou a todo usudrio internado ter direito a 01 acompanhante
durante sua hospitalizacdo, sem distinguir idade, como forma de promover a
participacdo da familia no tratamento.

e Grupos de Trabalho de Humanizagdo: Grupo de Trabalho do Ambulatério e
Exames, Grupo de Trabalho da Enfermaria, Grupo de Trabalho Bloco Cirdrgico e
Grupo de Trabalho do Centro Integrado de Reabilitacdo (CIR), Grupo de Cuidados
Paliativos, Comité de Etica Hospitalar, Reunido Multidisciplinar de Discussé@o Clinica
e contam com a participacdo de diversos profissionais das diversas dreas. O
objetivo das equipes é discutir e analisar problemas que entravam o
funcionamento do servico com vistas d manutencdo e melhoria da qualidade,
além de criar dispositivos comunicacionais.

e Acesso a internet a pacientes internados: Coordenado pela Tecnologia da
Informacdo, o Hospital possibilita que os pacientes tenham acesso a internet
permitindo o contato com o contexto extra-hospitalar através do ambiente virtual.

e Busca Ativa por Absenteismos (Exames): Este projeto foi criado para reduzir o
indice de absenteismo relacionado aos exames agendados. Apds tabular
informacdes capazes de identificar as causas das faltas, o HERibeirdo estabeleceu
que cada paciente recebesse um alerta de texto através do SMS alem da ligacdo
telefénica, que o fard recordar sobre a data, local, hordrio, documentacdo e
possiveis preparos necessdrios para realizacdo dos exames.

e GOTNE (Grupo de Orientagdo Para terapia Nutricional Enteral Domiciliar):
Coordenado por Nutricionista, Assistente Social, Fonoaudidloga e Enfermeiro, o
GOITNE foi criado para orientar cuidadores de pacientes que fazem uso de sonda
para alimentacdo enteral domiciliar, informando-os quanto aos cuidados com

preparo, manipulacdo e administracdo da dieta artesanal, semi artesanal ou
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industrializada; a orientacdo quanto ao acesso a materiais e insumos na rede de
saude, necessdrios para o cuidado domiciliar.

e Dispensacdo de medicamentos para uso em domicilio. A Comissdo de Farmdcia e
Terapéutica e a Diretoria do Hospital estabeleceram um conjunto de critérios
institucionais para o fornecimento de antimicrobianos pelo periodo de cinco dias
para que o paciente receba alta e tenha condicdes de finalizar o fratamento em
sua residéncia.

e Clube da Correspondéncia. Coordenado pelo Servico Social em parceria com
uma Escola Municipal de Ensino Fundamental, o Projeto tem a finalidade de
incentivar os estudantes & prdatica da escrita, da leitura e da oralidade. Para os
colaboradores do Hospital Estadual, a finalidade é despertar o voluntariado e a
motivacdo em conhecer o cotidiano e sonhos de outras pessoas (criancas). No
ano de 2012 participaram desse projeto 29 criancas e 29 colaboradores
voluntdrios.

e Sala de Espera do Centro Cirirgico: Coordenado por Assistente Social, o
atendimento em grupo propicia acdes educativas e reflexivas quanto aos
principios do SUS, niveis de complexidade, protocolos institucionais, participacdo
social e reconhecimento de direitos; possibilifa espacos de troca de sentimentos
diante do processo salde-doenca; cria-se um espaco para esclarecimentos
quanto a atestados médicos, beneficios, acesso a transporte publico,
medicamentos e cuidados pds operatdrios; e divulga-se o SAU ( Servico de
Atendimento ao Usudrio).

e Grupo de Atencdo do Cuidador: Coordenado pela Terapia Ocupacional, o
atendimento terapéutico em grupo € readlizado para cuidadores formais e
informais que acompanham os pacientes internados.

e Comissdo de Controle do Tabagismo: A Comissdo, composta por Médico,
Psicélogo, Terapeuta Ocupacional, Assistente Social e Farmacéutico, promove em
todo o Hospital um ambiente livre do tabaco, através de acdes de
conscientizac@o sobre os maleficios do tabagismo, auxilicndo o paciente a
manter-se abstinente durante a hospitalizacdo.

e Aniversariantes Internados: Objetiva acolher o paciente internado na data de seu
aniversario, proferir palavras de motivagdo, proporcionando um ambiente
humanizado.

e Tempo para Leitura: Para transformar a espera pelo atendimento em um momento

mais agraddvel e ameno foram fixados porta revistas nas recepcdes do hospital.
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Esse material é renovado periodicamente com doacdes realizadas pelos
colaboradores.

e Avdliacao de Qualidade de Vida do Colaborador: Coordenado pelo Servico Social
e Psicologia do CIR, a proposta é elencar indicadores para a avaliacdo da
qualidade de vida no trabalho no Hospital Estadual, através dos dados coletados
em pesquisa semi-estruturada, observando-se os indicadores negativos levantados
pelos colaboradores a fim de elaborarem-se propostas para a reducdo do
impacto que o trabalho causa na vida do individuo, favorecendo maior satisfacdo
da qualidade de vida no trabalho.

e Ouvidoria Interna/SAC: Coordenada por uma Assistente Social, o SAC é o canal de
acesso aos colaboradores para solucdo de problemas ou impasses gerados dentro
do ambiente hospitalar. Tem como proposta a melhoria nas relacdes de trabalho e
entre pessoas, minimizando conflitos. O objetivo é introduzir um modelo de
comunicacdo em que as pessodas possam conversar entre si, com a possibilidade
de negociacdo entre elas. O SAC recebe, também, elogios e sugestdes de
colaboradores através de e-mail especifico.

e Acupuntura Soliddria: O HERibeirdo, em parceria com o Instituto Paulista de Estudo
Sistémico (IPES), oferece atendimento em acupuntura aos colaboradores, aos
sdbados, com hordrios agendados.

e Comissdo de Eventos da Saude. Instituida em 2012, com 13 membros efetivos e
coordenada por Assistente Social e Terapeuta Ocupacional, visa desenvolver
acdes educativas, que informem e orientem os colaboradores, usudrios e
acompanhantes sobre prevencdo e promocdo de saude. Adicionalmente o
Hospital promove atividades para comemorar as datas mais festivas do calenddrio.
Neste contexto, em 2012, foram promovidas acdes alusivas aos seguintes temas:

- Dia Mundial da Saude

- Dia Mundial Sem Tabaco

- Dia Nacional de Combate ao Fumo

- Dia Nacional de Combate e Prevencdo a Hipertensdo

- Dia Mundial de Controle/ Combate a Infec¢cdo Hospitalar
- Dia Nacional de Controle e Combate ao Diabetes

- Dia Nacional de Combate ao Cancer

- Dia Mundial de Combate a AIDS

- Higienizacdo das mdos

- Aniversdrio HERibeirdo

- Campanha do Agasalho
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- Dia das Maes

- Dia dos Pais

- Dia doIdoso

- Dia das Criancas

- Campanha de Natal *Adote um Leito".

INOVACOES TECNOLOGICAS

Prontudrio Eletrdnico do Paciente: Por meio desta tecnologia, agregada aos
Sistemmas HCFMRP-USP, as observacdes e evolucdes clinicas passaram a ser
lancadas diretamente no Sistema, o que garante maior confiabilidade da
informacdo, uma vez que hd autenticacdo do profissional, realizada através de
usudrio e senha. Com a facilidade na visualizacdo das informacdes, por conter o
registro de data e hordrio da realizacdo da observacdo ou evolucdo, é possivel
organizar e readlizar pesquisas de informacdes clinicas do paciente por
determinado periodo e passagens anteriores. Todos os profissionais ligados ao
atendimento do paciente tém acesso a visualizacdo das informacdes clinicas do
paciente e podem realizar evolucdes referentes & sua disciplina.

Projeto Ficha Pré-Anestésica: Trata-se de mais um modulo agregado ao Sistema
HCFMRP-USP. A partir de sua implantacdo o preenchimento das Fichas Pré-
Anestésicas passou a utilizar o formuldrio eletrbnico deixando de utilizar o papel
como meio principal de anotacdo. Além da consequente diminuicdo na utilizacdo
de papel, a ficha eletrbnica garante a seguranca da informacdo, uma vez que
estd armazenada em banco de dados, garante agilidade na busca de
informacdes, legibiidade e uma maior disponibilidade da informacdo aos
profissionais da salde que fazem uso deste moddulo. A ficha foi elaborada de
forma estruturada, o que permite uma busca precisa de informacdes e um fécil e
dgil preenchimento durante o atendimento do paciente. Seu acesso é feito de
forma segura através de um usudrio e senha de sistema, de forma individualizada e
apenas para profissionais autorizados.

Projeto Ficha Anestésica: Com a mesma concepcgdo da ficha pré-anestésica, foi
desenvolvida em 2011 e implantada em 2012.

Kits Anestésicos — Em Agosto de 2012 foi implantado o sistema para controlar os kits
anestésicos utilizados no Centro Cirdrgico. A farmdcia monta o kit de
medicamentos, o qual é lacrado e enviado para o centro cirdrgico. No centro

cirdrgico associa-se o kit com a cirurgia do paciente, no momento da associacdo,

107



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

todos os medicamentos existentes no Kits estdo disponiveis na ficha anestésica
para que o anestesista possa informar a dosagem utilizada dos medicamentos. Ao
finalizar a ficha anestésica, geram-se as prescricoes com os medicamentos
utilizados para constar no prontudrio do paciente e lacra-se novamente o kit para
retornar a farmdcia para conferéncia. Os kits que retornam do centro cirdrgico séo
conferidos de acordo com a prescricdo realizada pela ficha anestésica.

e Projeto Beira de Leito: Projeto pilofo que estd sendo realizado, inicialmente, na
enfermaria do Hospital Estadual de Ribeirdo Preto e duas enfermarias do HCFMRP-
USP, visa melhorar o controle da administracdo de medicamentos, soros e
hemoderivados, prescritos pelo médico. Tem como maior objetivo a seguranca do
paciente, evitando erros como troca de medicamentos, medicacdes fora de hora,
froca de prescricdoes de pacientes, entre outros. Os enfermeiros e auxiliares ao
realizarem o atendimento ao paciente utilizam um coletor de dados que identifica
o paciente, através do cddigo de barras existente na pulseira de identificacdo do
paciente, e neste coletor é possivel verificar a prescricdo médica do dia para o
paciente em questdo. Antes de administrar qualguer medicamento no paciente, é
feita a leitura através do cédigo de barras do medicamento e verificado se o
mesmo faz parte da prescricdo do paciente. Caso faca parte é registrado a data
e hora da administracdo e o profissional que administrou para andlises futuras, se

necessario.

RECURSOS HUMANOS E FINANCEIROS

No final de 2012, o HERibeirGo contava com 266 profissionais, distribuidos conforme

apresentado do Grafico 24 e 3 Aprendizes na Area Administrativa.

Grdfico 24 - Quadro de Pessoal do HERibeirdo — Distribuicdo por drea — 2012
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Em 2012, os repasses financeiros destinados ao custeio do Hospital Estadual de
Ribeirdo Preto totalizaram de R$ 19.667.000,00, cuja aplicacdo demonstra-se no
Grdfico 25. Em aquisicdo de materiais permanentes e equipamentos foram investidos
R$190.092,00

Grdfico 25 - Despesas com Custeio - HERibeirdo — Distribuicdo por alinea - 2012
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Grdfico 26 — Resultado Operacional — HERibeirdo — 2012 — Em Reais.
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CENTRO DE REFERENCIA DA SAUDE DA MULHER -
RIBEIRAO PRETO - MATER

APRESENTAGAO

O Convénio para gestdo do Centro de Referéncia da Saude da Mulher-
Ribeirdo Preto-MARTER foi celebrado em marco de 2009. As fratativas para o processo
de mudanca de gestor, que duraram aproximadamente dois anos, culminaram com
a devolucdo do direito de uso do prédio da Maternidade, pela Fundacdo Sinhd
Junqgueira, desde 1998, gestora da MATER, para Prefeitura Municipal de Ribeirdo Preto,
proprietdria do terreno, e a cessdo feita por esta Ultima & Secretaria de Estado da
Saude, concretizando-se o processo de transferéncia.

Atualmente, o CRSMRP-Mater é referéncia regional para os casos
ginecoldgicos de média complexidade e atende, além de Ribeirdo Preto, os 26
municipios que integram o DRS Xlll, abrangendo uma populacdo estimada de
1.200.000 habitantes. A oferta de servicos fica concentrada no Complexo Regulador
Regional, devendo a paciente chegar ao Cenfro devidamente referenciada.

O projeto completo aprovado para o Centro de Referéncia deverd criar
condi¢cdes para tornd-lo vanguarda na atencdo & mulher, criondo modelos

multiprofissionais de assisténcia  em consultas ambulatoriais, assisténcia a
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procedimentos cirdrgicos, internacdo, atendimentos aos partos de baixo e médio risco,
intfernacdo ginecoldégica e obstétrica em cardter de urgéncia ou emergéncia, exames
especializados e assisténcia em situacdes especiais, como das adolescentes, ds
mulheres vitimas de violéncia sexual e planejamento familiar.

Destaca-se, ainda, a importdncia da Maternidade como centro de formacdo
de profissionais nas dreas de medicina e enfermagem, vez que ali sdo desenvolvidos
programas de ensino e pesquisa materno-infantil, envolvendo os Departamentos de
Ginecologia e Obstetricia e de Puericultura e Pediatria da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto-USP e do Departamento Materno Infantil da Escola de Enfermagem de
Ribeirdo Preto-USP.

ESTRUTURA FiSICA

O Cenfro de Referéncia da Saude da Mulher de Ribeirdo Preto-Mater estd
localizado na Avenida Wanderley Taffo, 330, Quintino Facci ll, Ribeirdo Preto - SP, com
drea construida de 2.500 m?, em um terreno de 7.600 m2. As instalacdes fisicas sdo
distribuidas em dois blocos em um Unico pavimento. Destaca-se que para viabilizar a
execucdo integral do projeto proposto & SES, os dois blocos deverdo ser reformados.

