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APRESENTACAO

Como instituigdo que apoia as iniciativas de
crescimento e exceléncia que o Sistema
FM/HCFMUSP vem alcan¢ando, ano apos
ano, a FFM apresenta seu relatorio de
atividades com os resultados obtidos em
2016, em todas as suas instdncias de
atuagdo.

Na Mensagem da Diretoria, foi destacada a
importancia da FFM em seus 30 anos de atuacao,
com o texto “Fundagdo Faculdade de Medicina, 30
anos de proficuo apoio a FMUSP e ao Complexo
HC-FMUSP” (pag. 7).

Tenha uma visdo geral do alcance social que a
FFM obteve em 2016, por meio da andlise do
quadro “A FFM em Numeros” (pag. 13), que
demonstra que a representatividade da totalidade
de procedimentos gratuitos realizados com o apoio
da FFM obteve a marca de 97%.

Para cumprir seus objetivos estatutdrios, a
FFM apoia o desenvolvimento de uma série de
acoes de assisténcia integral a saude (pag. 15),
priorizando sempre o atendimento aos pacientes
SUS. Garantir a realizagdo de procedimentos
especiais como transplantes, implantes e outros
procedimentos de alta complexidade (pag. 27), é
outra de suas prioridades.

A manuten¢do do desempenho obtido pelo
Complexo HCFMUSP (pdg. 31) e por outras
Unidades de Saude (pag. 43) foi assegurada pela
FFM, por meio da destina¢cdo de recursos humanos
e financeiros.

A partir da qualificagdo como Organizagdo
Social, foi possivel a FFM gerir o Contrato de
Gestao do IRLM (pag. 45), centro de exceléncia em
tratamento, ensino e pesquisa em Reabilitagao.
Além do atendimento especializado, o IRLM
desenvolveu ac¢des de Musicoterapia junto aos
pacientes ambulatoriais, cujos trabalhos envolvem
a coordenagdo motora, 0 manuseio de
instrumentos e a darea cognitiva, procurando
estimular a memdéria, a articulagdo da fala, a
respiragdo e a interagdo entre as pessoas.
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A FFM também deu continuidade a gestdao do
ICESP (pag. 50), idealizado para ser uma das
maiores instituicbes da América Latina destinada
ao tratamento integral de pacientes com
patologias oncoldgicas. Além dos procedimentos
de tratamento oncoldgico, o ICESP oferece aulas
praticas de culindria para ensinar pacientes e
acompanhantes a preparar receitas que estimulem
o paladar e reduzam os efeitos colaterais comuns
da quimioterapia, como nduseas e dor para
engolir.

Reconhecida e certificada como entidade
beneficente, a FFM apoiou o desenvolvimento de
varios projetos de assisténcia social (pag. 55),
dentro e fora das dependéncias do Sistema
FM/HCFMUSP, voltados para a parcela da
populacdo mais carente, sem prejuizo do
atendimento ao SUS. Exemplo disso é o Projeto
Bandeira Cientifica (pag. 56), que efetuou mais de
5.100 procedimentos a familias carentes dos
municipios de Acreuna - GO e realizou também sua
quarta expedicdo cirargica, na cidade de
Bandeirantes - PR.

A FFM é interveniente em uma série de
projetos assistenciais, favorecendo:

1) Portadores do virus da AIDS e Doengas
Sexualmente Transmissiveis (pag. 64), que foram
beneficiados com o atendimento ambulatorial
especializado da Casa da Aids (pag. 42) e por
diversas outras iniciativas apoiadas pela FFM.

2) Portadores de Deficiéncias (pag. 70), que
foram  beneficiados com o atendimento
especializado do IMRea (pag. 37) e do IRLM (pag.
45), além de varias outras iniciativas apoiadas pela
FFM, como, por exemplo, a realizagdo de cursos de
capacitacdo, com a interveniéncia da FFM,
objetivando qualificar os participantes com
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conhecimentos técnicos das principais
competéncias de um programa multiprofissional e
interdisciplinar de reabilitacdo de pacientes.

3) Pacientes Oncoldgicos (pag. 73), que, além
das agbes desenvolvidas pelo ICESP (pag. 50), pelo
ITACI (pag. 81) e pelo InRad (pag. 33), foram
beneficiados por meio de varias outras iniciativas,
com a interveniéncia da FFM, como, por exemplo,
a realizagdo de curso de capacitagdo para
disseminar as melhores praticas para todos os
Servicos que possuem equipes que necessitam de
aperfeicoamento das atividades relacionadas a
atencdo ao paciente oncoldgico grave e/ou
capacitagdo em diagndstico por imagem.

4) Criangas e Jovens (pag. 79), que além de
atendimento hospitalar especializado do ICr (pag.
36) e do ITACI (pag. 81), foram beneficiados com
outras iniciativas, como a busca de novas formas
de estimulagdo na primeira infancia (entre zero e
trés anos), por meio de agentes de
desenvolvimento ou agentes comunitdrios que
ensinam as mades a estimular o desenvolvimento
dos seus filhos com brinquedos e livros.

5) Familias e Mulheres (pag. 84), que, além
das agbes do Projeto Bandeira Cientifica (pag. 56),
se beneficiaram, por exemplo, do programa de
visitas domiciliares para gestantes com foco na
melhoria da saude da mae no pré-natal.

6) Idosos (pag. 86) que se beneficiaram, por
exemplo, com a realizagdo de sessdes educativas
voltadas ao publico idoso, seus acompanhantes e
profissionais que trabalham com esta faixa etaria,
abordando os temas “Com Maior Cuidado” e
“Seguranca Viaria Para Idosos”.
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Apoiar a Pesquisa (pag. 91) é uma das
fungdes prioritarias da FFM, seja por meio de sua
estrutura ou do estimulo a producgdo cientifica,
além do apoio ao desenvolvimento de estudos
clinicos (pag. 104).

O apoio a projetos de Politicas de Saude (pag.
107), incluindo o treinamento de profissionais da
rede publica, desenvolvimento de avaliagdo,
analise de resultados, entre outros, também faz
parte da atuagdo da FFM.

Apoiar o desenvolvimento de Projetos
Institucionais (pag. 119), que visam ao
aprimoramento da infraestrutura fisica e
tecnoldgica das instalagbes do  Sistema
FM/HCFMUSP, também fez parte das acbes da
FFM em 2016.

Um breve histérico da FFM (pag. 128), seus
resultados consolidados (pdg. 129, estratégias
adotadas (pdg. 130), principais parceiros (pag.
131), principais certificagbes (pag. 132), a
estrutura organizacional (pag. 135) e a sintese do
Balango Financeiro de 2016 (pag. 141) também
sdo apresentadas no final deste Relatdrio.

As abreviaturas utilizadas neste Relatério
(pdg. 143) e a composi¢do atual da Administragao
da FFM (pag. 146) completam o Relatério FFM de
2016.

Anexas, encontram-se as Demonstragdes
Financeiras de 2016, com suas respectivas Notas
Explicativas e Parecer dos  Auditores
Independentes.
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MENSAGEM DA DIRETORIA

Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes

Prof. Dr. Yassuhiko Okay

Fundacao Faculdade de Medicina,
30 anos de proficuo apoio a FMUSP e ao Complexo HC-FMUSP

Em 18 de setembro de 2016, a Fundacdo
Faculdade de Medicina (FFM) completou 30 anos
de existéncia. Nasceu de iniciativa da Diretoria da
FMUSP da época, a qual convidou a Associagdo dos
Antigos Alunos da FMUSP (AAAFMUSP) para ser
proponente de sua criagdo, como fundag¢do de
direito privado, sem fins lucrativos.

Desde o inicio, os objetivos estatutdrios da
FFM respaldaram-se no apoio ao ensino, pesquisa
e assisténcia a saude na FMUSP e no Complexo HC-
FMUSP e na preservagdo do patriménio do Centro
Académico Oswaldo Cruz (CAOC).

O Complexo HC-FMUSP, de atengdo tercidria,
compreende as seguintes instituicdes: o Instituto
Central (ICHC), incluindo o Prédio dos Ambulatdrios
(PAMB); o Instituto de Psiquiatria (IPq); o Instituto
de Ortopedia e Traumatologia (IOT); o Instituto da
Crianga (ICr), incluindo o Instituto de Tratamento
do Céncer Infantil (ITACI); o Instituto de Medicina
de Reabilitagéo (IMRea); o Instituto do Coragdo
(INCOR), o unico gerenciado pela Fundagdo Zerbini
(FZ); o Instituto de Radiologia (InRad); o Instituto
do Cdncer do Estado de Sdo Paulo (ICESP),
incluindo o ICESP-Osasco; além de dois hospitais
auxiliares: o Hospital Auxiliar de Cotoxé (HAC), que
serd reconstruido, brevemente, e se transformard

no Instituto de Alcool e Drogas; e o Hospital
Auxiliar de Suzano (HAS), que passa por reformas
substanciais.

Além disso, 62 Laboratdrios de Investigagdo
Medica (LIMs), a Casa da Aids, o Prédio da
Administragdo (PA), a Escola de Educagdo
Permanente (EEP), o Centro de Convengbes
Rebougas (CCR), o Instituto de Reabilitacdo Lucy
Montoro (IRLM), o Centro de Saude Escola
Butantan, de ateng¢do primdria e o Servico de
Verificagdo de Obitos da Capital (SVOC). Incluindo-
se o Projeto Regido Oeste (PRO), desenvolvido na
MicrorregiGo  Butantd-Jaguaré, de  atengdo
primdria, e o Hospital Universitdrio da
Universidade de Sdo Paulo (HU-USP), de atengdo
secunddria, configura-se, no todo, um verdadeiro
Sistema Académico de Saude, com integrac¢do dos
trés niveis de atengdo a saude.

As atividades da FFM, de apoio a FMUSP e ao
Complexo HC-FMUSP, guardam sinergia com as
decisées dos seus diversos colegiados: o Conselho
Deliberativo (CONDEL) e a Comissdo de
Planejamento e Controle (CPC) do HC-FMUSP e a
Congregagdo e CTA da FMUSP. Além disso, a FFM
submete-se a rigorosos controles da Curadoria de
Fundagbes do Ministério Publico de Séo Paulo, do
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Tribunal de Contas do Estado e do Municipio e de
auditoria externa independente.

A FFM presta conta a diversos orgdos com os
quais mantem convénios como Ministérios,
Secretarias de Estado e do Municipio e diversas
Instituicbes publicas ou privadas, nacionais e
internacionais. Devido a transparéncia
administrativa, financeira e ética que a preside, a
FFM auferiu grande credibilidade e, por isso, é
frequentemente consultada para assumir novos
projetos. No entanto, ela segue fielmente as
recomendagées da Curadoria de Fundagées e de
seu Conselho Curador para que restrinja sua
atuagdo, preponderantemente, a FMUSP e ao
Complexo HC-FMUSP, a ndo ser quando
plenamente justificada a assun¢do de novos
projetos, por razées académicas e sociais.

Instituigdo de direito privado

Em 2016, a FFM, em que pese ser considerada
pela Curadoria de Fundag¢bes como fundagdo de
direito privado, teve de se ajustar a exigéncias do
Tribunal de Contas do Estado e adequou o seu
Regulamento de Compras e os critérios de selegdo
de pessoal para a FMUSP e o Complexo HC-FMUSP,
aproximando-os aos da lei federal 8666/93 e
passou, desde entdo, a realizar licitagbes-simile e
concursos-simile, principalmente para a sele¢Go de
pessoal da drea meio. Visou, com isso, garantir
maior publicidade, competitividade e
economicidade, sem perda de agilidade, na
condugdo de seus processos.

A FFM também presta contas de sua atuagdo
aos seus Conselho Curador (quatro reuniées/ano) e
Conselho Consultivo (duas reuniées/ano), ambos
presididos pelo Diretor da FMUSP. Nestes casos, a
prestacdo de contas se dd por meio do seu
Relatério  Situacional. Anualmente a FFM
apresenta, para andlise, a esses dois colegiados, o
seu Plano de Trabalho para o ano vindouro. No
Conselho Deliberativo e na Comissdo de
Planejamento e Controle do HC-FMUSP, a FFM
exibe, mensalmente, o “book” do Fluxo de Caixa
das contas operacionais. Também publica a edigcdo
bimestral do Jornal da FFM, com conteudos
diversos e atualizados relativos a FMUSP e ao
Complexo HC-FMUSP.

Projetos apoiados pela FFM
Para a efetiva execugdo de seus objetivos

estatutdrios, a FFM apoia, gerencia e mantém uma
gama de projetos:
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1. Projeto de Assisténcia Integral a Saude,
dentre os quais se destacam:

a) Convénio Universitdrio, firmado em 1988,
entre o Complexo HC-FMUSP e a Secretaria de
Estado da Saude, com interveniéncia da FFM,
voltado ao atendimento gratuito dos pacientes do
Sistema Unico de Saude (SUS) e que garante,
também, a realizagGo de procedimentos especiais,
como transplantes de diferentes orgdos, implantes
diversos e outros procedimentos de alta
complexidade. A titulo de informagdo, o Complexo
HC-FMUSP  realizou, entre transplantes e
implantes, 917, em 2014; 823, em 2015; e 861, em
2016. Realizou  Procedimentos de  Alta
Complexidade (APACs) da ordem de 164.922, em
2014; 170.561, em 2015; e 185.934, em 2016.

b) Contratos de Gestdo nos quais a FFM é
qualificada como organizagdo social. De 2008-
2010, a FFM firmou quatro Contratos de Gestdo,
dois estaduais e dois municipais. Em 09/12/2011,
por meio da Lei Complementar 1160, o Complexo
HC-FMUSP foi transformado em Autarquia de
Regime Especial. Com isso, em 2014, o ICESP, até
entdo gerenciado pela FFM por meio de Contrato
de Gestdo, foi integrado, como novo instituto, ao
Complexo HC-FMUSP e a FFM, de gestora, passou a
interveniente também para o ICESP. Convém
ressaltar que o ICESP, desde sua inauguragdo, em
2008, mostrou um crescimento e desenvolvimento
surpreendente. Em 2016, o ICESP ultrapassou a
marca histdrica de mais de trés milhGes de
procedimentos médicos entre consultas,
internagdes, quimioterapias, procedimentos
diagndsticos, hospital-dia e pronto atendimento.
Foram mais de 43.665 pacientes com matriculas
ativas e uma média de 738 pacientes novos/més.
Dada a sua competéncia técnica e humanistica, o
ICESP foi eleito, em 2011, pelos usudrios, o melhor
hospital publico do Estado. Os dois Contratos de
Gestdo Municipal — o Projeto Regido Oeste (PRO),
desenvolvido na Microrregido Butantd-Jaguaré e o
Pronto Socorro do Butantd — tendo findado em 31-
07-2016, foram assumidos por outra OrganizagGo
Social. No entanto, a FMUSP, em convénio com a
SMS e com o acordo da nova Organizagdo Social,
preservou o ensino da Atencdo Primdria,
direcionado aos alunos da FMUSP e a Residéncia
de Medicina da Familia e Comunidade, nos
mesmos locais.

2. Projetos Assistenciais voltados aos
portadores do virus da Aids, aos portadores de
deficiéncia, aos pacientes oncoldgicos, as criancas
e jovens, as familias carentes e as mulheres e aos
idosos.
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3. Projetos de Pesquisa diversos e numerosos.
4. Projetos de Politicas de Saude.

5. Projetos Institucionais — apenas para
informar, recentemente, a FFM, juntamente com a
FM/HC realizaram um grande projeto, como
extensdo do SVOC, instalando, na FM, em prédio
proprio construido, o Magnetom de 7 Tesla, o tnico
na América do Sul, que realiza exames no paciente
morto e que podem substituir a realizagdo da
autopsia tradicional e

6. Projetos de Estudos Clinicos.

Todos esses projetos, em conjunto, definem o
amplo espectro de agbées da FFM com seus
diferentes parceiros. O apoio e o gerenciamento
dispensado pela FFM a esses diferentes projetos
geraram, ao longo tempo, expressivos montantes
de receitas, mas também de despesas de diferentes
tipos.

De 2003 a 2016, as receitas cresceram
substancialmente  devido, principalmente, a
inclusGo do ICESP mas, também, do IRLM (ambos
por meio de contratos de gestdo estadual) e o
projeto Regido Oeste e do Pronto-Socorro do
Butantd (ambos por meio de contratos de gestdo
com a SMS). Veja no Quadro 1 a Demonstragdo de
Resultados.

DEMONSTRAGAO DE RESULTADOS

(em milhoes de reais — Quadro 1)

2003 2016

Receitas 260,9 1.159,5
Assisténcia médica SUS 164,8 277,2
Saude Suplementar 28,2 111,4
Projetos (ICESP, Prefeitura de SP, IRLM, etc.) 14,7 619,6
Contratos (estudos clinicos, cursos, etc.) 27,4 80,9
Doacgdes 6,6 9,9
Rendimentos financeiros 19,2 60,5
Despesas 235,4 1.100,6
Pessoal 149,0 677,2
Material de consumo 48,6 201,9
Servicos (pessoas juridicas e fisicas) 23,3 145,1
Outras (utilidade publica, transporte, etc.) 14,5 76,4
Superavit 25,5 58,9
% gestdao da ADM FFM frente as receitas totais (ndo inclui doagdes da
ADM FFM ao Sistema FMUSP/HC) 4,6% 1,5%
INVESTIMENTOS
POSICAO CONSOLIDADA (HCFMUSP, ICESP, FMUSP E OUTROS)

27,6 106,5 136,4 60,6 26,9

MILHOES MILHOES MILHOES MILHOES MILHOES

DE REAIS DE REAIS

2003 2009 2010
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DE REAIS . DE REAIS DE REAIS

2011 2016
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EVOLUCAO DOS PROJETOS*

34,4
MILHOES
DE REAIS

]
2003

A titulo de atualizagdo, em 2016 o Governo do
Estado transferiu 49% das receitas; o SUS, 24%; a
Prefeitura, 4%; a saude suplementar, 9%; os
rendimentos financeiros, 5%, as doagdes, 1% e as
outras receitas, 8%.

