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1. mraoouçño

O presente relatório trata da apresentação de resultados para apuração das metas e
da prestação de contas financeira dos recursos utilizados pelo Instituto do Câncer
Infantil e Pediatria Especializada (Icipe) no mês de julho de 2019, para organização,
implantação e gestão das ações de assistência à saúde no Hospital da Criança de
Brasilia José Alencar (HCB), conforme estipulado no Contrato de Gestão SES-DF n9
01/2014 (Processo n9 060.002.634/2010).

2. ATIVIDADES, OCORRÊNCIAS E OUTROS ASPECTOS RELEVANTES

2.1. Chamamento Público para gestão do HCB nos próximos 5 anos I

No dia 09.07.2019 foi publicado no DODF 127 o resultado do Chamamento Público
(Edital de Seleção N9 001/2018), em favor do lcipe, para gestão do HCB pelos
proximos cinco anos.

Aguarda-se as tratativas entre a SES-DF e 0 lcipe para celebração do novo contrato de
gestão para operacionalização e execução dos serviços de saúde prestados pelo HCB.

2.2. Habilitação para realização de TMO - Transplante de Medula Óssea

O HCB foi habilitado, pelo Ministério da Saúde, para realizar transplantes de medula
óssea autogênico. A autorização foi concedida por meio da Portaria 911, de
30.07.2019, divulgada nd Dou 148, de 02.08.2019. I

2.3. Situação cadastral do lcipe/HCB junto à Secretaria de Fazenda do GDF l

Conforme informado no relatório do mês anterior, o lcipe notificou a empresa
responsável pelo sistema MV pelo descumprimento contratual e descontou, na
fatura do dia 31.07.2019, o valor da multa aplicada.

A situação está totalmente regularizada, o que pode ser facilmente apurado
consultando-se o site da SEFAZ.
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2.4. GHCB

No dia 31 de julho o HCB promoveu um encontro interno de gestores com foco no
tema “Experiência do Usuário". A reunião contou com a participação da Sra. Ilda
Peliz, presidente do Conselho de Administração do lcipe e ex-presidente da Abrace,
que compartilhou um pouco de sua história e do sonho em poder proporcionar a
outras familias a melhor assistência possível em um ambiente acolhedor e
humanizado, minimizando o sofrimento e ampliando a esperança de crianças e
familias. A apresentação buscou um resgate da história do I-(CB, provocando em
todos os participantes uma profunda reflexão acerca do propósito, dos pilares, dos
principios e valores que devem nortear o trabalho de todos na Instituição.

l

2.5. Ações na área assistencial

Visita para Habilitação do HCB em Transplante de Medula Óssea (TMO)

No dia 17 de julho o HCB recebeu a vistoria técnica Ministério da Saúde, com 0
objetivo de verificar a estrutura física e operacional para realização de TMO. Foram
vistoriadas as áreas da Internação e ambulatório de oncohematologia, Unidade de
TMO, Unidade de Terapia Intensiva, laboratorio de análises clinicas, laboratorio de
biologia molecular e setor de bioimagem.

Visita Gerência de Risco da Vigilância Sanitária (SES-DF)

No dia 31 de julho 0 HCB recebeu a visita da Gerência de Risco da Vigilância Sanitária
para fiscalização anual de rotina. O objetivo era avaliar os processos voltados para.l
segurança do paciente e controle de infecção. A visita teve foco na Unidade de
Terapia Intensiva (UTI), que conta com 30 leitos em pleno funcionamento.

Ao final da visita o serviço foi parabenizado pela solidez de alguns processos de
segurança e estabelecimento de fluxos de trabalho adequados, apesar do pouco
tempo de funcionamento.

Reunião Organização de Procura de Órgãos e Tecidos (OPOj

No dia 15 de julho 0 HCB recebeu representantes da Organização de Procura de
Órgãos e Tecidos (OPO), do Ministério da Saúde, para reunião de alinhamento sobre
o processo de trabalho da Comissão Intra Hospitalar para doação de Órgãos e tecidos
para transplante (CIHDOTT). Foi pactuado sobre a elaboração e entrega mensal do
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relatorio de atividades e ainda sobre 0 fluxo para realização de doppler transcraniano
para diagnóstico de morte encefálica (ME). O curso de capacitação para 0 HCB está
programado para agosto de 2019.

Estágio Curricular para Enfermagem da FCE - UnB .

Em julho de 2019 o HCB iniciou 0 planejamento para receber 10 alunos,
regularmente matriculados e com frequência comprovada, do último ¡ano da
graduação do Curso de Enfermagem da Universidade de Brasilia (UnB) - Campus
Ceilândia, para atividades de estágio curricular obrigatorio. As atividades propostas
versam sobre a participação dos alunos em atividades de organização, direção e
controle do gerenciamento de enfermagem e assistência na atenção hospitalar, com
enfoque nos modelos de planejamento, gestão de recursos materiais, gestão de
custo, serviços de apoio, mudança, conflitos e negociação, supervisão, liderança e
trabalho em equipe, auditoria de processos assistenciais, gerenciamento de risco e
segurança na saúde, com respeito aos preceitos éticos e legais da profissão e aos e
protocolos da unidade. _

Treinamento Secretaria de Vigilância em Saúde (SVS)- FormSUS

No dia 29.07.2019 o HCB realizou o segundo modulo do curso (le capacitação sobre
Vigilância do Óbito. O curso foi ministrado para funcionários do HCB e HAB,
totalizando mais de 20 participantes. No escopo do treinamento houve orientações
sobre o correto preenchimento da Declaração de Óbito, situações em quelse deve
encaminhar o corpo para Serviço de verificação e Óbito (SVO) e quando encaminhar
para o IML. Foi realizada ainda a capacitação prática do acesso ao site do FormSUS e
orientações sobre como preencher.

Produção além das metas contratuais

Com 0 objetivo de apoiar a Rede SES no atendimento as necessidades de internação
dos pacientes pediátricos do DF, como também as demandas de saúde de crianças da
região integrada de desenvolvimento do entorno, sejam elas de perfil secundário ou
terciário, o HCB tem produzido, já há algum tempo, além das metas estabelecidas no
contrato de gestão SES-ICIPE.
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Abaixo estão informados os quantitativos mensais de internações provenientes de
solicitação SES:

o UTI Pediátrica l
........................................... ..................................- .................................,.......................2,....................-.._..........................-,.............................,..........................-.

F Origem janI19 1 fev/19 mar/19 l abr/19 * mai/19 jun/19 jul/19
..........................................................................._. _.z,_...____,*___-______, ,__,,_____,_m___*____w__,_+_m______________M_“___lí ( 74 | 71 sô

2
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o Enfermarias de especialidades
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O HCB também se organizou, desde 0 inicio de 2019, para apoiar a Rede SES nas
demandas pediátricas para procedimentos cirúrgicos de urgência nas 24h. Abaixo
apresenta-se o quantitativo de pacientes submetidos a procedimentos cirúrgicos no
HCB por solicitação dos hospitais regionais do DF e entorno. `

o Procedimentos cirúrgicos realizados por demandas da Rede SES
_..-.......................--..._............... .._....__.._.__._.___H_._.......... ...... _.

J os os 29 l 2s(ss 24 _ 22
.... ..¬.¬¬..¬._......-.......¬..¬..............¬.¬..¬_..............._.- ...........................¬..¬...............L.¬¬...~.........-z.-..-.......¬.¬--»-.--...¬....‹_--t-............_..-....-...Ó

Ê N' procedimentos

2.6. Segurança do Paciente

No mês de julho o HCB promoveu campanha com o objetivo de conscientizar quanto
ao cuidado seguro nas terapias nutricionais e prevenção de incidentes associados.
Foram realizados diversos treinamentos para as equipes assistenciais, englobando os
funcionários da empresa prestadora de serviços nutricionais, a Sanoli.

No dia 18 de julho o HCB participou de uma reunião com 0 Núcleo de Vigilância
Epidemiológica e Imunização da SES para discutir sobre atualização dos formulários
de doenças de notificação compulsória e alinhamento sobre 0 fluxo de notificações
dentro do HCB. Ficou sugerido que em agosto 0 HCB realizará l.l_ma capacitação com
os gestores das áreas e coordenadores médicos sobre a importância do
preenchimento do formulário na suspeita de uma doença e a exatidão das
informações coletadas. I

8
Relatório Mensal - julho 2019

----...--L--..¬....'..._.-.....-...-..-.E

.....

...I



HcB  - I
_ -Hsrn uto oocbicen vamuA criança memco o melhor c rcouramzsnrciàuzúox

2.7. Gestão da Qualidade Ó

Dando continuidade ao aprimoramento da gestão por processos, 0 HC8 iniciou
0 Il Ciclo de Interação Sistêmica, propiciando um momento de diálogo coordenado
entre áreas, de forma a favorecer 0 fortalecimento de interações efetivas. Os ciclos
seguem um cronograma previamente agendado, com a participação das equipes
assistenciais e áreas de apoio.

4

V, 1 ¡-

`_nI-J'

_ I flllzfl

I

2.8. Experiência do Paciente

No dia 17 de julho foram colocados em funcionamento dois carrinhos elétricos
adquiridos pelo HCB. Eles serão utilizados em ações de entretenimento, pela equipe
do brincar, e para eventuais transporte interno para procedimentos e exames._ -

I
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2.9. Ofícios encaminhados à SES-DF no mês
I

Desde 18.02.2015, por entendimento com a CACG, 0 HCB passou a informar no
relatório mensal a relação dos ofícios encaminhados aos diversos órgãos da SES-DF,
para melhorar a comunicação e controle dos assuntos tratados. No mês de referência
deste relatório foram enviados à SES-DF os seguintes ofícios:

'\'\\'\*\\'\\\"`\'\'\\"\"\\"\"\\'\'\

2.10.

03.07.2019 - OF
05.07.2019 - OF.
08.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 -- OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
10.07.2019 - OF
19.07.2019 - OF
19.07.2019 - OF

HCB 906 (SES/GAC) - Autorização para emissão de APAC Nefro;
HCB 978 (SES/GAB) - Encaminha Certidões Negativa;
l-lcs 929 (slzs/caco/Gârce) - cdnâidaraçõaâ Ralarórla Anual 2019;
HCB 944 (SES/CERA/DIRAAH/CRDF) - Banco de Horas;
HCB 945 (SES/SAIS) - Folhas de ponto servidora Carmen Lívia;
HCB 946 (SES/HAB) - Banco de Horas servidores;
HCB 947 (SES/IHBDF) - Banco de Horas senridora Adriana Cláudia;
HCB 948 (SES/HRAN) - Banco de Horas servizíores;
HCB 949 (SES/SRSCE) - Banco de Horas servi oras;
HCB 950 (SES/GAB/CGCSS) - Folhas de ponto servidores;
HCB 951 (SES/HMIB) - Banco de Horas servidores;
HCB 952 (SESI H RT) - Banco de Horas servidoras; I
HCB 953 (SES/Superintendência Sudoeste) - Banco de Horas;
HCB 954 (SES/N PAC) - Folhas de ponto servidores;
HCB 955 (SES/HRS) -- Banco de Horas servidora Ana Maria Pedreira;
HCB 956 (SES/GENUT/DIAM/CORIS/SAIS) - Banco de Horas;
l-lca 957 (ses/snscs/ollmss/esnsz) - Banca da Haras;
SUPEX 942 (SES/CGCSS/CACG/GAB) - Resp. OF. SEI-GDF 24/2019;
HCB 967 (SES/CACGICGCSS) - Solic. carga horaria Carolina Regufe;

24.07.2019 - OF. HCB 982 (SES/Gerencia de Alta Complexidade) - Autorização APAC;
30.07.2019 - OF. HCB 994 (SES/CACG/GATCG) - Solicita vagas para paciente.

Visitas domiciliares

Neste mês foram realizadas 6 visitas domiciliares, sendo 3 a pacientes em cuidados
paliativos e 3 a pacientes de diálise peritoneal. (

De acordo com o plano terapêutico do paciente, a equipe multidisciplinar pode ser
composta por profissionais da enfermagem, fisioterapia, nutrição, odontologia,
psicologia e serviço social. No caso de pacientes do Programa de Cuidados Paliativos
da Oncologia, as visitas domiciliares são sempre acompanhadas pela assistente social
da Abrace.