A estrutura atual do bloco principal abriga a Unidade de Internacdo e contém:

1. Recepcdo Principal.

2. Pronto Atendimento (PA): 3 consultérios e 4 leitos de observacdo.

3. Alojamento Conjunto: 40 Leitos sendo, 32 leitos para assisténcia
Obstétrica, 2 leitos para Clinica Médica, 4 leitos para Clinica
CirUrgica Ginecolégica, 2 leitos para Cirurgia Ginecoldgica
regime de Hospital Dia.

4. Pré-Parto: 7 leitos.

5. Centro Cirdrgico e Obstétrico: 5 salas cirdrgicas e 2 leitos de
Recuperacdo.

6. Unidade de Cuidados Intermedidrios (UCI): 5 leitos.

No mesmo bloco estdo distribuidas as dreas para os Servicos de Apoio Técnico
e Administrativo, bem como um piso técnico, onde estdo instalados a central de ar
condicionado e o aquecedor elétrico.

O segundo bloco é destinado a assisténcia ambulatorial, contemplando:

1. Consultérios: 7 salas.

2. Exame de Cardiotocografia anteparto: 1 sala.
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3. Exames de ultrassonografia: 1 sala.
4. Sala para cursos: 1 sala.

Os projetos de arquitetura e engenharia para as reformas necessdrias foram
concluidos em 2010, sendo que os recursos financeiros para executd-las estdo sendo
negociados com a SES. No que diz respeito a Unidade de Internacdo, as adaptacdes
visam sua adequacdo as atuais normas técnicas. As intervencdes na drea
ambulatorial permitirdo melhorar a funcionalidade e proporcionar maior conforto as
pacientes, aos familiares e ds equipes de trabalho, e prevé as seguintes ampliacdes: 3
consultérios, 1 sala para discussdo de casos, 1 sala de atendimento de enfermagem, 1
fralddrio, 1 sala de curativo e coleta de exames, 1 sala para exame de mamografia, 1
sala de triagem auditiva, 1 drea para SAM, 1 anfiteatro com capacidade para 63
lugares, 1 drea para atendimento de fisioterapia, 1 drea de descanso e copa para os

colaboradores, além de novas salas de esperas e banheiros.

ESTRUTURA ADMINISTRATIVA

O Centro de Referéncia da Saude da Mulher de Ribeirdo Preto - Mater tem a
seguinte estrutura administrativa:
| — Conselho Gestor
v' Presidente - Superintendente do HCFMRPUSP
v" Diretor da FMRP - USP
v’ Diretor da EERP — USP
v’ Diretor Executivo da FAEPA
v Um membro titular indicado pelo Deparfamento de Puericultura e
Pediatria e nomeado pelo Diretor da FMRP - USP
v Um membro titular indicados pelo Departamento de Ginecologia e
Obstetricia e nomeados pelo Diretor da FMRP - USP
v Um membro ftitular indicados pelo Deparfamento de Enfermagem
Materno Infantil e Saude Publica e nomeados pela Diretoria da EERP
v Um membro titular nomeados pela Secretaria de Estado da Saude
v Um membro ftitular indicados pela Fundacdo Maternidade Sinhd
Junqgueira
v’ Diretor Geral do CRSMRP — Mater (sem direito a voto)
v' Diretor Clinico do CRSMRP — Mater (sem direito a voto)

v’ Diretor de Atencdo a Saude do CRSMRP — Mater (sem direito a voto)

112



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

v’ Diretor Académico do CRSMRP — Mater (sem direito a voto)
v Diretor de Pesquisa do CRSMRP — Mater (sem direito a voto)
v’ Diretor de Apoio Técnico Administrativo do CRSMRP — Mater (sem direito

a voto)

Il - Diretoria Geral
Il - Diretoria Académica
IV - Diretoria de Pesquisa
V- Diretoria de Atencdo a Saude
V| - Diretoria de Apoio Técnico e Administrativo
VI.1 Geréncia de Apoio Técnico
V1.2 Geréncia de Apoio Administrativo
VIl - Geréncia de Enfermagem
VIl - Diretoria Clinica
IX - Comissoes
IX.1 Comissdo de Controle de Infeccdo Hospitalar
IX.2 Comisséo de Etica Médica
IX.3 Comiss@o de Revis@o de Prontudrios e Obitos
IX 4 Comissdo de Farmdcia Terapéutica
IX 5 Comisséo de Etica em Enfermagem
IX.6 Comissdo de Gerenciamento de Risco

IX.7 Comiss@o de Pesquisa

INDICADORES ASSISTENCIAIS

Ressalta-se que a Secretaria de Estado da Saude, no final de 2011, solicitou &
Superintendencia do HC as Diretorias da FAEPA e do CRSMRP-Mater adequacdo das
metas do Centro frente ao orcamento estabelecido para o exercicio de 2012. Dessa
forma, na nova pactuacdo ocorreu a reducdo das metas na seguinte conformidade:
49% no atendimento ambulatorial, 17% nas internacdes clinicas e cirdrgicas, 18% na
internacdo em UCI, 54% nas cirurgias por videolaparoscopia, 43% no nimero de SADTs
e 32% no numero de consultas de urgéncia. Os resultados alcancados no exercicio

encontram-se registrados nas Tabelas 40 a 44.
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Tabela 40 - CRSMRP-MATER — Ambulatério — Consultas —2012

Tipo Atendimento Metas PS?E?UOdOS Realizado Reigﬁizcoedo
Primeira Consulta 2.280 2.617 114,78%
Consulta Subsequente 3.480 4.827 138,71%
Consulta Ndo Médica 1.320 2.292 173,64%
Consulta de Urgéncia 7.800 8.754 112,23%
Total 14.880 18.490 124,26%

Tabela 41 - CRSMRP-MATER — SADT EXTERNO (EXAMES E PROCEDIMENTOS) - 2012

, . Metas Pactuadas . indice
Tipo Atendimento SES Realizado Realizado
Diagnéstico Ultrassonografia 1.920 2.133 111,09%
Diagnéstico por Endoscopia
(Histeroscopia Diagndstical) 192 201 104,69%
Total 2.112 2.334 110,51%
Tabela 42 - CRSMRP-MATER — INTERNACOES - 2012
Tipo Atendimento Metas Pactuadas SES Realizado indice Realizado
Clinica Médica 180 298 165,56%
Clinica Cirdrgica 264 497 88,26%
Obstétrica 2.940 3.109 105,75%
Pediatria 252 319 126,59%
Hospital Dia 120 159 132,50%
Total 3.756 4.382 116,67%

Tabela 43 - CRSMRP-MATER ~SADT (AMBULATORIO)- 2012

Tipo de Atendimento Anual

Diagndstico em Laboratdrio Clinico (Interno) 8.248
Diagndstico por Ultra-sonografia (Externo) 1.348
Total 9.596
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Tabela 44 - CRSMRP-MATER =SADT INTERNO (INTERNACAO)- 2012

Tipo de Atendimento Ano
Diagndstico em Laboratério Clinico 26.449
Diagnéstico de Radiologia 426
Diagnéstico por Ultra-sonografia 242

Diagnéstico por Anatomia Patolégica e

Citopatoldgica 643

Total 27.760

DOS INDICADORES DA PARTE VARIAVEL

Conforme j& descrito anteriormente, para a avaliacdo dos servicos prestados
mediante os Convénios de Gestdo, além das metas quantitativas, sdo estabelecidos
indicadores de qualidade que interferem no financiamento da parte varidvel dos
ajustes, que, a exemplo dos indicadores assistenciais, sdo reavaliados frimestralmente.
Assim, adicionalmente ao Servico de Atendimento ao Usudrio (SAU), que integra a
pesquisa de satisfacdo, sdo pactuados indicadores de acordo com o perfil da
unidade de saude. Destaca-se a seguir, os indicadores e as respectivas metas
definidos para Centro de Referéncia. Ressalta-se que, em 2012, as metas foram
infegralmente cumpridas.

1 Atencdo ao Usudrio: Vincula-se a resolucdo de, no minimo, 80% das
queixas recebidas. Entende-se por queixa o conjunto de reclamacdes recebidas por
qualquer meio, necessariomente com identificacdo do autfor, e que deve ser
registrada adequadamente. Entende-se por resolucdo o conjunto de acdes geradas
por uma gueixa no sentido de soluciond-la e que possa ser encaminhada a seu autor
como resposta ou esclarecimento ao problema apresentado. Em 2012, houve a
resolucdo de 100% das queixas recebidas.

2 Taxa de Cirurgia Suspensa: Este indicador tem o objetivo de
acompanhar as cirurgias suspensas por motivos que ndo dependeram do paciente. A
meta é o envio de relatério mensal até o dia 15 do més subseqUente.

3 Qualidade de informagdo:

3.1 - Porcentagem de declaragdo do motivo das cesdreas, com
parémetro de no minimo 80%. Para o pagamento da parte varidvel deste indicador

serd utilizado o percentual do numero das cesarianas que ndo tenham como
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diagndstico principal os cédigos 080 a 084 do CID-10. Em 2011, houve a declaracdo do
motivo de 100% destes casos.

3.2 - Percentual de registros de CEP correspondentes ao endereco. O
objetivo é conhecer a localidade de residéncia do paciente para avaliar a adequada
insercdo regional do hospital por meio da caracterizacdo da origem da demanda. A
meta é de 95% de CEP corretos (correspondentes aos enderecos registrados) no
minimo. Em 2011, atingiu-se o percentual de 100%.

4 Processo de Melhoria Continua em Obstetricia. Os indicadores definidos
para os exercicios de 2011 pelo Centro de Referéncia foram:

4.1 Auditoria mensal sobre indicacdes de cesarianas em primiparas.
O Centro de Referéncia tem que enviar relatério trimestral para o setor de Gestdo de
Contrato de Servico de Saude (GCSS) da SES que contenha dados de identificacdo
do prontudrio, da paciente, indicacdo da cesariana e validacdo da indicacdo ou

ndo por parte da equipe de auditoria, em 100% das primiparas.

4.2 Utilizagdo do partograma em primiparas em trabalho de parto.
O Centro de Referéncia tem que revisar 100% dos prontudrios e enviar relatério
trimestral para o GCSS que contenha dados de identificacdo dos prontudrios, da

paciente e validacdo do partograma por parte da equipe de auditoria.

43 Envio e aplicacdo de protocolo de inducdo do trabalho de
parto. A existéncia de um protocolo para inducdo de parto é essencial para uma boa
prdtica obstétrica e o seu seguimento deve ser sempre estimulado. Os médicos do
Centro de Referéncia tém que registrar em prontudrio a aplicacdo do protocolo de
inducdo do trabalho de parto validado pelo hospital; o Centro de Referéncia tem que
revisar 100% dos prontudrios e enviar relatério trimestral para o GCSS, contendo dados
identificacdo dos prontudrios, da paciente e indicacdo médica para inducdo do

frabalho de parto.

4.4 Analgesia em primiparas que evoluem para parto normal, com
indicacdo, segundo o protocolo. No CRSMRP-Mater a analgesia de parto é sempre
estimulada e oferecida a todas as pacientes, sendo isso uma prdtica de humanizacdo
a paciente. Os médicos tém que registrar em prontudrio a aplicacdo de analgesia
(peridural) e o Centro de Referencia tem que revisar 100% dos prontudrios de
primiparas em trabalho de parto com indicacdo de analsegia segundo protocolo

validado pelo hospital e que evoluem para parto normal.
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5 Programa de Contfrole de Infeccdo Hospitalar. Considerando as
caracteristicas do Centro, que ndo conta com UTl, para este programa foram
selecionamos os seguintes dados para acompanhamento:

. Infeccdo Puerperal relacionada ao Parto Normall

o Infeccdo Puerperal relacionada ao Parto Cesdrea

. Infeccdo Neonatal Precoce

o Infeccdo Neonatal Tardia

. Microbiota Isolada das Culturas Coletadas

. Percentual de Positividade das Hemoculturas

Em 2012, a meta estabelecida para este Programa foi integralmente

atingida, mediante o envio dos relatérios mensais ao GCSS.

SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - SAU

O SAU é um servico de atencdo e atendimento ao usudrio, recebendo
queixas, reclamacdes, sugestoes e elogios. Atua na defesa dos direitos e interesses dos
usudrios, contra atos e omissdes cometidas pela instituicdo, com a finalidade de zelar
para que a mesma atue com eficiéncia e mantenha crescente o seu compromisso
com a assisténcia prestada. O Centro de Referéncia conta com duas assistentes
sociqis para organizacdo e desenvolvimento deste servico.

Destaca-se que a Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio, realizada pelo SAU, por
meio de questiondrio estruturado, segue o padrdo definido pela Coordenadoria de
Gestdo de Contratos da SES-SP

llustrando parte dos resultados alcancados pelo Centro, no ano de 2012,
destaca-se a seguir, alguns percentuais relacionados s internacdes e ao atendimento

ambulatorial.

Questdes da Area de internacédo:
e Como vocé avalia os Servicos Médicos do Hospital? 91% dos usudrios
avaliaram como sendo muito bom e bom.
¢ De uma maneira geral, vocé considera que este Hospital é igual ou
melhor do que esperava? 98% dos usudrios responderam que sim.
e Vocé indicaria este Hospital para algum amigo ou pessoa da Familia?

100% dos usudrios responderam que sim.

Questdes da Area de ambulatério.
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e Como vocé avadlia os Servicos Médicos deste Ambulatdrio? 98% dos
usudrios avaliaram como sendo muito bom e bom.

e Como vocé avdlia o Servico de Enfermagem deste Ambulatérioe 98%
dos usudrios avaliaram como sendo muito bom e bom.

¢ De uma maneira geral, vocé considera que este Hospital é igual ou
melhor que esperava? 95% dos usudrios responderam que sim.

e Vocé indicaria este Hospital para algum amigo ou pessoa da Familia?

99% dos usudrios responderam que sim.