O atendimento ao paciente SUS e saude
suplementar  representou 97,8% e 2,2%,
respectivamente, em 2003, e passou para 95,1%
SUS e 4,9%, saude suplementar, em 2016. Por
outro lado, o faturamento variou de 87,3% SUS e
12,7% na saude suplementar, em 2003, para 72,9%
SUS e 27,1% na saude suplementar, 2016. Chama
também a atengdo para a eficiéncia da FFM, no
que tange aos valores faturados e os recebidos, de
2003 a 2016. O percentual de glosas reduziu de
2,8% para 1,9%. O total de pacientes SUS variou de
3.428.680, em 2010, para 3.127.893 em 2016; os
da saude suplementar variou de 125.322 para
159.728 nos mesmos anos.

De 2003 a 2016, a evolugdo do caixa da FFM
variou 698%.

O percentual do total de recursos humanos da
FFM, em relagdo aos recebimentos liquidos SUS
(descontadas as taxas), fixado pelo proprio
Conselho Deliberativo, em 75%, atingiu 80,5%, em
2016. Necessidades mais prementes do Complexo
HC para contratagbes e a precdria liberagdo de
vagas, para concurso, por parte da SES, respondem
por este incremento preocupante. Até dezembro de
2016, a FFM tinha 11.394 colaboradores
contratados: 26% do total sdo
“complementaristas” com jornada adicional de
duas horas de trabalho; 34% sdo fundacionais do
ICESP; 26% sdo os chamados fundacionais puros;
8% alocados em projetos; 314 (3%), os alocados no
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664,4
MILHOES
DE REAIS

2016

*DOS 1.552 CONTRATOS FIRMADOS DE 2003 A 2016, ESTAVAM ATIVOS 484 EM 31 DE DEZEMBRO DE 2016

IRLM e, por dultimo, 347 (3%) pertencentes a
administracdo direta da FFM. O valor total da folha
de pagamento mensal dos 11.394 colaboradores
representa RS 53,632 milhdes de reais.

Dos 1.552 contratos firmados pela FFM, de
2003 a 2016, 484 estavam ativos em 31/12/2016.
Os investimentos em equipamentos, edificacées e
reformas, informdtica e outros (veiculos,
instalagdes etc.), de 2003 a 2016, no ICESP, FMUSP,
Complexo HC e outros investimentos, foram de
27,6 milhdes em 2003, 107 milhées em 2009 e 136
milhées em 2010. Em 2016, chegaram a 26,9
milhdes.

O Projeto de Restauro e Modernizagdo da
FMUSP, desenvolvido de 2000 a 2008, recebeu
apoio fundamental da FFM, que dividiu com a
FMUSP, a coordenagdo do projeto e a captagdo de
recursos. A propria FFM dispendeu volumes
significativos de recursos para a consecugdo do
projeto. Constatou-se que a FMUSP, em
consequéncia do projeto, resgatou sua autoestima,
0 que pode ser comprovado pela mudanga cultural
positiva, em toda a comunidade de nossa escola
médica.

Ao longo do tempo, a Diretoria da FFM tem
participado como membro ou como consultor de
vdrias comissbes, convénios, grupos de trabalho e
outras iniciativas do Sistema FMUSP/Complexo HC.

Tem apoiado, inclusive financeiramente,
dezenas de eventos técnico-cientificos e
institucionais. Em 2016, continuou obras de
reforma, recuperacdo e manutencgdo dos edificios,
jardins e estacionamento do Polo Cultural
Pacaembu.
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EVOLUCAO DO CAIXA

71,5
MILHOES
DE REAIS

]
2003

As certificagoes de assisténcia social da FFM

Como entidade beneficente de assisténcia
social, a FFM ganhou o reconhecimento publico por
sua atuagdo, tendo obtido e renovado,
periodicamente, vdrias certificagées, dentre as
quais se destacam:

1. Declaracdo de Utilidade Publica Federal,
Estadual e Municipal;

2. Atestado de Registro e Certificado de
Entidade Beneficente de Assisténcia Social (CEBAS),
junto ao Conselho Nacional de Assisténcia Social
(CNAS);

3. Certificado de Inscricdo do Conselho
Estadual de Assisténcia Social (CONSEAS);

4. Certificado de Qualificagdo como
Organizacdo Social de Saude, da Secretaria
Municipal de Gestdo da Prefeitura do Municipio de
Sdo Paulo;

5. Certificado de Qualificagdo como
OrganizagGo Social de Saude da Secretaria
Estadual da Saude do Governo do Estado de Sdo
Paulo;

6. Certificado de |Inscricdo do Conselho
Municipal de Assisténcia Social (COMAS); e

7. Registro no 1088/CMDCA/2004, no
Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente.

Relagdo sinergética com o Sistema
FMUSP/HC

Conforme se pode aquilatar por este breve
relato, ndo é pouco o que a FFM realiza, apoia,
coordena e gerencia. A relagdo sinérgica com a
Diretoria da FMUSP e sua Congregagdo e com o
Conselho Deliberativo, ComissGo de Planejamento
e Controle, Diretoria Clinica e Superintendéncia do
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499,2
MILHOES
DE REAIS

2016

Complexo HC-FMUSP, potencializa e alavanca,
ainda mais, as agbes conjuntas que praticam.

A Diretoria da FFM tem pautado sua gestdo,
apoiada em alguns pressupostos bdsicos:

1) no reconhecimento sincero pelo trabalho,
de qualidade, desenvolvido pelos seus profissionais;

2) na possibilidade concreta que propicia
para o crescimento profissional e pessoal dos
mesmos;

3) na oportunidade de participacdo para
alavancar e aperfeicoar os inumeros processos
institucionais;

4) na remuneragdo possivel e condigna dos
seus profissionais;

5) na modernizacdo permanente de sua
infraestrutura material e técnica para responder as
demandas sempre crescentes do Sistema
FMUSP/Complexo HC-FMUSP.

Para tanto, a FFM se guia por meio de

1) um Modelo de Gestdo Participativa e
Compartilhada;

2) um Cédigo de Valores Positivos;

3) um Projeto de Valoriza¢do do seu Corpo de
Colaboradores;

4 e um padrdo de permanente
Aperfeicoamento dos Processos Institucionais e dos
Relacionamentos Interpessoais.

Os 357 profissionais da administracdo direta
da FFM distribuem-se e organizam-se nas equipes
de nove Geréncias Especializadas que a compéem,
aléem de sua Diretoria e Superintendéncia
Financeira. Sdo eles: Consultoria Juridica,
Controladoria, Faturamento e Controle, Financeiro,
Informdtica, Materiais e Importagdo, Projetos e
Pesquisas, Recursos Humanos e  Saude
Suplementar.
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Cada Geréncia tem mais que um chefe, ou
seja, tem uma lideranga com expertise técnica e
gerencial, que coordena a sua equipe com lucidez,
determinag¢do e responsabilidade. Isto confere a
lideranga autonomia, mas ndo independéncia, isto
porque 0S numerosos processos institucionais
(sequéncia de tarefas) ndo se restringem apenas a
um unico departamento.

Esse trabalho exige uma interagdo
permanente entre os departamentos para que os
processos se concretizem até o fim e com
qualidade. Configura-se, deste modo, uma genuina
rede de processos, com fluxo bidirecional, onde
cada departamento depende do outro. A
coordenagdo geral cabe a Diretoria, secundada
pela Superintendencia Financeira.

Visando eficdcia da gestdo, a Diretoria da FFM
realiza, mensalmente, a sua Reunido de
Integragdo, com participagdo da Superintendéncia
Financeira e as Geréncias Especializadas de cada
departamento. Tudo é compartilhado com todos:
dificuldades, problemas, demandas do Sistema
FM/HC e as possiveis solugbes pertinentes. A
reunido é dindmica e tem gerado maior coesdo e
integragdo institucional. Na segunda parte da
reunido, autoridades especializadas, a convite,
realizam palestras sobre temas de interesse da
FFM.

O modelo de gestdo também enfatiza um
Cédigo de Valores Positivos, que permeiam a
instituicdo inteira, representados por probidade,
transparéncia, confiabilidade, bom exemplo,
comprometimento, responsabilidade, flexibilidade,
toleréncia, capacidade para ouvir e paciéncia.
Dissemos, anteriormente, que a FFM reconhece e
valoriza o seu corpo de colaboradores sem
descuidar, cotidianamente, de sua infraestrutura
material e tecnoldgica.

A Diretoria tem foco especial nas pessoas,
preocupada com seu crescimento profissional e
pessoal. O Programa de Treinamento e
Capacitacdo de seus colaboradores aprimora a
formacgdo técnica dos mesmos, tornando-os mais
eficientes e eficazes. Apenas em 2016, foram cerca
de 5.179 horas/aula que, buscando desenvolver
competéncias de atuagGo em equipe, resultaram
na melhoria dos resultados finais da FFM.

Ademais, a Diretoria procura preencher as

necessidades legitimas dos seus profissionais, por
meio de reandlise de cargos, fungées,
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enquadramentos e promogoes, sempre premiando
0 mérito. Isto abre caminho para o crescimento
profissional dos mesmos, gera aderéncia, espirito
de colaboragdo e sentimento de pertencimento a
instituigcdo.

Por ultimo, a Diretoria estimula o
Aperfeicoamento dos  Processos e  dos
Relacionamentos Interpessoais. Pessoas tém
formagdo diversas, personalidades diferentes e
posturas e comportamentos variados. A FFM
entende que a competéncia técnica das pessoas,
embora absolutamente necessdria, ndo é suficiente
para preencher o perfil que ela deseja de seus
colaboradores. Investe e persiste, deste modo, no
aprimoramento dos relacionamentos interpessoais
para que um reconhe¢a o outro, com tolerdncia
mutua, aceitacdo e respeito bilateral. Isto reduz a
reatividade, melhora o clima institucional e
transforma oposicdo em cooperacdo.

Como a consecu¢do dos numerosos processos
institucionais — a sequéncia de tarefas para
alcangar o resultado final — depende da atuagdo
sequencial de vdrias Geréncias e suas equipes, para
que os processos se desenvolvam, sem interrupgdo,
no prazo acordado e com qualidade, se faz
necessdria a colaboragdo de todos; ganham as
pessoas e a Instituicéo.

E isto tudo que faz da FFM uma instituicdo
integra e integrada, transparente, exitosa,
prestativa e servidora, consciente de sua atuag¢do
cooperativa para o reconhecido  sucesso
institucional da Faculdade de Medicina/USP e o seu
Complexo Hospital das Clinicas.

Para finalizar, no aniversdrio do seu trigésimo
ano de existéncia, a Diretoria da FFM presta
homenagem sincera a todas as liderangas de cada
Geréncia e suas respectivas equipes de
colaboradores e a Superintendéncia Financeira e
agradece, afetivamente, a todos e todas, pelo
inestimdvel trabalho de qualidade, fruto de
competéncia e cooperagdo invejavel, em prol da
FMUSP/Complexo HC-FMUSP.

Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes
Diretor Geral da FFM

Prof. Dr. Yassuhiko Okay
Vice-Diretor Geral da FFM
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A FFM EM NUMEROS
A — Procedimentos + Internagdes Gratuitos a Pacientes SUS - 2016 Quantidade | Pag.
ICESP (Convénio SES-SP) 509.814| 51
Alta ICESP Osasco (Convénio SES-SP) 36.982| 53
Complexidade | Alta Complexidade Ambulatorial (Convénio Universitario) (*) 185.934| 28
Transplantes e Implantes (Convénio Universitario) (*)861| 27
Portadores de | Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro (Contrato de Gest&o) 35.920| 47
Deficiéncia  ||MRea — Unidade Vila Mariana (Convénio Universitario) 150.336| 37
Po,rtadores.do Casa da Aids (Convénio Universitario) 18.613| 42
Virus da Aids
ICr - Assisténcia em Saude da Crianga (Convénio Universitario)
Criangas 625.581| 36
ITACI - Tratamento do Cancer Infantil (Convénio Universitario)
ICHC + PAMB — Assisténcia em Especialidades Médicas (Convénio Universitario) 7.688.226| 32
InRad — Assisténcia em Radiologia (Convénio Universitario) 336.584| 33
IOT — Assisténcia em Ortopedia e Traumatologia (Convénio Universitario) 381.160| 34
s IPg — Assisténcia em Psiquiatria (Convénio Universitario) 133.781| 35
Familias
H.A.S. — Assisténcia para pacientes de longa permanéncia (Convénio
S 6.360| 41
Universitario) — (Em obras)
H.A.C. — Assisténcia em cuidados intermediarios (Conv. Universit.) — (Em obras) 0| 41
C.S.E. Butanta (Convénio Universitério) 8.026| 43
A55|steAnC|.a Quantidade de Medicamentos Excepcionais (*)38.691.750| 28
Farmacéutica
A - Subtotal Procedimentos + InternagGes Gratuitos a Pacientes SUS 9.931.383
B - Procedimentos Gratuitos — Projetos Especiais Quantidade
Programa de Apoio Financeiro ao Aluno - AFINAL 60| 61
Projeto Bandeira Cientifica 2016 (Outros Convénios) 5.573| 57
NGA Varzea do Carmo (Convénio SES-SP) 20.913| 44
Assisténcia
Social Programa Visdo do Futuro (Convénio SES-SP) 3.512| 60
Saude Mental — Fundagdo CASA (Outros Convénios) (**)8.808| 59
Quantidade de Atendimentos + Cirurgias Pacientes com Fissuras Labiopalatinas
N 812| 61
(Outros Convénios)
B - Subtotal Procedimentos Gratuitos — Projetos Especiais 39.678
A + B — Subtotal Procedimentos + Internag¢des. Gratuitos a Pacientes SUS + 9.971.061
Procedimentos Gratuitos — Projetos Especiais T
C - Procedimentos a Pacientes de Saude Suplementar — Ambulatério e Internagao Quantidade
Procedimentos a Pacientes de Saude Suplementar — Ambulatério e Internagdo 336.223 25
C - Subtotal Procedimentos a Pacientes de Saude Suplementar — Ambulatério e 336.223
Internagao ’
A + B + C - Total Geral de Procedimentos + Internagdes Gratuitos + Saude Suplementar | 10.307.284
Representatividade de Procedimentos Gratuitos (SUS + Outros Procedimentos) sobre o Total Geral 97%
Representatividade de Procedimentos de Salide Suplementar sobre o Total Geral 3%
(*) Quantidade apenas informativa e ndo considerada no Subtotal de Procedimentos Gratuitos a Pacientes SUS

(**)

Quantidade média aproximada

FFM - Relatério Anual 2016 131147




FFM - Relatério Anual 2016 14 /1147



Acoes de
Assisténcia

Integral a Saude
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ACOES DE ASSISTENCIA INTEGRAL A
SAUDE

O Sistema FM/HCFMUSP é uma rede de
instituicoes publicas e privadas que integram a
assisténcia a saude, visando a formacgdo de
recursos humanos especializados em seus
diversos niveis, a geragdo de conhecimentos e a
inovagdo.

Sistema FM/HCFMUSP
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O Sistema FM/HCFMUSP é uma rede de
instituicdes publicas e privadas que integram a
assisténcia a saude, visando a formacdo de
recursos humanos especializados em seus diversos
niveis, a geragdo de conhecimentos e a inovagdo.
As missdes das duas principais unidades do
Sistema FM/HCFMUSP convergem integralmente
nas tarefas académicas (assistenciais, ensino e
pesquisa) e gerenciais.

O sistema FM/HCFMUSP é composto por
cerca de 1.500 profissionais, distribuidos nas suas
varias unidades e que desenvolvem projetos de
pesquisa nas mais diversas areas da ciéncia, sejam
eles docentes, orientadores dos programas de pos-
graduagcdo e pesquisadores que enviaram seus
projetos de pesquisa para avaliagdao da CAPPesq.

Dentro do Sistema FM/HCFMUSP, os
pesquisadores atuam nos LIMs, totalizando 213
grupos cadastrados no CNPq trabalhando para o
desenvolvimento de 455 linhas de pesquisa que
abrangem todas as areas de conhecimento médico
e da saude. E, juntamente com pesquisadores que
desenvolvem projetos nas dreas basicas e clinicas,
sao investigados desde modelos matematicos para
compreensdao da biologia do cancer ou
investigacdes epidemioldgicas, até novas terapias
(terapia celular, medicina generativa,
imunoterapias, terapias alvo dirigidas, etc.).

