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APRESENTACAO

Este documento deverd integrar, na forma de anexo, o Contrato de gestédo
firmado entre a Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares-Ebserh e a
Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro, para gestdo do Hospital
Universitario Gaffrée e Guinle nos termos do Artigo 6° da Lei n° 12.550/2011.
Tem por objetivo estabelecer acdes a serem desenvolvidas no ambito desse
Contrato de Gestao, nos dezoito meses iniciais de vigéncia.

Dessa forma, as a¢des aqui definidas sdo entendidas como estratégias
de intervencdo de curto/médio prazo, capazes de impactar sobre os problemas
identificados e de promover as mudancgas estruturantes necessarias.

Apresentam-se algumas caracteristicas do Hospital, consideradas
relevantes para as acoes a serem desenvolvidas: perfil de atencdo a saude,
ensino e pesquisa, forca de trabalho, administragdo/finangas, infraestrutura e
recursos recebidos via Programa Nacional de Reestruturagcdo dos Hospitais
Universitarios Federais (Rehuf), dentre outros. Esse item estabelece, portanto,
um panorama do Hospital, por meio da sintese das informacdes disponiveis em
fontes internas e externas de dados para pesquisa e Sistemas de Informacéo em
Saude, geridos pelo Ministério da Saude.

Nesse ponto, destaca-se a existéncia de eventuais diferencas nos
resultados para o mesmo grupo de dados. Essas diferencas apareceram quando
da validacéo, pela equipe de trabalho do Hospital, dos dados obtidos a partir dos
bancos de dados oficiais. Tratam-se, portanto, de inconsisténcias relacionadas,
por um lado, a propria fragmentacédo de informacdes disponiveis nos sistemas e,
por outro lado, a insuficiente atualizacdo dessas informacdes por parte das
instituicbes. Assim, a sistematizacdo de dados aqui realizada aponta para a
necessidade de melhoria de qualidade das informacdes fornecidas e de
integracdo entre os bancos de dados existentes no ambito dos hospitais
universitarios.

Sao apresentadas, também nesse documento, as acdes estratégicas
definidas e metas propostas. Além disso, descreve duas a¢les estruturantes a
serem implementadas no ambito deste Plano: a estrutura organizacional a ser
implementada e o quadro de pessoal autorizado pelo Ministério do

Planejamento, Orcamento e Gestdo. Como anexo, consta o documento de



Dimensionamento de Servicos Assistenciais, elaborado pela Diretoria de
Atencdo a Saude e, Dimensionamento de Pessoas elaborado pela Diretoria de
Gestéo de Pessoas da Ebserh.

Espera-se que esse Plano seja um instrumento de pactuacado de
compromissos entre a Ebserh e a Universidade, além de configurar um subsidio
para a melhoria da gestao e dos resultados. A implementacéo dessas agdes, no
ambito do processo de adesdo a Ebserh, é a concretizacdo de um trabalho
conjunto a ser iniciado, na busca do padrdo desejado para o0s hospitais
universitarios: assisténcia de exceléncia no atendimento as necessidades de
saude da populacdo, com condicbes adequadas para a geracdo de
conhecimento de qualidade e para a formagao profissional.



PLANO DE REESTRUTURACAO DO HOSPITAL UNIVERSITARIO GAFFREE E
GUINLE DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
SUMARIO EXECUTIVO

Objetivo:

Estabelecer as acbes a serem desenvolvidas nos primeiros dezoito meses de
vigéncia do Contrato firmado entre a Ebserh e a Universidade Federal do Estado do
Rio de Janeiro, para gestdo do Hospital Universitario Grafrée e Guinle, nos termos
do Artigo 6° da Lei n® 12.550/2011.

Conteldo:

1. HOSPITAL UNIVERSITARIO GAFFREE E GUINLE: informac6es gerais e perfil.

2. ACOES ESTRATEGICAS E METAS: premissas, acfes, estrutura organizacional
a ser implementada e dimensionamento de pessoal.
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1 O HOSPITAL UNIVERSITARIO GAFFREE E GUINLE

A familia Guinle e até mesmo Carlos Chagas sempre se referem ao papel
encontrado junto aos documentos de Candido Gaffrée, enunciando a vontade de
legar uma determinada quantia de dinheiro para a construgdo de um hospital,
intencdo que foi redimensionada por Guilherme Guinle. Segundo a escritura da
fundacao, caberia a familia Guinle construir e instalar um hospital para sifilis e
doencas venéreas em terreno adquirido pela familia e, posteriormente,
repassado para o patrimonio da fundacédo. O aparelhamento e a manuteng&o do
hospital correriam as custas do governo federal. Caberia construir e instalar
ambulatérios para diagnostico e profilaxia da sifilis, em terrenos que seriam
comprados pelo representante da familia, Guilherme Guinle, em nome da
fundacéao.

Com o nome de Fundacdo Gaffrée e Guinle, na época era o maior da
cidade, contando com 320 leitos. Em 1966, foi incorporado a Escola de Medicina
e Cirurgia. A partir de 1968 passou a ser denominado Hospital Universitario
Gaffrée e Guinle, ocasido em que fora realizada uma grande reforma para
readaptacdo do mesmo como um hospital-escola. A partir de 01 de junho de
1982, através de convénio com o Instituto Nacional de Assisténcia Médica e
Previdéncia Social (INAMPS), passou a atender aos segurados da Previdéncia
Social.

Em 1969, através do Decreto n° 773, passou a fazer parte, como uma das
unidades, da FEFIEG (Federacdo de Faculdades Isoladas do Estado da
Guanabara), depois renomeada para FEFIERJ (entre 1975 a 1979). Em 05 de
junho de 1979, passara a integrar a Universidade do Rio de Janeiro (UNIRIO),
atual Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro, passando a fazer parte
de seu Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude (CCBS).

Em 16 de outubro de 1987, através da Portaria n°® 05 de 13/10/1987, o
Hospital Gaffrée e Guinle torna-se credenciado como Centro Nacional de
Referéncia em AIDS. Desde 1989, o Gaffrée possui um Centro de Testagem e
Aconselhamento Anénimo, passando a ser denominado, a partir de 1993, de

Centros de Orientacdo e Apoio Soroldgico.
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No moddulo profissional do Curso de Medicina, possui 500 alunos
de graduacédo e 200 de pés-graduacao. Também é hospital-escola da Escola de
Enfermagem Alfredo Pinto com alunos da graduacdo e pdés-graduacao, dos
alunos das Escolas de Nutricdo e Biomedicina. O Hospital conta também com
estagiarios de outras instituicdes publicas e privadas de diferentes areas de
estudo (Servico Social, Psicologia, Fonoaudiologia, Laboratorio etc.).

1.1. Missao

Hospital Universitario Gaffreé e Guinle tem como missao ser um hospital
onde sdo praticadas assisténcia complexa e hierarquizada com exceléncia,
ensino para formagéao e qualificagéo de recursos humanos para a valorizacéo da
vida e producdo de conhecimento de forma a contribuir para a melhoria da
qualidade de vida do cidadéao.

Tal missdo deve ser levada a cabo valorizando os principios da ética, do
humanismo, da responsabilidade social, do pioneirismo, da inovacdo, da
competéncia pessoal, do compromisso institucional e da busca perene pela
qualidade.