ATIVIDADES VOLTADAS A ATENGAO E PROMOGCAO A SAUDE E AO ENSINO
PRINCIPAIS ACOES EM 2012

Implantagdo do “Teste do Coragaozinho

Em 2012, O Centro de Referéncia da Salude da Mulher de Ribeirdo Preto —
MATER implantou na rotina do atendimento ds criancas nascidas na Instituicdo o
“Teste do Coracdozinho”. Este exame é fundamental para diagnosticar recém-
nascidos que apresentam baixos niveis de oxigénio no sangue devido a malformacdes
do coracdo: a cardiopatia congénita. Estes bebés sdo aparentemente sauddveis, mas
poderdo apresentar manifestacdes clinicas ao final da primeira semana ou do primeiro
més de vida. O “Teste do Coracdozinho” é um exame simples, indolor e rdpido para o
diagndstico precoce da cardiopatia congénita. E realizado sem invadir o organismo
do recém-nascido, por meio de um sensor colocado na pele dos bracos e das pernas
(pulsoximetro). Entretanto, este exame de triagem ndo substitui outros exames como o
ecocardiograma no diagndéstico de cardiopatia congénita, sendo seu objetivo
detectar precocemente os recém-nascidos que deverdo realizar outros exames.

O protocolo do CRSMRP-Mater segue o consenso técnico elaborado pela
Sociedade Brasileira de Pediatria em Novembro de 2011, adiantando-se d aprovacdo
do Projeto de Lein® 2.818, de 2011, do Deputado Eleuses Paiva, atualmente em frémite

na C&mara dos Deputados.

I Jornada de Assisténcia Materno-Infantil e Cirurgia Ginecolégica
O CRSMRP-MATER realizou, no dia 22 de setembro, a primeira edicdo da
Jornada de Assisténcia Materno-Infantii e Cirurgia Ginecoldégica no Centro de

Convencoes de Ribeirdo Preto.
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O evento foi direcionado aos profissionais de salde, médicos da dreq,
especialidades afins e estudantes de graduacdo, com o objetivo de compartilhar os
conhecimentos, discutir as melhores prdticas para o diagndstico e condutas para os
problemas de saude da mulher.

Na abertura da jornada, foi realizada a conferéncia infitulada “O Centro de
Referéncia da Saude da Mulher de Ribeirdo Preto-Mater: contexto e importancia”,
proferida pela Diretora Geral do Centro, a Prof?. Silvana Maria Quintana, a qual
ressalfou: Ao longo de oito anos coordenando as atividades deste Centro, tive a
oportunidade de participar efetivamente da transformacdo da “MATER” em um
Centro de Referéncia para prestar assisténcia a saide da mulher em Ribeirdo Preto e
regido. Tenho absoluta certeza que o principal fator deste crescimento foi o
compromisso e seriedade das equipes afuantes no Centro Referéncia. Hoje somos
reconhecidos pela qualidade da assisténcia prestada a populacdo feminina e suas
familias, destacando-se a humanizacdo a efetividade, a resolubiidade e a
seguranca”.

O destaque do evento, ficou por conta da mesa redonda “Humanizagcdo de
parto. Qual o papel das equipes de assisténcia2”, sob a coordenacdo do Diretor de

Atencdo Saude do Centro.

RECURSOS HUMANOS E FINANCEIROS

No final de 2012, o CRSMRP-MATER contava com 206 profissionais, distribuidos

conforme apresentado no Grdfico 27.

Grdfico 27 - Composicdo do Quadro de Pessoal do CRSMRP-MATER - - 2012

. Area

Area Administrativa
Enfermagem o

41%
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21%
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22%
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Em 2012, os repasses de recursos financeiros para o CRSMRP-MATER, no
montante de R$15.450.000,00, foram destinados, integraimente, das despesas de
custeio, cuja aplicacdo por alinea de despesas encontra-se demonstrada no Grdfico
28.

No Grdfico 29, apresenta-se a receita versus a despesa por més, considerando-

se o regime de competéncia.

Grdfico 28 - Gastos com Custeio — CRSMRP-MATER - Distribuicdo por alinea - 2012
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Grdfico 29 — Resultado Operacional - CRSMRP-MATER — 2012 — Em Reais.
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HOSPITAL ESTADUAL AMERICO BRASILIENSE - HEAB

APRESENTACAO

Em agosto de 2010 foi celebrado o convénio entre a Secretaria de Estado da

Saude de S&o Paulo e o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo
Preto da Universidade de Sdo Paulo, com a interveniéncia da Fundacdo de Apoio ao
Ensino, Pesquisa e Assisténcia para a gestdo do Hospital Estadual Américo Brasiliense
(HEAB).

O HEAB, como é conhecido, tem o relevante papel de contribuir para a
organizacdo da rede de salde da regido de sua abrangéncia e prover a demanda
de servicos assistenciais hospitalares de média complexidade.

O HEAB fica em um prédio com 54.000 metros quadrados de construgcdo, com
padrdo arquitetdbnico de meados do século passado, com ambientes muito amplos e
luminosos, cercado por extensa drea verde. Neste Hospital todos os quartos possuem
antecmara e 25 deles sdo equipados com sistema de pressdo negativa, o que o
torna estratégico para atendimento a doencas infecciosas emergentes, sendo
referéncia para estes casos, entre outros.

OHEAB atende 24 municipios da DRS lll, totalizando 931.000habitantes, além
de demandas pontuais de outras regionais.

Como integrante do Complexo-HCRP/FAEPA/FMRP, tem colaborado com o

Hospital das Clinicas em projetos especificos que possibilitam o compartihamento de
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servicos. Podemos destacar o atendimento de pacientes das dreas de Cuidados
Paliatfivos € Neurologia (atendimento de reabilitacdo precoce de pacientes com
AVC) provenientes da Unidade de Emergéncia do HCRP. Além dessas duas dreas, o
HEAB tem buscado ampliar essa parceria com os Departamentos Clinicos da FMRP.
Como contrapartida o HCRP tem sido uma das importantes referéncias para
pacientes com complexidades tercidrias atendidos no HEAB.

O HEAB foi delineado para trabalhar dentro de um enfoque de atendimento
multidisciplinar, com a participacdo de equipes da fisioterapia, nutricdo, terapia
ocupacional, farmdcia, servico social, fonoaudiologia, psicologia e das tradicionais
dreas médicas e de enfermagem. Além da parte assistencial, tem sido campo de
ensino para alunos da graduacdo da Faculdade de Medicina e de residentes do
Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto. Tem alunos do é° Ano de Medicina pelo
internato em cirurgia e medicina social, 4° ano em estdgio da clinica médica e 3° ano
no curso de semiologia médica. No quadro de residentes tem R1 e R2 de Cirurgia
Geral, R2 de Medicina de Familia, R4 de Geriatria, R3 de Ortopedia, R4 da Urologia,
R4 da Cirurgia Vascular e R2 da Ginecologia.

O HEAB optou por um modelo de gestdo que busca inserir os colaboradores
na construcdo do espaco coletivo de trabalho, objefivando a reflexdo e discussdo
das necessidades operacionais, divisdo de tarefas e papéis individuais. A proposta
administrativa implantada, e que continua em vigor, configura uma gestdo
horizontalizada, com a possibilidade de participacdo dos colaboradores em
colegiados internos, denominados de Grupos de Trabalho. O modelo propicia um
conhecimento integral dos processos de trabalho internos, sua leitura critica e
propostas de melhorias continuas, de forma coletiva, e com fransformacoes
constantes. A participacdo de diferentes categorias e dreas nesses Grupos evita
conflitos futuros e as mudancas ocorrem de forma mais rdpida.

Fora dos muros, o HEAB continua mantendo didlogos com a rede de saude,
participando dos féruns de decisdo regionais em todas suas insténcias, buscando
participar da elaboracdo de politicas publicas de salde na sua regido de
abrangéncia.

No decorrer do ano, tem sido implantadas acdes no sentido de reduzir um
problema constante que é o absenteismo em consultas e exames complementares
pré-agendados. Apesar deste problema ndo atingir exclusivamente o HEAB e sua
causa ser multifatorial, ele representa diretamente um desperdicio de 20% da
capacidade instalada, principalmente em mado-de-obra que fem grande

representatividade no orcamento do HEAB.
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O Hospital Estadual de Américo Brasiliense criou a Comissdo de Humanizacdo
com o objetivo de difundir e liderar a cultura e o processo de Humanizacdo no
Hospital; promover um comprometimento desta com a Politica Nacional e Estadual de
Humanizacdo e uma participacdo ativa dos profissionais em sua disseminacdo, além
de prezar pela qualidade do atendimento ao usudrio e d qualidade de vida dos
colaboradores no trabalho. A humanizacdo sempre foi considerada como uma das
bases filosdficas de trabalho, todavia era desenvolvida de forma pontual, ndo
possuindo um grupo que coordenasse suas acdes, monitorasse e avaliasse seus
resultados. A Comissdo € composta por representantes das vdrias categorias
profissionais, e da sociedade, sendo esta Ultima, um dos principais desafios, na medida
em que ird inserir o usudrio em suas discussdes, possibilitando, futuramente, esta
participacdo em outros féruns coletivos da Instituicdo.

Ndo se pode deixar de destacar que em 2012, o HEAB foi indicado pelo
Secretdrio Estadual de Saude de Sdo Paulo, Dr. Giovanni Guido Cerri e pelo Nucleo
Técnico de Humanizacdo da SES como um dos hospitais do Estado para referéncia
estadual em prdticas de humanizacdo. Apds este reconhecimento, o HEAB comecou
a participar do Projeto Humaniza SES: Hospitais de Referéncia em Humanizacdo da
Secretaria Estadual de Salde do Estado de Sdo Paulo, juntamente com mais oito
hospitais que trocam experiéncias entre si. Como tarefa cada instituicdo deve
rediscutir internamente sua organizacdo e, baseada na Proposta Metodoldgica do
NUcleo Técnico de Humanizacdo Estadual, criar um projeto para desenvolver acdes
futuras no préprio hospital e posteriormente servir de exemplo para de implantacdo
da Humanizacdo Hospitalar em outras unidades do Estado. A participacdo do HEAB
como membro fixo deste grupo de hospitais € de grande relevéncia perante o
Governo Estadual para implantacdo e consolidacdo de sua Politica Estadual de
Humanizacdo.

Em outubro de 2012 o HEAB recebeu a visita dos hospitais participantes do
Projeto Hospitais Referéncia, tendo apresentado trés acdes de Humanizacdo
desenvolvidas intfernamente, a saber: Grupos de Trabalho, Reunides de Discussdo de
Caso Clinico e o Projeto dos Guardides da Saude. Concomitante a esta visita, no dia
05 de outubro de 2012 o Servico Social realizou o Il Encontro com a Rede
Socioassistencial e de Saude do DRS lll, cujo objetivo principal € mapear a rede dos
municipios que integram o DRS lll, visando o seguimento territorial dos usudrios apds a
alta hospitalar e a aproximagdo entre os servigos envolvidos nas regionais. O evento
contou com a responsdvel pelo Programa Humaniza — SUS da SES-SP, a qual proferiu

a palestra “Humanizacdo e Trabalho em Rede: Caminhos Possiveise”, e com a
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participacdo de noventa e cinco pessoas, entre elas representantes do DRS |l
(Araraquara, Boa Esperanca do Sul, Descalvado, Ibitinga, Matdo, Porto Ferreira,
Rincdo e Sdo Carlos), além do DRS VIl Franca, e do NUcleo Técnico de Humanizacdo
da Secretdria de Estado da Saude e, colaboradores do HEAB.

Como evolucdo das politicas de humanizacdes, em setembro de 2012, os
usudrios da UTl passaram a ter acompanhante independente da idade, salvo em
condicdes de isolamento que geram riscos ao usudrio, familiar e colaborador. A
construcdo da Politica de Direitos e Deveres dos Acompanhantes e permanéncia de
acompanhante na UTl em periodo integral foi resultado do contato com esta prdatica
exercida pelo Hospital Geral de ltapecerica da Serra.

Com a estabilizacdo do processo assistencial, a proposta para 2013 serd
estreitar ainda mais o vinculo com as Instituicoes que possibilitaram a concretizacdo
do HEAB: HCRP, FMRP e FAEPA. Buscar-se-& otimizar servicos, desafogando o Hospital
das Clinicas de Ribeirdo Preto de pacientes com patologias de natureza secunddrias
e encaminhando para aquele hospital pacientes com patologias que excedem
complexidade do HEAB e que a rede local ndo consiga absorver. Pretende-se manter
e, conforme interesse da FMRP, aumentar o vinculo académico, considerando-se a
relev@ncia para a formacdo de alunos e residentes em um espaco de atendimento
de média complexidade.

No dmbito das prioridades estabelecidas para o ano de 2013, destaca-se a
continuidade co Programa de Qualidade lancado em 2012, com o infuito de
melhorar os processos internos de trabalho, visando primordialmente a seguranca do
paciente e dos colaboradores, conforme metodologia indicada pela ONA -

Organizacdo Nacional de Acreditacdo.
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HEAB: MISSAO, VISAO E VALORES

Missao
Participar de uma rede de atengdo a satde voltada as necessidades regionais, com assisténcia

exclusiva aos usuarios do SUS, seguindo seus principios e com foco na média complexidade.

INDICADORES ASSISTENCIAIS

Especialidades Cirirgicas Atendidas
1. Cirurgia Cabeca Pescoco

Cirurgia Geral
Cirurgia Tordcica
Cirurgia Pedidtrica
Cirurgia Pldstica
Cirurgia Vascular
Gastrocirurgia

Ginecologia

W ® N o~ W

Oftalmologia

o

. Ortopedia

—_
—_

. Oftorrinolaringologia

N

. Proctologia

w

. Urologia
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Especialidades Clinicas Atendidas

1. Alergoimunologia Geral
Anestesiologia
Cardiologia
Dermatologia
Reumatologia
Endocrinologia
Gastroenterologia

Geriatria

Y o N o~ WD

Hematologia

o

. Infectologia

J—
J—

. Nefrologia

12. Neurologia

13. Pneumologia

14. Radiologia

15. Intensivistas (UTI)

16. Medicina do Trabalho

Recursos Disponiveis para Internacdo

e 10 Leitos de UTI
e 08 Semi-Intensiva

e 34 Leitos de Cirurgia

e 52 leitos de Clinicos (Clinica Médica, Moléstias Infecciosas e Cuidados

Paliativos)

TOTAL: 104 leitos operacionais

Além desses 104 leitos disponiveis para internacdo, o HEAB conta com 04 leitos

para atendimento inicial na Sala de Estabilizagcdo Clinica — SEC - sendo um deles em

ambiente de isolamento.