O Sistema FM/HCFMUSP lidera iniciativas que
objetivam o desenvolvimento de diversas areas de
importante impacto social, como, por exemplo,
Biotecnologia Médica, Engenharia Biomédica e
Tecnologia da Informagdo para a Saude, incluindo
a drea de Telemedicina.

No periodo de 2012 a 2016, o Sistema
FM/HCFMUSP acumulou 9.129 publicacdes, sendo
70,73% dos artigos publicados em revistas
internacionais.

As instancias superiores do Sistema s3o a
Congregacdo da FMUSP e o Conselho Deliberativo
do HCFMUSP, ambas presididas pelo Diretor da
FMUSP. A Congregacdo da FMUSP tem funcgdo
consultiva e deliberativa e é assessorada pelas
ComissGes de Graduagdo, de Pds-Graduagdo, de
Pesquisa, de Cultura e Extensdo, de Residéncia
Médica e de Relagdes Internacionais. O Conselho
Deliberativo do HCFMUSP define as diretrizes da
assisténcia médico-hospitalar de nivel terciario e é
composto por dez representantes dos professores
titulares da FMUSP, eleitos por seus pares.

Em 2010, o Sistema FM/HCFMUSP instituiu
um processo inédito de autoavaliagdo, a fim de
tragar as diretrizes para o futuro da Instituicdo de
forma participativa e integrada, levando em conta
a imensa diversidade de vozes presentes na
Instituicdo — a Conferéncia em Busca do Futuro —
Projeto FMUSP 2020.
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Naquela ocasido, foram realizados diversos
encontros para estabelecer os eixos estratégicos
de trabalho. A partir de uma série de encontros
com pessoas envolvidas em todos os niveis da
Instituicdo e também convidados externos, ficaram
estabelecidas, entdo, as areas de humanizagdo,
exceléncia no ensino, internacionalizagdo,
integracgao, inovagao tecnoldgica e
sustentabilidade.

Cinco anos depois, a Instituicdo percebeu a
necessidade de uma “parada para tomada de
consciéncia” — uma reavaliagdo em fungdo da
realidade atual local, brasileira e mundial — e a
repactuacdo com todos os envolvidos de agdes a
serem efetivamente implantadas a partir de agora,
para que, em 2020, sejam colhidos os frutos das
sementes plantadas em 2010.

Em maio de 2016, foi realizada uma
conferéncia com a participagdo de 120
colaboradores das mais diversas  areas,
especialidades e hierarquias, distribuidos em 12
mesas, das quais duas eram compostas de
convidados externos, da USP e de outras
universidades, hospitais, empresas etc. Os
participantes, entdo, ajustaram as macroagdes e,
coletivamente, revalidaram as prioridades,
elencando as trés principais macroagdes de cada
eixo, a partir de uma votacgao.

O Sistema FM/HCFMUSP é composto pelas
seguintes instituigdes:

Faculdade de Medicina da Universidade de
S3do Paulo (FMUSP) (pag. 20), mantém, hoje, 26
programas de Pds-Graduagdo Senso Estrito. A
FMUSP tem 774 alunos de Mestrado e 1.542
alunos de doutorado, totalizando, entdo, 2.316
alunos regularmente matriculados e 1.539 alunos
de residéncia médica, inscritos em 50 diferentes
programas. A FMUSP forma um de cada seis
doutores brasileiros na area da saude. Em 2016, a
FMUSP teve 2.300 artigos publicados. Na area de
pesquisa, a FMUSP teve, até 2016, 36 patentes
solicitadas e sete softwares com pedidos de
protecdo.

O Complexo Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sao
Paulo (HCFMUSP) (pag. 22), composto por mais de
24 mil profissionais, de diferentes dreas, que
diariamente dedicam seu tempo a assisténcia
primordial e de qualidade. E constituido pelo
Instituto Central e sete institutos especializados,
todos de alta complexidade (atencdo terciaria);
dois hospitais de retaguarda; uma unidade
especializada no atendimento integral de pacientes
portadores de HIV/Aids; 62 Laboratérios de
Investigacdo Meédica (LIMs), responsaveis por
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atividades de pesquisa em diversos campos da
salde; e um Prédio da Administragdo. Em quase
sete décadas de fortalecimento do tripé Ensino,
Pesquisa e Assisténcia, o HCFMUSP, hospital-escola
da FMUSP, atingiu um padrdao de exceléncia em
atendimento publico, formagdo e capacitacdo de
multiprofissionais na area da saude com vigor,
respeito e Brilho nos Olhos — uma marca da atual
gestdo do HCFMUSP.

Fundacdo Faculdade de Medicina (FFM),
fundagdo de direito privado que apoia
intensamente as iniciativas da FMUSP e do
HCFMUSP com absoluta interagdo com as decisdes
de seus colegiados, assegurando o criterioso
cumprimento de suas diretrizes normativas, tanto
perante os orgdos de controle e fiscalizagdo
estatais como de auditorias externas conceituadas.
Agindo como interveniente em convénios e/ou
contratos, a FFM vem prestando significativa
contribuicdo gerencial ao SUS do HCFMUSP, aos
Estudos e/ou Pesquisas Clinicas e a Orgdos
correlatos, como SES, MS, etc. Atua também como
0SS na gestdo do IRLM. E responsavel também
pela gestdo administrativa financeira do ICESP, por
meio de Convénio de Gestdo. O apoio da FFM a
FMUSP e ao HCFMUSP é exercido principalmente
em trés vertentes: recursos humanos (contratagdo
e capacitagdo), custeio (compras, manutencgdo) e
investimentos  (equipamentos, obras), cujos
recursos sdo aplicados conforme decisdes
priorizadas pelas InstituicGes.
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Fundacdo Zerbini (FZ), fundagdo de direito
privado que tem tido importante papel na
promogado de agilidade e eficiéncia administrativa
ao InCor, bem como na captacdo adicional de
recursos.

Instituto de Reabilitagio Lucy Montoro
(IRLM) (pdg. 47), centro de exceléncia em
tratamento, ensino e pesquisa em reabilitacdo.

Projeto Regido Oeste (PRO) (pag. 48),
constituido a partir de parceria entre a Secretaria
Municipal de Saude, a FMUSP e a FFM, encerrada
em 2016, com o objetivo de potencializar a
integracdo dos servicos de saude da regido oeste
da cidade de S3o Paulo.

Hospital Universitario da USP (HU-USP) (pag.
44), de média complexidade e responsavel pela
atencdo secundaria das comunidades locais.

Centro de Saude Escola Samuel Barnsley
Pessoa (CSE Butanta) (pag. 43), de atencdo basica
e secundaria, € uma unidade docente-assistencial
da FMUSP, voltada a populagdo do Butanta.

Servico de Verificagdo de Obitos da Capital
(SVOC), 6rgdo vinculado a FMUSP destinado a
esclarecer causa mortis em casos de o&bito por
moléstia mal definida ou sem assisténcia médica,
ocorrido no municipio de Sdo Paulo.
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A FACULDADE DE MEDICINA DA USP

Um século depois de sua criagdo, a FMUSP
€ o maior centro formador de recursos
humanos na drea da saude do Brasil.

Vista aérea da Faculdade de Medicina da USP

A FMUSP, fundada em 1912 e conhecida
entdo como Faculdade de Medicina e Cirurgia de
S3o Paulo, recebeu, quatro anos depois, recursos
financeiros do Governo do Estado e da Fundagao
Rockfeller para a introdugdo de um novo modelo
de ensino baseado em hospitais universitarios no
Brasil.

Em 1931, o atual prédio da Faculdade foi
inaugurado e, em 1934, passou a integrar a USP —
criada naquele mesmo ano —, ganhando assim, a
denominacdo de Faculdade de Medicina da
Universidade de Sdo Paulo (FMUSP).

Ainda dentro do acordo com a Fundagao
Rockfeller, foi concluido, em 1944, o primeiro
edificio do Hospital das Clinicas (o Instituto
Central), seguindo o modelo proposto. Desde sua
fundacgdo, a FMUSP teve sua histéria marcada pelo
pioneirismo e pela exceléncia na qualidade do
ensino, hoje reconhecida internacionalmente.

Atualmente, a Faculdade possui um Complexo
Hospitalar que permite o aprendizado pratico aos
alunos da graduagdo e residéncias médica e
multiprofissional.

Na comemoragdo de seu centendrio, celebrou
a conquista de titulos como: Instituicdo com o
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maior programa de residéncia médica do pais,
principal centro de pesquisa nacional das ciéncias
da saude, e colocagdo entre as 50 universidades de
ciéncias médicas mais importantes do mundo,
segundo a “Times Higher Education World
University”, 2012-2013, sendo a Unica
representante da América Latina.

A Faculdade oferece quatro cursos de
graduacdo: Medicina, Fisioterapia, Fonoaudiologia
e Terapia Ocupacional.

Reunindo 52 das 53 especialidades médicas
reconhecidas no Brasil, o Programa de Residéncia
Médica caracteriza-se como o maior e mais
concorrido do Pais, sendo referéncia de qualidade
e exceléncia.

O Programa ¢é baseado em atividades
supervisionadas por renomados especialistas, com
atuacdo nos trés niveis de atengdo a saude: nas
unidades de atengdo primdria (atengdo basica), no
Hospital Universitario da USP (atengdo secundaria)
e no Complexo Hospital das Clinicas (atencdo
terciaria). O aluno de residéncia, além de estar em
contato com a pesquisa de vanguarda, tem acesso
direto a equipamentos tecnoldgicos de ultima
geragao.
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A Faculdade também oferece Residéncia
Multiprofissional em Satde e em Area Profissional
da Saude, distribuida em 12 Programas entre os
Institutos do Complexo HC:  Assisténcia
Farmacéutica Hospitalar e Clinica; Enfermagem em
Saude Mental e Psiquidtrica; Fisica Médica;
Nutricdo Clinica em Cardiopneumologia; Nutricao
Clinica em  Gastroenterologia;  Odontologia
Hospitalar; Prevencdo e Terapéutica
Cardiovascular; Promogdo da Saude e Cuidado na
Atencdo Hospitalar; Reabilitagdo de Pessoas com
Deficiéncia Fisica Incapacitante; Saude Coletiva e
Atencdo Primaria; Saude do ldoso em Cuidados
Paliativos e Salude Mental com Enfase em
Dependéncia Quimica.

Um século depois de sua criagdo, a FMUSP é o
maior centro formador de recursos humanos na
drea da saude do Brasil. Mantém hoje 26
programas de Pds-Graduagdo Senso Estrito, sendo
dois com avaliagdo 7; seis com avaliacdo 6; onze
com avaliagdo 5; e sete com avaliagdo 4 pela Capes
(avaliagdo trienal 2013). A Faculdade tem mais de
630 orientadores e, em 2016, estavam registrados
em seu quadro 774 alunos de Mestrado e 1.542
alunos de doutorado, totalizando, entdo, 2.316
alunos regularmente matriculados e 1.539 alunos
de residéncia médica, inscritos em 50 diferentes
programas. A FMUSP forma um de cada seis
doutores brasileiros na drea da saude. Atualmente
tem 179 pesquisadores de pds-doutorado.

E responsavel por cerca de 14% da producéo
nacional das pesquisas na area médica, 4% de toda
a producgdo cientifica nacional de todas as areas
(Humanidades, Bioldgicas e Exatas) e 2,2% de toda
a producdo da América Latina (também de todas as
areas).

Desde sua inauguragdo, manteve o
compromisso com o pioneirismo, exceléncia no
Ensino, Assisténcia e Pesquisa Médica. Ao longo de
sua historia, foi pioneira na implantacdo de novas
técnicas, que representam avancos cientificos na
area médica e permitiram salvar milhares de vidas.

Desde 2010, a FMUSP vem implantando o
Projeto FMUSP 2020, que teve como marco a
Conferéncia em Busca do Futuro, em 2012, que
reune periodicamente, desde entdo, profissionais
de todas as dreas e hierarquias do Sistema
FM/HCFMUSP para discutir eixos estratégicos para
o desenvolvimento da Instituicdo. Foram definidos
seis eixos, que estdo em franca implantacao.

A integragdo entre as diversas dareas do
Sistema é uma das prioridades. Afinal, sdo mais de
24 mil colaboradores trabalhando em oito
diferentes Institutos, sem contar os docentes e
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colaboradores da FMUSP. Nesse sentido, estd em
curso um mapeamento de processos e, entre
outras coisas, a criacgdo de um sistema de
prontuario eletrénico que reuna as informagdes
dos pacientes em um unico local.

Na drea de ensino, uma das prioridades é a
internacionalizagao. O processo comegou ha mais
de dez anos, com intercambios em diversas areas
e, desde 2015, a FMUSP traz alunos de graduagdo
de todo o mundo para um curso de férias em dareas
especificas. E também tem enviado alunos para
programas internacionais em todos os niveis —
graduacdo, pds-graduacao e residéncia médica.

A exceléncia do ensino também é um dos
eixos, com a implantagdo de um novo curriculo de
graduacdo, desde 2014, e a construgdo de um
edificio didatico.

No eixo da humanizagdo, esta sendo
desenvolvido o Laboratério de Habilidades
Relacionais, com um forte trabalho de
comunicagdo interpessoal e gestdo de conflitos,
além de atividades de aperfeicoamento das
habilidades de liderangca e a capacitagdo de
gestores para as praticas mais modernas de
administracdo. A implantacdo de uma educacdo
multidisciplinar também faz parte do trabalho, no
sentido de desenvolver nos alunos de graduacgdo
uma formagao holistica e integrada.

Em termos de inovagdo tecnoldgica, estd
sendo proposta a capacitagao em
empreendedorismo em todos os niveis, bem como
de tecnologia da informacdo, o que inclui também
a capacitacdo dos docentes para novos métodos
de ensino, visando a criacdo de espagos mais
horizontais de troca entre os envolvidos em cada
uma das areas. Além disso, vem sendo implantado
o Polo de Inovagdo em Saude, um centro que
reune as principais atividades voltadas para a
inovagao.

O eixo da sustentabilidade traz a
preocupacdo com a redugdo de desperdicios e a
padronizagdo dos processos assistenciais e de
apoio. Além disso, também esta sendo discutido
como melhorar a arrecadagdo e potencializar os
recursos obtidos por meio de doagdes.

Um dos principais objetivos do projeto é
valorizar e capacitar o Capital Humano da
Instituicdo, promovendo um constante didlogo a
fim de reduzir os degraus hierarquicos, valorizando
o senso de propdsito associado a missdo do
Sistema e o protagonismo dos individuos.

A FFM participa de todas as discussées do
Projeto FMUSP 2020 e trabalha para garantir que
todos os seus objetivos sejam implantados.
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O HOSPITAL DAS CLINICAS DA FMUSP

Acoes de promocgdo da saude, prevencgdo de
doencas, aten¢do médico-hospitalar e
reabilita¢do de alta complexidade aos
usuarios do SUS sdo as atividades de
assisténcia promovidas pelo HCFMUSP.

2 A
e s \ R
do Hospital das Clinicas da Fa

Vista aérea

culdade de Medicina da USP (HCFMUSP)

O HCFMUSP foi fundado em 19 de abril de
1944 e, com a posterior transferéncia das clinicas
que funcionavam na Santa Casa de Misericérdia,
deu-se a integracdo e a criagdo dos trés pilares que
o sustentam: a assisténcia, o ensino e a pesquisa.
Inicialmente constituido pelo Instituto Central,
gradativamente o HCFMUSP foi ampliando tanto
em espaco fisico quanto em areas de atuagdo e
especializagao.

O HCFMUSP é associado a Universidade de
Sdo Paulo, por meio da Faculdade de Medicina,
para fins de ensino, pesquisa e prestacdo de acdes
e servicos de saude a comunidade. O HCFMUSP
tem por finalidade ser Centro de Referéncia
Nacional para o incremento da pesquisa, visando
ao desenvolvimento cientifico e tecnoldgico.

AcOes de promocdo da saude, prevencdo de
doencas, atencdo médico-hospitalar e reabilitacdo
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de alta complexidade aos usudrios do Sistema
Unico de Saude (SUS) sdo as atividades de
assisténcia promovidas pelo Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina da USP (HCFMUSP). Em
instalagdes cada vez mais modernas e equipadas
tecnologicamente segundo as mais recentes
diretrizes internacionais de qualidade, a assisténcia
também conta com equipes altamente
especializadas e treinadas.

Nos ultimos anos, o foco do HCFMUSP tem
sido as pessoas, priorizando a humaniza¢do nos
setores. Nesse sentido, foi criado o projeto Brilho
nos Olhos, visando a melhorar os resultados e, ao
mesmo tempo, trazer mais entusiasmo e satisfagao
a todos que trabalham no maior Complexo
Hospitalar Universitario do Brasil e um dos maiores
hospitais do hemisfério sul. Para facilitar o
trabalho, o projeto foi dividido em trés fases:
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e Diagnostico: levantamento de dados e
mapeamento de processos, com a inten¢do de
obter numeros confidveis e entender o
funcionamento dos setores. Em paralelo, foi
implantado um sistema que valoriza pequenas
conquistas, pequenos projetos que mostram
diariamente que o trabalho esta em andamento.

e Cultura: processo de implantar e consolidar
a nova cultura, sempre focado nos resultados.

* Free Wheel: ou “roda livre”, fase em que os
principios foram incorporados e o sistema passa a
funcionar por si soé.