A pratica da Missdao Institucional deve ser feita com austeridade na gestao
do patrimdnio publico, por meio da racionalizacdo de recursos e da otimizacéo

dos resultados.
ORGANOGRAMA VIGENTE

HOSPITAL UNIVERSITARIO GAFFREE E GUINLE

Figura 2 - Organograma vigente
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2 REGIONALIZACAO

2.1. O Estado do Rio de Janeiro

Tabela 1 - Caracterizacao do Estado do Rio de Janeiro

Capital Rio de Janeiro
Populagéo estimada 2015 16.550.024
Populacdo 2010 15.989.929
Area (km?) 43.777,954
Densidade demografica (hab/km?) 365,23
Rendimento nominal mensal domiciliar per capita da populagdo 1.193
residente 2014 (Reais)®
NUmero de Municipios 92

Fonte: http://www.ibge.gov.br/estadosat/perfil.php?lang=&sigla=rj, acesso em 10/12/2015

O Rio de Janeiro € uma das 27 unidades federativas do Brasil. Situa-se
na porc¢ao leste da regido sudeste do pais. Ocupa uma area de 43 780,172 km2.
Apesar de ser, efetivamente, o quarto menor estado brasileiro (ficando a frente
de Alagoas, Sergipe e Distrito Federal), concentra 8,4% da populacéo do pais,
sendo o estado com maior densidade demografica do Brasil. O litoral fluminense
também o terceiro mais extenso do pais, atrds das costas de Bahia e Maranh&o.
O produto interno bruto (PIB) do estado € o segundo maior do pais, enquanto
o Indice de Desenvolvimento Humano (IDH) fluminense é o quarto mais elevado
do Brasil. Além disso, o Rio de Janeiro apresenta a terceira maior taxa de
alfabetizacdo do pais, atrds de Santa Catarina e Distrito Federal

O Estado do Rio de Janeiro esta dividido em 9 Regionais de Saude

representadas na Figura 2.

SECRETARIA DE
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EM REGIOES DE SAUDE

MEDIO PARAIBA

Figura 2 - Regionais de saude do estado do Rio de Janeiro
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3 PERFIL ASSISTENCIAL

3.1. Perfil Assistencial do Estado

Tabela 2 - Estrutura dos leitos totais do Estado do Rio de Janeiro

Cdédigo Descrigéo Existente Sus gi(s)
CIRURGICO
01 BUCO MAXILO FACIAL 197 93 104
02 CARDIOLOGIA 648 327 321
03 CIRURGIA GERAL 4111 2088 2023
04 ENDOCRINOLOGIA 54 14 40
05 GASTROENTEROLOGIA 204 69 135
06 GINECOLOGIA 796 466 330
08 NEFROLOGIAUROLOGIA 448 287 161
09 NEUROCIRURGIA 584 395 189
11 OFTALMOLOGIA 332 162 170
12 ONCOLOGIA 348 264 84
13 ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA 1965 1465 500
14 OTORRINOLARINGOLOGIA 183 85 98
15 PLASTICA 326 158 168
16 TORAXICA 169 112 57
67 TRANSPLANTE 142 115 27
90 QUEIMADO ADULTO 2 0 2
TOTAL 10509 6100 4409
CLINICO
31 AIDS 277 224 53
32 CARDIOLOGIA 867 430 437
33 CLINICA GERAL 9169 5187 3982
35 DERMATOLOGIA 76 27 49
36 GERIATRIA 438 149 289
37 HANSENOLOGIA 172 158 14
38 HEMATOLOGIA 154 111 43
40 NEFROUROLOGIA 294 162 132
41 NEONATOLOGIA 355 180 175
42 NEUROLOGIA 285 120 165
44 ONCOLOGIA 394 251 143
46 PNEUMOLOGIA 190 100 90
87 SAUDE MENTAL 242 127 115
88 QUEIMADO ADULTO 19 17 2
TOTAL 12932 7243 5689
COMPLEMENTAR
65 UNIDADE INTERMEDIARIA NEONATAL 222 221 1
66 UNIDADE ISOLAMENTO 374 203 171
74 UTI ADULTO - TIPO | 1808 190 1618
75 UTI ADULTO - TIPO Il 1556 551 1005
76 UTI ADULTO - TIPO Il 619 129 490
77 UTI PEDIATRICA - TIPO | 195 38 157
78 UTI PEDIATRICA - TIPO Il 213 53 160
79 UTI PEDIATRICA - TIPO Il 109 16 93
80 UTI NEONATAL - TIPO | 270 16 254
81 UTI NEONATAL - TIPO |l 562 230 332
82 UTI NEONATAL - TIPO Il 415 41 374
83 UTI DE QUEIMADOS 36 10 26
85 UTI CORONARIANA TIPO Il - UCO TIPO Il 66 0 66
86 UTI CORONARIANA TIPO IIl - UCO TIPO llI 24 0 24
UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL
92 CONVENCIONAL 424 30 394
93 UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS NEONATAL 70 4 66
CANGURU
94 UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS PEDIATRICO 49 33 16
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http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=93&VTipo_Leito=3&VListar=1&VEstado=25&VMun=&VComp=
http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=94&VTipo_Leito=3&VListar=1&VEstado=33&VMun=&VComp=