Recursos Diagndsticos Disponiveis
e MAPA

e Holter
e Elefrocardiograma

e Teste Ergométrico
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Ecocardiograma
Espirometria
Ultrassonografia (2)

RX (2 fixos + 1 movel)
Campimetria
Eletroneuromiografia
Eletfroencefalograma (2)
Densitometria éssea
Mamografia

Tomografia

Equipamento Hemodidlise
Colonoscopia
Endoscopia Digestiva Alta
Broncoscopia
Nasofibroscopia / Laringoscopia
Cistoscopia

Estudo Urodindmico

Recursos do Centro Cirirgico

e 3 Salas CirUrgicas

¢ 1 Sala para Cirurgias Ambulatoriais
e 02 Armdrios para Videocirurgia

e Infensificador de Imagens

e Microscédpio

e Facoemulsificador
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DESEMPENHO ASSISTENCIAL

HOSPITALAR

Tabela 45 - HEAB — Saidas Hospitalares — 2012

Internagdo Metas F;cgcsztuadqs Realizado indice Realizado
Clinica Médica 1.200 1.724 143,67%
Clinica Cirrgica 2.640 2.516 95,30%
Total 3.840 4.240 110,42%

Tabela 46 - HEAB — Ambulatério — Consultas Médicas e Ndo Médicas — 2012

Consultas Metas F;c;gtuqdas Redlizado indice Realizado
Primeira Consulta Médica 960 150 15.62%
Interconsultas Médicas 0 939 -
Consultas Subsequentes Médicas 4.200 4834 115,10%
Consultas ndo médicas 2.640 4182 158.41%
Total 7.800 10.105 129,55%

Tabela 47- HEAB — Ambulatério — Consultas de Urgéncia — 2012

Metas Pactuadas

Consultas de Urgéncia SES Realizado indice Realizado
Consultas de Urgéncia 216 2.054 850,93%
Total 216 2.054 850,93%
Tabela 48 - HEAB — Cirurgias — 2012
Cirurgia Metas Psclécs:fuodos Realizado indice Realizado
Cirurgias Ambulatoriais 1.200 935 77.92%
Cirurgia Hospital — Dia 1.200 1.255 104,58%
Total 2.400 2.190 91,25%
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AMBULATORIO MEDICO DE ESPECIALIDADES

Tabela 49 - AME-HEAB — Consultas Médicas - 2012

Consultas Médicas Metas F;cg;:tucdas Readlizado indice Realizado
Primeira Consulta 22.800 20.305 89.06%
Interconsultas 10.800 11.633 107,71%
Consultas Subsequentes 33.600 27.956 83.20%
Total 67.200 59.894 89,13%
Tabela 50 - AME-HEAB — Consultas Ndo Médicas - 2012
Consultas ndo Médicas Metas F;(IJE(S:TUOdOS Realizado indice Redlizado
Consultas ndo médicas 12.000 14.330 119,42%
Total 12.000 14.330 119.42%
Tabela 51 - AME-HEAB - Procedimentos Cirlrgicos - 2012
Cirurgia Metas F;c;cs:fuodos Realizado indice Realizado
Cirurgias Ambulatoriais Menores 1.200 1.479 123.25%
Total 1.200 1.479 123,25%
Tabela 52 - AME-HEAB — Exames e Procedimentos - 2012
SADTS Externos Metas Realizado indice Realizado
Pactuadas SES
Diagndstico por Radiologia 1.080 940 87.04%
Diagndstico por Ultra-Sonografia 4.320 4.326 100,14%
Diagndstico por Endoscopia 1.920 2.607 135,78%
Métodos Diagndsticos em Especialidades 10.920 11.926 109.21%
Total 18.240 19.799 108.55%
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Tabela 53 - AME-HEAB - Exames /Acompanhamento SEDI - 2012

Metas . - .

SADT Externos Pactuadas SES Realizado Indice Redlizado
Diagndstico por Radiologia 8.400 10.747 127,94%
Diagnéstico por Tomografia 4.800 4,789 99.77%
Total 13.200 15.536 117,70%

SERVICO DE VERIFICACAO DE OBITOS

Tabela 54 - AME-HEAB - Producdio do Servico de Verificacdo de Obitos - 2012

Procedimento

Realizadas

Necrdpsias

278

DESEMPENHO ASSISTENCIAL — INDICADORES DA PARTE VARIAVEL EM 2012

HOSPITALAR
e Apresentacdo de AlH

Meta: Apresentar a fotalidade das AlH.

META CUMPRIDA

e Qualidade da Informagdo

Meta: Declaracdo de Diagndsticos Secunddrios em, no minimo, 22% em

Clinica Cirtrgica e 14% em Clinica Médica.

META CUMPRIDA

Meta: Ter um percentual de pelo menos 95% do total de CEPs informados

corretos.

META CUMPRIDA

e Atencdo ao Usudrio

Meta: Resolucdo de, no minimo, 80% das queixas recebidas.

META CUMPRIDA
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Conftrole de Infeccdo Hospitalar
Meta: Envio dos relatdérios mensais elaborados conforme modelo.
META CUMPRIDA

Taxa de Cirurgia Suspensa / Taxa de Colecistectomia Laparoscédpica
Meta: Envio trimestral do relatério elaborado conforme modelo.
META CUMPRIDA

Comissdo de Revisdo de Prontudrios

Meta: Andlisar 1% das consultas médicas tendo, no minimo, 90% dos
prontudrios revisados satisfatérios.

META CUMPRIDA

Pesquisa de Satisfacdo

Meta: Enviar mensalmente planilhas de pesquisa de satisfacdo conforme
modelo.

META CUMPRIDA

Implantacdo de Linha de Cuidado de Alta Resolutividade (LCAR)

Meta: Possuir atendimento na LCAR, que pressupde agendas especificas,
formato de consulta Unica e monitoramente através de planilha sistematizada
gue deverd ser encaminhada mensalmente.

META CUMPRIDA

Alta Global

Meta: Preencher o quadro de Alta Global, no formuldrio de indicador de
qualidade disponivel no site www.gestao.suade.gov.br.

META CUMPRIDA

SERVICO DE ATENDIMENTO AO USUARIO - SAU

Apresenta-se a seguir resultados da Pesquisa de Satisfacdo do Usudrio,

realizada pelo SAU de HEAB, em 2012.

Questdes da Area de internacdo:
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e 97% consideraram os servicos médicos do Hospital muito bom e bom.

e 100% consideram que, de maneira geral, o Hospital é igual, ou melhor, do que
esperavam.

e 100% dos usudrios indicariam este Hospital para algum amigo ou pessoa da

familia.

Resultados do AME:

e 95% consideraram os servicos médicos do Ambulatdrio muito bom e bom.

e 95% consideraram os servicos de enfermagem do Ambulatério muito bom e
bom.

e 98% consideram que, de maneira geral, o Hospital é igual, ou melhor, do que
esperavam.

e 99% dos usudrios indicariam este Hospital para algum amigo ou pessoa da

familia.

RECURSOS HUMANOS E FINANCEIROS

No final de 2012, o HEAB contava com 628 profissionais contratos pela CLT,

distribuidos conforme apresentado do Grdfico 30, e mais 97 terceirizados.

Gréfico 30 - Quadro de pessoal do HEAB — DISTRIBUICAO POR AREA 2012

APOIO TECNICO E
OPERACIONAL
16%

EQUIPE
MULTIPROFISSIONAL
6%

AREA DE
ENFERMAGEM
46%

AREA
ADMINISTRATIVA
17%

AREA MEDICA
15%

Em 2012, o orcamento total destinado para o Hospital Estadual Américo Brasiliense
foi de R$ 42.462.555,00, cuja aplicacdo em despesas de custeio demonstra-se no
Grdfico 31. Em materiais permanentes e equipamentos foi investida a importéncia de
R$816.002,55.
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No Grdfico 32 demonstra-se o resultado operacional mensal do HEAB durante o
ano de 2012.

Grdfico 31 - Despesas com Custeio — HEAB — 2012 - Distribuic@o por alinea.
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Grdfico 32 - Resultado Operacional - HEAB — 2012 — Em Reais.
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DEMONSTRAGOES CONTABEIS

FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS
CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE
SAO PAULO - FAEPA

BALANCO PATRIMONIAL EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 E DE 2011

(Em reais)

ATIVO Nota 2012 2011
CIRCULANTE 189225662 175.814.994
Caixa e Equivalentes de Caixa 4 77.273.481 69.524.496
Contas a Receber 5 18.848.265 17.635.260
Convénios Publicos a Receber 6 88.381.942 85.199.555
Estoques 7 2.868.678 3.254.289
Adiantamentos Diversos 8 5.003 23.801
Outros Créditos 9 1.838.786 160.338
Despesas Antecipadas 9.507 17.255
NAO CIRCULANTE 158.675.906 91.391.543
Realizavel a Longo Prazo 143.565.081 75.999.141
Convénios Publicos a Receber 6 143.357.325 75.791.385
Depositos Judiciais 109.459 109.459
Impostos a Recuperar 98.297 98.297
Imobilizado 10 15.110.825 15.392.402
TOTAL DO ATIVO 347.901.568 267.206.537

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstra¢cdes contébeis

Prof Dr Sandro Scarpelini Prof Dr Rui Alberto Ferriani Marcus Vinicius Américo dos Reis
Diretor Executivo Diretor Cientifico Contador
CRC 1SP277533/0-5
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FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS
CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA
UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA

BALANCO PATRIMONIAL EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 E DE 2011

(Em reais)
PASSIVO Nota 2012 2011
CIRCULANTE 109.902.802 110.805.671
Fornecedores 9.867.058 10.077.025
Empréstimos e Financiamentos - 8.805
Obrigaces Sociais 11 1.692.136 1.531.404
Obrigages Tributarias 12 913.593 733.073
Provisdes para Férias e Encargos 9.685.023 9.017.782
Convénios Puablicos a Realizar 13 85.783.238 89.186.196
Outras Obrigac¢des 14 1.961.754 251.386
NAO CIRCULANTE 157.498.042 89.345.435
Convénios Publicos a Realizar 13 148.051.413 78.501.411
Provisdes para Contingéncias 15 9.446.629 10.844.024
PATRIMONIO SOCIAL 16 80.500.724 67.055.431
Patrimdnio Social 67.055.431 49.675.676
Superavits (Déficits) Acumulados 13.445.293 17.379.755
TOTAL DO PASSIVO 347.901.568 267.206.537

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstragdes contabeis

Prof Dr Sandro Scarpelini Prof Dr Rui Alberto Ferriani Marcus Vinicius Américo dos Reis
Diretor Cientifico Contador

CRC 1SP277533/0-5

Diretor Executivo
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FUNDACAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS
DA FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO -

FAEPA
DEMONSTRAGOES DOS SUPERAVITS OU DEFICITS PARA OS
EXERCICIOS FINDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 E DE 2011

(Em reais)
Nota 2012 2011
(Reclassificado)
RECEITAS OPERACIONAIS 279.785.459 264.600.655
Renda Hospitalar - SUS 142.093.297 140.159.478
Renda SUS - Aditivos 12.589.767 11.893.528
Convénio Hospital Estadual de Rib Preto 20.686.977 20.689.786
Convénio Centro Ref Saide Mulher Rib.Preto-Mater 15.849.230 15.711.985
Convénio Hospital Estadual de Américo Brasiliense 46.365.114 38.355.842
Convénios Publicos - Prefeitura 3.739.019 5.038.850
Convénios Publicos - Finep 93.937 679.271
Renda Hospitalar - Convénios Atendimentos Médicos 16.115.234 12.937.278
Renda Hospitalar - Atendimentos Particulares 7.651.308 6.071.410
Projetos e Pesquisas 3.420.002 3.441.835
Receitas com Estacionamentos 718.111 693.693
Receitas com Centro de Convengdes 1.040.712 1.089.432
Outras Receitas Operacionais 17 9.422.751 7.838.267
DESPESAS OPERACIONAIS (272.112.328) (254.170.248)
Despesas com Pessoal 18 (102.878.152) (95.854.338)
Medicamentos e Materiais de Consumo 19 (58.426.827) (54.177.037)
Despesas Administrativas e Gerais 20 (12.411.079) (11.299.637)
Servigos de Terceiros 21 (34.723.606) (27.792.645)
Despesas com Repasses 22 (61.402.447) (61.706.445)
Despesas com Bens de Terceiros
23 (1.006.094) (2.065.221)
Despesas com AmortizacOes e Depreciagdes (1.264.123) (1.246.495)
Despesas com Contingéncias e Perdas - (23.880)
Despesas Tributarias - (4.550)
SUPERAVIT ANTES DO RESULTADO
FINANCEIRO 7.673.131 10.430.407
Receitas (Despesas) Financeiras
Liquidas 24 5.772.162 6.949.348
SUPERAVIT DO EXERCICIO 13.445.293 17.379.755

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstragdes contabeis

Prof Dr Sandro Scarpelini

Diretor Executivo

Prof Dr Rui Alberto Ferriani

Diretor Cientifico

Marcus Vinicius Américo dos Reis

Contador
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CRC 1SP277533/0-5

FUNDACAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS
CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE
SAO PAULO - FAEPA

DEMONSTRACOES DAS MUTAGOES DO PATRIMONIO SOCIAL PARA
OS EXERCICIOS FINDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2011 E DE 2010