2.11. Serviços de análises clínicas realizadas no LACEN

Neste mês, o HCB utilizou serviços relativos a exames de análises clínicas de
laboratório da rede de saúde do DF (LACEN), que foram valorados em R5 4.246,18.
Abaixo, relação de exames realizados: -
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'l ozozosoass-H*ca1 Le¡âh¡man¡ÍaâeTeâta aàpiqú Í l 1o,oo U-l I ao,oo

0202030920 Pesquisa de Anticorpos IGM Contra o 'virus da Rubeola 12,15 KD 1 154,44
1J20203hcb?1 Influenza A lH1N1__) Í LD o,ooÍ

-lb , 0100 .
1 o2o2o4o1as

020203hcb72 _F_Cito_rnegaloviru_s IGM por PCR
` Pesquisa_de Rotavlrus Nas Fezes 010,2 5 1-* 1o,2sÍ

1 0202070050 ,Dosagem de Ácido Vagaroico 15,6 l-1 I'\J l 1a:=,ao
1 0202020123 Dosagem de Barbiturados 13,13 .lã I s2,_s2Í
“I ozozovossa Dosagem de Carbamazepi na

52

1?,5á 11 I 1s2,asÍ
¶ 0202020182 _ Dosagem de Ciclosporina sas 1 24 , 1.4oõ,a4 ,
1 0202020220 Dosagem deÍFenitoinaÍ Í ?0 44-
¶ 0202020298 Í Dosagem de Íivietotrexa to Í Í 1o,

35,22
QÚ

2 7 l' ~.11 Í 11o,oo
1 0202080048 J lãaciloscopia Direta Pƒ BAAR Tuberculose (Diagnóstica 1220 112 I 46225] L
T

0202080110 ,Cultura para Bnƒtfl Í 5153 4 22,52
0213010380 .Sorologia Dengue E _ 0,Í00r

Í
0213010569

Teste de Elisa IGG P/ Identificação De Parvovirus
__(Parvovirose1_{Í") Í Í Í

19 0,00

F o21ao1osas 'Teste de Elisa IGG P/ Identificação Do 'vírus Do Sara mpo H 26
A, opo

021301060?
Teste de Elisa IGM P/ Identifi cação de Pa rvovirus
_[Pa rvovi ros e)__["'[ .J

19 0,00

Í

0213010615 Teste de Elisa IGM p/` Identificação Do virus Do Sara mpo ,J
2 0,00

0501080040 _ Dosagem de Sirolirno (Em Paciente Tra nsplantadol 52,33 2 Í 1o4,õa
0501030053 Íposagem de Tacrol i mo (Em Pa_ci ente TrasEI_antado} 52,3ii 24 ,Í Í Í 1.255,92,

_ ¡ ,

Painel vi roI_›¿gicoÍ_gualÍitativo adenovirus I-' ¢ i

.J_ Para coccidiomicose N opa
,Criptococus no _I,iquo__r _ IS-il I 20,04;
Bartonelose I-'I' , o,oo

1 iHistopiasmose
i

l-P , opor
F, _

zCoc| uei uche M _ Úfüil
,Chil<un5ury,raF F I-`* 0,00

J. 2 2 _ _ _
,__ _ _, L _ _ _ ___ 2 _ 2Í.Tfif=L5fl'l'¶. _ _ I 244

lu'-1' .l_-'I T ~jë24Ç6jÍ1$
í í;

l*) valor zerado na Tabela SUS. Exames relacionados à Vigilância Epidenyiológica de' doenças de
notificação compulsória.
("'*) Exames realizados no HAB, com reagentes fornecidos pela ABRACE.
l***) Não identificado codigo e valor na Tabela Unificada de Procedimentos do SUS

2.12. Farmácia Ambulatorial

I

O Contrato de Gestão prevê no item 8.1.19 que o HCB deve “Garantir o suprimento
de medicamentos de componentes especializados, e medicação de atenção basica
para dispensação externa aos pacientes atendidos no HCB... No caso de interrupção
ou descontinuidade no fornecimento dos medicamentos citados acima, o
CONTRATADO podera adquiri-los com recursos provenientes do custeio do HCB. ”
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Apresenta-se abaixo a movimentação da Farmácia Ambulatorial no mês:

Í ÍÍ Farmácia Ambulatorial
Número de pacientes atendidos ! 3,237

Número de receitas aviadas 3,592
Número de itens dispensados 8.486 O

,¿Í --

Número de unidades dispensadas (SES + HCB) 210.080
Número de unidades dispensadas adquiridas com recursos do Contratlo

de Gestão 1

; __

Valor dos itens dispensados adquiridos pela SES-DF RS 162.272 66

61.839

3Rs 35.403, 7
Valor total dos itens dispensados pela Farmácia Ambulatorial do HCB

O Valor dos itens dispensados adquiridos pelo HCB A
R$ 247.676,03

Í Valor dos itens disponibilizados pela SES Í RS 506.037,73
Valor de medicamentos adquiridos no mês, com recursos do Contrato

de Gestão, para abastecimento da Farmácia Ambulatorial, para fins
de ressarcimento pela SES-DF

RS 7.357,60

Abaixo, a relação dos medicamentos e materiais dispensados pela Farmácia
Ambulatorial no mês, adquiridos com recursos do Contrato de Gestão. A relação traz
a informação do nome do medicamento/material,;apresentação e o número de
unidades dispensadas.

l :uu-lo/19

Nr. Item
K ' N

dispensa
2 unidades

das

01 ACICLOVIR (SODICO) 200MG - COMPRlMlDO
55

J_
oz A ÍÍ Í E
os ` ntenoaonâtolsoolcol :fome - cowaiivuoo E *C

AGULHA PARA CANETA P/ APLICACAO DE INSU LINA 0,23×4Ml'v'l L5.9104

1 042 OALOPURINOL 100MG - COMPRIIWDO Í
420

J_
05 AMIODARONA (CLORIDRATO) 200MGÍCOMPR MIDO Í

150

os O
506

ra ÍÍ BECLOMETASONA (DIPROPI) 250MCG FR 200 DOSES SPRAY ORAL
O ANALOGO DE IN5ULINA HUMANA ULTRA RAPIDA - CARPULE 3ML O

07
140

08 BENZILPENICELINA BENZATINA 1.200.000UI PO P/ SUSP INJ ET - FA
16

4

BENZILPENICELINA BENZATINA 600.000Ul PO P/ SUSP INJET -Í FAos . 2 7

, cnnaonnto oe cntcio Eauivàtente soome oe c.4Lc|o - colvi1o ÍÍ 1.403

CEFALEXINA (MONOIORATADA) SUSP ORAL 250I\(lÍG/SML - FR 100ML11
71

Il 12 ”c|cLo¡=osF4M|o.4 somo oa.4GE.4 E E 24o

J
13 ctoaeto os Po¬r.4ss|o sot oant como/ML Fa1oon1L c/nos za l

J

14 66 ¬ctoapaorvmzinnrctoaioantoi1ooMe-coMPa|M|oo O 440

157 fonnnzot woivie - c4PsuL4 eo
DEXCLORFENIRAMINA (MALEATO} SOL ORAL ZMG/SML - FR 100ML16

4

Í DOSADOR ORAL 05ML - COM ESCALA DE 0,5ML E 0,1ML17 Í 34

18 DOSADOR ORAL 10ML - COM ESCALA DE 0,5ML E 0,1ML O
33

J_ 19 IEN.4L4Pa|L(M4LE4To)sMe-comenirvuoo sutcnoo 1 L

20 'EsTa4o1oL+NoaET|s'rEaoN4 so|.|n1ET 5+5oMe/ML-AMP/sea 11.11 ÍÍ 3 I

l

l

I'

l

I

930 i
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21 5702051050 1001.45 sotucno |N15T.4.vEL 20015/ML - Fansco AMP 51.41 23
622 O FENOBARBITAL lSODlCO) SOLUCAO ORAL GOTAS 40MG/ML - LFR 20ML 70
23 FENOXIMETILPENICILINA 80.000UI/ML - FRASCO 60ML 209

zz_ Fi

24 FLUTICASONA AER OU SPRAY ORAL 50MCG/DS - FR 120 DOSES 94
'\ 25 FoL|N.4To 05 cntcio 15,2r~z1e (151/ie 400 |=0L|N|c0) - c4P/com 2
`l
I 25 OFuaos5|v1io}440M5-c0MPnnv||o0 É E J C gn

27 HALOPERIDOL 5MG - COMPRIMIDO 190
25 H1on4L4ziN4 50015 - comrnnmoozou 014745514 120
29 Hioaoctoaorinzion 25445 - comenirviioo 540 I
50 insuúnn nu Mann neéutna 1.00001 sus|= 01157661000:/ivit-PÁ 10rv1L J 5
31 Í |SOTRETlNOlNA 20MB - CAPSULA 270
52 O|v5nMEcT|N45M5-connenuviioo O O 44
35 LEvoMEPaofv14z:N4lctonionntoi 100015 - com Panvnoo 50
34 J Mncnoeoúâssocincoes - Envstor-5 145 Í 271

J
35 MEBENDAZOL SUSP ORAL 100MG/5ML - FRASCO 30ML 10
35 i5oxc4aa.4z5Puv4. susP 0541 50545/ML - Fa 100011 c/ 00554005: se
37 POSACONAZOL SUSPENSAO ORAL 40MG/ML - FRASCO COM 105ML 6
38 PREDNJSOLONA (FOSFATO) SOL ORAL 3MG/Ml. - FR DE 60 OU 100ML 368

E " D "Ti
39 I PROMETAZINA ÍCLORIDRATOI ZSMG - COMPRIMIDO 240

q_

40 RANITIDINA (CLORIDRATO) SOLUCAO ORAL 15MG/ML - FRASCO 120ML 143
J

41 ' 5415 P454 aeioanmcno 01141 - ams/unicer - Er~iv5LoP5 P711. Í ÍÍ a
|
J

42 E suLF4rvi5¬rox4zoL+Ta|1445750551014 susr 0541 20o+4oM5/slvn-5a 1o0rv1L ÍÍ 153
' J

43  suL|=.4To rsaaoso 4o|v15 - 01245514 100
44 TEMOZOLAMIDA 100MG - COM PRIMIDO 55
45 T5M6ozoL4M|o4 201.45 - comenimioo

_ I _Í 55 J

J

47 *E7124 coivi 4554 nascente P424 vcairicncno 05 eL|c51v1|.4 ci-\P|L4a 44.550
45 *r|o5u4N|N.4 40145 - comenimloo E ` 75

4a v4u=ao4T6o os sooio 250 :vie 4c|oo vntpaoico - coivnvulvvoo 2.575
45 A vnuanonto 05 50010 xíe zsoivie/5|viL Ac vâtpnoico-Fn1o0ML 45
50 lfvoalconnzot zoorvle - coivnznmuoo E L 125
51 VORICONAZOL 50MG - COM PRIMIDO Í 28

J Total de Unidades Dispensadas: ÍÍ 61.839
J

No Anexo I estão discriminados os "Itens adquiridos no mês para dispensação pela
Farmácia Ambulatorial” a pacientes do HCB.