95 [UNIDADE DE CUIDADOS INTERMEDIARIOS ADULTO 445 243 202
TOTAL 7457 2008 | 5449
OBSTETRICO

10 | OBSTETRICIA CIRURGICA 2492 1662 830

43 | OBSTETRICIA CLINICA 1406 1112 294
TOTAL 3898 2774 | 1124
PEDIATRICO

45 | PEDIATRIA CLINICA 3158 2170 988

68 | PEDIATRIA CIRURGICA 544 327 217
TOTAL 3702 2497 | 1205
OUTRAS ESPECIALIDADES

34 | CRONICOS 2093 1575 518

47 | PSIQUIATRIA 5012 3795 | 1217

48 | REABILITACAO 163 70 93

49 | PNEUMOLOGIA SANITARIA 402 380 22

84 | ACOLHIMENTO NOTURNO 47 47 0
TOTAL 7717 5867 | 1850
HOSPITAL DIA

07 | CIRURGICO/DIAGNOSTICO/TERAPEUTICO 630 237 393

69 |AIDS 52 39 13

71 | INTERCORRENCIA POS-TRANSPLANTE 21 21 0

72 | GERIATRIA 74 11 63

73 | SAUDE MENTAL 391 231 160
TOTAL 1168 539 629

Sumario
TOTAL CLINICO/CIRURGICO 23441 13343 | 10098
TOTAL GERAL MENOS COMPLEMENTAR 39926 25020 | 14906

Fonte: CNES-DATASUS - 10/12/2015

3.2. Perfil Assistencial do Hospital Universitario Gaffrée e Guinle

Tabela 3 - Leitos existentes no HUGG

Descricéo | Existente sus
CIRURGICO
OTORRINOLARINGOLOGIA 4 4
OFTALMOLOGIA 3 3
CIRURGIA GERAL 19 19
TORAXICA 5 5
ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA 12 12
GINECOLOGIA 13 13
NEFROLOGIAUROLOGIA 15 15
NEUROCIRURGIA 5 5
PLASTICA 2 2
GASTROENTEROLOGIA 6 6
ENDOCRINOLOGIA 6 6
ONCOLOGIA 4 4
TOTAL 94 94
CLINICO
DERMATOLOGIA 2 2
CLINICA GERAL 20 20
AIDS 20 20
CARDIOLOGIA 38 8
NEFROUROLOGIA 9 9
HEMATOLOGIA 2 2
NEUROLOGIA 1 1
PNEUMOLOGIA 4 4
ONCOLOGIA 5 5
TOTAL 71 71
COMPLEMENTAR
UTI NEONATAL - TIPO Il 6 6
UTI ADULTO - TIPO Il 10 5
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http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=95&VTipo_Leito=3&VListar=1&VEstado=25&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=10&VTipo_Leito=4&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=43&VTipo_Leito=4&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=45&VTipo_Leito=5&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=68&VTipo_Leito=5&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=34&VTipo_Leito=6&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=47&VTipo_Leito=6&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=48&VTipo_Leito=6&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=49&VTipo_Leito=6&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=84&VTipo_Leito=6&VListar=1&VEstado=31&VMun=&VComp=
http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=07&VTipo_Leito=7&VListar=1&VEstado=33&VMun=&VComp=
http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=69&VTipo_Leito=7&VListar=1&VEstado=33&VMun=&VComp=
http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=71&VTipo_Leito=7&VListar=1&VEstado=33&VMun=&VComp=
http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=72&VTipo_Leito=7&VListar=1&VEstado=33&VMun=&VComp=
http://cnes2.datasus.gov.br/Mod_Ind_Leitos_Listar.asp?VCod_Leito=73&VTipo_Leito=7&VListar=1&VEstado=33&VMun=&VComp=

UTI ADULTO - TIPO | 3 3

TOTAL 23 23
OBSTETRICO

OBSTETRICIA CIRURGICA 15 15
OBSTETRICIA CLINICA 8 8
TOTAL 23 23
PEDIATRICO

PEDIATRIA CLINICA 2 2
PEDIATRIA CIRURGICA 11 11
TOTAL 13 13
OUTRAS ESPECIALIDADES

PNEUMOLOGIA SANITARIA 2 2
CRONICOS 2 2
TOTAL 4 4
HOSPITAL DIA

CIRURGICO/DIAGNOSTICO/TERAPEUTICO 6 6
AIDS 6 6
TOTAL 12 12

Fonte: CNES-DATASUS - 10/12/2015

3.1.1 Habilitagbes

De acordo com o Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), o Hospital Universitario Gaffrée e Guinle possui as habilitacdes a seguir.

Tabela 4 - Habilitacdes do HUGG

TRATAMENTO DO GLAUCOMA COM MEDICAMENTOS NO AMBITO DA Habilitado
POLITICA NACIONAL DE ATENCAO OFTALMOLOGICA

SERVICO HOSPITALAR PARA TRATAMENTO AIDS Habilitado

LABORATORIO ESPECIALIZADO EM CONTAGEM DE LINFOCITOS T Habilitado

CD4+/CD8+ e HIV-1 QUANTIFICACAO do RNA

LABORATORIO ESPECIALIZADO EM CONTAGEM DE LINFOCITOS T Habilitado

CD4+/CD8+

LABORATORIO ESPECIALIZADO EM QUANTIFICACAO do RNA do HIV-1 Habilitado

PROCEDIMENTOS CIRURGICOS, DIAGNOSTICOS OU TERAPEUTICOS - Habilitado

HOSPITAL DIA

UNIDADE DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM NEFROLOGIA Habilitado

(SERVICO DE NEFROLOGIA)

UNACON Habilitado

UNIDADE DE ASSISTENCIA DE ALTA COMPLEXIDADE EM TRAUMATO- Habilitado

ORTOPEDIA*

UTI Il ADULTO Habilitado

UTI I NEONATAL Habilitado

UTI I ADULTO Habilitado

Fonte: http://cnes.datasus.gov.br/Historico_habilitacoes.asp?VUnidade=2504002676060, acesso em 10/12/15

3.1.2 Servigos e classificagao

Tabela 5 - Servicos e Classificacdo do HUGG

Servigo Classificagao
ATENCAO A DOENCA RENAL CRONICA CONFECCAO INTERVENCAO DE ACESSOS PARA DIALISE
ATENCAO A DOENCA RENAL CRONICA TRATAMENTO DIALITICO
ATENCAO A DOENCA RENAL CRONICA TRATAMENTO EM NEFROLOGIA EM GERAL
ATENCAO EM UROLOGIA LITOTRIPSIA
ATENCAO EM UROLOGIA UROLOGIA GERAL
CIRURGIA VASCULAR FISTULA ARTERIOVENOSA SEM ENXERTO
CIRURGIA VASCULAR FISTULA ARTERIOVENOSA COM ENXERTO
HOSPITAL DIA FIBROSE CISTICA
HOSPITAL DIA AIDS
HOSPITAL DIA CIRURGICO/DIAGNOSTICO



http://cnes.datasus.gov.br/Historico_habilitacoes.asp?VUnidade=2504002676060

Servico

Classificagéo

SERVICO DE ATENCAO A DSTHIVAIDS

CENTRO DE REFERENCIA E TREINAMENTO - CRT

SERVICO DE ATENCAO A DSTHIVAIDS

CENTRO DE TESTAGEM E ACONSELHAMENTO - CTA

SERVICO DE ATENCAO A DSTHIVAIDS

SERVICO DE ATENCAO ESPECIALIZADA - SAE

SERVICO DE ATENCAO A SAUDE AUDITIVA

DIAGNOSTICO EM AUDIOLOGIA/OTOLOGIA

SERVICO DE ATENCAO A SAUDE
REPRODUTIVA

CONTRACEPCAO CLINICA

SERVICO DE ATENCAO A SAUDE
REPRODUTIVA

ATENCAO A INFERTILIDADE

SERVICO DE ATENCAO AO PACIENTE COM
TUBERCULOSE

DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL,
PARTO E NASCIMENTO

PARTO EM GESTACAO DE ALTO RISCO

SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL,
PARTO E NASCIMENTO

ACOMPANHAMENTO DO PRE-NATAL DE RISCO HABITUAL

SERVICO DE ATENCAO AO PRE-NATAL,
PARTO E NASCIMENTO

CENTRO DE PARTO NORMAL

SERVICO DE ATENCAO EM NEUROLOGIA /
NEUROCIRURGIA

POLISSONOGRAFIA

SERVICO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

ATENDIMENTO PSICOSSOCIAL

SERVICO DE ATENCAO PSICOSSOCIAL

SERVICO HOSPITALAR PARA ATENCAO A SAUDE MENTAL

SERVICO DE CIRURGIA REPARADORA

TRATAMENTO DA LIPODISTROFIA DO PORTADOR DE
HIVAIDS

SERVICO DE CIRURGIA REPARADORA

TRATAMENTO EM QUEIMADOS

SERVICO DE CIRURGIA REPARADORA

TRATAMENTO DA LIPOATROFIA FACIAL DO PORTADOR DE
HIVAIDS

SERVICO DE CIRURGIA TORACICA

CIRURGIA TORACICA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
ANATOMIA PATOLOGICA EOU CITOPATO

EXAMES ANATOMOPATOLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
ANATOMIA PATOLOGICA EOU CITOPATO

EXAMES CITOPATOLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

RADIOLOGIA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

ULTRASONOGRAFIA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

RADIOLOGIA INTERVENCIONISTA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM

MAMOGRAFIA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES TOXICOLOGICOS OU DE MONITORIZACAO
TERAPEUTICA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES MICROBIOLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES EM OUTROS LIQUIDOS BIOLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES DE GENETICA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES PARA TRIAGEM NEONATAL

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES IMUNOHEMATOLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES BIOQUIMICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES HEMATOLOGICOS E HEMOSTASIA

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES SOROLOGICOS E IMUNOLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES COPROLOGICOS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES DE UROANALISE

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES HORMONAIS

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR
LABORATORIO CLINICO

EXAMES DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E AMBIENTAL

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS

TESTE DE HOLTER

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS

EXAME ELETROENCEFALOGRAFICO

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS

EXAME ELETROCARDIOGRAFICO

SERVICO DE DIAGNOSTICO POR METODOS
GRAFICOS DINAMICOS

TESTE ERGOMETRICO

SERVICO DE DISPENSACAO DE ORTESES
PROTESES E MATERIAIS ESPE

OPM EM NEFROLOGIA
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Servico

Classificagéo

SERVICO DE ENDOCRINOLOGIA

DIAGNOSTICOTRATAMENTO DAS DOENCAS ENDOCRINAS
METABOLICAS E

SERVICO DE ENDOCRINOLOGIA

CIRURGIA DE GLANDULAS ENDOCRINAS

SERVICO DE ENDOSCOPIA

DO APARELHO GINECOLOGICO

SERVICO DE ENDOSCOPIA

DO APARELHO DIGESTIVO

SERVICO DE ENDOSCOPIA

DO APARELHO RESPIRATORIO

SERVICO DE ENDOSCOPIA

DO APARELHO URINARIO

SERVICO DE FARMACIA

FARMACIA HOSPITALAR

SERVICO DE FISIOTERAPIA

ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM ALTERACOES
OBSTETRICAS NEON

SERVICO DE FISIOTERAPIA

ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM ALTERACOES
ONCOLOGICAS

SERVICO DE FISIOTERAPIA

ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA EM OFTALMOLOGIA

SERVICO DE FISIOTERAPIA

ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA CARDIOVASCULARES E
PNEUMOFUNCI

SERVICO DE FISIOTERAPIA

ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS DISFUNCOES
MUSCULO ESQUELET

SERVICO DE FISIOTERAPIA

ASSISTENCIA FISIOTERAPEUTICA NAS ALTERACOES EM
NEUROLOGIA

SERVICO DE FISIOTERAPIA

DIAGNOSTICO CINETICO FUNCIONAL

SERVICO DE HEMOTERAPIA

PROCEDIMENTOS DESTINADOS A OBTENCAO DO SANGUE
PFINS DE ASSI

SERVICO DE HEMOTERAPIA

DIAGNOSTICO EM HEMOTERAPIA

SERVICO DE HEMOTERAPIA

PROCEDIMENTOS ESPECIAIS EM HEMOTERAPIA

SERVICO DE HEMOTERAPIA

MEDICINA TRANSFUSIONAL

SERVICO DE LABORATORIO DE

HISTOCOMPATIBILIDADE

EXAMES DE HISTOCOMPATIBILIDADE POR MEIO
SOROLOGIA

SERVICO DE OFTALMOLOGIA

TRATAMENTO CIRURGICO DO APARELHO DA VISAO

SERVICO DE OFTALMOLOGIA

TRATAMENTO CLINICO DO APARELHO DA VISAO

SERVICO DE OFTALMOLOGIA

DIAGNOSTICO EM OFTALMOLOGIA

SERVICO DE ONCOLOGIA

HEMATOLOGIA

SERVICO DE ONCOLOGIA

ONCOLOGIA CLINICA

SERVICO DE ONCOLOGIA

ONCOLOGIA CIRURGICA

SERVICO DE PNEUMOLOGIA

TRATAMENTO DE DOENCAS DAS VIAS AEREAS
INFERIORES

SERVICO DE PNEUMOLOGIA

DIAGNOSTICO EM PNEUMOLOGIA

SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E

OUTRAS TECNICAS EM MEDICINA TRADICIONAL CHINESA

COMPLEMENTARES
SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E
COMPLEMENTARES FITOTERAPIA
SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVAS E
COMPLEMENTARES ACUPUNTURA
SERVICO DE PRATICAS INTEGRATIVASE | [, oo

COMPLEMENTARES

SERVICO DE REABILITACAO

ATENCAO FONOAUDIOLOGICA

SERVICO DE REABILITACAO

REABILITACAO VISUALMENTALMULTIPLAS DEFICIENCIAS

SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL ENTERAL

SERVICO DE SUPORTE NUTRICIONAL ENTERAL PARENTERAL

SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA

ORTOPEDIA
SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E SERVICO DE TRAUMATOLOGIA E ORTOPEDIA PEDIATRICA
ORTOPEDIA (ATE 21 ANOS)

SERVICO DE TRIAGEM NEONATAL TRATAMENTO RECEMNASCIDO FIBROSE CISTICA

TRATAMENTO RECEM NASCIDO COM HIPOTIREOIDISMO E

SERVICO DE TRIAGEM NEONATAL FENILCETONURI

SERVICO DE TRIAGEM NEONATAL TRATAMENTO RECEM NASCIDO DOENCAS FALCIFORMES

SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA CIRURGICA
SERVICO DE VIDEOLAPAROSCOPIA DIAGNOSTICA
SERVICO DE VIGILANCIA EM SAUDE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

ACOES PARA DOACAO E CAPTACAO DE ORGAOS E
TRANSPLANTE TECIDOS

Fonte: http://cnes2.datasus.gov.br/cabecalho_reduzido.asp?VCod_Unidade=3304552295415, acesso em 10/12/15.



4 ENSINO E PESQUISA

As tabelas a seguir apresentam dados sobre residéncia médica do
Hospital Universitario Gafrée e Guinle.