(Em reais)
Superavits
Patriménio (Déficits)
Social Acumulados Total
SALDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2010
(Original) 46.325.334 3.968.200 -
Ajustes de Exercicios Anteriores (nota 2) - (617.858) (617.858)
SALDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2010
(Reapres) (Reapresentado) 46.325.334 3.350.342 49.675.676
Transferéncia do Superavit para o Patrimodnio
Social 3.350.342 (3.350.342) -
Superavit do Exercicio - 17.379.755 17.379.755
SALDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2011 49.675.676 17.379.755 67.055.431
Transferéncia do Superavit para o Patrimdnio
Social 17.379.755 (17.379.755) -
Superavit do Exercicio - 13.445.293 13.445.293
SALDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 67.055.431 13.055.293 80.500.724

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstragdes contabeis

Prof Dr Sandro Scarpelini Prof Dr Rui Alberto Ferriani Marcus Vinicius Américo dos Reis
Diretor Executivo Diretor Cientifico Contador
CRC 1SP277533/0-5
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FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA
FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA

DEMONSTRAGOES DOS FLUXQOS DE CAIXA PARA OS EXERCICIOS
FINDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 E DE 2011

(Em reais)

FLUXO DE CAIXA DAS ATIVIDADES OPERACIONAIS
Superavit Liquido do Exercicio
Ajustes para reconciliar o superavit liquido do exercicio com o caixa
gerado pelas atividades operacionais

Depreciagdes e Amortizacdes

Custo Residual dos Bens do Ativo Imobilizado Baixado

Provisdo (Reversao) para Riscos e Contingéncias Trabalhistas
(Aumento) Reducéo nos Ativos Operacionais

Contas a Receber

Convénios Pablicos a Receber

Estoques

Adiantamentos Diversos

Outros Bens e Direitos

Despesas Antecipadas
Aumento (Reducédo) nos passivos operacionais

Fornecedores

Obrigagdes Sociais

Obrigagdes Tributarias

Obrigagdes com Pessoal

Convénios Publicos a Realizar

Outras Contas a Pagar
Caixa Gerado pelas Atividades Operacionais

(-)FLUXO DE CAIXA DAS ATIVIDADES DE INVESTIMENTOS
Aquisicdo de Bens do Imobilizado
Caixa Gerado pelas Atividades de Investimentos

FLUXO DE CAIXA DAS ATIVIDADES DE FINANCIAMENTOS
Empréstimos de Terceiros
Caixa Gerado pelas Ativididades de Financiamentos

AUMENTO (REDUGCAO) DO SALDO DE CAIXA E
EQUIVALENTES DE CAIXA

Caixa e Equivalentes de Caixa - No Inicio dos Exercicios

Caixa e Equivalantes de Caixa - No Final dos Exercicios

AUMENTO (REDUCAO) DO SALDO DE CAIXAE
EQUIVALENTES DE CAIXA

2012 2011
13.445.293 17.379.755
1.264.123 1.246.495
480.359 196.533
(1.397.395) (614.884)
(1.213.005) 1.030.310
(70.748.327) 41.672.349
385.611 (727.216)
18.798 (3.628)
(1.678.449) (6.790)
7.748 (3.982)
(209.967) (930.035)
160.732 125.031
180.520 6.819
667.241 1.356.926
66.147.044 (42.627.842)
1.710.368 63.281
9.220.694 18.163.122
(1.462.904) (4.398.672)
(1.462.904) (4.398.672)
(8.805) 8.805
(8.805) 8.805
7.748.985 13.773.255
69.524.496 55.751.241
77.273.481 69.524.496
7.748.985 13.773.255

As notas explicativas sao parte integrante das demonstragfes contabeis

Prof Dr Sandro Scarpelini Prof Dr Rui Alberto
Diretor Executivo Diretor Cientifico

Marcus Vinicius Américo dos Reis

Contador
CRC 1SP277533/0-5
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FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE
DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA

ATIVO

CIRCULANTE

Caixa e Equivalentes de Caixa
Contas a Receber

Conveénios Publicos a Receber
Estoques

Adiantamentos Diversos
Outros Créditos

Despesas Antecipadas

NAO CIRCULANTE
Realizavel a Longo Prazo
Convénios Pablicos a Receber

Depositos Judiciais
Impostos a Recuperar

Imobilizado

TOTAL DO ATIVO

Prof Dr Sandro Scarpelini

Diretor Executivo

BALANGO PATRIMONIAL EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 POR GESTAO

(Em reais)

FAEPA HERP MATER HEAB Consolidado
101.012.070 22.847.190 16.706.121 48.660.281 189.225.662
74.325.358 1.058.375 69.790 1.819.958 77.273.481
18.848.265 - - - 18.848.265
5.987.154 21.024.360 16.531.500 44.838.928 88.381.942
- 764.455 103.828 2.000.395 2.868.678
3.000 - 1.003 1.000 5.003
1.838.786 - - - 1.838.786
9.507 - - - 9.507
15.318.581 84.097.440 2.261.210 56.998.675 158.675.906
207.756 84.097.440 2.261.210 56.998.675 143.565.081
- 84.097.440 2.261.210 56.998.675 143.357.325
109.459 - - - 109.459
98.297 - - - 98.297
15.110.825 - - - 15.110.825
116.330.651 106.944.630 18.967.331 105.658.956 347.901.568

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstracdes contabeis

Prof Dr Rui Alberto Ferriani

Diretor Cientifico

Marcus Vinicius Américo dos Reis
Contador

CRC 1SP277533/0-5
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FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE
DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA

BALANGO PATRIMONIAL EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 POR GESTAO

PASSIVO

CIRCULANTE

Fornecedores

Empréstimos e Financiamentos
Obrigagdes Sociais

Obrigacoes Tributarias
ProvisOes para Férias e Encargos
Convénios Publicos a Realizar
Outras Obrigagdes

NAO CIRCULANTE

Convénios Publicos a Realizar
Provisbes para Contingéncias

PATRIMONIO SOCIAL

Patrimonio Social

Superdvits (Déficits) Acumulados

TOTAL DO PASSIVO

Prof Dr Sandro Scarpelini

Diretor Executivo

(Em reais)
FAEPA HERP MATER HEAB Consolidado
26.383.298 22.847.190 17.190.871 43.481.443 109.902.802
8.034.588 422.893 317.830 1.091.747 9.867.058
958.185 194.412 117.751 421.788 1.692.136
409.775 119.225 120.744 263.849 913.593
5.190.889 1.248.457 878.866 2.366.811 9.685.023
11.584.014 20.826.629 15.487.906 37.884.689 85.783.238
205.847 35.574 267.774 1.452.559 1.961.754
9.446.629 84.097.440 1.776.460 62.177.513 157.498.042
- 84.097.440 1.776.460 62.177.513 148.051.413
9.446.629 - - - 9.446.629
80.500.724 - - - 80.500.724
67.055.431 - 67.055.431
13.445.293 - 13.445.293
116.330.651 106.944.630 18.967.331 105.658.956 347.901.568

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstragdes contabeis

Prof Dr Rui Alberto Ferriani

Diretor Cientifico

Marcus Vinicius Américo dos Reis
Contador

CRC 1SP277533/0-5
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FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE
DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA

DEMONSTRAGOES DOS SUPERAVITS OU DEFICITS PARA O EXERCICIO FINDO EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 POR GESTAO

(Em reais)

FAEPA HERP MATER HEAB Consolidado
RECEITAS OPERACIONAIS 196.680.676 20.700.546 15.849.461 46.554.776 279.785.459
Renda Hospitalar - SUS 142.093.297 - - - 142.093.297
Renda SUS - Aditivos 12.589.767 - - - 12.589.767
Convénio Hospital Estadual de Rib Preto - 20.686.977 - - 20.686.977
Convénio Centro Ref Saide Mulher Rib.Preto-Mater - - 15.849.230 - 15.849.230
Convénio Hospital Estadual de Américo Brasiliense - - - 46.365.114 46.365.114
Convénios Publicos - Prefeitura 3.739.019 - - - 3.739.019
Convénios Publicos - Outros 93.937 - - - 93.937
Renda Hospitalar - Convénios Atendimentos Médicos 16.115.234 - - - 16.115.234
Renda Hospitalar - Atendimentos Particulares 7.651.308 - - - 7.651.308
Projetos e Pesquisas 3.420.002 - - - 3.420.002
Receitas com Estacionamentos 718.111 - - - 718.111
Receitas com Centro de Convengdes 1.040.712 - - - 1.040.712
Outras Receitas Operacionais Liquidas 9.219.289 13.569 231 189.662 9.422.751
DESPESAS OPERACIONAIS (188.365.449) (20.891.558) (15.902.151)  (46.953.170) (272.112.328)
Despesas com Pessoal (53.346.061) (12.158.002) (10.040.311) (27.333.778) (102.878.152)
Medicamentos e Materiais de Consumo (46.378.275) (2.876.320) (1.504.527) (7.667.705) (58.426.827)
Despesas Administrativas e Gerais (6.701.151) (1.898.557) (1.422.570) (2.388.801) (12.411.079)
Servicos de Terceiros (19.273.392) (3.768.587) (2.934.743) (8.746.884) (34.723.606)
Despesas com Repasses (61.402.447) - - - (61.402.447)
Despesas com Bens de Terceiros - (190.092) - (816.002) (1.006.094)
Despesas com Amortizagdes e Depreciacoes (1.264.123) - - - (1.264.123)

SUPERAVIT (DEFICIT) ANTES DO
RESULTADO FINANCEIRO 8.315.227 (191.012) (52.690)  (398.394) 7.673.131
Receitas (Despesas) Financeiras Liquidas 5.130.066 191.012 52.690 398.394 5.772.162
SUPERAVIT DO EXERCICIO 13.445.293 - - - 13.445.293

As notas explicativas sdo parte integrante das demonstracdes contébeis
Prof Dr Sandro Scarpelini Prof Dr Rui Alberto Ferriani Marcus Vinicius Américo dos Reis
Diretor Executivo Diretor Cientifico Contador

CRC 1SP277533/0-5
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FUNDAGAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA
FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA

NOTAS EXPLICATIVAS AS DEMONSTRAGCOES CONTABEIS PARA OS
EXERCICIOS FINDOS EM 31 DE DEZEMBRO DE 2012 E DE 2011.
(Em reais)

1. CONTEXTO OPERACIONAL
1.1. Da Fundagdo e seus Fins

A FUNDACAO DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA
FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO - FAEPA, foi criada em
31 de Agosto de 1988 por um grupo de docentes da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto — USP e da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto — USP e de servidores do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto — USP.

De acordo com as disposi¢cdes expressas, a FAEPA é pessoa juridica de direito privado, de fins ndo
lucrativos, com autonomia administrativa e financeira, com prazo de durag¢do indeterminado, regida
pelo seu Estatuto, o seu Regimento Interno e pelas Normas do Cddigo Civil e, no caso de sua extingao,
em qualquer dos casos previstos em Lei, o seu patrimonio destinar-se-a ao Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto — USP, tal como estabelecido no ato de sua instituicdo, exceto
os excedentes financeiros decorrentes de suas atividades, os legados, as doagdes e os bens e recursos
que a ela tenham sido alocados em razdo de sua qualificacdo como Organizagdo Social, os quais deverdo
ser destinados ao Patrimonio de outra Organizag¢do Social qualificada no ambito do Estado, valendo esta
regra, também na hipdtese de sua desqualificacdo, sendo vetada a alteragdo de sua natureza, assim
como a supressao dos seus objetivos primordiais.

A FAEPA tem por finalidade:

a) Colaborar, pelos meios adequados, com as pessoas e entidades interessadas no desenvolvimento
das ciéncias da saude, em programas compativeis com seus objetivos, podendo, para tanto, firmar
convénios ou contratos com instituicGes publicas e privadas, nacionais e estrangeiras. A

colaboragdo dar-se-d especialmente com o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da Universidade de SGo Paulo;

b) Estimular trabalhos nas dreas diddtica, assistencial e de pesquisa, por meio de apoio material e de
remuneragdo a pesquisadores, a docentes e ao pessoal de apoio, servidores ou ndo, que participem
do planejamento e execugdo das atividades fins da Fundagdo;

c) Patrocinar o desenvolvimento de novos produtos e equipamentos, sistemas e processos;
d) Promover cursos, simpdsios e estudos;
e) Promover a divulgacdo de conhecimentos tecnoldgicos e a edi¢do de publicagbes técnicas e

cientificas;
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f) Instituir bolsa de estudo, estdgios e auxilios de assisténcia a professores, pesquisadores e pessoal de
apoio que possam contribuir para a consecugéo dos objetivos da Fundagdo, desde que assim o
permitam seus recursos, cumpridos os requisitos regimentais;

g) Colaborar na preservacdo do patriménio do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da Universidade de Séo Paulo;

h) Administrar, promover ou coordenar, diretamente ou mediante terceirizagdo, eventos de natureza
social, cultural ou artistica, bem como atividades de cunho cientifico ou educacional.

1.2. Do Reconhecimento de Utilidade Publica

a) Esfera Municipal: Lei n2 6.166 de 23 de dezembro de 1991
b) Esfera Estadual: Lei n2 10.036 de 10 de julho de 1998
C) Esfera Federal: Processo MJ n2 4.860/98-10, Decreto n2 2994 de 19/03/1999

1.3. Da Certificagao no CEBAS

O Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social - CEBAS esta regulamentado pela Lei n?
12.101 de 27/11/2009, Decreto n2 7.237 de 20/07/2010 e Portaria do Ministério da Sadde n2 3.355 de
04/11/2010. A FAEPA possui certificacdo de entidade filantrépica desde 12/06/1998 e vem mantendo
seu credenciamento conforme abaixo:

Periodo de Vigéncia Resolucdo do CNAS

12/06/1998 a 11/06/2001 Resolugdo n? 160 de 25/06/1999
12/06/2001 a 11/06/2004 Resolugdo n? 026 de 21/02/2008
12/06/2004 a 11/06/2007 Resolugdo n2 003 de 23/01/2009
12/06/2007 a 11/06/2010 Resolu¢do n2 007 de 03/02/2009
12/06/2010 a 11/06/2013 Protocolado tempestivamente /

processo em analise.
1.4. Dos Demais Registros nos Conselhos

a) Conselho Nacional de Assisténcia Social, Resolu¢do n2 082 de 09/06/1998

b) Certificado de Cadastro na Se¢do de Atendimento e Assessoria as Entidades Sociais sob n2 119

c) Inscricdo no Conselho Municipal de Assisténcia Social sob n2 057.