2.13. Apresentação dos Dados de Produção Mensal

O HCB registra, mensalmente, nos Sistemas de Informação do SUS os dados de
produção referentes a BPA, AIH e APAC. Abaixo, cópia do recorte dos protocolos de
entrega em meio magnético, relativos à competência do mês anterior e, no Anexo ll,
cópia completa dos comprovantes.

l
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I
IISISASÍDATASUSI SISTEHA DE INFORIIACDES AIIEULATDRIAIS DATA CDIIP.
08i'07i'2II19 RELATORIO DE CONTROLE DE REIIESSA JURl2'019

ORGAO RESPDHSAVEL PELA INFDRIIACAD I

I'IO=lIE IHOSP DA CRIANCA DE BRASILIA

SIGLA Í HCB

CGCICPFI 1II94299500II103

Carimbo e
Assinatura : 1

SECRETARIA DE SAUDE DESTINO DDS B.PA(5}

HOIAE '. SECRETARIA DE SAUDE DO DISTRITO FEDERAL

BPA - Boletim de Procedimentos Ambulatoriais
I

¬

nscxrxstis Paoannivvi. oe 4i=0i0 A ENTRADA oe 04005 oe iva - sisâiani
0559,10; 15,” iiosi=i1.4i. oiii cnini-icii. oe enâsitiii .iose iiteiicúiii=it0TOCOLo DE R.Eii|E55A FAC-.I i

.4.i=~nEsenT4çÃo-orizeia oxtâ. i;iriii4izi;i1Í4

Iciias . . . . . . . . . . ..= 557551-1- I
Eissraaii. iioii . . . . _ .i atiazzco
E car om. cctiizcoz 454.155.515-72 *
i'i'ai.iê:ii'i:|ia . . . . . . . .= 1025-essa

A L . .. _ IAIH - Autorização Internaçao Hospitalar

HSr`SASIDATA;SUS.'II*.`flIl1 SISTEHA DE IHFORHACOES AHHLILATORIAIS DATA COHF.
0IIOTi1'019 RELATORIO DE CONTROLE DE REIIESSA JUW2019
  

Tabüli Z 2Il'I9'IIfih

DROAO RESPOHSAVEL PELA IIIIFDRIIACAO ORGAO RESPOHSAUEL PELA IHFDRHACAO

HOIIE I HOSP OA CRIANCA DE BRASILIA

SIGLA 1 HCB

0.0.0. I III1.39iI.Tl]IlIlIIfl~Il'l-U8 I

Darlriitio e
Assinatura :

SECRETARIA DE SAUDE DESTIHD DDS AP.A.C.[$]i SECRETARIA DE SAUDE DESTINO DOS APAC.(5}

HOHE I SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DO DF
__ _ -I

APAC - Autorização para Procedimento de Alta CompIexiclad`e - HCB

2.14. Funcionamento das Comissões Hospitalares Permanentes 1

As Comissões Permanentes do HCB executarem regularmente suas atividades e
foram realizadas as seguintes reuniões: .
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Comissão Periodicidade junho/2019 julho/2019
CRPP - Comissão de Revisão do Prontuário M .da Paciente ensal 28 06 26.07
-J----_-----------_ _;-_ _ - os _
CAFO - Comissao de Avaliação de
Fornecedor

2 2,. Í i

Bimestral - 17.07

CPPMO - Comissão de Processamento de
Produtos Medicos e Odontologicos
_ _ _ _ _ _ P _ _ _ _ I _ _

Bimestral 16.06 -

ii ii
cao - comissão ao Revisão do Óbitos Qua" , En Úwer 19.05 24.07O O

CT - Comitê Transfusional . Trimestral - -

CFTPS - Comissão de Farmácia Terapêutica_, Mensal 27.06 30.07
e Produtos para a Saude

.CGRS - Comissão de Gerenciamento de Bimestral _ 303?
_ _ _ _ _ _ 1 _

-__.______i___Í.__-_-___,

 __* 

Resíduos Sólidos
,_ _ - _ _ _ - _ - _ _.

CCI - Comissão de Controle de Infecção Mensal 27_0I¡ 12.07
_" | I_ _ I I _ _

I
3. Recursos Humanos

Com relação à gestão de recursos humanos, o Contrato de Gestão 01/2014 em sua
cláusula 6.1.11 estabelece que a instituição deve dispor e gerir recursos humanos
suficientes para o atingimento de seus objetivos seja por contratação de empregados
celetistas em quadro permanente do hospital, ou, conforme cláusula 8.1.11,
profissionais disponibilizados pela SES-DF, a titulo de cessão.

3.1. Quadro de Pessoal Ativo J

_ L_ _  I

Corpo Funcional Total Í
I

Cedidos pela SES l 67

Contratados CLT 1.165

Ativos 1.232
I A i

--ii
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3.1.1. Servidores Cedidos pela SES

Relação dos Servidores Cedidos

O Anexo III apresenta relação contendo nome do servidor, matricula, horas semanais
cedidas pela SES-DF e a Unidade Administrativa/lotação de origem.

Demonstrativo da folha referencial de pagamento de Servidores Cedidos

No Anexo IV segue a relação com demonstrativo da folha referencial de pagamento
dos servidores cedidos pela SES-DF, com valor a ser deduzido de parcela de custeio
subsequente, no valor de RS 1.296.291,69, já incluídos os encargfs e provisões.

l
A servidora Adriana Maria da Silva Serra, matricula SES/DF 129.790-2, teve sua
aposentadoria concedida a partir de 08.07.2019, conforme ofício SEI-GDF 69/2019 de
03.07.2019. l

Cabe lembrar que, conforme CG 01/2014, 19.1.1.1 item "d", .o valor da dedução
“corresponderá ao valor que o CONTRATADO dispenderia para arcar com o salário e
encargos do cargo ocupado pelo mesmo no HCB, em caso de uma contratação em
regime celetista; ".

Registro de ponto de Servidores Cedidos

Conforme solicitado pela CACG, no Anexo V segue o registro de ponto dos servidores
cedidos. Ressalta-se que o HCB sempre enviou e que manterá o envio desses
documentos ao Núcleo de Pessoas da lotação de origem de cada servidor.

Não é possivel fechar as folhas de ponto até o fechamento dal relatório mensal de
prestação de contas. Por esse motivo, encaminha-se sempre a folhas de ponto do
mês anterior ao mês do relatório.

l
3.1.2. Contratados CLT

Relação dos Contratados CLT

Conforme solicitado pela CACG, o Anexo Vl apresenta relação com a quantidade de
empregados, detalhados conforme a Classificação Brasileira de Ocupações (CBO).
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Folha de pagamento dos Contratados CLT

Conforme solicitado pela CACG, o Anexo VII apresenta resumo da folha de
pagamento dos empregados celetistas, assinado pela Diretoria de Recursos Humanos
e pela Diretoria de Custos, Orçamento e Finanças. I

Demissões

Conforme solicitado pela CACG, informa-se que no mês foram registradas 16
demissões, sendo 7 por iniciativa do funcionário e 9 por iniciativá da instituição.

3.1.3. Ações Trabalhistas |

Conforme solicitado pela CACG, informa-se que o ICIPE/HCB tem 9 ações trabalhistas
em tramitação no TRT 10ë Região e 2 ações no MPT. '

3.1.4. Capacitação

Conforme cláusula 6.1.16 do Contrato de Gestão 01/2014, cabe ao HCB: "promover
ações de capacitação, treinamento e desenvolvimento dos profissionais contratados e
cedidos para execução do presente Contrato de Gestãp. ”

Neste mês foram realizadas ações de capacitação, treinamento e desenvolvimento
para os profissionais contratados e servidores cedidos, que estão descritas no
Anexo VIII, acompanhadas das listas de presença e certificados. `

Vale esclarecer que são realizados treinamentos internos e externos e visitas
técnicas. Os treinamentos internos seguem acompanhados de lista de presiença, os
externos de certificado de participação e as visitas técnicas de relatório. No caso de
treinamentos externos, em algumas situações os certificados são disponibilizados
após o término do treinamento e por essa razão os certificados- são disponibilizados
no relatório de prestação de contas do mês subsequente.

3.1.5. Limite de gastos com pessoal

Conforme disposto na cláusula 6.1.13 do CG 01/2014 o HCB deve: “observar na
contratação e gestão de recursos humanos, os requisitos e parâmetros na legislação
pertinente, sendo permitido, dada a especificidade dos serviços realizados, 0 limite
das despesas com salarios e encargos em até 70% do valor anual acumulado de
custeio”.
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Seguindo esse raciocinio, a sistemática para cálculo da Despesa Total com Pessoal
(DTP) é o resultado da soma do mês em referência com os 11 meses anteriores
executados, tomando-se a média, de forma a apresentar um real panorama da
evolução da execução físico-financeira.

Assim, com esse entendimento, nos últimos 12 meses (agosto{2018 a julho/2019),
atingiu-se a média de 73,9% de gastos com pessoal.

Reiteramos a justificativa encaminhada nos relatórios de maio e junho, em que o
gasto com pessoal dos últimos 12 meses superou o limite estipulado. Cabe ressaltar
que os gastos com pessoal aumentaram em função da expansão do HCB e com a
defasagem da parcela atual passaram a refletir no limite contratual, como se passará
adiantar a esclarecer.

Inicialmente cumpre-nos rememorar que o Contrato de Gestão në 01/2014 foi
celebrado com a previsão de ativação completa do HCB em 10 (dez) fases,
considerando a fase 1 preparatória para entrega do bloco Il, e a partir da fase 2, a
implementação dos novos serviços. Em cada fase haveria um acréscimo gradativo nos
serviços oferecidos pelo HCB e consequentemente os valores de custeio sofreriam
aumentos paulatinos, que acompanhariam o crescimento do hospital.

Entretanto, o prazo para a finalização da edificação foi prorrogado sucessivas vezes,
vindo a ocorrer somente 4 anos após o previsto. l

Neste interim, para se adequar as mudanças de cronogramas e iminentes entregas
do Bloco Il, o contrato atual sofreu diversos aditamentos, tendo sido realizadlas várias
alterações no cronograma das fases, a fim de adequá-lo á realidade de atraso
enfrentada. .

A primeira alteração significativa ocorreu por ocasião do 19 Termo Aditivo (TA) ao CG
01/2014, celebrado em 25.09.2015, que dividiu a Fase 1 em 3 subfases, a saber:

1 Fase 1A - prevista para março de 2014 a fevereiro de 2016: fase de operação
no Bloco I;

f Fase 1B - prevista para março a junho dei 2016: fase preparatória para
abertura do Bloco ll;

I Fase 1C - prevista para julho a setembro de 2016: fase de transferência da
atividade cirúrgica e Serviço de Internação do Bloco l para o Bloco ll.

l
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O 19 TA previa ainda que a Fase 2 teria início em outubro de 2016, com a
transferência da internação pediátrica do Hospital de Base (clínica e cirúrgica) para o
HCB. `

Esse cronograma de ativação sofreu ainda 2 (duas) atualizações: a primeira por meio
do 49 Termo Aditivo ao CG 01/2014 que atualizou datas e reduziu as fases de`10 para
5, e a segunda em 28.09.2018, objeto do 52 Termo Aditivo ao CG 01/2014, onde se
determinou a redução para 3 fases, considerando a entrega do Bloco II apenas em
novembro de 2018.

Viveu-se então na constante expectativa de recebimento do Bloco ll para a
consecução dos serviços assistenciais previstos que seriam operacionalizados na nova
edificação, que contaria com 202 (duzentos e dois) leitos, sendo 60 (sessenta) para
internação clinica, 60 (sessenta) para internação cirúrgica, 28 (vinte e oito) para
internação oncológica, 6 (seis) para internação de pacientes em cuidados paliativos,
10 (dez) para internação de pacientes transplantados, e 38 (trinta e oito) leitos de
terapia intensiva, além de 18 (dezoito) leitos de hospital dia e 5 (cinco) salas de
cirurgia.

A cada atualização formal no cronograma, diversas ações Ibreparatórias foram
desenvolvidas a fim de iniciar os novos serviços de forma satisfatória e sem qualquer
prejuízo e descontinuidade ao tratamento dos pacientes que seriam transferidos do
Hospital de Base e que viriam a ocupar os leitos do HCB, bem como äquêles que
passariam a ser regulados para o hospital.

Para atender aos novos compromissos, passou-se a realizar processos seletivos
visando contratação dos funcionários que atuariam no Bloco II, assim como a
abertura de chamamentos públicos para aquisição de insumos e serviços que fossem
capazes de atender á ampliação da demanda assistencial e administrativa, etc.