Tabela 6 - NUmero de residentes em programas de residéncia médica, HUGG

Programa R1 R2 R3 R4 R5

TOTAL 54 50 23 4 1
Fonte: SISCNRM - Abril 2015

Tabela 7 - Namero de residentes por especialidade, HUGG

Programa R1 R2 R3 R4 R5
ALERGIA E IMUNOLOGIA
ANESTESIOLOGIA
CIRURGIA DO APARELHO
DIGESTIVO
CIRURGIA GERAL
CIRURGIA TORACICA
CIRURGIA VIDEOLAPAROSCOPICA 1
CLINICA MEDICA
DERMATOLOGIA
ENDOSCOPIA 1 1
FONIATRIA 1
GASTROENTEROLOGIA 1 1
GENETICA MEDICA
HOMEOPATIA
MEDICINA DO SONO 3
MEDICINA DO TRAFEGO
NEUROCIRURGIA
NEUROLOGIA
OBSTETRICIA E GINECOLOGIA
OFTALMOLOGIA
ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA
PATOLOGIA
PEDIATRIA
RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR
IMAGEM
REUMATOLOGIA
UROLOGIA
Fonte: SISCNRM - Abril 2015
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5 ORGCAMENTO E FINANCAS

A seguir, sdo apresentadas algumas caracteristicas da gestéo
or¢camentéria-financeira do Hospital.
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Tabela 8 - Recursos descentralizados por meio do Rehuf ao HUGG

ANO' MEC SAUDE TOTAL

2010 784.918,00 1.238.749,06 2.023.667,06
2011 2.462.642,21 7.432.867,26 9.895.509,47
2012 6.324.555,56 5.184.048,66 11.508.604,22
2013 2.325.567,25 4.808.804,49 7.134.371,74
2014 2.787.912,00 5.969.440,89 8.757.352,89
2015 1.989.994,77 3.264.194,99 5.254.189,76

Total Geral 16.675.589,79 27.898.105,35 44.573.695,14

Fonte: Diretoria de Controladoria e Finangas - 10/12/2015

Tabela 9 - Recursos empenhados por meio do Rehuf pelo HUGG

ANO' MEC SAUDE TOTAL

2010 784.918,00 1.238.664,80 2.023.582,80
2011 2.462.642,21 7.429.992,22 9.892.634,43
2012 4.119.549,12 5.183.219,18 9.302.768,30
2013 2.325.567,25 4.808.798,51 7.134.365,76
2014 2.787.912,00 5.969.440,87 8.757.352,87
2015 1.989.632,77 3.264.034,99 5.253.667,76

Total Geral 14.470.221,35 27.894.150,57 42.364.371,92

Fonte: Diretoria de Controladoria e Finangas - 10/12/2015

6 INFRAESTRUTURA TECNOLOGICA

A seguir, sdo apresentadas algumas caracteristicas da infraestrutura
tecnologica do Hospital, consolidadas com base no CNES/DATASUS.

Tabela 10 - Equipamentos: existentes e em uso no HUGG

Equipamento Existente Em Uso SUS
AUDIOMETRO DE DOIS CANAIS 2 1 SIM
CABINE ACUSTICA 1 1 SIM
EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS POR 1 1 SIM
PRODUTO DE DISTORCAO
EMISSOES OTOACUSTICAS EVOCADAS 1 1 SIM
TRANSIENTES
IMITANCIOMETRO 1 1 SIM
IMITANCIOMETRO MULTIFREQUENCIAL 1 1 SIM
POT EVOCADO AUD TRONCO ENCEF DE CURTA, 1 1 SIM
MEDIA E LONGA LATENCIA
POTENCIAL EVOCADO AUDITIVO DE TRONCO 1 1 SIM
ENCEFALICO AUTOMATICO
MAMOGRAFO COM ESTEREOTAXIA 1 1 SIM
PROCESSADORA DE FILME EXCLUSIVA PARA 1 1 SIM
MAMOGRAFIA
RAIO X ATE 100 MA 5 3 SIM
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Equipamento Existente Em Uso SUS
RAIO X COM FLUOROSCOPIA 1 1 SIM
RAIO X DE 100 A 500 MA 2 2 SIM
TOMOGRAFO COMPUTADORIZADO 1 1 SIM
ULTRASSOM CONVENCIONAL 2 2 SIM
ULTRASSOM DOPPLER COLORIDO 6 6 SIM
ULTRASSOM ECOGRAFO 1 1 SIM
CONTROLE AMBIENTAL/AR-CONDICIONADO 5 5 SIM
CENTRAL
GRUPO GERADOR 1 1 SIM
USINA DE OXIGENIO 1 1 SIM
BERCO AQUECIDO 10 10 SIM
BOMBA DE INFUSAO 26 26 SIM
DESFIBRILADOR 12 11 SIM
EQUIPAMENTO DE FOTOTERAPIA 5 5 SIM
INCUBADORA 10 10 SIM
MARCAPASSO TEMPORARIO 2 1 SIM
MONITOR DE ECG 50 50 SIM
MONITOR DE PRESSAO NAO-INVASIVO 50 50 SIM
REANIMADOR PULMONAR/AMBU 35 24 SIM
RESPIRADOR/VENTILADOR 25 20 SIM
ELETROCARDIOGRAFO 14 12 SIM
ELETROENCEFALOGRAFO 1 1 SIM
ENDOSCOPIO DAS VIAS RESPIRATORIAS 3 2 SIM
ENDOSCOPIO DAS VIAS URINARIAS 5 5 SIM
ENDOSCOPIO DIGESTIVO 23 23 SIM
EQUIPAMENTOS PARA OPTOMETRIA 3 3 SIM
LAPAROSCOPIO/VIDEO 12 10 SIM
MICROSCOPIO CIRURGICO 3 3 SIM
APARELHO DE DIATERMIA POR 5 5 SIM
ULTRASSOM/ONDAS CURTAS
APARELHO DE ELETROESTIMULACAO 2 2 SIM
EQUIPAMENTO PARA HEMODIALISE 7 6 SIM
FORNO DE BIER 1 1 SIM

Fonte: CNES DATASUS — Consulta 10/12/2015.

7 TECNOLOGIA DE INFORMACAO

A proposta do Aplicativo de Gestdo dos Hospitais Universitarios (AGHU)
e fortalecer as melhores préaticas de gestdo hospitalar nos Hospitais
Universitarios Federais do Ministério da Educacdo, por meio do uso de
ferramentas de suporte aos processos nele estruturados. Estdo previstas trés

atividades preparatdrias para a implantacdo do AGHU: (i) visita inicial, (ii)
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workshop, (iii) imersdo e (iv) diagnéstico do hospital quanto as condicdes
necessarias.

A visita inicial tem o objetivo de divulgar o Aplicativo e inclui, ainda, o
mapeamento de processos, avaliacao da infraestrutura disponivel e identificacao
dos principais pontos de aderéncia e eventuais inconformidades com o novo
sistema. Em seguida, acontece o workshop, quando representantes do hospital
visitam o Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), com a finalidade de
conhecer o AGHU em funcionamento, esclarecer duvidas e iniciar o
planejamento da implantagdo. Na imersao, o hospital visita o HCPA, dessa vez
para treinamento no processo de gestdo e no uso do Aplicativo. Este hospital

nao possui nenhum modulo AGHU implantado.