Para construgdo  deste modelo, a
Superintendéncia do HCFMUSP utilizou as
diretrizes norteadoras da Conferéncia Busca do
Futuro 2020 - Integragdo, Humanizagao,
Sustentabilidade, Internacionalizagdo, Exceléncia
do ensino, incorporac¢do de novas tecnologias — e
acrescentou ao Projeto Brilho nos Olhos premissas
voltadas a otimizacdo dos resultados institucionais.

Desde 2012, a Lei Complementar no 1.160, de
09/12/2011, transformou o HCFMUSP em
Autarquia de Regime Especial, um novo estamento
juridico que propiciou a reformulagdo do
Regulamento do HCFMUSP para implementar um
modelo de gestdo inovador, visando elevar os
niveis de eficiéncia, de acordo com as necessidades
de planejamento, coordenagdo, execugdo e
controle de atividades, adquirindo autonomia
administrativa e financeira.

O HCFMUSP também oferece ensino aos seus
colaboradores e ao pubico externo.

O Programa de Estudos Avangados em
Administracdo Hospitalar e Sistemas de Saude
(PROHASA) foi criado, em 1972, a partir da parceria
entre o HCFMUSP e a Escola de Administragdo de
empresas de S3o Paulo da Fundagdo Getdulio
Vargas, para formagdo de administradores
hospitalares e de sistemas de salde.

Em 1992, foi incluido o aprimoramento em
administracdlo em saude - Programa de
Aprimoramento Profissional (PAP), destinado a
profissionais de nivel superior, exceto médicos,
sendo ambos os programas modalidades de pds-
graduacgdo /ato sensu. O Programa, com duragdo
de dois anos, tem como campo de estagio o
HCFMUSP, proporcionando visitas técnicas nos
diversos servicos de apoio e assisténcia;
participacdo e acompanhamento das rotinas das
areas intra-hospitalares e desenvolvimento de
projetos e assessorias nos inumeros setores.

A Escola de Educagdo Permanente do
HCFMUSP (EEP) é o polo de treinamento e
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aperfeicoamento do Sistema FM/HCFMUSP,
oferecendo cursos de varias duragdes e niveis de
aprofundamento, ndo sé para médicos como para
profissionais de saude graduados e técnicos.
Inaugurada em 2009, a EEP atua na darea técnica,
com cursos profissionalizantes e de formagdo
inicial continuada; e superior, nas areas de difusdo,
atualizagdo, aperfeicoamento, especializagdo e
aprimoramento profissional.

Os cursos online permitem que o aluno
gerencie com autonomia seu horario e local de
estudo. As aulas ndo tém hora marcada e podem
ser acessadas em qualquer momento do dia e em
qualquer lugar. Na programacgdo sdao encontrados
temas especificos, como diabetes, interagdo
medicamentosa, fisica radioldgica, intolerancia
alimentar ou eletrocardiografia, e também cursos
que complementam a formag¢do de todos os
profissionais, como ferramentas de texto, planilhas
e outros recursos de informatica. H4 também uma
série de aulas gratuitas que sO exigem o
cadastramento online do participante.

Em quase sete décadas de fortalecimento do
tripé Ensino, Pesquisa e Assisténcia, o Hospital das
Clinicas, hospital-escola da Faculdade de Medicina
da USP, atingiu um padrdo de exceléncia em
atendimento publico, formagdo e capacitacdo de
multiprofissionais na drea da saude com vigor e
respeito.

Hoje, o HCFMUSP é composto por mais de 24
mil multiprofissionais, que diariamente dedicam
seu tempo a Assisténcia primordial e de qualidade.

Formado por oito Institutos — ICHC (incluindo
o PAMB), InCor, ICr (incluindo o ITACI), InRad
(incluindo o IRLM), ICESP (Incluindo o ICESP
Osasco), 10T, IPq e IMRea; dois Hospitais Auxiliares
— HAC (futuro Instituto de Alcool e Drogas) e HAS;
uma unidade especializada no atendimento
integral de pacientes portadores de HIV/Aids — a
Casa da Aids; 62 LIMs, responsaveis por atividades
de pesquisa em diversos campos da saude; e o
Prédio da Administragdo —, reune hoje 75 salas
cirdrgicas, nas quais sao realizadas 41 mil cirurgias
e 800 transplantes por ano, além de 80 mil
internagdes, em seus mais de 2.100 leitos.

Nesse contexto, cabe a FFM receber os
pagamentos do SUS e de Saude Suplementar
devidos ao HCFMUSP (com excec¢do do Instituto do
Coracdo, InCor), por meio do Convénio
Universitario (pag. 23).
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Conveénio Universitario

Na operacionalizag¢do do Convénio
Universitadrio, o objetivo da FFM foi
priorizar e continuar a direcionar todos os
seus recursos, financeiros e humanos, para
a manutengdo, em 2016, do indice médio
de 95% de procedimentos gratuitos a
pacientes do SUS.

O Convénio Universitario, firmado em 1988,
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com interveniéncia
da FFM, voltado ao atendimento gratuito dos
pacientes do SUS, garante, também, a realizacdo
de procedimentos especiais, como transplantes de
diferentes 6rgdos, implantes diversos e outros
procedimentos de alta complexidade.

O acesso e o atendimento ao SUS em todo o
HCFMUSP (exceto o InCor) sdo assegurados pela

FFM, por meio da destinagdio dos recursos
humanos e financeiros do Sistema no préprio
Hospital, possibilitando, assim, que o HCFMUSP
atinja niveis de atendimento SUS (ambulatorial e
internagdes) em percentual médio de 95%. O
numero de pacientes atendidos, nos ultimos trés
anos, estd demonstrado nos quadros e graficos
abaixo:

QUANTIDADE DE PACIENTES ATENDIDOS - SUS

Periodo
Tipo de Atendimento
2014 2015 2016
Ambulatorial 3.074.972 3.308.539 3.078.375
Internagao 52.124 50.874 49.518
Total SUS 3.127.096 3.359.413 3.127.893

Obs.: Os dados de Internagdo referem-se a primeira apresentagdo

QUANTIDADE DE PACIENTES ATENDIDOS — SAUDE SUPLEMENTAR

Periodo
Tipo de Atendimento
2014 2015 2016
Ambulatorial 157.351 157.331 155.450
Internagao 3.854 3.927 4.278
Total Saude Suplementar 161.205 161.258 159.728

QUANTIDADE DE PACIENTES ATENDIDOS — SUS + SAUDE SUPLEMENTAR

REPRESENTATIVIDADE SUS

Perfil do Paciente Tipo de Atendimento Periodo
2014 2015 2016

Total SUS + Satide Ambulatorial 3.232.323 3.465.870 3.233.825
Suplementar Internacio 55.978 54.801 53.796
Total Geral 3.288.301 3.520.671 3.287.621
Representatividade Ambulatorial 95,1% 95,5% 95,1%
SUsS Internagdo 93,1% 92,8% 92,04%
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Na operacionalizagdo do Convénio
Universitario, o objetivo da FFM foi priorizar e
continuar a direcionar todos os seus recursos,
financeiros e humanos, para a manuten¢do, em
2016, do indice médio de 95% de procedimentos

gratuitos a pacientes do SUS, conforme os quadros
e graficos abaixo, que demonstram as quantidades
de procedimentos realizados em 2014, 2015 e
2016:

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS

PACIENTES SUS

Periodo
Procedimentos
2014 2015 2016
Procedimentos Ambulatoriais 8.926.815 10.368.891 9.412.569
Autovzacoes para Internagdes 52.124 50.874 49518
Hospitalares
Total 8.978.939 10.419.765 9.462.087

Obs.: Os dados de Autorizagdo de Internagdo Hospitalar referem-se a primeira apresentagdo.

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS

PACIENTES DE SAUDE SUPLEMENTAR

Periodo
Procedimentos
2014 2015 2016

Procedimentos Ambulatoriais 330.629 331.623 331.945
Autorizagdes para Internagées

. 3.854 3.927 4.278
Hospitalares
Total 334.483 335.550 336.223

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS - SUS + SAUDE SUPLEMENTAR

REPRESENTATIVIDADE SUS

Periodo

Perfil do Paciente Procedimentos

2014 2015 2016
Total SUS + Sadde Ambulatorial 9.257.444 10.700.514 9.744.514
Suplementar Internagdo 55.978 54.801 53.796
Total Geral 9.313.422 10.755.315 9.798.310
Representatividade ~ Ambulatorial 96,4% 96,9% 96,6%
sus Internacio 93,1% 92,8% 92,04%
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Procedimentos Especiais

Além dos procedimentos convencionais e
internagoes, a FFM também apoia a
realizagdo de procedimentos especiais,
como transplantes e implantes, realizados
gratuitamente.

Transplantes e Implantes

Em consonancia com os objetivos do populagdo e considerada, pelo Ministério da

Convénio Universitario, firmado entre o HCFMUSP
e a SES-SP, com a interveniéncia da FFM, a
realizacdo de procedimentos de transplantes e

Saude, como estratégica para o atendimento SUS.
A quantidade de procedimentos de transplantes e
implantes realizados gratuitamente, nos ultimos

implantes é de grande importancia para a trés anos, por meio da FFM, foi a seguinte:

PROCEDIMENTOS ESTRATEGICOS - TRANSPLANTES E IMPLANTES

. Quantidade
Descri¢ao
2014 2015 2016
Implante coclear 103 108 93
Hepatectomia parcial para transplante (doador vivo) 31 34 49
Nefroureterectomia unilateral para transplante 78 60 62
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de medula 6ssea - aparentado 21 14 13

Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de medula éssea - ndo
aparentado 6 16 13

Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue de corddo umbilical -

ndo aparentado 1 -
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue periférico - aparentado 7 14 14
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue periférico - ndo

aparentado 7 8 6
Transplante autogénico de células-tronco hematopoiéticas de medula éssea 1 6 4
Transplante autogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue periférico 92 87 125
Transplante de cérnea 99 97 96
Transplante de cornea (em cirurgias combinadas) 3 2 4
Transplante de cornea (em reoperagdes) 4 5 -
Transplante de esclera 4 0 4
Transplante de figado (6rgdo de doador falecido) 125 94 101
Transplante de figado (érgdo de doador vivo) 34 36 56
Transplante de pancreas 1 4 3
Transplante de rim (érgdo de doador falecido) 201 174 142
Transplante de rim (érgdo de doador vivo) 91 58 69
Transplante simultaneo de pancreas e rim 8 5 7
Total 917 823 861
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Procedimentos de Alta Complexidade

Dentre as vdrias agles assistenciais na area da
salde, destaca-se a realizagdo de Procedimentos
de Alta Complexidade Ambulatorial, cuja

producgado, dos ultimos trés anos, estd demonstrada
no quadro a seguir:

DEMONSTRATIVO AMBULATORIAL
AUTORIZAGAO DE PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE - APAC

Quantidade

Descrigao

2014 2015 2016
Diagndstico em Laboratério Clinico 21.134 26.746 27.072
Diagnostico por Radiologia 33 46 61
Diagndstico por Tomografia (*) 0 409 1.746
Ultrassonografia 17 4 5
Métodos Diagndsticos em Especialidades 19.854 20.601 18.515
Consultas/ Atendimentos / Acompanhamentos 7.373 8.238 8.889
Tratamento em Oncologia 59.870 57.465 72.852
Tratamento em Nefrologia 21.437 22.059 21.949
Tratamentos Odontoldgicos 65 66 48
Terapias Especializadas 1.362 1.752 1.279
Cirurgia do Aparelho da Visdo 5.374 5.008 4.209
Cirurgia do Aparelho Geniturinario 229 253 235
Cirurgia Reparadora 1.101 943 818
Cirurgias em Nefrologia 48 46 86
Pequena Cirurgia e Cirurgia de Pele, Tecido Subcutaneo e Mucosa 0 0 01
Coleta e Exames para Fins de Doag¢do Orgdos 7.971 8.333 10.065
Acompanhamento e Intercorréncias Pds Transplantes 9.323 9.681 10.345
OPMs N&o Relacionados a Ato Cirdrgico 4.530 4.559 5.045
OPM s Relacionados a Ato Cirargico 595 741 617
Processamento de Tecidos para Transplante 159 134 55
Tratamentos Clinicos (outras especialidades) 4.447 3.477 2.042
Total 164.922 170.561 185.934

Obs.: (*) Procedimento incluido na tabela SIGTAP a partir de janeiro/2015.

Assisténcia Farmacéutica Integral

Em consondncia com os objetivos do
Convénio Universitario, firmado entre o HCFMUSP
e a SES-SP, com a interveniéncia da FFM, na
atencdo integral a saude, a assisténcia
farmacéutica é determinante para a resolubilidade
da atencdo e dos servigos em saude. A garantia de
fornecimento dos Medicamentos do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica (CEAF) é
fundamental para ndo colocar em risco a vida de
pacientes, e complementar procedimentos

médico-hospitalares complexos e de alto custo,
como transplantes, por exemplo. Em 2016, foram
distribuidos, por meio da FFM, 38.691.750
unidades de medicamentos do CEAF,
representante o valor de R$ 26.642.380,87.

O controle da dispensagdo dos medicamentos
do CEAF e a emissdo das APACs sao realizados por
meio do Sistema de Informacdo Hospitalar — SIGH
Prodesp.
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Em 2016, a Farmacia do HCFMUSP atendeu
mais de 1,25 milhdes de receitas ambulatoriais,
sendo, em média, 5 mil receitas por dia. Existe
também um servico de entrega de medicamentos
a domicilio que, desde 2013, se tornou gratuito.
Cerca de 65% dos pacientes ambulatoriais recebem
seu remédio em casa, sem nenhum custo.

Localizada no 82 andar do PAMB do ICHC, o
HCFMUSP possui a maior farmacia hospitalar do
Brasil. Fundada no mesmo ano do Hospital, 1944,
hoje ali trabalham 230 colaboradores, dos quais 43
sdo farmacéuticos.

Muito mais do que uma central de
distribuicdo de medicamentos, ali funciona uma
verdadeira  fabrica, onde s3o produzidos
medicamentos que ndo existem no mercado, por
ndo despertarem interesses comerciais. Ali
também sdo preparadas diluicbes e dosagens
diferentes das disponiveis no mercado, segundo a
necessidade do paciente, ou composicdes
diferentes das tradicionais.

Em 2016, a produ¢do de medicamentos gerou
uma economia de cerca de RS 8.034.835,89. Foram
produzidos 71 tipos de  medicamentos
padronizados, com um total de mais de 10,47
milhGes de unidades. A farmacia também
dispensou 30 medicamentos especiais, produzidos
para protocolos de pesquisa, num total de 11.146
unidades. Além dos medicamentos produzidos
internamente, também foram adquiridos e
unitarizados 315 medicamentos diferentes,
somando mais de 2,6 milhdes de unidades para
atender as prescri¢cdes dos pacientes internados.
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Destaca-se, ainda, o desenvolvimento
farmacotécnico do medicamento acido
ursodesoxicélico 300 mg comprimido, em parceria
com a Clinica de Gastroenterologia, que
proporcionara economia estimada em 40% do
valor gasto com a aquisicdo da especialidade
farmacéutica.

Em 2016, a drea de Atengdo Farmacéutica, na
qual os farmacéuticos orientam os pacientes
ambulatoriais sobre a utilizacgdo de seus
medicamentos e analisam as suas receitam, passou
a atender os pacientes em uso dos novos
medicamentos incorporados no protocolo de
tratamento de hepatite C, do Componente
Especializado da Assisténcia Farmacéutica.

Saliente-se, também, o aprimoramento do
processo de Farmacia Clinica, com a criagdo da
Central de Avaliacdo de Prescricio (CAP) e
reestruturagdo do  organograma  funcional,
propiciando aumento na Taxa de Avaliacdo de
Prescricao de 20%, em 2015, para 29%, em 2016.

Ressalta-se, na area de Farmacovigilancia, o
processo de busca ativa de rea¢des adversas para
os novos medicamentos incorporados no hospital.

Buscando inovar e aprimorar os servigos
prestados, em 2016, foi implantada a Central de
Distribuicdo de Dose Individualizada (CADI), que
viabilizou o aprimoramento do processo de
separagao e conferéncia de medicamentos para
pacientes internados, propiciando redugdo
significativa da Taxa de Erro de Distribuicdo apds
sua implantagdo.
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Os Institutos, Hospitais Auxiliares e Unidades Especializadas de
Saude do Sistema FM/HCFMUSP

b rod ey il Sty e

Vist aérea do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP

Ao atuar na assisténcia, o HCFMUSP e Unidades Especializadas de Saude, relacionados
desenvolve ag¢des de promogdo de saude, no quadro abaixo, a assisténcia é realizada nas
prevencdo de doengas, atengdo médico-hospitalar mais modernas instalacbes hospitalares, com
e reabilitacdo de alta complexidade aos usuarios suporte de equipes altamente especializadas e de
do SUS. Em oito Institutos, dois Hospitais Auxiliares um parque tecnoldgico de ultima geracgdo.