Frisa-se que, pelo contrato de gestão nfl 01/2014, cada ativação de novos serviços e
respectiva mudança de fase implicaria também nó cumprimento pelo ICIPE das
Metas Quantitativas previstas para os Grupos de Assistência Hospitalar. Eventuais
descumprimentos dos quantitativos pactuados culminaria em descontos na parcela
de custeio do hospital. l

No caso especifico de recursos humanos, há que se considerar a imperiosa
necessidade de contratação prévia, para fins de treinamento e adaptação das
equipes, antes do inicio das atividades. l
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Assim, um contingente expressivo de profissionais foi contratêdo. Entretanto, em
função das inúmeras intercorrências alheias à capacidade de intervenção do ICIPE,
essas atividades não puderam ser ativadas em sua plenitude, o que redundou em
uma elevação dos custos com pessoal, seja do ponto de vista absoluto, seja óo ponto
de vista relativo.

Conforme 0 59 termo Aditivo, a Fase 2 de implantação deveria ser iniciada em
novembro de 2018. Em função de dificuldades técnicas na rede elétrica e no sistema
de climatização da UTI e do Centro Cirúrgico, só foi possivel atender parcialmente aos
requisitos desta fase.

Apesar das dificuldades, foi mantido o cronograma de transferência dos pacientes do
79 andar do IHBDF para o HCB, sendo aberto, provisoriamente, 10 leitos de UTI na
antiga unidade de internação do Bloco I.

Como consequência, já que não foi possivel cumprir integralmente os requisitos da
fase 2 por conta do Centro Cirúrgico e da UTI optou-se pari nominalmente, ser
mantida a parcela de custeio e de metas na fase anterior, ou seja na Fase 1C,
redundando numa perda mensal no valor da parcela de custeio da ordem de
Rs 1.s39.s42,9, por 2 mesas (valor da parcela na faaa 1c = Rs11.413.192,2è- valor
da parcela da fase 2 = RS 12.953.035,17). Não fosse essa intercorrência, da qual,
repetimos, o ICIPE não tinha nenhuma responsabilidade, o nosso teto com gasto com
pessoal seria acrescido em RS 1.077,890,10 por mês.

Neste contexto, o cronograma de implantação do hospital previsto no 59 Termo
Aditivo, sofreu um novo atraso, conforme destacamos abaixo:

l Meses msE(s2 TA) _ râsstefativaj _ H,
 ou'ruaao.z01s l, rasa tc . Fase 1c

NOVEM BRO.2018 Fase” 2 ,_ Fase 1C
zi

oEzE|v|eno.201s _ ' rasez 1=aâa1c
JANEIRÚ.2D19 Fase 3 Fase 2

d|=EvEnE|ao.z019 _ ç Fases,  K Fase 3,

Deve-se destacar que um ano antes do término da vigência do(CG 01/2014, o ICIPE
encaminhou Ofício à SES-DF (Ofício lcipe 07/2018) com estudo para revisão e
atualização do custeio do Bloco II, demonstrando a defasagem dos valores estimados
em 2013 para dimensionamento de pessoal e que as projeções de gastos nósta área
para cumprimento das metas estabelecidas demonstravam inevitável resultado
deficüáno.

As previsões contidas no referido estudo externam a realidade enfrentada
atualmente, uma vez que a Fase 3 do contrato de gestão prevê parcela de custeio no
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valor de RS 15.724.742,18, enquanto que 0 custo para manutenIção do
funcionamento do hospital encontra-se em média (no trimestre de abril, maio e
junho) RS 18.510.905,41, o que representa um déficit mensal da ordem de
RS 2.786.163,23.

Essa defasagem se reflete no percentual de gastos com pessoal, pois apesar da
desproporcionalidade entre o custo atual e a parcela mensal, o ICIPE tem cumprido
as metas contratuais, com produção muito superior ao estipulado, em grupos com
impactos orçamentários significativos, tais como os grupos assistenciais: Saídas
Hospitalares, Diárias de UTI e Cirurgias: I

1 ÚÚ ,UI/o

- 90,0%

30,0'/n

10.091-
'la00,0%

50,0%

40,0%

30,0%

20,0%

10,0%

. 0,0%

Ritmo de Custo com Pessoal
Valor da Parcela de Março de 2019 = 15.724.742,18

o
“faT

270

0°/a
TÚ,3°_Á1 "fo

75,5

303°/af64;6 61,3%.-f ''72 61,_ 151.9

agoi18 seti18 outi18 novi18 dezi18 jani19 fev!19 mari19 abr-"19 mai!19 juni19 juIi19

Iiilvlédia Realizado (Últimos 12 Meses) Élifa Realizado fl°r£~. Folha cheia

Gwvfl VI!I-S4íd=SH°=l9¡f9!4r9S= .
I II T1-7 -; _'¿]àafi|:9, iëvjtiefl~¡nä.rfIišIIÍ-IÍ*áb_r£13f_ _ -_-l

-Limite 70%

_ __ _ ' -z-¿---.4~~.,-.-- __-._¿ _-....~.- ..z-.af - cz _. _, ¬ -~r-

Meta 197 347 II 347 347 347 ¬_ 347 347 2.279

'I Realizada I 242 543 431 _ 431 453 314 l 310 I 2.731 _
Diferença 45 193 114 34 _ 111 I -33 -32 432

II,-_,,-_,Í. -.___._,¡§ I'

Grupo IX

- -7 _- I, I I
I ll ;í _, _ - -_,.____. . _. ,,_ _. - --.:::'::r:':::-- I - 'I'-- ' ' - - --- "=..'-¬ -H' " -- - _' ¡_ -- --1 --- 1 I

I
__ _, H_._..

Meta

-f_Diárias_d UTIe z _
I I_

180 570 570 570 570 570 570 II šsoo `
_ _; . l _ _ , I _

I Realizada 309 233 334 329 _ 333 742 213 I 4.382
Diferença

-1 1 l129 -232 _ 64 _ 239 _ 293 177 143 I 233
__; H

...__ f ' '
, - _ . -_- - - - - . --_ _ ,_ -"" --- ---- l _

| |.|_ II I I H"l| - " '-I ' - ' l' . ' . _ I I II l II ' I | I || ¡,. _ - . ._ ,, _ __ ¬ . _ |_. __ ______ | ¡ , _ |
'I' ._;"|¿, J l l | l II

F 'I I I IIIIIII|]l -I II I Il I I I ,llII'I'|l IlIl "I IllllII| III l I
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Com a assinatura do Sexto Termo Aditivo, o atual contrato foi rorrogado até 29 de
fevereiro de 2020, tendo como premissa que nos três meses inIlciais da prorrogação
seria realizada a repactuação das metas quantitativas e qualitativas, bem como a
atualização do cronograma de implantação e dos valores mensais de custeio. _

Entretanto, não foi realizada a revisão no valor da parcela de custeio, sendo, por
motivos diversos, mantidos os valores da fase 3, ou seja RS-15.724.742,18, sem
qualquer reajuste.

A nosso juizo, o valor da parcela a ser praticado a partir do mês de março de 2019
seria de RS RS 18.270.938,79, valor apresentado pela SES-DF no Edital de Seleção n'-2
001/2018 e que se aproxima dos valores estimados no Oficio ICIPE ni' 07/2018, acima
citado. O valor proposto pelo ICIPE, além de coerente, permitiria melhorar a
performance de cumprimento do limite de gastos coIm pessoal, como se demonstra
abaixo:

Ritmo de Custo com Pessoal
Valor da Parcela de Março de 2019 = 18.270.93 79

 70,0%
E I
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40,0%
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l _ l0,0% rf
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Destaca-se ainda que, para fazer frente à superação do limite estabelecido para
gastos com pessoal, o ICIPE adotou medidas para a redução desses gastos, que
culminou no desligamento e redução de carga horaria de um número significativo de
funcionários, o que foi extremamente penoso para a Instituição. A situação
possivelmente deverá ser revertida a curto prazo, uma vez que, diante da expectativa
próxima de ampliação dos serviços, vai requerer reposição e até mesmo ampliação
do quadro de pessoal. \

1-É Reducão Maio de 2019:

ocuu 7 ave 6651 5.966.336,32 1 113 ,sa.s41,au 1,666 z-..z›u.‹..-z.z-‹.,z..z
DÍCOF 13 520 171.387,31 2 0 _ 13.114,19 7,7% 158.273,12

DIRÀD 268 10506 1.407.655,37 14 0 78.114,86 5,5% 1.329.540,51

DIREI 21 810 212.944,39 1 0 17.927,05 8,4% 195.017,35

DIREP 17 630 155.391,90 1 0 3.990,81 2,6% 151.401,10

DIRHU 36 1360 328.477,91 4 0 16.082,94 4,9% 312.394,97
2%

DITEC 541 22606 4.027.406,23 23 0 210.839,19 5, 3.816.567,04

SUPER 19 750 336-396,48 0 30 14.414,91 4,3% 321.981,57

Total Geral 1294 46033 12

na |:|..¬..›I...-3..-1. Innhn fla 711161: 34.3.

 -4

DCLIN 378 8738 5.907.394,52 3 2:5 ¿u.u:.-a,o= .z...z.... .........,....

DICOF 11 520 158.273,12 1 153-273.12

DIRMJ 254 10506 1.329.540,51 1.329.540.51
DlREl 20 810 195.017,35 195.017.35

DIREP 16 630 151.401,10 151.401.1Ú

DIRHU 32 1360 312.394,97 312.394,97

DITEC 518 22606 3.816.567,04 3 23 20.095,69 3.796.471,34

SU PEX 19 720 321.981,57 321.981,57

Total G -

Também não se pode deixar de destacar que o aumento dos gastos com pessoal foi
feito basicamente às custas da ampliação de funcionários da área assistencial,
permanecendo as despesas com pessoal administrativo, como fica demonstrado no
gráfico abaixo (dados de agosto 2018 a julho 2019):

23 l
Relatório Manso! - julho 2019



Assistência Ambulatorial , ç ,

HcB @ - I
. mnruio aúcmrta uu.-nF1 criança momcfl o melhor Inceaurnu um-utmmz L

~ A --- ~ -_---~~ ---4-4-‹ - --z 4 _

--Administrativo + Assistencial
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Com a publicação, no DODF de 09.07.2019, do resultado da seleção pública, a
expectativa é de que rapidamente será assinado o novo contrato de gestão, o que
ajustará os valores de custeio e consequentemente fará com que os gastos com
pessoal retomem aos patamares habituais e dentro do limite estabelecido.

4. METAS QUANTITATIVAS
I

Conforme previsto no Contrato de Gestão 01/2014, as metas para os Grupos I, II, III,
IV, V, VI, Vil e Xl, têm como referência a produção nos dias úteis.

Demonstra-se abaixo o quantitativo de produção apurada no rtês, informando que
foram computados 23 dias úteis e já consideradas as metas conf rme o quinto termo
.nflill-inn flfl rflflffflffl I"IÊ Gflstäo -- 

_ _ _ __ F _ _ ¡

GRUPO I - Consultas Médicas de Especialidades 7.369 7.147 96,996 50
GRUPO ll - Assistência Complementar Essencial 5.440 75.653 I 103,996 , 30I

GRUPO Ill - Procedimentos Especializados É 1.612 Í 1.678 :_ Y 104,196 ç 250
GRUPO IV - Exames por Métodos Gráficos 879 F 776 N 88,396 12
GRUPOV - Exames Laboratoriais W 24.984 26.111 V ç 104,596 110
GRUPO VI - Exames de Bioimagem 1.564 , 1.628 104,196 50_ _ _ ; I

GRUPO VII - Cirurgias em regimede Hospital Dia 68 104 152,996 24
Assistência Hospitalar ç I__ _ I I Í Í __ V

GRUPO VIII - Saídas Hospitalares ç 347 310 89,396 156
GRUPO IX - D¡áI`laS de UTI 570 , 713 125,21% 240
onuvox-oiâriaâúe cuióadúâpaiiâtivús l mal 7 671 Z 62,6% o
onupo xi - cirurgias ç178 4 161 1o1,796 65í
GRUPO XII - Transplantes - - - ç ç
TOTAL DE PoNTos Í J 961
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*As metas descritas na segunda coluna para os grupos, I, II, III, IV, v, VI, vil e XI, se referem a 22 dias
úteis. ** A pontuação apresentada na ultima coluna refere-se à Fase 3 do quinto termo aditivo ao
Contrato de Gestão. 1

Destacamos que conforme o Oficio HCB 845/2019, a partir do mês de junho foi
adotada nova metodologia para fins de aferição de cumprimento die Meta
Quantitativa do Grupo Vil (Cirurgias em Hospital Dia), onde passam a ser
considerados todos os procedimentos cirúrgicos realizados em pacientes que
obtenham alta hospitalar no mesmo dia, independente de se tratar de procedimento
simples ou múltiplo.