8 ORGANOGRAMA PROPOSTO PARA O HOSPITAL

COLEGIADO CONSELHO
AUDITORLA B EXECUTIVO == CONSULTIVO

SETOR DE GESTAD DE
b PROCESSOS E TECNOLOGIA

DA INFORMACAD

UNIDADE DE
APOIO OUVIDORIA
CORPORATIVO
UNIDADE DE
PLANEJAMENTO

UNIDADE DE

SETOR JURIDICO

T

COMUNICAGAO
SOCIAL

GERENCIA DE
o ENSINO E
ATENGAD A SAUDE PESQUISA

Figura 3 - Organograma: Conselho Executivo

SICEONEED GERENCIA

ADMINISTRATIVA
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Estrutura Organizacional GAS/UNIRIO
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Figura 4 - Organograma: Geréncia de Atengdo a Saude
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Figura 5 - Organograma: Geréncia de Ensino e Pesquisa
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9 QUADRO DE DIMENSIONAMENTO DE PESSOAL

A literatura cientifica sobre dimensionamento de pessoal €, ainda,
escassa e inconclusa. Nesse contexto, para a definicdo do quantitativo de
pessoal necessario a ser contratado para o0s Hospitais Universitarios e
instituicbes congéneres, a Ebserh utilizou métodos e técnicas que levaram em
consideracdo a experiéncia de profissionais dos Hospitais, em gestdo de
pessoas e em atencdo a saude, e critérios e parametros utilizados pelo Hospital
de Clinicas de Porto Alegre (HCPA). Essa abordagem permitiu a criacdo de
indices de referéncia que deverdo, a partir de entédo, ser replicados.

Para esse trabalho, sdo imprescindiveis as seguintes informagoes:

I) Dados de Producéo: obtidos a partir de levantamento realizado pela Diretoria

de Atencdo a Saude — DAS e equipe técnica do Hospital, que se baseiam na
guantidade de leitos existentes em funcionamento, na quantidade de
procedimentos de urgéncia e emergéncia, nas consultas realizadas e considera

as ampliacdes, mediante as seguintes condicdes:

a) Ampliacdo dos leitos: serdo considerados os leitos a serem
reativados, leitos construidos e reformados e leitos disponibilizados
para as Politicas Prioritarias de Governo, no prazo de seis meses.

A ampliagdo dos leitos em reforma e/ou construgcdo devera ser
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comprovada por meio de cronograma, que especifiqgue a
especialidade a ser atendida, andamento da obra, prazo de

conclusao e abertura.

b) Ampliacdo dos procedimentos de urgéncia e emergéncia e
consultas: devera ser identificada a producdo existente e a
ampliacdo devera ser baseada na contratualizacdo com o0(S)
gestor(es) local(is). Faz-se necessaria a apresentacdo de
documento formal que demonstre essa ampliacéo, acordada entre

as partes.

II) Dados de pessoal: sdo considerados como quadro de pessoal os servidores

do Regime Juridico Unico (RJU) do Ministério da Educacdo, os cedidos do

Ministério da Saude e demais Orgdos, correspondentes apenas aos cargos

equivalentes ao Plano de Cargos, Carreiras e Salarios da Ebserh.

Se:

No que se refere as etapas e fluxos do processo de trabalho, destacam-

O dimensionamento € realizado conjuntamente pela Diretoria de Gestéo
de Pessoas, por meio da Coordenadoria de Planejamento de Pessoal —
DGP-CPP, Diretoria de Atencdo a Saude — DAS e equipe da dire¢céo do
Hospital Universitario ou da Universidade, designada pelo(a)
Magnifico(a) Reitor(a);

Sao considerados, além dos indices e das informacgfes acima citadas, o
guantitativo minimo de profissionais estabelecidos nas regulamentacfes
e legislacdes da Saude, a estrutura fisica do Hospital, as linhas de
cuidados existentes e propostas, a existéncia de Pronto Socorro e Pronto
Atendimento, as condi¢des epidemiolégicas e a relacdo com os gestores
locais; e

Apés a elaboracdo conjunta, consenso e validacdo, a proposta de
dimensionamento é enviada ao Departamento de Coordenacdo e
Governanca das Empresas Estatais — DEST/MPOG, para analise e
aprovacao do pleito.

Por fim, ressalta-se que essa metodologia estd sujeita aos

aprimoramentos que se fizerem necessarios. No entanto, pode-se inferir, desde

ja, sobre seu carater inovador.
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10 ACOES ESTRATEGICAS E METAS

Adotaram-se as seguintes premissas na formulacéo das acdes e metas

gue integram este documento:

O Plano de Reestruturacdo constitui instrumento anexo ao contrato de
gestdo com cada hospital, que tem por objetivo estabelecer acoes
estratégicas e metas para o ano de 2016 e 2017, a partir das
necessidades identificadas. Trata-se, portanto, de aproximagéo (e néo
imersdo) com a conjuntura e necessidades do Hospital.

Com relacdo as informagbes a serem utilizadas, o Sistema de
Informacdes sobre o Programa Nacional de Reestruturagdo dos
Hospitais Universitarios (SIS-Rehuf) é a ferramenta utilizada pelo
Ministério da Educacado, desde 2008, para a captacdo de informacdes
sobre os hospitais. E, portanto, de grande relevancia e se constitui, para
esse trabalho, na principal fonte de informacdes para a descricdo e o
monitoramento das acdes definidas.

As acdes estratégicas serdo desenvolvidas para um periodo de 18
meses, 0 que requer que tenham, em comum, as caracteristicas de
viabilidade operacional e financeira, além de impacto sobre os
problemas identificados. Um quadro comum de acdes estratégicas a
serem desenvolvidas em todos os hospitais € apresentado pelas
respectivas areas responsaveis da EBSERH. As metas séao
estabelecidas de acordo com a situa¢do de cada hospital em relacdo a
acao estratégica. Durante o periodo de vigéncia do Plano de
Reestruturacdo, serdo realizadas oficinas para a elaboracdo do Plano
Diretor, previsto para o periodo de dois anos, que incluird uma analise
mais profunda dos problemas, suas causas e estratégias de intervencao.

Na dimensdo da Atencdo a Saude, as acgbes estratégicas a serem

implementadas tém como premissas:

Inicializacdo do processo de reestruturacdo da atencdo a saude, com
base nas linhas de cuidado;

Aprimoramento dos processos gerenciais da atencdo a saude; e
Integracdo do Hospital Universitario Federal as politicas prioritarias do
SUS.
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Entende-se por linha de cuidado a estratégia que viabiliza a integralidade
da assisténcia, por meio de um conjunto de saberes, tecnologias e recursos
necessarios ao enfrentamento de riscos, agravos ou demais condicOes
especificas do ciclo de vida ou outro critério sanitario, a serem ofertados de forma
oportuna, articulada e continua, em resposta as necessidades de saude da
populacao.

23



10.1. Metas e Estratégias para 2016/2017

ACAO ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURACAO

ATENCAO A SAUDE

Iniciar o processo de
reestruturacao da atengéo
a saude, com base nas
linhas de cuidado.

Implementar a estrutura organizacional da Geréncia de Atencdo a Saude, a partir do padrdo
adotado pela EBSERH e sua adequacao ao perfil assistencial do hospital.

Estrutura organizacional implementada.

Redefinir o perfil assistencial do hospital, considerando o carater formador, as necessidades de
salde da populagao e o papel na rede de atencéo a saude.

Perfil assistencial redefinido.

Implementar os servicos ambulatoriais e especializados, agregando-os por linha de cuidado.

Ambulatérios organizados por linhas de cuidado.

Definir as linhas de cuidado prioritarias para iniciar sua implantacdo gradativa em 2016, em
consonancia as politicas prioritarias do SUS.

Linhas de cuidado prioritarias definidas.

Aprimorar 0s processos
gerenciais da atencéo
hospitalar

Implementar servigo interno de regulacéo e avaliagdo em saude.

Servigo estruturado.