Unidades Ano de inicio das atividades
Instituto Central - ICHC 1944
Instituto de Psiquiatria - IPq 1952
Instituto de Ortopedia e Traumatologia - 10T 1953
Hospital Auxiliar de Suzano 1960
Hospital Auxiliar de Cotoxd 1971
Prédio da Administragdo - PA 1972
Laboratdrios de Investigagdo Médica - LIMs 1975
Instituto de Medicina Fisica e Reabilitagdo — IMRea - Unidade Vila Mariana 1975
Instituto da Crianga - ICr 1976
Instituto do Coragao - InCor 1977
Prédio dos Ambulatérios - PAMB 1981
Instituto de Radiologia - InRad 1994
Casa da AIDS - Servigo de Extensdo ao Atendimento de Paciente HIV/AIDS 1994
Instituto de Medicina Fisica e de Reabilitagdo — IMRea - Unidade Umarizal 2001
Instituto de Tratamento do Cancer Infantil - ITACI 2002
Instituto de Medicina Fisica e de Reabilitagdo — IMRea - Unidade Lapa 2007
Instituto do Cancer do Estado de Sdo Paulo "Octavio Frias de Oliveira" 2008
Instituto de Medicina Fisica e de Reabilitagdo — IMRea - Unidade Clinicas 2008
Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro — IRLM - Unidade Morumbi do ImRea 2009
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A FFM é responsavel por receber os
pagamentos do SUS e de Saude Suplementar
devidos ao HCFMUSP (com excegdo do InCor), por
meio do Convénio Universitario, firmado entre a
SES-SP e o HCFMUSP, com a interveniéncia da
FFM, desde 1988, que possibilita a atengao integral

a saude por meio da realizagdo de procedimentos
gratuitos aos pacientes do SUS. Em média, 95% dos
pacientes atendidos sdo provenientes do SUS. O
desempenho dos diversos Institutos, Hospitais
Auxiliares e Unidades Especializadas do HCFMUSP,
em 2016, esta resumido no quadro abaixo:

DESEMPENHO DOS INSTITUTOS, HOSPITAIS AUXILIARES E UNIDADES ESPECIALIZADAS DO HCFMUSP EM 2016 —

QUANTIDADE FATURADA PELA FFM

Instituto / Hospitais

N2 Internac6es N2 Procedimentos

Procedimentos + Quant. Leitos de Quant. Leitos

Internagoes Internagdo (**) de UTI
ICHC + PAMB 32.293 7.655.933 7.688.226 797 156
InRad - 336.584 336.584 08 -
ICr + ITACI 6.576 619.005 625.581 133 51
10T 6.023 375.137 381.160 123 12 (*)
IPq 2.905 130.876 133.781 154 04
IMRea — Vila Mariana 121 150.215 150.336 30 -
Casa da Aids 04 18.609 18.613 09 -
HAS 1.202 5.158 6.360 120 -
HAC (***) - - - - -

Obs.: (*)  Dois leitos ainda ndo publicados no CNES.

(**) Na quantidade de leitos acima ndo estdo incluidos os leitos de UTI, que se encontram destacados em coluna especifica.

(***) HAC encontra-se em obras.

Nas paginas seguintes é apresentado um
resumo das atividades desenvolvidas, em 2016,

por essas e outras unidades do Sistema
FM/HCFMUSP.
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ICHC

Inaugurado em abril de 1944, o Instituto
Central do Hospital das Clinicas (ICHC) deu origem
ao HCFMUSP. Sua estrutura concentra a maior
parte das especialidades do Sistema
FM/HCFMUSP, com 31 especialidades médicas e
cirargicas, distribuidas por dois edificios
interligados — o Edificio Central, que inclui a
Unidade de Emergéncia Referenciada, e o Prédio
dos Ambulatérios (PAMB).

No Edificio Central concentram-se as unidades
de internagdo e de terapia intensiva, que contam
com diversas certificagbes internacionais de
qualidade em seus processos.

O PAMB, por sua vez, oferece atendimento a
pacientes em regime ambulatorial e de hospital-dia
clinico e cirurgico, além de contar com dreas de
apoio diagndstico e terapéutico.

E no ICHC que est4 localizado o maior centro
cirurgico de todo o Sistema FM/HCFMUSP, além da
Unidade de Farmacotécnica (pag. 28), onde sdo
produzidos e distribuidos os medicamentos
prescritos.

Ao lado dos recursos tecnoldgicos e das
constantes renovagdes estruturais, o ICHC também
vem implantando um grande projeto de
humanizacdo, focado na construcdo coletiva de
compromissos éticos e técnicos, que se expressam
em acgGes para o cuidado ao paciente e melhoria
das relagGes de trabalho entre os profissionais da
saude. Chamada de Rede Humaniza, é coordenada
pelo Nucleo Técnico de Humanizagdo, que é
formado pelos grupos de Trabalho de
Humanizagdo presentes nas diversas instancias do
HCFMUSP.

A Unidade de Emergéncia Referenciada
(Pronto-Socorro) do ICHC ja ativou sua nova ala,
cujas instalagGes fizeram parte da terceira fase de
obras concluidas e entregues em novembro/2016.
Composta por 14 boxes de observagdo, as
instalagdbes sdao destinadas aos pacientes
considerados de alta vigilancia, cuja recuperacgdo
exige, por exemplo, maior monitoramento de
sinais vitais. A nova estrutura conta com dois
postos de enfermagem e de prescricdo médica e
foi construida no espago da antiga instalagdo dos
consultérios da Neurologia e Sala de Inalagdo. A
unidade passa a contar com duas salas de
procedimentos e uma para exames de endoscopia.

Em 2016, o Nucleo de Assisténcia Domiciliar
Interdisciplinar (NADI) do ICHC completou 20 anos
de pioneirismo no tratamento de pacientes no
ambiente domiciliar. S30, em sua maioria, idosos
com doengas ou sequelas graves que os
impossibilitam de comparecer ao hospital. Esse
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modelo de assisténcia implantado quebrou o
conceito de hospital como Unico espago de
cuidado, ampliou o atendimento com qualidade
para o domicilio do paciente e se tornou referéncia
nacional. Hoje, o Nucleo beneficia mais de 120
pacientes/més do ICHC. Ao longo dos 20 anos,
foram mais de 20 mil visitas, com cerca 1,2 mil
pacientes e suas familias assistidas pelo nucleo.

A Disciplina de Cirurgia Geral e Trauma da
FMUSP oferece uma série de cursos voltados para
o atendimento qualificado de emergéncias, que se
tornou referéncia em todo o pais. Os cursos de
Advanced Trauma Life Support (ATLS), ou Suporte
a Vida em Trauma Avancgado, sdo oferecidos a 16
alunos, todos médicos, durante dois dias de
programacao intensa tedrica e pratica, ao longo de
12 horas por dia.

Alunos da FMUSP participam de treinamento especializado em
manequins

O nucleo responsavel pelos cursos também
oferece o PHTLS, curso de atendimento pré-
hospitalar voltado a médicos, enfermeiros e
socorristas. Também tedrico-pratico, o curso
aborda técnicas de retirada e transporte de
pacientes e de reanimagdo. Dentro do curso de
Medicina da FMUSP, os alunos do sexto ano
contam com o curso intitulado TEAM (Trauma
Evaluation and Management, nome original que
pode ser traduzido como Avaliagdo e Atendimento
de Trauma).

Complementarmente ao ATLS, é realizado o
ATCM, curso dedicado especialmente aos
enfermeiros, que assistem as mesmas aulas
tedricas e depois desenvolvem o trabalho
especifico pratico em separado. Os cursos tém suas
inscricdes e organiza¢gdo administradas pela FFM,
que também garante o fornecimento dos
equipamentos e o pagamento dos envolvidos.

Em 2016, por meio da FFM, foram realizados
pelo ICHC 32.293 interna¢bes e 7.655.933
procedimentos ambulatoriais, totalizando
7.688.226 procedimentos e internagoes.
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InRad

Criado em 1994, o Instituto de Radiologia do
HCFMUSP (InRad) redne os recursos diagndsticos
por imagens e terapéuticos por radiagdo ionizante,
para diagnosticar e acompanhar a evolugdo do
atendimento aos pacientes dos diversos Institutos
do HCFMUSP. E reconhecido nacional e
internacionalmente como centro de exceléncia em
métodos e procedimentos diagndsticos de imagem
e em radiologia intervencionista e medicina
nuclear.

Desde 2013, suas instalagbes — que ja
abrigavam  equipamentos de ponta para
assisténcia, ensino e pesquisa, como a ressonancia
magnética de 7 Tesla, que produz imagens
moleculares do corpo humano — vem passando por
um amplo processo de renovagdao, a fim de
modernizar e ampliar os recursos tecnoldgicos
para a promog¢do do ensino, da pesquisa e da
assisténcia.

Hoje, sdo dois edificios: o principal, que
concentra os recursos ambulatoriais de radiologia
convencional e intervencionista e de radioterapia;
e o anexo, que abriga o Centro de Medicina
Nuclear e o Centro Integrado de Produgdo de
Radiofarmacos do InRad (CinRad), precursor no
desenvolvimento de radiofarmacos para o
tratamento e pesquisa em oncologia e neurologia,
pioneiro na América do Sul. O CinRad conta com a
Certificacdo de Boas Praticas de Fabricacdo (BPF)
da Anvisa, o que indica que seus produtos
conseguem garantir a qualidade, a pureza, a
seguranga, a identificacdo e a concentragdo
corretas.

Instalagbes do Centro de Medicina Nuclear

Essa certificagdo coloca o HCFMUSP nos
mesmos niveis de qualidade das grandes
multinacionais farmacéuticas.
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Destacam-se, também, o Centro de
Diagndstico por Imagem das Doengas da Mama
(CEDIM) e o Nucleo Técnico-Cientifico de
Diagnodstico por Imagem (NDI), responsavel pela
gestdo da aquisicdo corporativa de equipamentos
de diagndstico por imagem, pela coordenagdo dos
contratos de manutengdo e suporte da
implantacdo do sistema de armazenamento e de
distribuicdo digital de imagens — Radiology
Information System (RIS)/Picture Archiving and
Communication System (PACS) —, que possibilita o
acesso as informagdes de qualquer unidade do
hospital, além de dispensar a impressao dos laudos
e imagens dos exames.

Foi a primeira instituicdo da América Latina a
aplicar as técnicas de Medicina Nuclear e a
primeira da América do Sul a dispor de
equipamento de braquiterapia de alta taxa de
dose. Também foi o primeiro hospital publico do
pais a ter instalada uma Unidade de Producgdo e
Desenvolvimento de Radiofdrmacos emissores de
pésitrons em Medicina Nuclear (Projeto Ciclotron),
para utilizagdo em exames de diagndstico de
pequenos tumores e em projetos de pesquisa na
area de imagem molecular.

No dia 8 de junho de 2016, foram inauguradas
as novas instalagcdes do LIM-44 — Laboratério de
Ressonancia Magnética em Neurorradiologia do
Departamento de Radiologia da FMUSP. Localizado
no quarto andar da FMUSP, o LIM-44 se dedica a
pesquisas avanc¢adas sobre o cérebro e ao Projeto
PISA (Plataforma de Imagem na Sala de Autdpsia),
com atuacado interdisciplinar.

O novo laboratério tem importancia crucial
para a execugao do Projeto, que desenvolve uma
pesquisa avancada sobre o cérebro e também se
prepara para realizar autdpsias virtuais com o uso
de equipamentos de diagndstico por imagem. O
trabalho é interdisciplinar e funciona em parceria
com dreas como Patologia, Engenharia e com o
Servico de Verificacdo de Obitos da Capital.

O Projeto também conta com pesquisadores
da Alemanha, dos Estados Unidos e Israel, que
participam do desenvolvimento das técnicas que
vao permitir a analise post-mortem por tomografia
computadorizada, ndo sé para a identificacdo de
doengas e causas mortis, mas para o avan¢o do
estudo dessas doencgas.

Foram realizados pelo InRad, em 2016,
através da FFM, 336.584 procedimentos
ambulatoriais.
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10T

A grande epidemia de poliomielite, doenga
conhecida como paralisia infantil, vivida em S&o
Paulo no inicio dos anos 1950, motivou a criacao
do Instituto de Ortopedia e Traumatologia do
HCFMUSP (I10T), em 1953. Sua fungdo inicial era
receber os casos de paralisia infantil para os
pacientes em fase de comprometimento
respiratério.

Hoje, o IOT atende pacientes com afec¢les
ortopédicas e traumatoldgicas, tendo se tornado
um centro de referéncia para lesdes
raquimedulares, reimplantes de membros,
reconstrugdes com endoproéteses ou com banco de
tecidos nas grandes ressecgdes de tumores.

Constituido de dois edificios interligados,
onde as atividades de assisténcia ambulatorial e de
internacdo sdo realizadas, conta ainda com a
Unidade de Emergéncia Referenciada, em que se
utiliza o sistema de classificagdo de risco para
priorizar os casos de maior gravidade.

Estd entre os maiores hospitais de Ortopedia
e Traumatologia da América Latina e entre os
principais Centros de Pesquisa do Brasil, tornando-
se também referéncia no tratamento de
acidentados de transito, que respondem por uma
grande parcela das emergéncias atendidas no
HCFMUSP.

.-g

Funciondrios do 10T sdo homenageados pelo bom atendimento

Com o objetivo de capacitar os funcionarios a
oferecerem um atendimento de exceléncia, com o
alinhamento do padrdo de atendimento 10T, desde
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setembro/2016, aproximadamente 90 funcionarios
foram treinados no projeto “Jeito HC de Atender”
no I0T. Ao final da capacitagdo, os participantes
puderam, por meio de uma carta, elogiar algum
colega de trabalho que o atendeu bem em algum
momento.

No dia 15 de dezembro, uma homenagem
especial aos profissionais e setores citados nessa
atividade foi dedicada a cerca de 70 pessoas, que
receberam cartas e presentes, entregues pelo
Diretor Executivo, como forma de reconhecimento
pelo bom trabalho desempenhado.

O treinamento, destinado a funcionarios
administrativos e assistenciais serd feito, até
setembro de 2017, pelo subcomité “Jeito HC de
Atender”. Com trés dias de duracdo e carga hordria
de seis horas; a meta é treinar, neste periodo,
cerca de 540 funcionarios.

Utilizando dinamicas e palestras que levam os
participantes a reflexdo e discussdo, os temas
abordados sdo: Comunicagdo; Apresentacdo
Pessoal; Postura Profissional; Como Lidar Com o
Cliente em Situacdo de Conflito; Atendimento a
Pessoa com Deficiéncia; e Trabalho em Equipe.

Em 2015, o 10T obteve o Selo de Acreditagdo
ONA 1 da Organiza¢gdo Nacional de Acreditagdo
(ONA), ligada a seguranca ao paciente e ao
colaborador. Esse selo tem a duragdo de dois anos,
podendo ser renovado se houver interesse da
instituicdo. A obten¢dao do Selo de Acreditagao da
ONA é um reflexo da integragdo da equipe, que
deve trabalhar para cumprir todos os quesitos
estipulados pela ONA. E preciso que todos
entendam que as mudangas so6 tendem a
aprimorar os processos de atendimento e a relagdo
entre pacientes e colaboradores.

A acdo integra um projeto do Nucleo de
Planejamento e Gestdo, que estd buscando a
melhora continua da qualidade em todo o
complexo do Hospital das Clinicas.

Foram realizados no 10T, em 2016, através da
FFM, 6.023 internagdes e 375.137 procedimentos
ambulatoriais, totalizando 381.160 procedimentos
e internagodes.
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IPq

Inaugurado em 1952, o Instituto de Psiquiatria
do HCFMUSP (IPq) foi criado para prover
assisténcia psiquiatrica e saude mental. Concebido
nos moldes internacionais das organizagdes
hospitalares psiquidtricas, desde seu inicio foi visto
como um marco na psiquiatria paulista e brasileira,
quando comparado as outras instituicbes
destinadas ao mesmo atendimento.

Pioneiro na assisténcia, abrange todos os
transtornos psiquiatricos, nas diferentes fases da
vida, e é a Unica unidade de internagdo no Pais
especializada em criangas. O atendimento ndo se
concentra nas instalagdes hospitalares, pois, apos a
alta, o paciente pode seguir o tratamento em
hospital-dia e nos ambulatérios especializados,
além de participar dos programas de treinamento
e reinser¢do no trabalho, que facilitam a sua
reintegragao social.

Totalmente reformado, no inicio do século 21,
mantém o  status de  referéncia em
neuropsiquiatria e saude mental do Pais e da
América Latina, ampliando a area de assisténcia a
partir da incorporagao do servigo de neurocirurgia
funcional, com destaque para a utilizacgdo do
neuronavegador de referéncia no Brasil.

Como um dos institutos do HCFMUSP, o IPq
reune os melhores profissionais do pais para
oferecer atendimento personalizado e de alto
nivel.

Pioneiro na criagdo de grupos e servigos
especializados, o Instituto esta preparado para
atender, de forma completa e integrada, aos mais
diversos tipos de transtornos psiquiatricos, tanto
os que se manifestam em criancgas e adolescentes
como em adultos e pacientes geriatricos. Para
isso, o IPq possui uma infraestrutura inspirada nas
mais avancadas instituicGes psiquidtricas do
mundo, planejada para combinar a utilizacdo de
equipamentos de ultima geragdo, muitos deles
Unicos na América Latina, com a preocupagao de
acolher, da maneira mais adequada, os pacientes e
seus familiares.

Esta moderna infraestrutura abrange, entre
outros itens, ambulatérios gerais e especializados,
laboratdrios e servicos de diagnéstico, hospital-dia,
unidades de internagdo, centros de reabilitagdo,
psicoterapia, odontologia para pacientes
psiquidtricos e uma divisdo de neurocirurgia
funcional que é centro de referéncia nacional.