No quadro abaixo apresenta-se o quantitativo de exames e procedimentos realizados
para pacientes em regime ambulatorial e pacientes em regime de internação
hospitalar, no mês de julho de 2019.

Ressaltamos que, conforme definição contratual, para fins de apuração das metas
quantitativas somente são computados os exames realizados na modalidade
ambulatorial

GRUPO ill -Procedimentos Especializados 404 _, 250 __ a 654
; 1 __ _ _ _ f _m6u|a16fl6ê 161.91

66216526616 _ ___ _ _ ' ` 7 _ _7o__ _ '19_ -69-
qiíamšršajzía _ ' I '  ' 594 _ 291_ _r'__565- -4

_"- 7__'__ 776 T 92 'sosGRUPOIV Met
-PF-Eletrocardiograma _ __ _ _ _ ___ _ 280 _ _ _ __ 9 _ _ 289_

°E'5.§_'aÍ.*°ë __ __1________ ___
PF - Eletroencefalograma 116 11 127

OO ou HC)
-PF-Eletroneuromrografia __ _ _ _ _ _ _ _ _ _

44 HJ

|~..›r~.›‹:›~.|‹:›

I

“JI-9 ca9'Q

-PF - Fonoaudiologia
PF - Holterum

m í í 1 _ í í í F l í _  í

LPF - Manometria 4
F' "-""'_""'__"_"_- 7¬"___-_-_¬_-

j_'_L ______________.__........._.J__.__.__..-4-...-_
` ` 21 21_.__.1_._____-

84
__PF-Esplrometria _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ___ _ _ _

_ 147 _ _
49__

LPF-MAPA ___ _ _ __ __25¬ _ _ ¬l_2?
LPF - Phmêtriã 13

, _ .. _ . _- _- _ -- _- - ¬_- - -- ¬ -- 1-I-1 1 _- -- - -1 - Ii

I-\I\J l-*U1 CIC!

h-I' U1
LPF - Potencial Evocado _ __

F fPF - Tešte de Caminhada ,
I 1. í í í I 1 _ í í í í _ _- ¬

. J. 1 1 I
_; -_ _ 1 n n -_ I _- 1 1 1-* -I _ H- í íD_ 4

J -le _ _ 151: túriais ¬ 26 111 11 947 as assGnur-ov . _ _ . .
6nuPo_v|-exames de aiúima em -Í 1.625 ' 774 2.402

F- g 'il
Raio X 513 542 1.055

LPF-Tilrresr _4__ ___ _ _ _ ___ __
IBITIES Ofa

_ - - - - - -_ -1 -- -- -5 -- 1-1-in-_'_-i"'T

íí Lí 1 í í íí íí í í í

f'uÊâ'§Í›nÍ›ÉrzÂl='ia _ I A __ __ 528 , 4 ' 94': _l____6z2_
` 7 7 ' H _' 7 sao 102 432
Ecocardiograma
Tomografia Computadorizada_________-.. _ .__.___-_____- _..___,______._221 F 36 257 f

____.__--_. ._ . _ . . __.___--d .._ .
DTC - Doppler Transcraniano 36
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5. METAS QUALITATIVAS L

“As metas qualitativas buscam mensurar o desempenho médico-assistencial, o
alcance de objetivos da organização e a eficacia administrativa. Os indicadores
apresentados indicam os critérios estabelecidos e pactuados entre os representantes
da SES-DF e do Hospital da Criança de Brasilia José Alencar- HCB, os quais podem ser
modificados, de comum acordo. ”

Abaixo se apresenta as metas qualitativas, o que foi realizado no mês de julho de
2019 e a pontuação para cada um dos indicadores, já computadas conforme o 39
Termo Aditivo ao Contrato de Gestão 01/2014 (DODF 18.12.2017).

|Il 7

INDICADOR Meta k Realizado Pontos
Disponibilizar 100% dos procedimentos
pactuados por intermédio da Central de

Regulação da SES-DF
Procedimentos para a Central D' `b" d 100
de Regulação da SES-DF *spam mn O

4 _ .

Satisfação dos Familiares de Garantir a satisfação dos responsáveis e 1 97 W 1 1¡ G

Pacientes do Hospital familiares 2 75% de bom + ótimo
100

Garantir a satisfação das crianças e
Satisfação dos Pacientes 1 adolescentes pacientes do Hospital 2 75% de

bom + otimo
97,6% 200

ll _ I Dar encaminhamento adequado a 80% das 'Ouvrdona _ ,_mamfestaçoes apresentadas
87,5% 100

_ , _ 1 Manter a taxa de ISC cirurgias limpas
T d I f d t_a}Ía _e n ecçaü E S' IO (herniorrafias) dos últimos 12 meses inferior
cirurg1co(ISC) ,V ou iguai a 19%

0, 6% 100

rüensidade de infecção de |
corrente sanguínea associada Manter a densidade de IAVC nos últimos 12
a cateter venoso central meses inferior ou igual a 20/1.000
(uwc) _

Q,5%o IÚÚ

1 Manter a média de ocupação hospitalar 2
75%

70,0% 80
Taxa de Ocupação Hospitalar

Taxa de Ocupação Manter a média de ocupação dos ` 96 7?
Ambulatorial consultórios medicos 2 75% ' Ú

100

*Média de Permanência Manter a média de permanência hospitalar
Hospitalar dos últimos 12 meses 5 8 dias

7,1 100

Total de pontos apurados 0 980

l'
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5.1. Procedimentos para a Central de Regulação da SES-DF

Conforme pactuado com a Central de Regulação, por intermédio da CACG, para o
mês de julho de 2019 foram disponibilizadas ä Central de Regulação primeiras
consultas nas diversas especialidades médicas e exames diagnósticos, conforme
quadro abaixo.

HCB (ãicipe 1
A crla:l:;.-l lnertecn ri mrzilmr 1-,.¢,¿,.,,.,¡;._,._, N H.

-H"|.T|II._I`I1"I l`.|-L

Procedimento 1 Ofertado

Consultas Médicas de Especialidades (*) Í 598
Tilt test (*) ff "  s

Ecocardiografia (*)
Tomografia (*) Z l 328 Í

63

MAPA (*) 15

*aERA(*) A 5 É
Holter (*) H 23 I

Eletroencefalograma (*) 40

Eletroneuromiografia (*) 0 ' 12
Total Consultas ofertadas A ssa
Total Exames ofertados 495
(*] os quantitativos podem variar de acordo com a configuração mensal das agendas.

Além dos procedimentos pactuados, que são regulados pela Central de Regulação da
SES/DF, mensalmente o HCB disponibiliza para outras unidades da Rede SES-DF os
seguintes exames:

Exames ofertados Número de vagas/mês

i Eletrocardiograma (para o HMIB) 20
1 Eletroneuromiografia (ENM)

l l 10

J'
Endoscopia Digestiva Alta (EDA) 25

Endoscopia Digestiva Baixa (Colonoscopia) íz
_( _

l

Espirometria 40

Manometria 4

Phmetria 10

Potencial Evocado Visual 10

Teste de Caminhada 8
l

Total A 169

l'
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Mensalmente o HCB disponibiliza, também, exames laboratoriais às unidades da
Rede SES-DF, os quais estão relacionados no Anexo IX, identificados pelo oficio HCB
de comunicação à SES-DF, com quantidade ofertada e utilizada.

5.2. Satisfação dos Familiares de Pacientes do Hospital

O Contrato de Gestão prevê que seja mensurada a satisfação dos familiares dos
pacientes do Hospital, por meio de pesquisa direta. Para cumprimento deste item,
deverá ser atingido um índice de satisfação igual ou superior a 75% de avaliações
qualificadas como Boa ou Ótima. l

Avaliações Quantidade|
-.'11 1

Ótimo 644
' sem 115

Regular K 14
Ruim 03

Péssimo Ó 1
Não consigo avaliar 0

' Total 777
Z Total Bom + Ótimo 759 1

Ó % Bom + Ótimo 7 97,7%
W Meta: Garantir a satisfação dos responsáveis e familiares 275% de Bom + Ótimo

J

5.3. Satisfação dos Pacientes

O Contrato de Gestão prevê que seja mensurada a satisfação das crianças e
adolescentes pacientes do hospital, por meio de pesquisa direta. [Para
cumprimento deste item, deverá ser atingido um índice de satisfação igual ou
superior a 75% de avaliações qualificadas como Boa ou Ótima.

T1 Ó Avaliações Qte-
Búm/Óumú 163

Ó Regular 3
Z Ruim/Péssimo i 1

I Total É 167
" ' Ú

Total Bom + Ótimo j 163
% Bom + Ótimo 97,6%
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l
5.4. Serviço de Atendimento ao Cliente / Ouvidoria

Conforme previsto no Contrato de Gestão, o HCB deve dispor de Serviço de
Ouvidoria, para registro e encaminhamento adequado de manifestações dos
usuários do hospital. O cumprimento da Meta vincula-se ao encaminhamento
adequado de 80% das manifestações apresentadas, com resposta ao usuário.
Entende-se por manifestações o conjunto de contatos recebidos por qualquer
meio.

Discriminaçao Quantidade

Número de manifestaçoes apresentadas no mes 64l ... .. ,f

Número de manifestações encaminhadas 56
adequadamente

_ Número de manifestações pendentes 1 8
% de manifestações encaminhadas adequadamente 87,5%

Meta: Dar encaminhamento adequado a 80% das manifestações apresentadas

5.5. Controle de Infecção Hospitalar

São realizadas mensalmente reuniões da CCIH. No mês em questão ocorreu no dia
12.07.2019 e a ata consta no Anexo X.

5.5.1. Taxa de Infecção de sitio cirúrgico (ISC)

O Contrato de Gestão prevê que seja mensurada a taxa de infecção de sitio
cirúrgico (ISC), mantendo a taxa de ISC cirurgias limpas (herniorrafias) dos últimos
12 meses, inferior ou igual a 1,0%. l
Para apuração dos dados, é realizada busca por telefone, 30 dias apos a cirurgia,
abrangendo todos os pacientes submetidos a cirurgias limpas (herniorrafias). Nos
casos identificados como prováveis ISC há a orientação para que o paciente seja
reavaliado pelo Cirurgião e pelo lnfectologista do HCB.

ISC (*)
Taxa de infecção de Sítio Cirúrgico

Quantidade

Cirurgias limpas (herniorrafias) últimos 12 meses 761 _
H Número de ISC últimos 12 meses E 7
J zz _ __ , 1 - l

Taxa de ISC dos últimos 12 meses ç H 0,9% L
Meta: Manter a taxa de ISC dos últimos 12 meses inferior ou igual a 1,0%
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(*) ISC (dos últimos 12 meses): o cálculo da taxa de infecção de Sitio Cirúrgico (ISC), dos últimos 12 meses, tem
como numerador o número de casos de infecção de sitio cirúrgico em procedimentos de herniorrafias,
manifestada em até 30 (trinta) dias após a realização do procedimento (ou seja, do mês em análise e dos 11
meses anteriores), dividido pelo número total de herniorrafias limpas realizadas naquele periodo, expresso em
percentual. A utilização de herniorrafias como referência para o cálculo da taxa de ISC em cirurgias limpas
obedece a orientações da ANVISA, para que os hospitais realizem a vigilância dos procedimentos considerados
limpos de maior relevância para o hospital.

5.5.2. Densidade de infecção da corrente sanguínea associada a cateter venoso
central (IAVC)

”Meta: Manter a densidade de IA VC nos últimos 12 meses inferior ou igual 20. ”

1 nfl deçasognovos de IAVC nço mês x 1000 _ _ l
në de pacientes com cateter central-dia no mês

Este indicador é calculado pela ocorrência de casos de Infecção de Corrente
Sanguinea associada ä utilização de cateter venoso central e alerta para a
necessidade de adoção de medidas de prevenção de ICS.