Submeter-se a regulac@o do acesso pelo gestor do SUS, de forma gradual, disponibilizando, no
minimo, 40% das consultas e dos servigos de apoio diagnéstico e terapéutico e o total dos leitos
hospitalares.

Percentual de consultas, servicos de apoio
diagnostico e terapéutico e leitos hospitalares
sob regulacdo do SUS.

Viabilizar as condi¢cdes necessérias a habilitagdo SUS dos servigos de alta complexidade.

Servigos de alta complexidade habilitados.

Garantir o funcionamento regular das comissdes assessoras obrigatorias.

Comissodes em funcionamento.

Qualificar o processo de gestao da informacdo em salde e assegurar a alimentacéo regular dos
sistemas de informacdo em salde nacionais.

Sistemas nacionais de informagdo em saude
atualizados.

Revisar a contratualizacdo do hospital com o gestor do SUS, contemplando estratégias de
atencdo a saude, gestéo, ensino e pesquisa voltados:
e Alintegracéo do hospital as politicas prioritarias do SUS, com destaque para as redes de
atencéo a salde;
e A melhoria da qualidade dos servigos prestados & populacéo;
e Ao processo regulatorio e mecanismos de referéncia e contrarreferéncia para as demais
unidades de saude das redes de atencgéo;
e A qualificacéo da gestéo hospitalar;
e Ao desenvolvimento das atividades de educagéo permanente e de pesquisa de interesse
do SUS.

Contratualizac¢ao revisada.

Integrar o Hospital
Universitario Federal as

POLITICA DE HUMANIZACAO:

Visita ampliada implantada nas unidades de
internacdo, UTI e UCI.




ACAO ESTRATEGICA

META

ATENCAO A SAUDE

politicas prioritarias do
SuUS.

e Adotar as diretrizes da Politica Nacional de Humanizagéo priorizando o acolhimento nas
unidades de acesso, visita ampliada, garantia do acompanhante e o cuidado

multiprofissional.

CONSULTAS AMBULATORIAIS ESPECIALIZADAS
e  Garantir a realizacéo de 10.340 consultas médicas/multiprofissionais ao més.
e Fortalecer a alta responsavel, mediante integragdo com a Rede de Atencéo Basica de

modo a ampliar a capacidade de oferta de 12 consulta.

N° de consultas realizadas

ACAO ESTRATEGICA

META

FORMA DE MENSURACAO

AUDITORIA

Elaborar e executar o Plano
Anual de Atividades de
Auditoria Interna — PAINT do
HU

Estruturar e dimensionar as atividades a serem executadas
pela Unidade de Auditoria Interna do HU (AUDIT), de acordo
com as orientacdes da Auditoria Geral da Ebserh (AUGE)

Elaboracdo do Plano de Estruturag&o e dimensionamento das atividades da
AUDIT

Implantar o Sistema de Auditoria Integra para informatizagéo
e uniformizacdo dos procedimentos e A¢des de Controle, por
todas as AUDITs

Implantagdo do sistema unico de controle informatizado das AUDITs

Estruturar e dimensionar as atividades a serem executadas
pela Unidade de Auditoria Interna do HU (AUDIT), de acordo
com as orientacdes da Auditoria Geral da Ebserh (AUGE)

Elaboracdo do Plano de Estruturacdo e dimensionamento das atividades da
AUDIT

Implantar o Sistema de Auditoria Integra para informatizagéo
e uniformizacgdo dos procedimentos e A¢bes de Controle, por
todas as AUDITs

Implantagdo do sistema Unico de controle informatizado das AUDITs

ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

AUDITORIA

Elaborar e executar o Plano
Anual de Atividades de
Auditoria Interna — PAINT do
HU

Acompanhar o atendimento, pelo gestor local, dos Acdrdaos
e Recomendacgdes do TCU e CGU, das recomendacdes da
AUGE e dos Conselhos de Administragcdo e Fiscal. (IN/CGU
n° 01/2007 Art. 4°- 1I)

Elaboragdo e acompanhamento através de sistema eletronico

Realizar Auditoria no Sistema de Controle e execugédo de
Obras do REHUF. (IN/CGU n° 01/2007 Art. 5°- V)

Realizacdo de Agdo de Controle e elaboracdo do respectivo Relatério de

Auditoria

FORMA DE MENSURACAO




ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

Realizar Auditoria no Sistema Contabil e controladoria

contabil. (IN/CGU n° 01/2007 Art. 4°)

Realizacdo de Acgdo de Controle e elaboracdo do respectivo Relatério de
Auditoria

Realizar Auditoria, por amostragem, nos processos de
aquisicdes de bens e servigos por dispensa e inexigibilidade.
(IN/CGU n° 01/2007 Art. 5°- IV)

Realizacdo de Agdo de Controle e elaboracdo do respectivo Relatério de
Auditoria

Realizar Auditoria, por amostragem, no Sistema de Gestéo de
Pessoas (IN/CGU n° 01/2007 Art. 5°- VI)

Realizagdo de Agdo de Controle e elaboracdo do respectivo Relatério de
Auditoria

Elaborar andlise critica das areas essenciais do HU (IN/CGU
n° 01/2007 Art. 4°)

Realizacdo de Acgdo de Controle e elaboracdo do respectivo Relatério de
Auditoria

Avaliar os controles internos administrativos do HU (IN/CGU
n°® 01/2007 Art. 5°- 1)

Elaboracdo de Relatério de conformidade da execucdo e producdo das
diversas comissdes que atuam no HU

ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

ADMINISTRACAO E INFRAE

STRUTURA

Monitorar e avaliar a situagéo
de logistica e infraestrutura
fisica e tecnolégica

Atualizar 100% da situacdo de execucao de obras e reformas
financiadas pelo Rehuf

Numero de obras cadastradas e atualizadas no médulo Monitoramento de
Obras do Simec sobre o nimero de obras financiadas (%)

Atualizar 100% da situacdo de execucao de obras e reformas
financiadas por outras fontes

Numero de obras e reformas avaliadas, sobre o nimero de obras e reformas
financiadas por outras fontes em andamento

Avaliar 100% da implanta¢@o dos equipamentos adquiridos
pelo Rehuf

Numero de equipamentos com situacdo de funcionamento avaliada, sobre o
numero de equipamentos adquiridos via Rehuf (%)

Avaliar 100% da implantacéo dos equipamentos adquiridos
por outras fontes

Numero de equipamentos com situagao de funcionamento avaliada, sobre o
namero de equipamentos adquiridos por outras fontes (%)

Avaliar 100% das aquisi¢Bes de insumos por meio de pregfes
centralizados (nhacional)

Numero de itens efetivamente adquiridos sobre o nimero de itens solicitados,
por meio de inscricdo no pregdo nacional, para o Hospital (%)

Levantar e avaliar 100% dos insumos utilizados

(medicamentos e material médico-hospitalar)

Numero de itens avaliados sobre o nimero de itens utilizados (%)




ACAO ESTRATEGICA META ETAPAS DE EXECUCAO
OUVIDORIA
Estruturar a Ouvidoria, por meio de reunibes de
conscientizagdo, criagdo de instrumento normativo e | Ouvidoria estruturada
divulgacéo