1.5. Da Administracao
Conforme o Estatuto Social, a FAEPA é gerida por:
I. Conselho de Curadores;

Il. Diretoria;
I1l. Conselho Consultivo.
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1.6. Da Manutengao Financeira

Os recursos financeiros necessarios a realizagao dos objetivos sociais sdao provenientes de:
a) Titulos, agGes ou papéis financeiros de sua propriedade;

b) Rendas préprias dos imdveis que possua;

¢) Receitas decorrentes de atividades proprias ou daquelas em convénio ou em associagdo com
terceiros;

d) Juros bancdrios e outras receitas eventuais;

e) Rendas a seu favor constituidas por terceiros;

f)  Usufrutos instituidos a seu favor;

g) Remuneragdo que receber por servicos prestados;

h) Receita de vendas de produtos de sua manufatura e de “royalties” e ou assisténcia técnica
decorrente de negociagdo com terceiros de direitos relativos a propriedade industrial; e

i) Rendimentos resultantes de atividades relacionadas direta ou indiretamente com as finalidades
estabelecidas no seu objeto estatutario.

1.7. Do Convénio com o Hospital das Clinicas de Ribeirdo Preto

Desde 1.993, a Fundagdo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da USP — FAEPA mantém Convénio de Cooperagdo com o
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo —
HCFMRP-USP. Com suporte neste Instrumento, no mesmo ano, a FAEPA passou a integrar o Convénio
com o SUS. Ambos vém sendo regularmente renovados a cada cinco anos. Dessa forma, dentre outras
atividades, a Fundagdo processa e realiza o gerenciamento do faturamento dos servicos médicos
prestados ao SUS e a Saude Suplementar no ambito do Hospital.

1.8. Do Contrato de Gestao do Hospital Estadual Ribeirao Preto

Em 01 de fevereiro de 2013, foi celebrado Contrato de Gestdo entre o Governo do Estado de S&o Paulo,
por intermédio da Secretaria Estadual de Saude e a Fundacgdo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia
do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da USP — FAEPA, Processo n?
001.0500.000.099/2012, tendo por objeto a operacionalizagdo da gestdo e execugdo das atividades e
servicos de saide no HOSPITAL ESTADUAL RIBEIRAO PRETO-HERP.

Pela execucdo do Contrato, a Secretaria Estadual da Saude repassara a Fundagdo, nos prazos e
condi¢cdes acordados, a importancia global estimada de RS 105.121.800,00, referente a recursos de
custeio e investimentos.

O prazo de vigéncia do Contrato é de 5 (cinco) anos, de 01 de fevereiro de 2013 a 01 de fevereiro de

2017, podendo ser denunciado ou renovado, apds a consecugdo dos objetivos estratégicos e das metas
estabelecidas e havendo concordancia de ambas as partes.
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1.9. Do Convénio Centro de Referéncia da Saude da Mulher — Ribeirdao Preto

Em 02 de margo de 2009, foi firmado convénio entre a o Governo do Estado de S3o Paulo, por
intermédio da Secretaria Estadual de Saude e o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da Universidade de S3o Paulo, com interveniéncia da Fundagdo de Apoio ao Ensino,
Pesquisa e Assisténcia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da USP —
FAEPA, Processo n2 001.0500.000.016/2009, tendo por objeto a operacionalizacdo da gestdo e execugdo
das atividades e servicos de satide no CENTRO DE REFERENCIA DA SAUDE DA MULHER DE RIBEIRAO
PRETO-MATER.

Pela execucdo do Convénio, a Secretaria Estadual da Saude repassarda a Fundagdo, nos prazos e
condicbes acordados, a importancia global estimada de RS 69.269.559, referente a recursos de custeio.

O prazo de vigéncia do Convénio é de 5 (cinco) anos, de 03 de margo de 2009 a 01 de margo de 2014,
podendo ser denunciado ou renovado, apds a consecucdo dos objetivos estratégicos e das metas
estabelecidas.

1.10. Do Convénio Hospital Estadual Américo Brasiliense

Em 01 de agosto de 2010, foi firmado convénio entre o Governo do Estado de S3o Paulo, por intermédio
da Secretaria Estadual de Saude e o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de S3o Paulo, com interveniéncia da Fundacdo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia
do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da USP — FAEPA, Processo n?
001.0500.0000.059/2010, tendo por objeto a operacionalizacdo da gestdo e execugdo das atividades e
servigos de salide no HOSPITAL ESTADUAL AMERICO BRASILIENSE - HEAB

Pela execucdo do Convénio, a Secretaria Estadual da Saude repassara a Fundagdo, nos prazos e
condi¢cdes acordados, a importancia global estimada de RS 107.800.000, referente a recursos de custeio
e investimentos.

O prazo de vigéncia do Convénio é de 5 (cinco) anos, de 01 de agosto de 2010 a 31 de julho de 2015,
podendo ser denunciado ou renovado, apds a consecucdo dos objetivos estratégicos e das metas
estabelecidas e havendo concordancia de ambas as partes.

2. APRESENTACAO DAS DEMONSTRACOES CONTABEIS

As demonstragdes contdbeis foram elaboradas e estdo sendo apresentadas de acordo com as
praticas contdbeis adotadas no Brasil, que consideram as diretrizes contabeis emanadas da Lei n?
6.404/76 e as altera¢Bes introduzidas pelas Leis n2 11.638/07 e 11.941/09, adaptadas as
peculiaridades da atividade de pessoa juridica de direito privado, de fins ndo lucrativos em
consonancia as Normas Brasileiras de Contabilidade, ITG 2002, aprovada pela Resolugcdo n2
1.409/12 do Conselho Federal de Contabilidade.

3. SUMARIO DAS PRINCIPAIS PRATICAS CONTABEIS
As principais praticas contabeis adotadas pela Fundagédo sdo:
a. Estimativas Contabeis
Na elaboragdo das demonstragdes contdbeis é necessario utilizar estimativas para contabilizar

certos ativos, passivos e outras transacdes. As demonstragdes contabeis da Fundagdo incluem,
portanto, varias estimativas referentes a provisdo para créditos de liquidagdo duvidosa, a
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selecdo das vidas Uteis dos bens do ativo imobilizado, as provisGes necessarias para passivos
contingentes ou ndo, impostos e contribuicdes, entre outras.

Os resultados reais podem apresentar variagao em relagdo as estimativas utilizadas, devido as
imprecisdes inerentes ao processo de sua determinagdo A Administracdo da Fundagdo
monitora e revisa as estimativas e suas premissas pelo menos anualmente.

Moeda Funcional e Moeda Estrangeira

A Fundagdo definiu que sua moeda funcional é o real de acordo com as normas descritas no
CPC 02 - Efeitos nas Mudangas nas Taxas de Cambio e Conversdo de Demonstragdes
Contabeis.

TransagGes em moeda estrangeira, isto é, todas aquelas que ndo realizadas na moeda
funcional, sdo convertidas pela taxa de cdmbio das datas de cada transacgdo. Ativos e passivos
monetdrios em moeda estrangeira sdao convertidos para a moeda funcional pela taxa de
cambio da data do fechamento. Os ganhos e as perdas de variagdes nas taxas de cambio sobre
os ativos e passivos monetarios sdo reconhecidos na demonstragao de resultado.

Instrumentos Financeiros

Os instrumentos financeiros da Fundacdo sdo representados pelas disponibilidades (caixa e
equivalentes de caixa), contas a receber, convénios publicos a receber, contas a pagar a
fornecedores. Os instrumentos financeiros sdo reconhecidos inicialmente pelo seu valor justo
acrescido dos custos diretamente atribuivel a sua aquisicdo ou emissdo, exceto dos
instrumentos financeiros classificados na categoria de instrumentos avaliados ao valor justo
por meio de resultado, para os quais os custos sdo registrados no resultado do exercicio.

Os ativos e passivos financeiros devem inicialmente ser valorados pelo seu valor justo. O
critério para determinar o valor justo dos ativos e passivos financeiros segue: (i) o preco
cotado em um mercado ativo ou, na auséncia deste, (ii) a utilizagdo de técnicas de avaliagdo
que permitam estimar o valor justo na data da transi¢cdo levando-se em consideragdo o valor
gue seria negociado entre partes independentes, conhecedoras da transagdo e com interesse
em realiza-la.

A mensuracdo posterior de ativos e passivos financeiros segue o método do valor justo ou do

custo amortizado, conforme a categoria.

O custo amortizado corresponde (i) ao valor reconhecido inicialmente para o ativo ou passivo
financeiro (ii) menos as amortizagdes de principal, e (iii) mais/menos juros acumulados pelo
método da taxa de juros efetiva. Os efeitos da mensuragdo posterior dos ativos e passivos
financeiros sdo alocados diretamente no resultado do exercicio.

Caixa e Equivalentes de Caixa

Compreendem dinheiro em caixa e depdsitos bancarios demonstrado ao custo, e aplicagdo
financeira de curto prazo de alta liquidez, demonstrada pelo valor de aplicagdo, acrescido dos
rendimentos auferidos até a data do balanco, ndo superando o valor de mercado.

Contas a Receber

Representado principalmente por direitos a receber do Sistema Unico de Saude — SUS, pela
contra prestagao de servigos e de convénios de atendimentos médicos.
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f. Convénios Publicos a Receber

Representado por direitos a receber de Convénios publicos realizados com a Secretaria
Estadual de Salude de S3o Paulo e termos aditivos ao convénio SUS.

g. Provisdo para Créditos de Liquidagao Duvidosa

Constituida quando julgada necessaria pela Administragdo da Fundagdo para cobrir provaveis
perdas na realizagdo de contas e convénios publicos a receber.
h. Estoques

Avaliados pelo custo médio de aquisi¢do, inferiores ao valor de mercado. As aquisicOes de
medicamentos e materiais repassadas para o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto — USP, sdo contabilizadas diretamente em despesas de consumo.

i. Despesas Antecipadas

Refere-se a pagamentos de seguros, cujos direitos de beneficios ocorrerdo em periodos
futuros, conseqlientemente, sdo registrados no ativo considerando o principio da
competéncia.

j.  Outros Ativos Circulantes e Nao Circulantes

Demonstrados ao valor de custo ou de realizagdo, incluindo, quanto aplicavel, os rendimentos
e as variagGes monetarias auferidas.

k. Imobilizado

Corresponde aos direitos que tenham por objetivo bens corpdéreos destinados a manutengao
das atividades da Fundagdo decorrentes de opera¢des que transfiram a Fundagdo os
beneficios, riscos e controles desses bens. Os bens estdo demonstrados ao custo de aquisigao,
deduzidos da depreciacdo acumulada e da provisdo para perdas por imparidade (impairment),
quando aplicavel.

A depreciacdo do imobilizado foi calculada pelo método linear, com base na vida Autil
econdmica estimada dos bens, de acordo com as taxas divulgadas na Nota 10.

.  Redugdo do Valor Recuperavel dos Ativos (Impairment)

A Administracdo revisa o valor contdbil dos ativos, com o objetivo de determinar e avaliar a
deterioragdo em bases periddicas ou sempre que eventos ou mudangas nas circunstancias
indicarem que o valor contabil de um ativo ou grupo de ativos ndo podera ser recuperado. Sdo
feitas analises para identificar as circunstancias que possam exigir a avaliagdo da
recuperabilidade dos ativos e medir a potencial perda no valor recuperavel. Em 31 de
dezembro de 2012 e 2011 ndo existem indicios de redugdo do valor recuperavel dos ativos.

m. Empréstimos e Financiamentos

Refere-se a utilizagdo da conta garantida, atualizados pelos encargos contratuais incorridos até
a data do balancgo, ou seja, pelo regime de competéncia.
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r.

Convénios Publicos a Realizar

Os convénios enquanto ndo atendidos os requisitos para o reconhecimento no resultado, sao
registrados no ativo em contrapartida do passivo em conta especifica de convénios publicos a
realizar e sdo reconhecidos em confronto com as despesas correspondentes.

Impostos e ContribuigGes

Por ser, a Fundagdo, uma entidade de direito privado, de assisténcia social sem fins lucrativos,
goza de imunidade tributaria prevista na Constituicdo Federal em seu artigo 150, inciso VI,
alinea ¢, combinado com o artigo 14 do CTN e artigo 12 da Lei 9.532/97. A imunidade em
relagdo 4 parte patronal do INSS sobre os salarios dos empregados e sobre os servigos
prestados por terceiros, decorre da previsdo constitucional artigo 145.

Ativos e Passivos Contingentes

O reconhecimento, a mensuragdo e a divulgagdo das contingéncias ativas e passivas, tém os
seguintes critérios:

Os ativos contingentes ndo sdo reconhecidos contabilmente, exceto quando a Administragdo
da Fundagdo possui total controle da situagdo ou quando ha garantias reais ou decisGes
judiciais favoraveis, sobre as quais ndao cabem mais recursos. Os ativos contingentes com
éxitos provaveis sdo apenas divulgados em nota explicativa quando aplicavel.

Os passivos contingentes sdo reconhecidos contabilmente e divulgados levando em conta a
opinido dos assessores juridicos da Fundacdo, a natureza das agbes, a similaridade com
processos anteriores, a complexidade no posicionamento de tribunais, entre outras analises da
Administracdo e sdo reconhecidas nas demonstra¢des contabeis, sempre que as perdas forem
avaliadas como provaveis, o que ocasionaria uma saida de recursos para a liquidagdo das
obrigacGes, e quando os montantes envolvidos possam ser mensurados com suficiente
seguranca.