Em novembro de 2016, no IPg, mais de 50
terapeutas corporais voluntdrios ficaram a
disposi¢cdo da populagdo, apresentando na pratica
os beneficios das terapias integrativas e
complementares a saude fisica, mental e
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emocional.

Trata-se do “Zen IPqQ”, cujo objetivo é
disseminar e estimular a adogdo dessas terapias no
dia a dia. Foram oferecidas modalidades como:
reflexologia, reiki, shiatsu, toque integrativo
somato emocional, quick massage, auriculoterapia,
aromaterapia e expressdo cinésiorritmica, além de
oficinas de autoestima (maquiagem, tranga e
manicure), de mandalas e aromas.

. o — <

bem-estar

Pacientes, acompanhantes e funciondrios do
Hospital Dia Adultos (HDA) do IPg realizaram
animada festa de Halloween, no final do més de
outubro/2016, com direito a fantasias, maquiagem
e comida personalizada. O evento conseguiu atrair
todos os pacientes do HDA, que tiveram
momentos de pura descontracdo e alegria,
importantes para promover a reinser¢ao e
reabilitagdo social.

Em 2013, o IPq recebeu a certificagdo de
Acreditagdo ONA 1 e, em 2014, obteve a
manutencgdo do selo, reafirmando a qualidade e o
sucesso do seu trabalho.

Em dezembro de 2016, O IPq conquistou a
manutencdo da Certificagdo ONA 2. Resultado de
trabalho arduo e coletivo, executado por muitas
mados, essa conquista é o reconhecimento do
trabalho por critérios extremamente exigentes,
que colocam o IPg no patamar das maiores
instituicGes de saude do Pais.

A Certificacdo ONA 2 representa altos padroes
de qualidade na assisténcia, garantindo seguranca
para os pacientes e profissionais de saude. O IPq é
0 Unico hospital psiquidtrico do Brasil com
Certificagdo de Qualidade ONA.

Foram realizados pelo IPg, em 2016, através
da FFM, 2905 interna¢bes e 130.876
procedimentos ambulatoriais, totalizando 133.781
procedimentos e internagoes.
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ICr

Inaugurado em agosto de 1976, o Instituto da
Crianca (ICr), referéncia nacional em saude infantil,
reune 20 especialidades pediatricas, provendo
atendimento de alta complexidade ao recém-
nascido, a crianga e ao adolescente. Considerando
como prioridade o atendimento global, integra a
visdo bioldgica, psicoldgica e social do paciente,
com a agdo integrada de equipes multiprofissionais
e da adogdo dos mais modernos recursos de
procedimentos diagndsticos e terapéuticos.

O ICr oferece atendimento nas modalidades
de terapia intensiva, internagdo, atencdo
ambulatorial e de hospital-dia, especialmente no
tratamento de doencgas crbénicas e complexas,
como sindromes raras, oncologia, Aids, além de
realizar transplantes de figado, de rim e de
células-tronco e hematopoiéticas.

Em um ambiente confortavel e voltado ao
mundo infantil, com brincadeiras, desenhos e
cores, no hospital cada criangca é tratada de
maneira unica e os profissionais sdo treinados para
oferecer cuidados e bem-estar para cada um dos
pacientes.

O ICr vem desenvolvendo um trabalho de
Humanizacdo maduro e consistente, que alia alta

tecnologia a qualidade no atendimento,
respeitando e valorizando os direitos e deveres dos
pacientes, suas subjetividades e referéncias
culturais. O ICr conta, hoje, com 12 programas de
Humanizagdo, que envolvem ag¢des voltadas para o
paciente e seus acompanhantes e/ou para os
colaboradores.

Em dezembro de 2016, o ICr comemorou seus
40 anos como principal referéncia no atendimento
de alta complexidade do SUS para criangas e
adolescentes. Para celebrar, foi oficialmente
inaugurada a exposicdo que ganhou corredores e
alas do hospital com os painéis multicoloridos da
obra internacionalmente reconhecida de Gustavo
Rosa. Para dar sequéncia ao processo de
humanizagcdo do atendimento, uma marca do
hospital, o ICr estabeleceu uma parceria com o
Instituto Gustavo Rosa, tendo como principal
objetivo transmitir arte e cultura ao ambiente
hospitalar por meio das obras desse premiado
artista pldstico. A exposicao, que redne mais de
100 gravuras, vem despertando muita curiosidade
e entusiasmo por parte das criancgas e das familias
nas diferentes alas do hospital.

Em 2016, o ICr completou 40 anos e ganha galeria de arte para os pequenos

Em 2016, apds um ano em funcionamento, o
Centro Neonatal do ICr é motivo de orgulho para
os profissionais que atuam na area. A area fisica foi
adequada conforme as normas da ANVISA para
proporcionar um atendimento de elevada
qualidade aos recém-nascidos. Entre os beneficios
da nova area, destacam-se trés salas de isolamento
com pressao negativa e uma sala de
procedimentos para pequenas cirurgias. Foram
ainda adquiridos novos equipamentos, como
aparelhos de ventilagdo mecanica, de
ultrassonografia e de ecocardiografia.

O Centro Neonatal tem capacidade instalada
de 40 leitos para cuidados intensivos neonatais. A
taxa de prematuridade situa-se em torno de 30%.
O tempo médio de permanéncia dos pacientes na

unidade é de dez dias, podendo ser mais
prolongado nos recém-nascidos  pré-termo
extremos.

Localizado em um edificio anexo, também faz
parte do ICr o Instituto de Tratamento do Cancer
Infantil (ITACI) (pag. 81). Inaugurado em 2002,
destaca-se por ser um centro especializado em
oncologia e outras doengas hematoldgicas ou
raras, além de realizar transplantes em lactentes
de alto risco.

Em 2016, através da FFM, a producdo
conjunta do ICr e do ITACI (pag. 81) foi de 6.576
internagdes e 619.005 procedimentos
ambulatoriais, totalizando 625.581 procedimentos
e internagodes.

FFM - Relatério Anual 2016

36 /147


https://hconline.hc.fm.usp.br/images/n513/colagem_icr.jpg

IMRea

O Instituto de Medicina Fisica e Reabilitagdo
do HCFMUSP (IMRea) foi criado, em 2009, por
meio de Decreto estadual. Sua origem, no entanto,
data de 1975, quando foi inaugurada a Divisdo de
Reabilitagdo  Profissional de Vergueiro do
HCFMUSP (DRPV), que, posteriormente, passou a
ser denominada Divisso de Medicina de
Reabilitagdo (DMR). Pela sua relevancia e
ampliagdo dos servigos prestados a populagdo,
conquistou o status de Instituto, englobando,
atualmente, cinco Unidades, distribuidas pelas
regibes da Grande S3o Paulo: Vila Mariana,
Umarizal, Lapa, Clinicas e Morumbi (IRLM — pag.
45).

Voltado ao atendimento de pessoas com
deficiéncia fisica, transitéria ou definitiva, que
necessitam de atendimento de reabilitagdo, o
IMRea atua no desenvolvimento do potencial
fisico, psicoldgico, social, profissional e educacional
dos pacientes e no apoio a seus familiares.

Os Programas de Reabilitagdo sdo organizados
com énfase no trabalho multiprofissional,
coordenados por médico fisiatra e cuidadosamente
desenvolvidos por médicos, assistentes sociais,
psicélogos, fisioterapeutas, terapeutas
ocupacionais, fonoaudidlogos, enfermeiros,
nutricionistas e educadores fisicos. S3o equipes
altamente especializadas, responsaveis pelo
planejamento e execu¢do de tratamentos
especificos, valorizados pelo constante
desenvolvimento e incorporagdo de novas
tecnologias.

Incluem, ainda, vivéncias em oficinas
terapéuticas/culturais, de geracdo de renda e
avaliacdo e capacitagdo profissional, com vistas a
inclusdo profissional e social, bem como a busca da
exceléncia em Reabilitagdo. As principais
deficiéncias tratadas pelo IMRea sdo decorrentes
de lesdo encefdlica, lesdo medular, amputagdes,
doengas neurodegenerativas, além de
malformacGes congénitas dos membros superiores
e/ou inferiores, paralisia cerebral e/ou atraso do
desenvolvimento neuropsicomotor, hemofilia,
Sindrome de Down e dor benigna incapacitante.

A sede do IMRea estd localizada na Vila
Mariana, zona sul de Sdo Paulo, e atende, em
média, 280 pacientes ao dia, além de oferecer
exames especializados e equipamentos de ponta
para o tratamento em seu Laboratdrio de Robdtica
e Neuromodulagdo, inaugurado em 2013. Também
funciona nesta unidade o Laboratério de
Tecnologia Assistiva. Conta com uma equipe de
médicos fisiatras e de especialistas nas areas de:
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Urologia, Cardiologia, Neurologia, Psiquiatria e
Odontologia. Permite a internacao de pacientes,
com quartos adaptados para proporcionar aos
pacientes e seus cuidadores um acolhimento mais
humanizado e confortavel.

No ano de 2016, a produc¢do ambulatorial e de
internagdes SUS do IMRea Vila Mariana, faturada
por meio da FFM, foi de 150.215 procedimentos e
121 internacgdes, totalizando 150.336
procedimentos.

Atendimento no Labortério de Robdtica do IMRea Vila
Mariana

No bairro do Campo Limpo, também na zona
sul, estd o Centro de Reabilitagdo Umarizal,
inaugurado em 2001. Atende uma média de 110
pacientes ao dia nos diversos programas de
reabilitacdo. Possui um Laboratério de Robdtica,
que visa a desenvolver o maximo potencial do
paciente. Disponibiliza programa de
condicionamento fisico (durante e apdés o
Programa de Reabilitagdo), Oficinas Terapéuticas e
de Geragdo de Renda, laboratdrios especializados
em Eletroneuromiografia, Avaliagdo Isocinética,
Ambulatérios de Bloqueio  Neuromuscular,
Acupuntura, Bloqueio Anestésico, Odontologia e
Escola de Postura.

Na zona oeste da cidade fica a Unidade Lapa,
inaugurada em 2007, que atende, atualmente,
uma média 270 pacientes ao dia nos diversos
programas de reabilitacdo, além de disponibilizar
atividades complementares apds o programa de
reabilitacdo fisica, dentre eles: Condicionamento
Fisico, Oficinas Terapéuticas, de Geragdo de Renda
e Capacitagdo Profissional, dentro do Programa de
Reabilitagdo e Inclusdo Profissional e Social. Possui
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também ambulatérios especializados, como o de
Cuidado Integral a Pessoa com Sindrome de Down,
que atende pacientes de zero a 18 anos, com
programas diferenciados conforme as faixas etarias
e as diferentes fases do desenvolvimento, e o de
Hemofilia. Nesta Unidade ocorrem também as
atividades do Centro de Tecnologias de Cadeiras de
Rodas e de gestao e desenvolvimento relacionadas
3 dispensacio de Orteses, Préteses e Meios
Auxiliares de Locomogdo, para pacientes em
programa de reabilitacdo.

Inaugurado em 2008, a Unidade Clinicas esta
localizada dentro do HCFMUSP e atende uma
média de 100 pacientes ao dia, nos diversos
programas de reabilitagdo, que sdo encaminhados
pela comunidade, Unidades Basicas de Saude,
Ambulatorios Especializados, bem como pelo
HCFMUSP. Da prioridade aos casos de maior
complexidade, como lesdo encefdlica, paralisia
cerebral e/ou atraso do desenvolvimento
neuropsicomotor, doengas neurodegenerativas e
patologias musculoesqueléticas, além de contar
com laboratérios especializados, como
Eletroneuromiografia e Ambulatério de Bloqueio
Neuromuscular.

No ano de 2016, a quantidade de
atendimentos ambulatoriais do IMRea, incluindo
consultas médicas e odontoldgicas, atendimentos
multiprofissionais e exames, foi de 429.069
atendimentos, conforme quadro abaixo:

INSTITUTO DE MEDICINA FiSICA E REABILITAGAO —
ATENDIMENTOS EM 2016

Unidade de Atendimento Quantidade
Vila Mariana 152.777
Umarizal 78.833

Lapa 129.994
Clinicas 67.465

Total Geral 429.069

O Instituto é responsdvel também pela
formagdo médica, por meio da Disciplina Regular
(Deficiéncia e Incapacidade) e da Disciplina
Optativa (Principios em Fisiatria), ministradas aos
alunos da FMUSP.

Atua, ainda, na formagdo de profissionais
especializados em reabilitagdio no nivel de
Graduagdo e Pds-Graduagdo e Cursos de
Especializagdo.
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As visitas técnicas de profissionais nacionais e
internacionais, em busca de conhecimento e
aprimoramento, sao uma constante na Institui¢ao.
Durante o ano de 2016, foram disponibilizados
varios  treinamentos e capacitacbes aos
colaboradores. Algumas destas capacitagdes
também foram disponibilizadas ao publico externo.

Quanto as atividades relacionadas ao
desenvolvimento de pesquisas cientificas, em
2016, foram iniciados quatro projetos de pesquisa
e realizadas publicagdes cientificas, em periddicos
nacionais e internacionais indexados, além da
orientacdo de pesquisas em trabalhos de pods-
doutorado, doutorado e mestrado. Além disso, em
conjunto com outras entidades, o IMRea publica
trimestralmente a Revista Acta Fisiatrica. No ano
de 2016, foram publicados 40 artigos. Outro
destaque do Centro Pesquisa Clinica (CPC) do
IMRea é a participagdo em eventos nacionais e
internacionais.

O IMRea foi convidado a coordenar o Apoio
dos Voluntarios Médicos e de outros Profissionais
de Saude dos Jogos Paralimpicos Rio 2016.

Equipe do IMRea na Vila Paralimpica- Jogos Paralimpicos Rio
2016

A coordenagdo coube recrutar médicos da
Rede Lucy Montoro; verificar e garantir o
credenciamento e acesso ao local de trabalho; e
programar as atividades, de modo a oferecer
atendimento de exceléncia a mais de quatro mil
atletas paralimpicos, juntamente com suas
comitivas e familiares, hospedados na Vila
Paralimpica. Os atendimentos ocorreram na
Policlinica da Vila Paralimpica, local em que eram
também  disponibilizados os servicos de
emergéncia, de apoio diagndstico e terapéutico,
entre outros.
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Instituto dos LIMs

Criados em 1975, por meio de um convénio
entre FMUSP e HCFMUSP, e incorporados a
estrutura do HCFMUSP, em 1977, os Laboratdrios
de Investigagdo Médica (LIMs) tém por finalidade
o desenvolvimento de pesquisas cientificas em
suas diversas modalidades e a padronizagdo de
novas técnicas e métodos de diagndstico. Além
disso, promovem a formacgdo de pesquisadores em
pesquisa basica e aplicada, servindo de campo de
ensino, desenvolvimento e treinamento para
profissionais da saude e estudantes de nivel
superior, e realiza cursos nas areas de medicina e
da saude.

A criacdo dos LIMs foi uma estratégia para
fomentar a producgéo cientifica, que se deu a partir
da Reforma Universitaria de 1960, que determinou
que os departamentos bdsicos da FMUSP, bem
como os laboratérios de pesquisa a eles
vinculados, fossem transferidos para o Campus da
Cidade Universitaria, onde se estabeleceram em
diversos institutos. Beneficiando-se da orientacdo
de pesquisa do HCFMUSP, alguns professores
titulares da FMUSP propuseram a estruturacdo de
um convénio entre o HCFMUSP e a FMUSP para a
criagdo dos LIMs. O Convénio perdurou até 1977,
quando, entdo, os LIMs se tornaram uma unidade
do HCFMUSP, oficializado pelo Decreto 9729/77,
passando a ser vinculado aos departamentos da
FMUSP.

A abertura do ano comemorativo aconteceu
no Teatro da FMUSP, no dia 13 de novembro de
2015, reunindo professores, pesquisadores e
funciondrios ligados a pesquisa. Foram ministradas
palestras para contar a histéria, o impacto e as
inovagdes das pesquisas nas dreas clinicas,
cirargicas, de saude mental, meio ambiente e
epidemiologia.

Os LIMs encerraram as comemoragdes de seu
409 aniversario com um evento cientifico, realizado
no dia 9 de dezembro de 2016, no Teatro da
FMUSP. Ao longo de todo o dia, foram debatidos
temas selecionados a partir de propostas dos
professores coordenadores dos LIMs e lideres de
grupos de pesquisa, sobre os resultados dos
trabalhos desenvolvidos em dreas clinicas, de
salde mental e epidemiologia, além de inovagdo e
impacto dos resultados cientificos na definicdo de
politicas publicas e sociais.

Nos 212 grupos de pesquisa que atuam nas 62
Unidades Laboratoriais dos LIMs, encontram-se em
atividade atualmente cerca de 1.300 pessoas, com
vinculo com o HCFMUSP e com a FMUSP, sendo
esses:  pesquisadores  cientificos, = médicos,
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professores, biologistas, técnicos de nivel superior
e de nivel médio.

e i

O encerramento das comemoragdes do 402 aniversdrio dos LIMs
aconteceu no Teatro da FMUSP

O Sistema FM/HCFMUSP é composto por
cerca de 1.500 profissionais, distribuidos nas suas
varias unidades e que desenvolvem projetos de
pesquisa nas mais diversas areas da ciéncia, sejam
eles docentes, orientadores dos programas de pds-
graduacdo e pesquisadores que enviaram seus
projetos de pesquisa para avaliagdo da CAPPesq.