*F

IAVC (*)
Densidade de Infecção de Corrente Sanguinea associada Quantidade

a Cateter Venoso Central Y I ç i ç H
Número de pacientes c/cateter central/dia nos últimos 12 10 831

7 meses '
l 1

Número de casos novos de IAVC nos últimos 12 meses 57 l

i P Densidade de IAVC dos últimos 12 meses a l 5,2 %a H

Meta: Manter a densidade de IAVC nos ultimos 12 meses inferior ou igual a 20
(*) IA\iC (dos últimos 12 meses): o cálculo da Densidade mensal de IAVC tem como numerador o número de
casos de infecções de corrente sa nguinea associada ao uso de cateter venoso central observada nos últimos 12
meses (ou seja, no mês em análise somados aos casos dos 11 meses anteriores), dividido pelo número de
pacientes/dia em uso de cateter venoso central no período, expresso em 1.000 pacientes/dia em uso de
cateter venoso central.

5.6. Taxa de Ocupação Hospitalar

“Apresentar o percentual de ocupação operacional do hospital, entendida como a
razão entre o número de pacientes/dia e o número de leitos/dia.

Meta: Manter a média de ocupação hospitalar 2 75%. ”
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No quadro abaixo estão os dados da taxa de ocupação operacional do hospital,
entendida como a razão entre o número de pacientes/dia no mês e o número de
leitos/dia no mês.

Número de pacientes/dia,_ Número de leitos/dia* Taxa de Ocupação
t _ "P "les

J 3.121  ç 4.453 A 70,0% P É
g Meta: Manter a média de ocupação hospitaIar2 `l5%

ill

* Leito/dia - Unidade de medida que representa a disponibilidade de um leito hospitalar de
internação por um dia hospitalar. Os leitos/dia correspondem aos leitos operacionais ou
disponíveis, aí incluídos os leitos extras com pacientes internados, o que signifilza que o
número de leitos/dia pode variar de um dia para outro de acordo com o bloqueio e
desbloqueio de leitos e com a utilização de leitos extras (Ministério da Saúde, 2002).

5.7. Taxa de Ocupação Ambulatorial

No quadro abaixo estão os dados da taxa de ocupação dos consultórios médicos,
entendida como a razão entre a capacidade utilizada e a capacidade instalada.

Taxa de Ocupação
AmbulatorialCapacidade instalada Capacidade utilizada

330 turnos/Semana 319 turnos 96,7%

(*) 12 consultórios no Pampa, em dois turnos/dia de 6 hs = 120 turnos por semana + 1 consultórios no Pantanal,
em dois turnos/dia = 180 turnos por semana

Meta: Manter a média de ocupação dos consultórios mégicos 2 75%

l

5.8. Média de Permanência Hospitalar

“Apresentar a média de permanência hospitalar, obtida pela razão entre o número
de pacientes/dia e o número de saidas hospitalares.

Meta: Manter a média de permanência hospitalar dos últimos 12 meses 5 8 dias”

n9 de paciente[dia nos últimos 12 meses _
n'-ll* de saídas hospitalares

Abaixo estão os dados registrados para mensuração da média de permanência
hospitalar, obtida pela razão entre o número de pacientes/dia e o número de
saidas hospitalares nos últimos 12 meses.
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__ N .z .z I

Numero de pacientes/dia "mem de saidas
nos últimos 12 meses hospitalares nos últimos Média de Permanência (*)

_ I 12 meses
23.595 _ 3.315 7,1 dias

(Meta: Manter a média de permanência hospitalar dos *últimos (12 meses 5. 8 dias
(*) média de permanência hospitalar (dos últimos 12 meses): 0 cálculo tem como numerador o número de
pacientes/dia nos últimos 12 meses (ou seja, no mês em análise, somados aos 11 meses anteriores), dividido pelo
número de saidas hospitalares. H

5.9. Outras informações e Indicadores

5.9.1. Taxa de Absenteísmo Primeira Consulta Externa

Primeira Consulta Externa-PCE (*) I Quantidade
I Agendadas (P497

Realizadas 354
_ _ I

_ _ 4' I _ r

Taxa de absenteísmo I 28,8%
Í (*) Pacientes de PCE são encaminhados pela Central de Regulação Í

Apesar da Taxa de Absenteísmo em primeira consulta historicamente :ler elevada, nesse mês
apresentou uma taxa por demais elevada. Aparentemente está havendo de comunicação da
Central de Regulação com os pacientes. Acreditamos ser necessária a investigação das causas
do problema, para as devidas correções. I

5.9.2. Taxa de Mortalidade Hospitalar Institucional

A Taxa de Mortalidade Hospitalar Institucional é entendida como o percentual
obtido pela razão entre o número de óbitos ocorridos com mais de 24 horas de
internação e o número de saidas hospitalares.

Número de óbitos __ __ __ Numero de obitos com _, __ Taxa de
com mais de 24 Numerb de saidas _menos de 24 horas de _ Mortalidade

horas de _ hospitalares __ _ _internação institucional
internação

s  o " 310 _ 1,6%_ . . - ¡ -

5.9.3. Registro Hospitalar de Câncer - RHC Ill
No mês, foram registrados 20 casos novos de câncer, que alimentarão a Ibase de
dados nacional (INCA), conforme preconiza a Iegislaçao vigente.
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5.9.4. Exames realizados por contrato com terceiros I

Visando ampliar a capacidade diagnóstica, o HCB estabelece contrato com outras
unidades de saúde, para realização de exames não contabilizados nas metas
quantitativas. No mês de julho de 2019, foram realizados os seguintes exames:

Tipo de exame Quantidade
I P Cintilografia Í 33

Ressonância Magnética ' 43
Polissonografia _ 21

_ Total _ 97

I

5.9.5. Indicadores da Unidade de Terapia Intensiva - UTI

Em atendimento à solicitação da SES-DF e à Instrução Normativa ANVISA ng 4 de
24.02.2010, apresenta-se os indicadores para avaliação da lJnidade de Terapia
Intensiva:

|

I. Taxa de ocupação operacional:

_ n9 de Pacientes-diana UTI x 100 __
ng de leitos-dia na UTI, no mês

No mês de julho, o número de pacientes-dia na UTI foi de 713, e o número de leitos-
dia na UTI foi de 930. A taxa de ocupação operacional na UTI no mês foi de 76,7%.

I

II. Taxa de mortalidade absoluta (UTI):

_ _ n_9 d__e ó__bit_osna UTI, no mês x 100
n-8 de saidas da UTI, no mês `

No mês de julho, houve 2 óbitos na UTI, e o número de saídas na UTI foi de 76. A taxa
de mortalidade absoluta na UTI, no mês foi de 2,6%. I
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III. Taxa de mortalidade estimada (UTI):
I

De acordo com o Indicador de PIM2, a taxa de mortalidade estimada na UTI, no mês
de julho foi de 4,3%.

IV. Tempo de permanência na Unidade de Terapia Intensiva:

ng de Pai¿ien_'_t_es-_c|ia na UTI _x 100 _
ng de saidas da UTI, no mês

No mês de julho, o número de pacientes-dia na UTI foi de 713, e o número de saidas
da UTI foi de 76. O tempo médio de permanência na Unidade de Terapia Intensiva,
no mês foi de 9,4 dias.

V. Taxa de reinternação em 24 horas:
I

ng de reinternaçõesna UTI,no mês _
Total de saídas da UTI, no mês

No mês de julho, ocorreu 1 reinternação na UTI em 24 horas, e o total de saidas na
UTI foi de 76. A taxa de reinternação em 24 horas na Unidade de Terapia Intensiva,
no mês, foi de 1,3%.

VI. Densidade de Incidência de Pneumonia Associada à Ventilação Mecânica
(PAV):

_ ng de EAV no mês x 1000 _
ng de pacientes em VM-dia no mês `

Nesse indicador, consideramos o número de episódios Pneumonia associada à
Ventilação Mecânica (PAV) em relação ao uso de ventilação mecânica-dia. I

No mês de julho, não foi identificado nenhum caso de PAV.

VII. Taxa de utilização de ventilação mecânica (VM):

_rig de pacientes-dia em VM_no_m_ês x 100
ng de pacientes-dia no mês
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No mês de julho, o número de pacientes-dia na UTI, foi de 713 e destes, 219
pacientes-dia em ventilação mecânica. A taxa de utilização de ventilação mecânica-
dia na UTI Pediátrica, no mês foi de 32,5%.

VIII. Densidade de Incidência de Infecção Primária da Corrente Sanguinea (IPCS)
relacionada ao Acesso Vascular Central na UTI:

ng de casos novosrde IPCS no mês x 1000
ng de pacientes com cateter central-dia no mês

No mês de julho, houve 4 casos de infecção primária dalcorrente sanguínea
relacionada ao uso de acesso vascular central, com 574 pacientes-dia em uso de
cateter venoso central-dia. I

A densidade de incidência de infecção primária da corrente sanguínea (IPCS)
relacionada ao acesso vascular central no mês foi de 6,9%. _

IX. Taxa de utilização de cateter venoso central (CVC):

ng de pacientes com cateter central-dia no mêsx 100
ng de pacientes-dia no mês

No mês de julho, o número de pacientes-dia foi de 713, destes 574 pacientes/dia em
uso de cateter venoso central-dia. A taxa de utilização de cateter venoso central na
UTI Pediátrica, no mês foi de 80,5%.

X. Densidade de Incidência de Infecções do Trato Urinário (ITU) relacionada a
cateter vesical. I

ng de casos ITU no mês x 1000
ng de pacientes com SVD-dia no mês

Nesse indicador, consideramos o número de episódios de infecção do trato urinário
(ITU) associada ao uso de sonda vesical de demora em pacientes internados.

No mês de julho, foi identificado 1 caso de ITU, e o número de pacientes com SVD-dia
no mês foi de 131. A Densidade de Incidência de Infecções do Trato Urinário (ITU)
relacionada a cateter vesical foi de 7,6%. *
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XI. Taxa de utilização de sonda vesical de demora (SVD)

_ n_g depacientçs com SVQ-d_i_a_no_¿Tiês x 100
ng de pacientes-dia no mês

No mês de julho, o número de pacientes com SVD-dia no mês foi de 131 e o número
de pacientes-dia no mês foi de 713. A taxa de utilização de sonda vesical de demora
(svo) foi de 13,4% I

5.9.6. Informações para atendimento ao disposto na IN TCDF 02/2018 I

Em atendimento â solicitação da CACG, considerando a Instrução Normativa ng 2 do
TCDF, o Anexo XI apresenta a relação de informações referentes a pagamentos de
funcionários, relatório das contas pagas e relação de contratos, atas e autorizações
de fornecimento de insumos e serviços vigentes.

is. Execução FINANCEIRA, Execução i=iscAi. E Exriaâro aAi~icÁnio

6.1. Execução Financeira

Os repasses recebidos da SES-DF na conta BRB 060.038.346-6, oriundos do Contrato
de Gestão ng 01/2014 são separados, gerencialmente, em reclirsos para custeio e
investimentos. Com a finalidade de garantir o controle dos saldos, os valores
recebidos são aplicados em CDB em registros distintos e é efetivado o resgate de
acordo com a necessidade de pagamento dos compromissos assumidos,
possibilitando a conciliação dos valores de acordo com o seu destino.

6.2. Custeio

Para custeio, o mês de julho de 2019 iniciou com o saldo de RS 38.023.403,46 na
conta bancária 060.038.346-6, mantida junto ao BRB - Banco de Brasília, banco
oficial do Distrito Federal.

Neste mês, não houve repasse pela SES-DF para cuslteio e o rendimento líquido de
aplicações financeiras, conforme previsto na IN STN ngl de 15 de janeiro de 1997, foi
de RS 135.540,06. Houve, também, o ingresso de recurso referente ao aluguel da
cafeteria no valor de RS 505,00, reembolso do ICIPE referente ai salários no valor de
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RS 8.197,44 e, por fim, o ingresso de RS 5.630,68, referente à devolução de recursos
de supridos, reembolso do plano de saúde por funcionário e outros.