Buscar a exceléncia no
atendimento e na informacao
ao cidadao

Implantar o SIC — Servico de Informagdo ao Cidaddo, em
conformidade com a Lei de Acesso a Informacgdo (Lei n°
12.527/2011)

SIC em funcionamento

Padronizar os formularios de acesso publico e de pesquisa,
relatorios estatisticos e gerenciais

Formularios e relatérios padronizados

Contribuir e dar suporte a elaboragéo da Carta de Servigos ao
Cidadéo, exigida pelo Decreto n° 6.932/2009

Carta de servicos elaborada

Implantar programa habitual e continuado de pesquisa de
satisfacdo do publico interno e externo

Programa implantado

ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUGAO

TECNOLOGIA DA INFOR

MACAO

Mapear os processos de
informatizac&o do Hospital

Identificar potencialidades e necessidades de informatizacéo
dos processos de trabalho existentes

Processos de trabalho com informatizagdo mapeada e avaliada

Promover os requisitos
minimos de infraestrutura
fisica e tecnoldgica para a
implantacdo do AGHU

Iniciar as atividades de reestruturacéo fisica do Hospital de
acordo com as necessidades identificadas

Atividades de reestruturacéo fisica iniciadas

Entregar equipamentos referentes ao Edital Banco Nacional
de Desenvolvimento Econémico e Social (BNDES), para o
correto funcionamento do AGHU

Nimero de equipamentos entregues sobre o nimero de equipamentos
previstos (%)




ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

TECNOLOGIA DA INFOR

MACAO

Expandir o sistema AGHU

Implantar AGHU em sua plenitude nas instituicbes que, hoje,
utilizam a ferramenta

Percentual de médulos implantados por médulos entregues

ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

ENSINO E PESQUISA

Estruturar a Geréncia de
Ensino e Pesquisa

Estruturar e elaborar as atividades a serem executadas pela
Geréncia de Ensino e Pesquisa (GEP), conforme orientagfes
da Assessoria de Ensino e Pesquisa (AEP) e desafios locais.

Plano de Trabalho da GEP elaborado

Garantir qualidade do Ensino
nas filiais Ebserh

Aumentar o grau de atratividade das residéncias de clinica
médica, obstetricia/ginecologia, pediatria, cirurgia geral do
HUF.

Atratividade das Residéncias - N° de candidatos, nas filiais Ebserh, em
residéncias de clinica médica, obstetricia-ginecologia, pediatria e cirurgia
geral / N° de vagas, nas filiais Ebserh, nas residéncias de clinica médica,
obstetricia-ginecologia, pediatria e cirurgia geral

Estruturar a Gestao de
Pesquisas nos HUF

Aumentar o nimero de pesquisas realizadas no HUF.

Taxa de crescimento de pesquisas nas filiais Ebserh (N° de pesquisas
iniciadas no ano vigente - N° de pesquisas iniciadas no ano anterior / N° de
pesquisas iniciadas no ano anterior) x 100

ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

ORCAMENTO E FINANCAS

Criar filial da Ebserh

Registrar nos 6rgaos federais, estaduais e municipais

Registros nas juntas comerciais e na Receita Federal do Brasil efetivados.

Delegar competéncias e definir as instancias de governanca

na filial

Portaria publicada

Criar as unidades operacionais no Sistema Integrado de
Administracdo Financeira do Governo Federal — SIAFI, no

Unidades operacionais (Unidade Gestora — UG, Unidade de Pagamento —
UPAG e Unidade Administrativa de Servigcos Gerais — UASG) criadas




ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

ORCAMENTO E FINANCAS

Sistema Integrado de Administrag&do de Recursos Humanos
— SIAPE e no Sistema Integrado de Servigos Gerais —
SIASG

Estabelecer o domicilio bancario da unidade gestora da filial
da EBSERH, habilitando ordenadores de despesas e

corresponsaveis financeiros

Domicilio bancario estabelecido

Aprimorar os processos de
trabalho da Gestao
Administrativa, com a
incorporacédo de Tecnologia de

Informacgéo

Implantar os processos de trabalho de aquisi¢bes

Processos de trabalho implantados

Implantar os processos de trabalho de gestédo e fiscalizacao
contratual

Processos de trabalho implantados

Implantar os processos de trabalho de gestéo patrimonial

Processos de trabalho implantados

Implantar os processos de trabalho de concessao de
suprimento de fundos

Processos de trabalho implantados

Implantar os processos de trabalho relativos a passagens e

diarias

Processos de trabalho implantados

Monitorar a execugao dos processos de trabalho definidos

Numero de processos monitorados, sobre o nUmero de processos a serem

analisados, dentro da metodologia definida

Realizar o inventario geral

Inventario realizado

Propor os termos de cessédo de uso dos bens patrimoniais
da Universidade para a EBSERH

Termos de cesséo de uso elaborados e propostos

Definir os responsaveis pelos bens patrimoniais

Lista dos responsaveis pelos bens patrimoniais definida

Regularizar a gestao imobiliaria

Gestdo imobiliaria regularizada, com os registros no Sistema Sistema de

Gerenciamento dos Iméveis de Uso Especial — SPIUNet

Aprimorar a gestao

orgamentéria e Financeira

Elaborar a programagéo orgamentéria e financeira para 2016

Programacéo orgcamentéria e financeira elaborada

Elaborar a proposta orgamentaria para 2017

Proposta orcamentaria elaborada




ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

ORCAMENTO E FINANCAS

Incorporar a tecnologia da
informacgéo na gestao dos
custos nas unidades

hospitalares

Implantar centros de custos

Centros de custos implantados

Realizar a gestédo das
compras estratégicas de
insumos e produtos para o0s
hospitais universitarios

Realizar compras compartilhadas

Pregéo realizado

ACAO ESTRATEGICA |

META |

ETAPAS DE EXECUCAO

GESTAO DE PESSOAS

Dimensionar o quadro ideal e
recompor a forga de trabalho

Realizar 100% do processo seletivo para contratagdo de
pessoal

Numero de etapas concluidas, sobre o nimero de etapas previstas para a
contratacdo de pessoal (%)

Realizar capacitagbes

Capacitar 100% da Equipe de Governanga

Numero de etapas concluidas, sobre o nimero de etapas previstas para a
realizacdo da capacitacdo da Equipe de Governanca (%)

estratégicas para a
estruturacdo da Empresa

Realizar 100% das capacitagBes previstas para a equipe
técnico-operacional (administracdo, finangas, logistica,
outros)

Numero de etapas concluidas, sobre o nimero de etapas previstas para a
realizacao da capacitagcéo técnico-operacional (%)

ACAO ESTRATEGICA

META

ETAPAS DE EXECUCAO

PLANEJAMENTO E AVAL

IACAO

Coordenar a elaboragéo do
Plano Diretor 2016/2017

Realizar 100% das oficinas previstas para elabora¢éo do
plano diretor 2016/2017 até més/ano

NuUmero de oficinas realizadas, sobre o numero de oficinas previstas (%)

Monitorar o Plano de
Reestruturacao

Coordenar a realizagdo de 100% das reunifes trimestrais
para o monitoramento do Plano de A¢do

Numero de reunides realizadas, sobre o nimero de reunides previstas (%)
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