Juntamente  com pesquisadores  que
desenvolvem projetos nas areas basicas e clinicas,
sao investigados desde modelos matematicos para
compreensao da biologia do cancer ou
investigacdes epidemioldgicas, até novas terapias
(terapia celular, medicina generativa,
imunoterapias, terapias alvo dirigidas, etc.).

O Sistema FM/HCFMUSP lidera iniciativas que
objetivam o desenvolvimento de diversas areas de
importante impacto social, como, por exemplo,
Biotecnologia Médica, Engenharia Biomédica e
Tecnologia da Informagdo para a Saude, incluindo
a area de Telemedicina.

Com numerosos projetos de pesquisa
financiados por agéncias nacionais e
internacionais, os grupos de pesquisa dos LIMs
ocupam hoje indiscutivel posicio de lideranga
cientifica em Medicina e areas correlatas,
produzindo, anualmente, mais de 1,6 mil artigos
cientificos em periddicos indexados e introduzindo
abordagens diagnodsticas, terapéuticas e de
prevengdao inovadoras para as mais diversas
condicGes médicas.

Com o objetivo de estimular as atividades de
pesquisa e inovagdo do Sistema FM/HCFMUSP, a
Diretoria da FMUSP e a Diretoria Executiva dos
LIMs criaram o Programa Rede de Equipamentos
Multiusuarios (PREMiUM) (pdg. 125). O programa,
lancado em 2006, possibilitou a implantagdo de
nucleos descentralizados, aparelhados com as mais
modernas tecnologias e organizados em forma de
rede, tornando-os acessiveis aos pesquisadores do
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Sistema e de fora dele. Ao mesmo tempo,
possibilitou otimizar a aplicagdo de recursos
financeiros e humanos especializados. Atualmente
a Rede PREMiUM conta com 35 nucleos
cadastrados, que albergam cerca de 50
equipamentos especializados, além dos
equipamentos auxiliares, permitindo a oferta de
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Fonte: Diretoria da FMUSP
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servicos como editoragdo, armazenamento de
amostras de Biobanco, servicos de microscopia e
imagem, sequenciamento de DNA, entre outras. A
lista completa de equipamentos e servigos
disponiveis na Rede PREMiUM pode ser consultada
no enderego eletrénico
http://www.premium.fm.usp.br/index.php.
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Localizagéo dos Laboratdrios de Investigagdo Médica dentro do Sistema FM/HCFMUSP

Os LIMs ndo dispéem de prédio proprio e as
Unidades Laboratoriais estdo distribuidas pelos
diversos prédios do Sistema FM/HCFMUSP,
Instituto Oscar Freire e Instituto de Medicina
Tropical da USP, permanecendo em maior
concentragdo (42 Unidades) alocada no Prédio
Central da FMUSP.

Os resultados das atividades de pesquisas
desenvolvidas por seus profissionais projetam a
instituicdo no meio cientifico e a posicionam como
referéncia nacional. Como exemplo dessa imagem,
destaca-se a participacdo dos pesquisadores da
instituicdo no Programa Institutos Nacionais de
Ciéncia e Tecnologia (INCT), lancado em julho de

2008. Dos 115 Institutos Nacionais de Ciéncia e
Tecnologia do Estado de S3o Paulo, cinco estdo
localizados no Sistema FM/HCFMUSP e ligados aos
LIMs. Sdo eles: Instituto Nacional de Ciéncia e
Tecnologia em Medicina Assistida por Computagao
Cientifica (INCT-MACC); Instituto Nacional de
Psiquiatria do Desenvolvimento (para Criangas e
Adolescentes) (INPD); Instituto de Investigacdo em
Imunologia (lll); Instituto Nacional para o
Desenvolvimento da Investigagdo na Doenga de
Alzheimer e Instituto Nacional de Biomarcadores
em Neuropsiquiatria (INBioN). Além desses, esta
em funcionamento, desde 2008, o INCT de Analise
Integrada do Risco Ambiental.

FFM - Relatério Anual 2016
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Hospital Auxiliar de Suzano

Inaugurado em 1960, o Hospital Auxiliar de
Suzano (HAS) esta localizado no municipio de
Suzano, na Grande Sdo Paulo, e é um centro de
retaguarda dos Institutos do HCFMUSP, prestando
assisténcia médico-hospitalar a pacientes de longa
permanéncia, principalmente nas especialidades
de Clinica Geral, Cirdrgica, Neuroldgica, Ortopédica
e Pediatrica.

Oferece assisténcia a adultos e criangas, a fim
de permitir o restabelecimento da capacidade
funcional e reabilitacdo de sequelas em diferentes
estagios das doengas.

Conta com 120 leitos, dos quais 15 sdo
reservados a criangas e 12 a adultos, ambos com
doencas de alta complexidade.

Hoje, o HAS encontra-se em processo de
reforma do prédio atual e de construgdo do novo
prédio para ampliar a capacidade de atendimento
e estender sua vocagdo, passando a ofertar
modernos recursos de procedimentos diagndsticos
e terapéuticos, cujo funcionamento esta previsto
para acontecer em 2017.

A nova estrutura do HAS esta construida em
uma area de 5,2 mil m? e conta com a cria¢do de

Hospital Auxiliar de Cotoxo

O Hospital Auxiliar de Cotoxéd (HAC),
localizado no bairro da Pompeia, a menos de cinco
quildmetros do Sistema FM/HCFMUSP, também é
um hospital de retaguarda. Suas instalagGes
anteriores foram demolidas para dar lugar a um
novo prédio, que ampliard sua capacidade
instalada e criara uma ala especifica voltada a
dependentes quimicos.

Perspectiva do prédio do Hospital Auxiliar de Cotoxé

mais 120 leitos, incluindo 12 leitos em Hospital-
Dia, nove leitos de Terapia Semi-Intensiva e duas
salas cirurgicas. O hospital contard também com
um novo Servico de Apoio Diagnodstico e
Terapéutico, que atendera pacientes do hospital e
da regido. O servico estard equipado com
ressonancia nuclear magnética, tomografia,
mamografia, raio-x, ecocardiograma, entre outros
equipamentos para o diagndstico de doencas.

Perspectiva do prédio do Hospital Auxiliar de Suzano

Em 2016, por meio da FFM, foram realizados
1.202 internagdes e 5.158 procedimentos
ambulatoriais, totalizando 6.360 procedimentos e
internagoes.

O novo centro terd 104 leitos de retaguarda e
mais 56 leitos dedicados ao tratamento de
pacientes com problemas de alcool e drogas.
Também abrigard o Centro de Ensino e
Treinamento de Recursos Humanos e o novo
Centro Colaborador de Alcool e Drogas (pag. 123),
uma parceria com a Secretaria de Estado da Saude,
a USP e a Secretaria Nacional de Alcool e Drogas
(Senad) do Ministério da Justica.

O Centro Colaborador, que tem por fim
prestar assisténcia, ensino, atendimento e
pesquisa relacionados ao uso, abuso e
dependéncia do crack, dlcool, tabaco e outras
drogas, serd gerido pelo IPq e contara com leitos
para internagdo, hospital-dia, areas voltadas ao
ensino e acolhimento familiar dos pacientes.

As obras tiveram continuidade em 2016.
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Casa da Aids

O Servico de Extensdo ao Atendimento de
Pacientes HIV/Aids — Casa da Aids, da Divisdo de
Moléstias Infecciosas e Parasitarias do HCFMUSP,
inaugurado em 1994, desenvolve atividades de
ensino, pesquisa e assisténcia a pacientes com
HIV/ Aids e conta com o apoio administrativo da
FFM desde 2004.

Desde setembro de 2014, funciona nas
dependéncias do Centro de Saude de Pinheiros da
SES-SP, onde presta atendimento ambulatorial a
aproximadamente 3.200 pacientes adultos com
HIV. Trabalham ali 53 colaboradores, em uma
equipe multidisciplinar formada por médicos
infectologistas, ginecologistas, psiquiatra,
enfermeiros, psicologos, farmacéutico,
nutricionista, assistentes sociais, cirurgido dentista,
equipe de enfermagem e de apoio administrativo

Na area de ensino, em 2016, destacaram-se:

e Desenvolvimento das aulas e atividades
da Liga de Prevencdo de HIV/Aids do CAOC da
FMUSP.

e Aulas proferidas aos alunos do quarto e
quinto anos da gradua¢dao em Medicina da FMUSP,
no contexto do conjunto de Disciplinas de
Moléstias Transmissiveis e estagio hospitalar em
Moléstias Transmissiveis.

e Desenvolvimento das atividades praticas
do Programa de Residéncia Médica em Infectologia
da FMUSP em seus trés anos de formagao — R1, R2
e R3, além de estagios opcionais a residentes da
Ginecologia da FMUSP.

e Desenvolvimento das atividades do
Programa de Aprimoramento em Psicologia
Hospitalar e Servico Social ligados a Infec¢do por
HIV do HCFMUSP.

e Realizagdo da disciplina de pds-graduagao
da FMUSP - Controle das InfecgGes Sexualmente
Transmissiveis.

e Desenvolvimento de atividades de
Educagdo Continuada a for¢a de trabalho que atua
no Servigo.

No campo da pesquisa, destacaram-se, dentre
outras atividades:

e Da equipe médica do SEAP HIV/Aids
quatro médicas encontram-se matriculadas no
curso de Doutorado pelo Programa de Pods-
Graduagdo em Doengas Infecciosas e Parasitarias
da FMUSP.
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e Participacdo de uma médica em estagio
de Doutorado Sanduiche na Universidade McGill
no Canada.

e Apresentacdo dos resultados do projeto
de pesquisa desenvolvido com jovens vivendo com
HIV por transmissao vertical, na AIDS International
Conference realizada em Durban, Africa do Sul, e
do projeto de pesquisa “Adesdo a profilaxia do HIV
e acompanhamento laboratorial em vitimas de
violéncia sexual” na Conferéncia Internacional de
Prevencgdo de Doencgas Sexualmente
Transmissiveis, realizado em Atlanta, EUA.

e Apresentacdo de projetos de pesquisa
desenvolvidos no SEAP HIV/Aids pela equipe
multidisciplinar no IV Encontro Paulista de
DST/Aids — “Resposta Paulista frente as DST/Aids:
da prevencdo a Cura” e na Jornada Cientifica da
Divisdo de Moléstias Infecciosas e Parasitdrias do
HCFMUSP.

Na area assistencial, destacam-se os projetos
multidisciplinares de preveng¢do, com aplicagdao do
teste rapido para diagndstico de HIV, hepatites
virais e sifilis; de adesdo ao tratamento
antirretroviral; de acompanhamento de jovens
vivendo com HIV transferidos do ICr do HCFMUSP;
e de coinfeccdo HIV/Hepatites, de salide mental e
tuberculose em pacientes vivendo com HIV.

No dia 12 de dezembro de 2016, Dia Mundial
de Luta Contra a Aids, a Casa da Aids realizou
mutirdo de teste rapido para detecgdo do HIV. O
atendimento ao publico aconteceu, das 9h00 as
17h00, a Rua Ferreira de Araujo, 789, no bairro de
Pinheiros, entre as esta¢des Faria Lima e Pinheiros
do Metro. O teste consistia na coleta de secregdo
da mucosa oral, com uma haste de algoddo. O
resultado era obtido em 30 minutos. Os
participantes que apresentaram sorologia reagente
foram encaminhados para novo  teste
confirmatdrio e acompanhamento na Casa da Aids
do HCFMUSP, com acesso ao tratamento
antirretroviral, se necessario. Também foram
realizados testes soroldgicos para HIV na praca em
frente ao Prédio da Administragdo do HCFMUSP.

Em 2016, através da FFM, foram realizados
quatro internagcdes e 18.609 procedimentos
ambulatoriais, totalizando 18.613 procedimentos e
internagoes.

Foram aplicados 933 testes rapidos de HIV,
com a identificacdo de 2,5% com resultado
positivo.
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Outras Unidades de Saude

A FFM também desenvolve agoes voltadas
ao aprimoramento de outras Unidades e
Centros de Saude, igualmente destinadas
ao atendimento gratuito de pacientes SUS.

Centro de Saude Escola Butanta

O Centro de Saude Escola Samuel Barnsley
Pessoa (CSEB) — CSE Butantd é uma unidade
docente-assistencial da FMUSP, sob a
responsabilidade dos Departamentos de Medicina
Preventiva, Pediatria, Clinica Médica e
Fonoaudiologia, Fisioterapia e Terapia Ocupacional
(FOFITO), voltada a populagdo do Butanta.

Centro de Satde Escola Samuel Barnsley Pessoa

Desde 1977, o CSEB tem contribuido para o
desenvolvimento das praticas de atencdo primaria
a saude no Brasil, especialmente por meio de suas
atividades de formacdo e pesquisa em servigo.

O CSEB tem por missdao desenvolver, de
maneira perfeitamente integrada, o ensino a
graduandos de medicina, enfermagem e
fonoaudiologia, médicos residentes e outros
profissionais da area da saude; linhas de pesquisas

NGA Varzea do Carmo

Através de Convénios firmados entre o
HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia da FFM,
o Servico de Gastroenterologia Clinica do
HCFMUSP, desde 2010, é o responsavel pelo
Servigo de Endoscopia e Hepatologia do Nucleo de
Gestdo Assistencial (NGA) Varzea do Carmo,
ambulatério de especialidade da SES que funciona
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relacionadas aos projetos de ensino e a tecnologias
inovadoras em atengdo primaria a saude; e a
assisténcia a saude de qualidade a populagdo da
area de abrangéncia do CSEB, nos campos da
promogcdo da saude, prevencdo de doencas e
atendimento a agravos.

O CSEB disponibiliza o CONFAD (Conflitos
Familiares Dificeis) a mulheres a partir de 12 anos
de idade, moradoras da area geografica do Distrito
do Butantd, que objetiva oferecer a mulher em
situacdo de violéncia uma escuta atenta e
qualificada dos seus problemas, informando sobre
os servicos componentes da rede e apoiando a
mulher no sentido da transformagdo da situacao
de violéncia, especialmente naquelas de cunho
doméstico-familiar. O CONFAD tem ainda por
objetivo dar \visibilidade aos aspectos de
desigualdade de género implicados, aos direitos
humanos e a repercussdo da violéncia para a
saude.

O trabalho do CONFAD consiste em encontros
de uma hora (ho maximo quatro encontros), onde
a mulher conversa sobre sua situagdo e é apoiada e
orientada sobre os servicos especializados
disponiveis para atender suas demandas, buscando
estabelecer um plano para a superagdo da
situacdo, de forma compartilhada.

Em 2016, através da FFM, o CSEB realizou
8.026 procedimentos ambulatoriais.

no Centro de S3o Paulo. O servi¢o veio preencher
uma lacuna no atendimento de pacientes
secundarios pelo SUS, resolvendo a maioria dos
casos e encaminhando para tratamento
especializado, no HCFMUSP, os casos mais
complexos.
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O ambulatério da Varzea do Carmo é
referéncia para 39 municipios da Grande Sao
Paulo. Os casos sdo encaminhados a partir de
servicos de atengdo primaria, como AMAs, UBSs e
Hospitais de pronto-atendimento.

Instituto Emilio Ribas

O Instituto de Infectologia Emilio Ribas (IIER)
foi uma das primeiras institui¢cGes de Saude Publica
em S3o Paulo, sendo inaugurado em 08 de janeiro
de 1.880.

Em 1932, o Hospital passou a se chamar
Hospital de Isolamento “Emilio Ribas”. O prédio de
internagdo, com nove andares, foi inaugurado em
1961.

Em junho de 1991, o Hospital foi
transformado em Instituto de Infectologia Emilio
Ribas.

O IIER tem sua participagdo marcante como
grande centro de atendimento, diagndstico e

Hospital Universitario da USP

O Hospital Universitario da USP (HU-USP), de
média complexidade e responsavel pela atengao
secunddria das comunidades locais. Teve
implantada a drea de Pediatria e Obstetricia, em
1981, a Clinica médica, em 1985 e, em 1986, a
Clinica Cirdrgica.

Em 2000, visando a melhorar a qualidade do
atendimento, passou por um redirecionamento
assistencial e, finalmente em 2003, retomou sua
missdo académica.

Localiza-se no campus da Cidade
Universitaria, ocupando 36.000 m? de area
construida, distribuidos em 258 leitos; Centro
Cirdrgico com nove salas e sete leitos de
recuperacao; Centro Obstétrico com quatro salas;
UTI de adultos com 14 leitos; UTI Pediatrica com
seis leitos; Ambulatério com 57 consultérios; cinco
Anfiteatros; e 17 salas de aula, distribuidas por
todo o hospital.

No HU-USP alunos de graduagdo e de pos-
graduacdo das unidades ligadas a area de saude
(médicos, enfermeiros, odontodlogos,
nutricionistas, psicdlogos, fisioterapeutas,
terapeutas-ocupacionais, fonoaudidlogos e
farmacéuticos, bem como os residentes médicos)
recebem ensinamentos praticos e tedricos que
complementam sua formacao.
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Em 2016, o Servico de Gastroenterologia do
HCFMUSP realizou 20.913 atendimentos, sendo
6.436 exames e 14.477 consultas.

tratamento de doengas infecciosas e no controle
de epidemias no Estado de Sdo Paulo e no Brasil.