O valor total do desembolso de custeio foi de RS 17.827.649,33. Assim sendo, o saldo
bancário de Custeio, no final do mês foi de RS 20.345.627,31.

6.3. Reserva Técnica (

O saldo da Reserva Técnica no dia 31.07.2019 foi de RS 5.114.395,76, conforme
demonstrado a seguir: I

1
um ii=*iiirc>-iil=_IIifêIiI:Ii0*'I*I'.I .i1Is_D.wflfisi;¡0s ziitiiiiiiitiiiiimiilniiiir iii; iiir iissi-art 7 -

_ ljiin . ._ _ _ . 81, __ . _ . ._ _ -
'_ rjui _ I, _ _ ._ _ __ .uz . _ - _ . -

I ' sa.
sz,
za,

¬ _ _¬ lllizlíäflšs.LVIIEÚB.

i.ui.ii..i‹=ii-i.:: ..'~`E*_':'.'-_‹'-'.P_Q°,___¬_.¬.¬.4 :i“äš IÍ'\l.A.'I'I-"¡flÍ'\I.I'I

_ _ Q¿Il%ssiiiiiiiiii,iiii iai 12 as ii;-15,21 P Z ai1ssai.s1
zuuiiixauii 1414 ss zssssis 11157 sa, iiiiis

7 V Í - Í Í - : I V

is,
i-i.uiiii.iiiiii,iiu ans si õs.s4s,si - i.siis.iiis,ss - aux.
4.iiiiii.iiiiu,iiii_ issu as ai.iis4,ss' - i.so2.ii17,a _ - iiiis

. q _ __ _ _ i ¬_ _ _

'_ _ 1.iiuu.nin.nu Z iss is 1s.2u,iis - iÍiis2siis,iis _ _ - ring
__ _ sniiuiiniim sssõ1=.,7i szsizis izaisi 1 iississiiz19lmar . ._ _ . ¿ . - __ _ .ú,5 _ . . __ 0,715

“ ' r- :ii::n.ii.:n nn ?lfIl`I.TTT.i4. - - - Ó 3.931.22l,l4 2,5%

 -

(*) Ng da aplicação: conforme especificado no “Extrato de Aplicações para simples conferencia -
Aplicações em CDB/RDB - Conta Corrente”, emitido pelo Banco de Brasilia-BRB e constante no anexo
própria deste relatório.
(**) Conforme estabelecido no quarto termo aditivo ao Contrato de Gestão nl; 001/2014 SES/DF.

6.4. Investimento I

Para investimento, o mês de julho de 2019 iniciou com o saldo de RS 6.541.355,76 na
conta bancária 060.038.346-6, mantida junto ao Banco de Brasília, (BRB) banco oficial
do Distrito Federal.

No mês, não houve repasse pela SES para investimento. O rendimento de aplicações
financeiras, conforme previsto na IN STN ng 1, de 15 de janeiro de 1997, foi de
RS 11.967,18.

O valor total do desembolso com investimentos foi de' RS 1.105.168,92. Dessa forma,
o saldo bancário de Investimento, no final do mês, foi de RS 5.448.154,02.

6.5. Fluxo de Caixa I

O relatório completo de execução financeira e execução fiscal, conforme modelo da
Portaria 172/2011, bem como o extrato da conta bancária especifica e o extrato deI
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aplicações financeiras encontra-se no Anexo XII, contemplando a movimentação do
mês.

Apresenta-se abaixo o relatorio sintético de execução financeira Ino mês, pelo critério
de fluxo de caixa, ou seja, valores efetivamente recebidos e valores efetivamente
pagos.
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. . . I ..Note-se que no :tem Pessoal - Pessoal Cedido SES - o valor esta zerado, por nao se
tratar de desembolso. O valor para desconto na parcela subsequente está informado
em outro item neste relatório. -
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O valor total de custeio do HCB no mês foi de RS 17.827.6`49,33, acrescido de
R$ 1.296.291,69, referente aos profissionais cedidos pela SES-DF e RS 4.246,18
referente ao acordo de cooperação com unidades da rede ISES-DF,
totalizando R5 19.128.187,20. Deste montante, deve-se deduzir o valor dos
medicamentos adquiridos com recursos de Contrato de Gestão, para abastecimento
da farmácia ambulatorial no valor de R5 7.357,60.

No que se refere aos desembolsos com custeio, observa-se que os gastos com
insumos Hospitalares totalizaram RS 2.463.280,83. O maior desembolso foi com o
grupo Pessoal, no valor de RS 9.334.141,45. No grupo Outros Custos com Pessoal o
desembolso total foi de RS 908.348,04. No grupo Materiais o desembolso foi de
R$ 1.134.422,62 e, por fim, no grupo de Gastos Gerais, com desembolso total de
RS 3.987.456,39, destaca-se o desembolso com Serviços de Terceiros no valor de
R5 3.614.392,53.

No que se refere aos desembolsos com investimentos, destaca-se o valor de. . . i
R5 1.105.168,92, referente a equipamentos, direitos de uso e obras.

i

6.6. Notas Fiscais

Conforme cláusula 19.1.1.1 item "f" do Contrato de Gestão 01/2014 junta-se, no
Anexo XIII, cópias simples dos documentos fiscais que comprovam as despesas
efetuadas no mês, todas autenticadas pelo titular da Diretoria de Custos, Orçamentos
e Finanças (DICOF) do HCB. As Notas Fiscais estão sempre acompanhadas da cópia do
recibo de pagamento bancário e organizadas em ordem cronológica, compativel com
o extrato bancário.

6.7. Despesas não ASPS - Ações e Serviços Públicos de Saúde

Apresenta-se planilha de controle dos gastos das atividades`não ASPS (Ações e
Serviços Públicos de Saúde) pagas no mês, conforme explicitado acima no item Fluxo
de Caixa.

I

um vicio. nescniçiío rnrsunoa
30/U?/2019 Pl ode Saúde Amil Assistência Médica lntemacional SIA 591294 91942251an -

I

" H Ill í í i Il i .Í i . I H ¡?_. .... _. í m í m L “ IYW. ___. I_"' .JI ínifl

3illIii1zii19_ Í _Piang_da Saúde 0dnntuif¿g_icu_ÍÍ Amil -§ssist§i1cia_hii_é_¿lica Intema5iu|_1ai5lA 1fi2_615§_9¿ Í _24.46i1,7ti
833.883,21
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6.8. Suprimento de Fundos

O Suprimento de Fundos é um valor creditado em conta especifica de um número
limitado de funcionários do HCB (entende-se por funcionários todas as pessoas que
possuam vinculo trabalhista CLT com o ICIPE/HCB ou servidores formalmente cedidos
pela SES-DF ao ICIPE para exercicio no HCB, a critério e sob a responsabilidade do
Superintendente Executivo), mediante ordem bancária, tendo prazo certo para
aplicação e para comprovação, com a finalidade de pagamento de despesas
inerentes ao Contrato de Gestão 01/2014, referentes à aquisição de bens ou serviços
de pequeno valor quando as circunstâncias não permitirem o processamento normal.

Para realização da despesa são observados os princípios que reem qualquer tipo de
gestão, ou seja, a legalidade, a impessoalidade, a moralidadá, a publicidade e a
eficiência, bem como a aquisição mais vantajosa para o HCB. O tipo de itens que
podem ser adquiridos, valores e demais detalhes estão normatizados no' HCB. A
última atualização vigente é a Resolução 078, de 16.12.2015.

Para concessão de auxílio financeiro exclusivamente para locomoção de paciente do
HCB e de seu acompanhante até o hospital e deste à sua residência, dentro do
territorio do Distrito Federal e Região do Entorno o HCB tomou por base o Decreto
24.673/2004, que dispõe sobre o Suprimento de Fundos nas unidades de Saúde do
Distrito Federal e a Portaria SES 490, de 12.12.2008. No HCB os critérios específicos
estão normatizados na Resolução 079, aprovada pelo Colegiado Gestor em
16.12.2015. I

Em 2 de maio de 2016, visando o custeio excepcional de refeições para paciente
ambulatorial e acompanhante, o HCB publicou a Resolução 086, aprovada pelo
Colegiado Gestor em 27.04.2016, para concessão de auxílio pelo Serviço Social, em
casos em que o paciente esteja em situação de vulnerabilidadelsocial e preencha os
requisitos previstos na Resolução.

No mês de julho de 2019 foram disponibilizados RS 6.000,00 para suprimentds.

Vale esclarecer que as cópias dos pareceres das prestações de contas de cada suprido
seguem anexadas aos comprovantes de adiantamento de suprimento de fundos.

A apreciação da prestação de contas é realizada pelo titular da Controladoria com o
"de acordo” do titular da DICOF do HCB. É
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6.9. Associação dos Funcionários do HCB

A Associação dos Funcionários do HCB (AHCB) foi fundada em 17 de setembro de
2012, tendo por finalidade integrar e defender os interesses dos funcionários (CLT e
cedidos) associados, por meio de promoção de eventos visando à qualidade de vida
dos associados, busca por convênios, parcerias e outros benefícios que contribuam
para o bem estar dos Associados, apoio e representatividade dos seus associados em
suas justas reivindicações coletivas, perante quaisquer entidades, em juizo ou fora
dele, filiação a entidades, ligas e federações pertinentes obser adas os dispositivos
legais, estatutários e regulamentos aplicáveis a sua finalidlde e manutenção,
cooperação e harmonia entre os associados, estimulando o seu espirito associativo e
sua valorização, integrando os funcionários do HCB. I

A contribuição dos funcionários celetistas é descontada na folha de pagamento,
considerando a autorização de cada associado no ato de sua adesão à AHCB e o valor
é repassado á conta bancária da Associação.

No mês, o valor total descontado dos funcionários associados da AHCB foi de
RS 15.712,62 e o valor foi repassado á AHCB no dia 31.07.2019, conforme pode ser
constatado no extrato bancário.

6.10. Recolhimento de Encargos e Certidões Negativas

No Anexo XIV estão os comprovantes de recolhimento de encargos previdenciários,
trabalhistas, fiscais e comerciais, bem como as certidões negativas de:

I

Documento Órgão emissor Válida até I›

certificado de Regularidade do Caixa Econõrnica Federal 18.08.2019FGTS - car _
. .: z ar

Certidão Negativa de Débitos Poder Judiciario 28102019
Trabalhistas Justiça do Trabalho

Certidão Negativa de Débitos Receita Fedem
Relativos aos Tributos Federais e á 22.12.2019

. . . ... PGFNÍ Divida Ativa cia Uniao Í Í Í
3 Distrito Federal

Certidão Negativa de Débitos Secretaria de Estado da Fazenda 23.09.2019
Subsecretaria da Receita

7' F I

I
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6.11. Economia gerada após negociações do HCB

O HCB se empenha em realizar negociações constantes com fornecedores, buscando
com isso uma economia cada vez maior e melhor aplicação dos recursos públicos. No
mês, foi gerada economia de RS 169.530,49, fruto de negociações apos o
fechamento de chamamentos públicos e em renovações contratuais, conforme
especificado abaixo: I

a) Aquisição de bens e serviços - no mês foram concluídos 58 processos para
aquisição de bens e serviços. Em 34 deles, o HCB negociou o preço constante
na melhor proposta e, adicionalmente, obteve um desconto no vlalor de
R$ 139.547,33, equivalente a 2,07% do valor inicial;

b) Termos aditivos a contratos - no mês houve economia de RS 29.983,16 (valor
referente a todo o período contratual) na elaboração de Termos Aditivos para
prorrogação da vigência contratual. Dos 5 contratos prorrogados, 1 foi
negociados sem reajuste de valores, 2 com reajuste de valores, 1 com reajuste
abaixo do INPC e 1 com redução de valores.