Os passivos contingentes classificados como de perdas possiveis ndo sdo reconhecidos
contabilmente, apenas divulgados em notas explicativas, quando individualmente relevantes. e
os classificados como remotos ndo requerem provisdao e nem divulgacdo. As obrigac¢des legais
sdo sempre consideradas como exigiveis, independentemente de questionamentos.

Outros Passivos Circulantes e Nao Circulante

Demonstrados por valores conhecidos ou calculaveis, acrescidos quando aplicavel, dos
correspondentes encargos e das variagdes monetarias incorridas, incluindo a provisdo para
férias vencidas e proporcionais com os respectivos encargos sociais.

Ajustes a Valor Presente de Ativos e Passivos

Quando aplicavel, os ativos e passivos circulante e ndo circulante sdo ajustados pelo valor
presente, levando-se em consideragdo os fluxos de caixa contratuais e a taxa de juros explicita

e, em certos casos, implicita dos respectivos ativos e passivos, e se relevantes, esses juros sao
realocados nas linhas de despesas e receitas financeiras no resultado.
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s. Segregacao entre Curto e Longo Prazo

As operagBes com vencimentos inferiores & 360 dias estdo registradas no circulante e as com
prazos superiores no ndo circulante.

t. Apuragdo do Resultado (Superavit ou Déficit)
As receitas e despesas sdo apropriadas obedecendo ao regime de competéncia.
u. Beneficios a Empregados
A Fundagdo ndo mantém planos de previdéncia privada ou qualquer plano de aposentadoria

ou beneficio pds-saida da Fundagdo, bem como ndo possui outros beneficios a funcionarios e
dirigentes.

4. CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA

Descri¢do 31/12/2012 31/12/2011
Caixa 910 310
Bancos 3.143.352 572.767
3.144.262 573.077

AplicagGes Financeiras

Fundos de Aplicagdes Financeiras 70.960.450 64.714.701
Aplicagdes em CDB / CDI 3.079.159 4.177.873
AplicagGes em Poupanca 89.610 58.845
74.129.219 68.951.419
Total 77.273.481 69.524.496

As aplicacgOes financeiras sdo realizadas junto a instituicdes financeiras nacionais, com rentabilidade nas
condigBes usuais de mercado para a modalidade, considerando o valor, o prazo e a época da aplicagao.
As aplicacBes financeiras com recursos oriundos dos convénios publicos no montante de RS 9.111.125
(RS 9.541.403 em 2011) que visam a operacionalizacdo da gestdo e execucdo das atividades e servicos
de saude no Hospital Estadual Ribeirdo Preto - HERP, Centro de Referéncia da Saude da Mulher de
Ribeirdo Preto — Mater e Hospital Estadual Américo Brasiliense — HEAB, e os oriundos dos termos
aditivos do Sistema Unico de Salde - SUS, sdo resgatadas exclusivamente para atender o objeto de cada
convénio firmado, as demais aplicagGes podem ser resgatadas de acordo com a necessidade de recursos
da Fundacgdo.
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5. CONTAS A RECEBER

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
Créditos do SUS 14.944.238 14.129.285
Convénios de Atendimentos Médicos 3.173.772 2.696.669
Outras Contas a Receber 730.255 809.306
TOTAL 18.848.265 17.635.260

A realizagdo do contas a receber é de curtissimo prazo, sendo que os valores significativos nao

ultrapassam os 90 dias de vencimento.

6. CONVENIOS PUBLICOS A RECEBER

31/12/2012 31/12/2011
Nao Nao
Descrigao Circulante Circulante Circulante Circulante
Hospital Estadual Ribeirdo Preto 21.024.360 84.097.440 19.467.000 -
Centro de Referéncia da Saude da
Mulher — Ribeirdo Preto 16.531.500 2.261.209 15.450.000 18.792.709
Hospital Estadual Américo
Brasiliense 44.838.928 56.998.676 42.462.555 56.998.676
Termos Aditivos a Receber — SUS 5.987.154 - 7.820.000 -
Total 88.381.942 143.357.325 85.199.555  75.791.385
7. ESTOQUES
Descricao 31/12/2012 31/12/2011
Medicamentos e Materiais de Consumo
-Hospital Estadual de Ribeirdo Preto 764.455 847.848
-Centro Referéncia da Salde da Mulher — Ribeirdo Preto 103.828 246.953
-Hospital Estadual de Américo Brasiliense 2.000.395 2.159.488
TOTAL 2.868.678 3.254.289
8. ADIANTAMENTOS DIVERSOS
Descrigao 31/12/2012 31/12/2011
Adiantamento para Fornecedores Internacionais - 13.298
Adiantamento para Despesas a Funcionarios 5.003 10.503
TOTAL- 5.003 23.801
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9. OUTROS CREDITOS

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
Cheques em Cobranca 214.377 160.338
Empréstimos a Receber FAEPA da MATER (i) 239.090 -
Empréstimos a Receber FAEPA do HEAB (i) 1.385.319 -
TOTAL 1.838.786 160.338

(i) Empréstimo efetuado pela gestdo FAEPA para as gestdes MATER e HEAB, registrado em contrapartida
do passivo no grupo Outras Obrigacdes na conta Empréstimos a Pagar (Nota 14).

10. IMOBILIZADO

(a) Composicao:

31/12/2012 31/12/2011
Taxa de Depreciacao
Depr./Amort. Amortizagdo

Descrigao Anual Custo Acumulada Liquido Liquido
Terrenos - 1.700.000 - 1.700.000 1.700.000
Prédios - 3.000.000 - 3.000.000  3.000.000
Biblioteca 10% 473.208 (326.266) 146.942 168.952
Maquinas Ap. Equipamentos 10% 6.839.872  (3.738.499) 3.101.373 3.056.472
Moveis e Utensilios 10% 2.905.744  (1.876.665) 1.029.079 786.223
Equip.Comp.Informatica 20% 3.470.068  (2.422.155) 1.047.913 969.756
Veiculos 20% 733.330 (585.503) 147.827 129.339
Benf. — Estacionamento 2% 86.107 (18.943) 67.164 68.886
Benf. — C.Convengdes 2% 6.132.014  (1.349.043) 4.782.971  4.905.611
Direito Uso Linha Telefonica - 7 - 7 7
Importacdes em Andamento - 87.549 - 87.549 607.156
Total 25.427.899 (10.317.074) 15.110.825 15.392.402
(b) Movimentagdo do Imobilizado:
Saldo inicial 15.392.402
Aquisigoes 1.462.905
Baixas (3.799)
DepreciacGes (1.264.123)
Repasse HCRP (476.560)
Saldo Final

15.110.825
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11. OBRIGACOES SOCIAIS
Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
INSS a Recolher s/ Salérios 580.472 530.929
INSS s/ Mao de Obra 94.297 91.023
FGTS a Recolher 872.546 784.733
Pis sobre Folha a Recolher 141.068 122.319
Sindical a Recolher 3.191 2.400
Pensdo Judicial a Recolher 562 -
TOTAL 1.692.136 1.531.404
12. OBRIGACOES TRIBUTARIAS
Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
IRRF a Recolher 882.040 688.194
COFINS / PIS / CSLL Retengdo a Recolher 26.697 35.455
ISS a Recolher 4.856 9.424
TOTAL 913.593 733.073
13. CONVENIOS PUBLICOS A REALIZAR
31/12/2012 31/12/2011
Nao Nao
Descri¢ao Circulante Circulante Circulante  Circulante
Hospital Estadual Ribeirao Preto 20.826.629 84.097.440 20.289.246 -
Centro de Referéncia da Saude da
Mulher — Ribeirdo Preto 15.487.906 1.776.460 13.793.478  19.320.119
Hospital Estadual Américo
Brasiliense 37.884.689 62.177.513 42.407.096  59.181.292
Termos Aditivos a Receber — SUS 11.584.014 - 12.696.376 -
Total 85.783.238 148.051.413 89.186.196 78.501.411
14. OUTRAS OBRIGACOES
Descri¢do 31/12/2012 31/12/2011
Empréstimos Consignados de Empregados 274.262 223.746
Caucdo Fornecedores a Devolver 65.592 27.640
Repasse LAP (2.509) -
Empréstimos a Pagar MATER a FAEPA (i) 239.090 -
Empréstimos a Pagar HEAB a FAEPA (i) 1.385.319 -
Total 1.961.754 251.386

(i) Empréstimo efetuado pela gestdo FAEPA para as gestdes MATER e HEAB, registrado em contrapartida
do ativo no grupo Outros Créditos na conta Empréstimos a Receber (Nota 9).

152



FAEPA RELATORIO DE ATIVIDADES 2012

15. PROVISOES PARA CONTINGENCIAS

A Fundagdo é parte em diversos processos trabalhistas e civeis, e esta discutindo essas questdes tanto
na esfera administrativa como na judicial. As provisGes para as eventuais perdas decorrentes desses
processos estdao quantificados em montante considerado suficiente, com base na opinido de seus
assessores juridicos, para atender as expectativas de perdas provaveis na solugdao desses processos,
sendo parcialmente cobertas por depdésitos judiciais classificados no realizavel a longo prazo. As perdas

provaveis provisionadas, nas demonstragGes contabeis estdo assim compostas:

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011

Contingéncias Judiciais — Processos Civeis 1.166.524 1.166.523
Contingéncias Judiciais — Processos Trabalhistas 8.280.105 9.677.501
TOTAL 9.446.629 10.844.024

16. PATRIMONIO SOCIAL

Compreende o patrimonio social inicial, acrescido dos superavits, diminuido dos déficits e ajustes
ocorridos. Em caso de extingdo da Fundagdo, seus bens serdo destinados ao Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de S3o Paulo, tal como estabelecido no ato de
sua instituicdo, exceto os excedentes financeiros decorrentes de suas atividades, os legados, as doag¢des
e os bens e recursos que a ela tenham sido alocados em razdo de sua qualificagdo como Organizagdo
Social, os quais deverdo ser destinados ao patriménio de outra Organizagao Social qualificada no ambito
do Estado, da mesma area de atuagdo, ou ao patriménio do Estado, valendo essa regra, também na

hipdtese de sua desqualificagao.

17. OUTRAS RECEITAS (DESPESAS) OPERACIONAIS

Descri¢do 31/12/2012 31/12/2011

Receitas com Locagdes 510.329 585.145
Receitas com Cursos e Concursos 2.607.505 2.399.257
Receitas com DoagGes e Brindes 1.071.527 420.637
Receitas com Patrocinios 147.104 368.523
Receitas de Taxas/Reembolsos custos Administrativos 3.928.529 3.828.020
Reversdo de Contingéncias Judiciais 597.659 10.310
Resultado de Baixa de Imobilizado (3.799) (7.739)
Outras Receitas 563.897 234,114
TOTAL 9.422.751 7.838.267
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18. DESPESAS COM PESSOAL
Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
13. Salario (7.418.300) (5.709.538)
Férias (10.551.802) (8.550.411)
INSS (6) -
FGTS (7.657.306) (7.329.693)
PIS sobre Folha (886.690) (832.002)
Saldrios (61.429.746) (58.965.044)
Vale Refeigdo (874.867) (701.083)
Vale Transporte (442.326) (469.637)
Bolsa de Pesquisa (113.351) (102.635)
Auxilio Natalidade (83.000) (85.800)
Cestas Basicas e Cestas de Natal (596.851) (481.504)
Outros Prémios e Gratificagcdes - (500)
Prémio Incentivo Pin (11.584.384) (11.565.091)
139 Salério s/ Prémio Incentivo Pin (984.588) (957.790)
Férias s/ Prémio Incentivo Pin (104.831) (103.610)
Bercarios, Escolas e Creches (147.353) -
Cursos (1.500) -
Prémio Assiduidade (1.251) -

TOTAL

(102.878.152)

(95.854.338)

19. MEDICAMENTOS E MATERIAIS DE CONSUMO

Descrigao 31/12/2012 31/12/2011

Bolsas CAPD (1.333.748) (1.397.555)
Ropme (171.442) (144.821)
Combustiveis e Lubrificantes (254.773) (486.230)
Géneros Alimenticios (3.921.788) (3.271.178)
Materiais Auxiliares e de Consumo (7.433.172) (8.023.295)
Materiais de Higiene e de Limpeza (4.004.331) (2.757.907)
Materiais Hospitalares e Laboratoriais (36.116.105) (32.758.007)
Materiais de Informatica e Escritdrio (995.554) (863.648)
Medicamentos (4.157.011) (4.393.785)
Medicamentos de Alto Custo (7.440) (28.280)
Uniformes (30.960) (37.819)
Orteses e Proteses (503) (14.512)

TOTAL

(58.426.827)

(54.177.037)
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20. DESPESAS ADMINISTRATIVAS E GERAIS

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
Agua, Luz e Telefone (1.569.253) (1.427.819)
Aluguéis e Locagoes (402.463) (337.998)
Anuidades, ContribuicGes e mensalidades (94.401) (39.116)
Bolsas (1.484.708) (1.433.099)
Cursos e Congressos (618.057) (574.374)
Despesas com Importagdo (454.709) (357.382)
Fretes e Carretos (223.796) (124.473)
Impostos, Taxas e Multas (402.305) (152.993)
Impressos, Cartazes e Informativos (87.324) (99.506)
Postais Legais e Fotocdpias (76.682) (101.198)
PublicagGes de Trabalhos (206.101) (153.316)
Publicidades e Anuncios (79.473) (76.518)
Seguros Diversos (96.980) (52.717)
Viagens, Transportes e Estadias / Diarias(Aj.C.) (1.245.818) (1.391.131)
Diarias (Ajuda de Custo) (329.238) (180.655)
Locacdo de Equipamentos (1.123.756) (536.824)
Taxa Administrativa FAEPA (3.876.978) (3.708.992)
Despesas com Sub-rogacdo - (512.943)
Outras Despesas (39.037) (38.583)

TOTAL (12.411.079)

(11.299.637)