7. BENS PERMANENTES ADQUIRIDOS

Em cumprimento ä cláusula 19.1.1.1, item “e” do Contrato de Gestão 01/2014
informa-se que, para que as devidas providências da SES-DF) conforme cláusula
8.1.17, relaciona-se abaixo os bens recebidos no mês, que totalizaram
RS 1.662.912,00 e junta-se, no Anexo XV, as copias das notas fiscais.

I
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VALOR TÚTAL 1.662.912,00
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8. ENSINO E PESQUISA

Ensino

Em julho foram recebidos 23 novos residentes, 12 novos inlernos de medicina.
Incluindo aqueles que iniciaram em meses anteriores e permaneceram, o total foi de
122 pessoas. I

Laboratório de Biologia Molecular

O laboratório de pesquisa em biologia molecular deu continuidade às pesquisas em
andamento:

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

Estudo multi-institucional das Leucemias Infantis: contribuição dos
marcadores imunomoleculares na distinção de seus subtipos e fatores de
risco etiopatogêncos;
Protocolo de Tratamento de Leucemia Linfoblástica Aguda da criança e do
Adolescente - Foco da Doença Residual Minimia;
incorporação da tecnologia de MLPA (multiplex ligation dependente probe
ampliƒicatlon) no rastreamento para detecção de alterações genético -
moleculares Philadelphia- like e amplificação intrassómica do 21 em crianças
com Leucemia Linfoide Aguda para intervenção precoce rlo tratamento;
Desenvolvimento de tecnologia para confirmação precoce de doença
falciforme e outras hemoglobinopatias em contexto de triagem neonatal:
subsídio para intervenções clínicas, medidas preventivas e I estudo
epidemiológico;
Diagnóstico e prevalência de Sindrome Linfoproliferativa Autoimune (ALPS)
em crianças com doença linfoproliferativa crónica benigna atendidos em
hospital pediátrico terciário;
Investigação de metodologia HRM para detecção de mutação no gene GATA1
como marcador molecular no diagnóstico da leucemia mieloide da Síndrome
de Dovvn;
Avaliação de metodologia diagnóstica para discriminação de portadores de
traço de hemoglobina S (Hb S) de portadoiies de Hb S associada á beta-
talassemia.

Registro Latino Americano de imunodeficiências primárias - LASID

Em 2017, iniciou-se a inserção dos dados de casos de imunodeficiência primária
atendidos no HCB, na base de dados do Registro Latino-americano de
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lmunodeficiências Primárias - LASID: httpsi/registrolasid.org¿estatisticas.html.
Atualmente, constam 118 pacientes registrados. I

Seminários de Pesquisa e Grupos de Estudo I

No mês de julho foram realizados os seguintes encontros:

i/ Encontros do Grupo de Estudos de Neuro-oncologia: nos dias 5, 12, 19 e 26 de
julho;

if Encontros do Grupo de Estudos de Transtornos do Neurodesenvolvimento:
nos dias 5, 17 18 e 23 de julho;

J Encontros do Grupo de Estudos de Neoplasias Hematológicas: nos dias 1, 8,
15, 22 e 29 de julho;

~/ Encontros do Grupo de Estudos das Hemoglobinopatias: nos dias 2, 9, 16, 23 e
30 julho.

Sessões Científicas Temáticas

. .. . . ... . . . 1Foram realizadas no mes de julho as seguintes sessoes cientificas:

'\'\\'\*`\'\

Equipe Onco-Hematologia: nos dias 4, 11, 18 e 25 de julho; i
Equipe Alergia: nos dias 2, 9, 16, 23 e 30 de julho;
Equipe Pneumologia: nos dias 2, 9, 16,23 e 30 de julho;
Equipe Endocrinologia: nos dias 5, 12, 19 e 26 de julho;
Equipe Odontologia: no dia 26 de julho;
Grupo de estudos de Neoplasias Hematológicas: 2, 9, 16, 23 e 30 de julho.

Telemedicina

Foram realizadas no mês de julho sessões de iteleconferência de Oncologia
Pediátrica, com discussão de casos clínicos:

Í Grupo Amar-te “Casos Oncológicos Pediátricos": nos dias 4, 11, 18 e 25 de
julho;

J Grupo "Casos Oncológicos Complexos": no dia 9 de julho;`
v' Grupo “Protocolo de tratamento do Linfoma Hodgkin em Crianças e

Adolescentes (LHBRA2015)": nos dias 9 e 23 de julho. ¡
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9. COMUNICAÇÃO, MOBILIZAÇÃO, EVENTOS E VOLUNTARIADO
I

Comunicação

Em julho o HCB foi mencionado ao menos 40 vezes pelos principais veículos de
comunicação do Distrito Federal. A maior parte das matérias que citaram o HCB foi
referente ã cerimónia de lançamento do Programa Nacional de Incentivo ao
Voluntariado - Pátria Voluntária. O evento foi organizado pelo Ministério da
Cidadania e realizado no auditório do HCB. O presidente da República, Jair
Bolsonaro; a primeira-dama, Michelle Bolsonaro; o ministro da Cidadania, Osmar
Terra; o governador em exercício do Distrito Federal, Paco Britto; a procuradora-geral
da República, Raquel Dodge; o diretor-presidente do instituto do Câncer Infantil e
Pediatria Especializada (Icipe), Newton Alarcão; e o fundador do instituto Doando
Vida (IDV), Henrique Andrade, participaram da cerimónia, além de ministros do
governo brasileiro.

` ¿__I

Outro assunto abordado pela imprensa durante o mês foi a recuperação de criança
que passou por cirurgia de correção de extrofia de bexiga realizada pela equipe do
HCB em junho. A criança recebeu alta da UTI no início de julho, o que foi noticiado
pelos jornais Correio Braziliense e Jornal de Brasília, bem como pelos sites G1,
Metrópoles, Agência Brasília, o site da Secretaria de Saúde do DF e o Blog do Callado.

Além dos assuntos anteriores, as matérias que mencionaram o Hospital também
foram referentes á recuperação das gêmeas siamesas craniópagas que passaram por
cirurgia de separação no HCB; curso de registradores de câncer; história do HCB;
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procedimentos cirúrgicos realizados pela primeira vez no DF (destacando a separação
de craniópagas), força-tarefa realizada pela Secretaria de Saúde para reduzir as filas
de espera para cirurgia na rede pública e relatório da Controladoria Geral do Distrito
Federal (CGDF) sobre a expansão do HCB. A TV Record veiculou, no jornal local
Cidade Alerta, entrevista com a ex-presidente da Associação Brasileira de Assistência
às Famílias de Crianças Portadoras de Câncer e Hemopatias (Abrace), Ilda Peliz, sobre
sua participação na construção do Hospital da Criança de Brasília. A entrevista foi
veiculada no telejornal no quadro "Histórias da Cidade”, com total de oito minutos e
40 segundos de duração, e foi gravada no HCB.

Redes Sociais

No mês de julho o número de seguidores do HCB no Facebook cliegou a 18.601. Com
isso, mais de 174 mil pessoas receberam qualquer atividade da página, incluindo
publicações, publicações de outras pessoas, anúncios para curtir página, menções e
check-ins. I

Um post sobre o uso de carrinhos, na Unidade de internação do HCB, para transporte
de crianças para realização de consultas e exames foi a publicação mais curtida no
mês, com 1.108 reações, comentários e compartilhamentos e alcançando 12.411
pessoas.
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Home Page

O número total de sessões realizadas por usuários na Home Page do HCB em julho foi
de 53 mil usuários. As páginas mais visitadas foram os referentes a ofertas de
trabalho, compras, publicações e fale conosco.

Eventos \

Eventos Culturais

V' 16 de julho - Happy Dream Festas: Personagens infantis da Happy Dream
Festas visitaram as crianças do HCB , com atividades de balão mania, fotos e
bate-papo; '

¬-‹-"|

Ç» É 1

f 23 de julho - Banda do Exército: A apresentação da tenda de Música do
Batalhão de Polícia do Exército de Brasilia foi marcad por hits nacionais
tocados pelos seus integrantes e pela interação das crianças durante a
apresentação; l
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Í 31 de julho - Remédio Musical Especial: Na sétima apresentação do projeto,
o convidado especial foi o cantor de forro Tiagp Lunar.

._«_;_.

Eventos de Parceiros

Í 3 de julho - Academia de Artes Marciais ATA: a academia apresentou as
técnicas e os valores das artes marciais, proporcionando um momento de
alegria e descontração às crianças, adolescentes e acompanhantes;

.__l..r_=. .. r
¡1-

¬/ 9 de julho - Trupe Miolo Mole: O grupo carioca de voluntários, esteve no
HCB, onde reencontrou uma antiga aluna e parceira voluntária: a primeira-
dama Michelle Bolsonaro. Juntos, percorreram os corredores do Hospital,
entraram nos quartos e na brinquedoteca, brincaram com as crianças, seus
familiares e também com funcionários, levando alto astral e bom humor;

--í-~ '_ .t.. _
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9 de julho - Lançamento do Programa Nacional de Incentivo ao
Voluntariado, Pátria Voluntária: Em solenidade no HCB, o governo federal
lançou o Programa Nacional de Incentivo ao Voluntaria o, Pátria Voluntária.
Coordenada pelo Ministério da Cidadania, a ação serí conduzida por um
conselho presidido pela primeira-dama, Michelle Bolsonaro. O programa
busca incentivar a participação dos cidadãos na promoção de lpráticas
sustentáveis, culturais e educacionais voltadas à população brasileira mais
vulnerável.

A cerimônia contou com a participação do presidente da República, .lair
Bolsonaro; da primeira-dama, Michelle Bolsonaro; do governador em
exercicio do Distrito Federal, Paco Britto; da procuradora-geral da República,
Raquel Dodge; do diretor-presidente do instituto do Câncer Infantil e
Pediatria Especializada (lcipe), Newton Alarcão, e do fundador do Instituto
Doando Vida (IDV), Henrique Andrade, além de ministros do governo
brasileiro. O hino nacional foi interpretado na lingua brasileira de sinais por
alunos da Escola Maria Teixeira, de Luziânia/GO, escola rural que atende de
forma inclusiva crianças, jovens e adultos com e sem necessidades especiais.

Após a cerimônia de lançamento do programa, o consellio teve sua primeira
reunião. O grupo é composto por integrantes do governo, entre eles o
ministro da Cidadania, Osmar Terra; os ministros Abraham Weintraub, Sérgio
Moro e Damares Alves - da Educação, Justiça e Segurança Pública e da
Mulher, da Familia e dos Direitos, respectivamente -, e por representantes da
soci l- J- -:..:l
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Visitas l

Visita Estratégica

\/ 19 de julho - Advocacia Geral da União: O diretor-presidente do lcipe,
Newton Alarcão, recebeu no HCB, autoridades da Advocacia Geral da União
(AGU). A visita foi organizada por Alexandre Alarcão, advogado da Associação
Brasileira de Assistência às Familias de Crianças Portadoras de Câncer e
Hemopatias (Abrace).

H ' '--H '- _ |_:‹._|L

Visita técnica monitorada

~/ 5 e 19 de julho: 10 alunos de Medicina do Centro Universitário do Planalto
Central Aparecido dos Santos - UNICEPLAC; 1

~/ 26 de julho: 1 residente em Endocrinologia Pediátrica do Hospital das Clinicas
- UFPE.

Voluntariado `

O trabalho voluntário, considerado um dos pilares da Instituição, é realizado em
parceria com a ABRACE. O HCB encerrou o mês com 305 voluntários atuando nos
seguintes grupos:
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GYUPP'-i de AÍ'-'E950 N9 de VolunTtários
Alegria, Alegria E

Amigos da Alegria - UTE

T Amigos do Leito

Anjos em ação

Arte, Movimento e Expressão - AME
II? í

Contadores de estórias

Cuidando do Acompanhante

Cuidando do Cuidador I _l'

l A .
Doutores com Riso k AL

Pzsssú A¡uóz‹?i
Sinfonia da Saúde

so L .
Terapias lntegrativas - BodvTalk

Terapias lntegrativas - Reiki
¬ _ ,

Total
L ,

-------ooo--------
Brasília DF, 14 de agosto de 2019
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Renilson em L
Superin ndente Executivo do Hospital da Criança de Brasilia José Alen ar
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