21. SERVICOS DE TERCEIROS

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011

Serv. com Cursos e Congressos — PJ (34.036) (108.257)
Serv. Bergarios, Escolas e Creches - PJ (683.304) (438.924)
Serv. com Cursos e Congressos — PF (50.596) (20.886)
Serv. com Diversos — PJ (9.130.690) (7.105.923)
Serv. com Médicos- PF (1.611.417) (1.775.752)
Serv. com Informdtica — PJ (902.420) (502.117)
Serv. com Laborat., Exames e Esterilizagdo - PJ (2.987.270) (1.718.330)
Serv. com Limpeza e Higiene — PJ (2.914.649) (1.969.987)
Serv. com Médicos — PJ (11.563.070) (9.073.659)
Serv. com Mutirdo — PF (50.184) (208.583)
Serv. com Revela¢Ges, Reprod e Slide — PJ (1.550) (391)
Serv. com Diversos — PF (1.585.653) (1.241.494)
Serv. com Estagidrios — PJ (63.571) (16.106)
Serv. com Estagidrios — PF (85.900) (268.488)
Serv. com Ambulancia — PJ (20.168) (16.990)
Manuteng¢do em Copiadoras (6.701) (44.043)
Manuteng¢do em Elevadores (743.090) (145.480)
Manuteng¢do em Equipamentos (1.891.863) (2.827.717)
Manuteng¢do em Imdveis (77.246) (52.017)
Manuteng¢do em Informatica (186.068) (64.483)
Manuteng¢do em Veiculos (4.373) (61.550)
Outras Manutengses (129.787) (131.468)
TOTAL 34.723.606 27.792.645
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22. DESPESAS COM REPASSES

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
Repasse ao HCRP (59.721.065) (60.539.318)
Repasse a FMRP (942.204) (822.344)
Repasse FINEP (395.939) (27.200)
Repasse Associa¢do Apoio ao Psicético (21.600) (21.600)
Repasse Unidade Hospitalar Francisco de Assis (144.000) (126.000)
Repasse a LAP (112.139) (114.983)
Repasse CECREI (65.500) (55.000)

TOTAL

23. DESPESAS COM BENS DE TERCEIROS

(61.402.447)

(61.706.445)

Descrigdo 31/12/2012 31/12/2011
Bens de Natureza Permanente HERP (190.092) (138.317)
Bens de Natureza Permanente MATER - (110.723)
Bens de Natureza Permanente HEAB (816.002) (1.816.181)
TOTAL (1.006.094) (2.065.221)
24. RECEITAS (DESPESAS) FINANCEIRAS LiQUIDAS
Descri¢do 31/12/2012 31/12/2011
Receitas:
Descontos Obtidos 85.848 102.945
Juros Ativos - 398
Rendimentos sobre Aplicagdes CDB 298.317 434,123
Rendimentos sobre Aplicagdes Fundos 5.413.646 6.415.779
Rendimentos sobre Aplicagcdes Poupancga 3.170 3.414
Rendimentos sobre Depdsitos em Juizo 856 -
Crédito Nota Fiscal Paulista - -
5.801.837 6.956.659
Despesas:
Despesas Bancarias (13.949) (3.598)
Juros Pagos (15.726) (3.713)
(29.675) (7.311)
TOTAL 5.772.162 6.949.348
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25. SEGREGACAO CONTABIL POR AREA DE GESTAO

Estruturagdo Operacional

A Fundagdo segmenta sua estruturagdo operacional levando em consideragdo a forma com a qual a
Administragdo gerencia a operacionalizagdo da gestdo e execugdo das atividades e servigos de saude. Os
segmentos operacionais definidos pela Administragdo da Fundagdo sdo os seguintes:

5) Administragdo Faepa e Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto (FAEPA);

6) Hospital Estadual Ribeirdo Preto (HERP);

7) Centro de Referéncia da Saude da Mulher de Ribeirdo Preto (MATER); e

8) Hospital Estadual Américo Brasiliense (HEAB).

26. APLICACAO DOS RECURSOS
Conforme determinagdo do Artigo 2279, Inciso VI da Instrugdo Normativa n? 1.071, de 15/09/2010, os

recursos da Fundagdo foram aplicados em suas finalidades institucionais, de conformidade com seu
Estatuto Social, demonstrados pelas suas Despesas e Investimentos Patrimoniais.

27. CONVENIO FAEPA E HOSPITAL DAS CLINICAS DE RIBEIRAO PRETO

Consoante com as suas finalidades estatutarias em prol das atividades do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto, a FAEPA procedeu em 2012 e 2011 os seguintes repasses:

Descricao 2012 2011

Valor Retido pelo SES Repassado ao HCRP 56.497.398 55.107.390
Medicamentos e Materiais de Consumo 46.378.275 41.987.678
Bens Imobilizados 3.223.667 5.431.929
TOTAL 106.099.340 102.526.997
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28. PRESTACAO DE SERVICO AO SUS

Foram ofertados servigos ao SUS com observancia ao limite minimo de 60% (sessenta por cento) fixado
pelo Artigo 49, Inciso Il da Lei n2 12.101 de 27/11/2009, regulamentada pelo Artigo 192 do Decreto n®

7.237 de 20/07/2010, conforme demonstrativo a seguir:

NUMEROS DE ATENDIMENTOS 2012 2011

Atendimentos realizados para o SUS 754.534 720.940
Atendimentos totais 791.509 759.217
% do SUS nos Atendimentos 95,33% 94,96%
NUMEROS DE INTERNAGOES 2012 2011

Internagdes realizadas para o SUS 40.980 42.710
Internagdes totais 41,961 43.595
% do SUS nas Internagoes 97,66% 97,97%

Em razdo dos convénios firmados entre a Secretaria Estadual da Saude e o Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de S3o Paulo com interveniéncia da FAEPA

que tem por objetivos a gestdo e execucdo das atividades e servicos de saude, o desempenho

assistencial em 2012 estd demonstrado abaixo, conforme seus principais indicadores:

a) No dmbito do HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO:

Descrigao SuUs Particulares e Total
Conveniados
Numero % Numero % Numero %
Atendimentos / Consultas 602.434 94,22 36.975 5,78 639.409 100,00
Internagdes 34.566 97,24 981 2,76 35.547 100,00
Cirurgias 30.376 96,5 1.102 3,50 31.478 100,00
Partos 1.705 95,36 83 4,64 1.788 100,00
Exames 3.307.391 98,10 64.203 1,90 3.371.594 | 100,00
b) No dmbito do HOSPITAL ESTADUAL DE RIBEIRAO PRETO — HERP:
Descrigao SuUS Particulares e Total
Conveniados
Numero % Numero % Numero %
Atendimentos / Consultas 62.220 100 - - 62.220 100
Internagdes 1.758 100 - - 1.758 100
Cirurgias 4.602 100 - - 4.602 100
Exames 15.366 100 15.366 100
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c)

No 4mbito do CENTRO DE REFERENCIA DA SAUDE DA MULHER DE RIBEIRAO PRETO — MATER:

d)

Descrigao Sus Particulares e Total
Conveniados
Numero % Numero % Numero %
Atendimentos / Consultas 14.880 100 - - 14.880 100
Internagdes 816 100 - - 816 100
Partos 2.940 100 - - 2.940 100
Exames 39.468 100 - - 39.468 100
No ambito do HOSPITAL ESTADUAL DE AMERICO BRASILIENSE — HEAB:
Descrigao Sus Particulares e Total
Conveniados
Numero % Numero % Numero %
Atendimentos / Consultas 75.000 100 - - 75.000 100
Internagdes 3.840 100 - - 3.840 100
Cirurgias 3.600 100 - - 3600 100
Consultas de Urgéncias 216 100 216 100
Consultas ndo Médicas 12.000 100 - - 12.000 100
Exames 31.440 100 31.440 100

29. ISENCOES USUFRUIDAS

Em atendimento ao Artigo 252, Inciso lll, item (c) da Portaria n? 3.355, de 04/11/2010 do Ministério da
Saude, sdo demonstradas a seguir, os valores relativos aos beneficios fiscais usufruidos durante os

exercicios de 2012 e de 2011:

Descrigao 2012 2011

INSS sobre Folha de Pagamento 24.412.686 22.345.192
INSS sobre Servigcos de Auténomos 667.860 703.041
Cofins Faturamento 171.215 206.111
CSLL — Contribuigdo Social sobre o Lucro Liquido 1.210.076 1.564.178
TOTAL 26.461.837 24.818.522
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30. SEGUROS

A Fundagdo adota politica de contratar seguros de diversas modalidades, cujas coberturas sdo
consideradas suficientes pela Administracdo para fazer face a ocorréncia de sinistros. Em 31 de
dezembro de 2012, a Fundagdo possuia as seguintes apodlices de seguros contratadas com terceiros:

Montante
Modalidade maximo da
de Riscos Cobertura
Seguro Cobertos (RS)
Danos Materiais 18.021.000
Anuncios luminosos 20.000
Incéndio, Explosdo, Implosdo e Raio 8.000.000
Danos Elétricos 500.000
Equipamentos Eletronicos 100.000
Roubo e/ou Furto de Bens 48.973
Patrimonial Vendaval, Furacdo, Ciclone, Tornado, Granizo. 1.800.000
Recomposi¢do de Registros e Documentos 4.000
Perda ou Pagamento de Aluguel 6.000
Quebra de Vidros e Luminosos 20.000
Responsabilidade Civil — Operacgdes 500.000
Responsabilidade Civil — Garagista / Veiculos 100.000
Tumultos, Greves, Lockout e Atos Dolosos 100.000
Danos Materiais 1.140.000
Danos Corporais 1.140.000
Veiculos Danos Morais 70.000
APP Mortes 56.600
APP Invalidez Permanente 56.600
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CONAUD

AUDITORES INDEPENDENTES

RELATORIO DOS AUDITORES INDEPENDENTES SOBRE AS
DEMONSTRAGCOES CONTABEIS

Aos Administradores da
Fundagéo de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto da Universidade de Sio Paulo - Faepa

Examinamos as demonstragdes contdbeis da Fundagdo de Apoio ao Ensino,
Pesquisa e Assisténcia do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo - Faepa, que compreendem o balango
patrimonial em 31 de dezembro de 2012, e as respectivas demonstragdes do resultado
(superavit / déficit), das mutagdes do patriménio social e dos fluxos de caixa para o
exercicio findo naquela data, assim como o resumo das principais praticas contabeis e
demais notas explicativas.

Responsabilidade da administracido da Fundagido sobre as demonstragoes
contabeis

A administrag@o da Fundagéo & responsavel pela elaboragéo e adequada apresentacgao
dessas demonstragdes contabeis de acordo com as praticas contabeis adotadas no
Brasil e pelos controles internos que ela determinou como necesséarios para permitir a
elaboragdo de demonstragdes contabeis livres de distorcao  relevante,
independentemente se causada por fraude ou erro.

Responsabilidade dos auditores independentes

Nossa responsabilidade ¢ a de expressar uma opinido sobre essas demonstragbes
contabeis com base em nossa auditoria, conduzida de acordo com as normas brasileiras
e internacionais de auditoria. Essas normas requerem o cumprimento de exigéncias
éticas pelos auditores e que a auditoria seja planejada e executada com o objetivo de
obter segurancga razoavel de que as demonstragdes contabeis estio livres de distorgao
relevante.

Uma auditoria envolve a execugédo de procedimentos selecionados para obtencdo de
evidéncia a respeito dos valores e divulgagées apresentados nas demonstragdes
contabeis. Os procedimentos selecionados dependem do julgamento do auditor,
incluindo a avaliagao dos riscos de distorgdo relevante nas demonstragdes contabeis,
independentemente se causada por fraude ou erro.

Nessa avaliagéo de riscos, o auditor considera os controles internos relevantes para a
elaboragdo e adequada apresentagéo das demonstragdes contabeis da Fundagéao para
planejar os procedimentos de auditoria que s&o apropriados nas circunstancias, mas
ndo para fins de expressar uma opinido sobre a eficacia desses controles internos da
Fundagdo. Uma auditoria inclui, também, a avaliagdo da adequacao das praticas
contabeis utilizadas e a razoabilidade das estimativas contabeis feitas pela
administragéo, bem como a avaliagdo da apresentagéo das demonstragdes contabeis
tomadas em conjunto.

N

Rua Lafaiete, 394, 1° andar- sala 2 - Fone 16-3931-1718 - Ribeir&o Preto- e-mail: conaud@conaud,com.br
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CONAU

AUDITORES INDEPENDENTES

Acreditamos que a evidéncia de auditoria obtida é suficiente e apropriada para
fundamentar nossa opinio.

Opiniao

Em nossa opinido, as demonstragdes contabeis acima referidas apresentam
adequadamente, em todos os aspectos relevantes, a posigdo patrimonial e financeira da
Fundagao de Apoio ao Ensino, Pesquisa e Assisténcia do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sio Paulo - Faepa,
em 31 de dezembro de 2012, o desempenho de suas operagées e os seus fluxos de
caixa para o exercicio findo naquela data, de acordo com as praticas contabeis
adotadas no Brasil.

Ribeirao Preto (SP), 11 de margo de 2013.

CONAUD - AUDITORES INDEPENDENTES S.S.

ntador CRC 1SP118402/0-3

Rua Lafaiete, 394, 1° andar- sala 2 - Fone 16-3931-1718 - Ribeirao Preto- e-mail. conaud@conaud.com br
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RELATORIO DE ATIVIDADES, BALANGO PATRIMONIAL E DEMONSTRAGOES CONTABEIS DA FUNDAGAO
DE APOIO AO ENSINO, PESQUISA E ASSISTENCIA DO HOSPITAL DAS CLINICAS DA FACULDADE DE
MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO, REFERENTES AO EXERCICIO DE 2012,
FORAM APRECIADOS PELO CONSELHO CONSULTIVO E APROVADOS PELO CONSELHO DE CURADORES E
DE ADMINISTRAGAO EM REUNIOES EXTRAORDINARIAS REALIZADAS EM CINCO DE ABRIL DE 2013.
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