Paralelamente a atividade assistencial, é
centro de referéncia de ensino e pesquisa,
contribuindo para o treinamento e formagao de
profissionais da drea da saude.

Em 2014, foi firmado um convénio entre o
HCFMUSP e a SES-SP, tendo a FFM como
interveniente, visando a execu¢do do Projeto de
Operacionalizacdo da Gestdo, AcGes e Servigos do
IIER, que foi encerrado em 2014. Em 2016, foi
firmado novo convénio, visando a execugdo de
servigos laboratoriais.

Za =

Fachada do.,‘-IU‘, Iocaﬁ'z.a;io no campus da USP i

O HU USP atende ndo apenas o bairro onde se
encontra, mas também o Rio Pequeno, Morumbi,
Jaguaré e Vila So6nia. Além disso, ainda da
assisténcia para a USP, possibilitando que os
alunos da Faculdade de Saude Publica pratiquem e
facam estudos de campo.

O HU tem seu préprio Centro de Pesquisa
Clinica (CPC), com uma Comissdo de Andlise Etica
em Pesquisa e alta produgdo cientifica,
especialmente nas areas materno-infantil e de
saude do adulto.
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Contratos de Gestao

Em 2008, a FFM passou a ser reconhecida
como Organizagdo Social. A partir dai,
passou a desempenhar importante papel
na gestdo de algumas Instituigoes publicas.

Em 2008, a Fundagdo Faculdade de Medicina
(FFM) passou a ser reconhecida como Organizagdo
Social (pessoa juridica privada, sem fins lucrativos,
cujas atividades sdo dirigidas ao ensino, pesquisa
cientifica, desenvolvimento tecnolégico, protecdo
e preservagdo do meio ambiente, cultura e/ou
salde, recebendo este titulo da propria

Administragdo Publica e autorizada a celebrar com
ela contratos de gestdo para desempenhar servigos
ndo exclusivos do Estado). A partir dai, passou a
desempenhar importante papel na gestdo de
algumas Instituicdes publicas, que sdo detalhadas a
seguir.

Contrato de Gestao do Instituto de Reabilitagao Lucy Montoro

Em 2010, a FFM firmou contrato de Gestdo
com a SES-SP para a gestdo das atividades e
servigos de saude no Instituto de Reabilitagdo Lucy
Montoro (IRLM). Inaugurado em setembro de
2009, o Instituto é uma unidade do ImRea (pag.
37), localizado no bairro do Morumbi, e foi
projetado para ser um centro de exceléncia em
tratamento, ensino e pesquisa em Reabilitagdo. O
prédio de dez andares e 13,5 mil m?, totalmente
adaptado, abriga atendimento ambulatorial e
internagdo em ambiente agraddvel, que nao
remete a um hospital.

A unidade atende pessoas de todas as idades;
no entanto, o publico infantil, por necessitar de
abordagem diferenciada, tem um andar exclusivo.
A ambientacgdo foi idealizada para que as criangas
associem as terapias a diversdo, sendo um local
totalmente decorado e a mobilia adaptada para
elas.

Desde a inauguracdo do IRLM, a equipe é
formada por fisiatras, fisioterapeutas, terapeutas
ocupacionais, assistentes sociais, psicélogos,
enfermeiros, nutricionistas, fonoaudidlogos,
musicoterapeutas e educadores fisicos.

A paralisia cerebral é o diagndstico mais
frequente no Instituto, com 81% dos casos. Outros
nameros significativos sdo os casos de lesdo
medular (12%) e amputagdo (2%), sendo que os 5%
restantes correspondem a outras lesées.

O trabalho do IRLM extrapola o consultério.
Uma das atividades mais comuns da equipe é a
visita nas escolas. A inclusdo da crianca com

deficiéncia, apesar de ser lei desde 2010, ainda é
bastante dificil. Caso os pais dos pacientes queiram
indicacdo de uma escola preparada para receber
criangas com deficiéncia, a equipe do Servigo Social
providencia as recomendacées.

\

Mudsica: a grande aliada do processo de reabilitagéo no IRLM

Os familiares podem contar com o apoio do
Instituto em todas as questSes que envolvem a
cidadania, os direitos e os deveres das pessoas
com deficiéncia. O IRLM também fornece cadeiras
de rodas, drteses e proteses para seus pacientes.
Os adultos podem solicitar uma cadeira nova, caso
ela esteja gasta ou avariada, a cada dois anos. Ja as
criangas, por conta do crescimento, podem pedir
uma nova anualmente. As familias contam com
esse suporte durante toda a vida.

FFM - Relatério Anual 2016
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Em 2016, o IRLM deu continuidade ao
desenvolvimento de a¢Ges de Musicoterapia junto
aos pacientes ambulatoriais. A histéria da
Musicoterapia no IRLM teve inicio em 2011, com
um projeto-piloto na area. Em 2012, foi criado um
setor especifico para esses profissionais na
reabilitacdo. Os trabalhos envolvem coordenacao
motora, manuseio dos instrumentos (de acordo
com as limitagbes dos pacientes) e a darea
cognitiva, procurando estimular a memdria, a
articulagdo da fala, a respiragdo e a interagdo entre
as pessoas. Durante a semana, acontecem oito
atividades em grupo, com duragdo de 30 e 45
minutos, dependendo da idade do publico.

Com as criangas é enfatizada a exploragdo
sensorial, a exploragdo sonora e a percepgao, por
meio do uso de instrumentos de diferentes formas,
materiais e pesos, estimulando questGes tateis,
auditivas e visuais. A dindamica com os adultos
funciona de maneira variada: a cada encontro, os
pacientes ficam a vontade para dizer quais musicas
eles gostariam de cantar.

No feriado de 7 de setembro de 2016, com
materiais simples e muitas vezes reutilizados —
como coadores de café usados — 43 pacientes do
IRLM e seus acompanhantes participaram da
Oficina Terapéutica de Cartonagem, processo de
utilizacdo de papéis novos e reutilizados para o
revestimento de objetos como caixas, capas de
cadernos e agendas, etc., formando desenhos ou
composi¢des de imagens.

Atividade de cartonagem promove desenvolvimento motor e
criatividade dos pacientes do IRLM

A Oficina tem um carater profissionalizante,
permitindo aos participantes com deficiéncias
fisicas desenvolver uma atividade de geracdo de
renda que possa ser realizada em casa. Nos
feriados, a equipe do IRLM organiza atividades
terapéuticas que fujam da assisténcia clinica
convencional, procurando trazer atividades mais
ludicas e culturais, que promovam a socializagdo, a
interacgdo, a criatividade e a autonomia.
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Outra atividade que costuma ser desenvolvida
é a culindria, pratica que exige planejamento,
desenvolve os aspectos motores e cognitivos e
pode ser comercializada.

No ano de 2016, o IRLM cumpriu com as
necessidades de um hospital especializado em
reabilitacdo de pessoas com deficiéncias fisicas,
com seus recursos humanos e técnicos,
exclusivamente por meio do SUS, oferecendo,
segundo o grau de complexidade de sua assisténcia
e sua capacidade operacional, os servigcos de saude
que se enquadraram em modalidades especificas.

A assisténcia  oferecida pelo IRLM
compreende o atendimento  ambulatorial,
internagdo e o atendimento as urgéncias
hospitalares.

Dentre as tecnologias disponibilizadas para a
assisténcia aos portadores de deficiéncia,
destacam-se:

a) Baropodometria: avaliagdo que identifica a
distribuicdo das areas de pressdo na planta dos
pés, durante a marcha; b) Eletroestimulacdo
Magnética Transcraniana: metodologia de estimulo
do sistema nervoso central, pela qual é possivel
provocar e obter respostas favoraveis ao
recondicionamento fisico e progresso dos
movimentos; c¢) Teletermografia sistema que
auxilia no diagndstico, tratamento e evolugdo de
algumas doengas, como tumores do sistema
musculoesquelético, escaras e trombose de
paraplégicos e infecgdes, etc.; d) IMN MOTION
Shoulder Elbow: promove a reabilitacdo de
pacientes com func¢do diminuida das extremidades
superiores; e) IREX: equipamento que utiliza
realidade virtual para guiar pacientes em exercicios
que trabalham fungdes especificas; f) I-TOY: por
meio da tecnologia de video captura, o paciente é
estimulado a se movimentar; g) LOKOMAT:
equipamento voltado para o tratamento da
recuperacdo de pacientes com déficits motores
acometidos por lesdo do Sistema Nervoso Central;
h) ERGYS: permite a pacientes com lesdo medular
espastica completa realizar treino aerdbico em
bicicletas ergométricas; e i) ARMEQ: promove a
reabilitacdo motora de paralisias parciais de
membros superiores.

Destacam-se, em 2016, as seguintes
atividades de processos de melhorias:

1. Acompanhamento Quinzenal das Metas
Assistenciais pactuadas com a SES-SP; 2.
Elaboragdo de Modelo de Memorial Descritivo; 3.
Elaboragdo de Manual de Orientagdes para
Solicitagdo de Compras; 4. Revisdo dos escopos
principais contratados dos Servigos Terceirizados,
visando a sustentabilidade financeira do Contrato
de Gestdo; 5. Revisdo do quadro de funcionarios e
colaboradores, por meio da otimizagdo dos
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processos administrativos e assistenciais; 6.
Comemoracgdo da Pdascoa; 7. Oficina culindria de
cookies; 8. Oficina de Pintura com boca e pés para
Pacientes e Cuidadores de internagdo; 9. Exposicdo
de Quadros e Palestra com o Artista Daniel
Ferreira; 10. Dia da Familia, com visita dos
familiares dos colaboradores do IRLM; 11.
Contagdo de Historia para pacientes,
acompanhantes e colaboradores; 12. Jantar e
musica ao vivo para Pacientes e Cuidadores de
Internagdo em comemoragdo ao Dia das Maes; 13.
Apresentagdo  voluntdaria de musicos em
comemoragdo ao Dia dos Pais; 14. Dia HH, quando
sao oferecidas a equipe de Hotelaria e
Hospitalidade algumas atividades para reforgar a
parceria e o empenho da equipe com a Institui¢do;
15. Festa Junina dos Pacientes; 16. Atividade do
paciente em vivéncia externa; 17. Treino e
Orientacdo para locomog¢do no Shopping; 18.
Atividade externa com paciente da internagao —
Parque do Povo; 19. Corrida de rua, em parceria
com a ONG Pernas de Aluguel — Circuito Track e
Field etapa Villa Lobos (10km); 20. Continuidade
das atividades do projeto intitulado “Associa¢do da

Estimulagdo Transcraniana por Corrente Continua
(ETCC) com Treinamento de Marcha com Suporte
Parcial de Peso no Dispositivo Robdtico (Lokomat)
para Tratamento de Pacientes com Lesdo Medular
Traumatica Incompleta”  (pag. 70); 21.
Continuidade das atividades do Projeto intitulado
“Capacitagdo: Reabilitagdo em Lesdo Encefalica”
(pag. 71); 22. Melhorias gerais no IRLM, tais como:
a) Limpeza dos quatro reservatérios de agua, como
preconiza a ANVISA para ambientes hospitalares;
b) Pintura Externa; c) Limpeza do Jardim — décimo
andar; d) Restauragdo de Luminarias; e) Aplicagdo
de resina antiderrapante nos banheiros da UH’s; f)
Reparo no piso de manta vinilica — Internagdo; g)
Recuperagdo da impermeabilizagdo da rampa de
veiculos e central de agua quente; 23.
Desenvolvimento de assento e encosto (tipo
colete) e assento convexo para cadeira de rodas;
24. Oficina de Cartonagem; e 25. Oficina de
Maquiagem.

As quantidades de procedimentos, em 2016,
foram as seguintes:

INSTITUTO DE REABILITACAO LUCY MONTORO - 2016

Atividade Ambulatorial - Especialidades Médicas

Procedimentos Realizados Quantidade
Atividades ambulatoriais — Fisiatria 5.166
Atividades ambulatoriais — Urologia 599
Atividades ambulatoriais — Outros 345
Atividade Ambulatorial - Especialidades Ndo Médicas

Procedimentos Realizados Quantidade
Atividades ambulatoriais — Enfermagem 5.888
Atividades ambulatoriais — Fisioterapia 5.205
Atividades ambulatoriais — Fonoaudiologia 1.831
Atividades ambulatoriais — Nutricao 1.322
Atividades ambulatoriais — Psicologia 2.226
Atividades ambulatoriais — Terapia Ocupacional 5.741
Atividades ambulatoriais — Outros 93
Atividades ambulatoriais — Servico Social 2.195
Dispensacdo de Orteses, Préteses e Meios de Locomogio 3.730
Atividade Assistencial Hospitalar - Internagdes

Procedimentos Realizados Quantidade
Clinica Médica Reabilitagdo - Saidas Hospitalares 1.579

Total Geral
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35.920
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Contrato de Gestao Municipal do Projeto Regiao Oeste — PRO

Um Contrato de Gestdo entre a SMS-SP e a
FFM, juntamente com a FMUSP, estabeleceu, em
2008, uma parceria para a reorganiza¢do da rede
de aten¢do primdria a salde na regido que
compreende as familias inscritas no PSF da
Microrregido Butantd/Jaguaré.

Composta por seis Distritos Administrativos
(Butantd, Morumbi, Raposo Tavares, Rio Pequeno,
Vila Sonia e Jaguaré), essa Microrregido estd
localizada na zona oeste do municipio e tem uma
populagdo total de cerca de 420 mil habitantes. A
parceria, encerrada em 2016, Vvisava ao
desenvolvimento de uma plataforma de ensino,
pesquisa e extensdo, conciliando, de maneira
harmoniosa, as atividades académicas e
assistenciais, objetivos que foram plenamente
conquistados ao longo do periodo.

O contrato previa a gestdao dos equipamentos
publicos de saude da regido (UBSs, AMA:s,
Ambulatérios de Especialidades e Prontos-
Socorros), além da gestdo dos recursos humanos
da Prefeitura na drea de atuagdo, com a
complementag¢do necessdria para uma atuagdo de
qualidade.

A realizagdo do Projeto Regido Oeste (PRO) foi
fundamental para a melhor compreensdo da
importancia da integralidade da atencdo a saude,
conceito transmitido aos alunos de seus cursos de
graduacdo e pds-graduagao.

A FMUSP se prop0s a atuar em uma area de
atengdo primdria e integra-la aos seus
equipamentos de atengdo secunddria e terciaria,
de modo a criar um sistema de atengdo integrado
e hierarquizado, como propde o SUS.

O encerramento do contrato afasta a FFM
das atividades de gestdo do PRO, mas a presenca
dos alunos nas unidades continua, a partir de uma
parceria com a nova gestora do contrato.

Neste sentido, tem ocorrido importantes
realizagbes. Entre elas, cabe destacar a
manutengdo do vinculo da FMUSP com a PMSP,
com o intuito de reafirmar o interesse na
consolidagdo das atividades de ensino nas UBSs.
Além disso, tem ocorrido uma aproximag¢do com a
Instituicdo vencedora do processo seletivo que
elegeu a Organizagdo Social que assumiu o
gerenciamento e a execu¢do dos servicos da
Supervisdo Técnica do Butantd: a Associagdo
Paulista para o Desenvolvimento de Medicina.
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Outra agdo de significativa relevancia foi a
criagdo de uma Subcomissdo de Ensino em
Atencdo Primaria a Saude ligada a Comissdo de
Graduagdo da FMUSP, que ficara responsavel pela
organizagdo das atividades de ensino e pesquisa
em Ateng¢do Primaria.

Para garantir a operacionalizagdo dos estagios
e ainda promover o aprimoramento das atividades
de ensino e pesquisa realizadas em campo, foi
criada ainda uma estrutura técnico-administrativa
composta por profissionais contratados para o
ensino, que ficardo responsaveis pela organizagdo
dos estdgios, articulagdo com os profissionais de
saude das unidades e discussdo das atividades
praticas realizadas pelos alunos.

Alunos da FMUSP na UBS Vila Dalva no estdgio de Atengdo
Primdria a Satde

A presenca dos alunos no sistema publico de
salde em todos os niveis — primario, secundario e
tercidrio — permite ndo sé que tenham contato
com a realidade do pais em suas necessidades mais
prementes e sua diversidade e desigualdade social,
mas também o conhecimento dos processos de
gestdo inerentes ao SUS, para que também se
tornem agentes estratégicos do ordenamento
publico de saldde, conhecendo as necessidades,
demandas e representac¢des da populagdo e sendo
capazes de propor melhorias de processos e acdes
contextualizadas e focadas.

A FMUSP, com mais de 100 anos de histéria,
depois de ter consagrado a formac¢do dos alunos
nos servicos da atencdo secundaria (HU-USP e
ambulatérios do HCFMUSP) e tercidria (Institutos
do HCFMUSP), tem desenvolvido estratégias para
alcancar a exceléncia também no ensino da
atencgdo primaria.
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Contrato de Gestao Municipal do Pronto-Socorro do Butanta

Em julho de 2010, a parceria entre a SMS-SP e
a FFM foi expandida, com a celebragdo de mais um
Contrato de Gestdo. Esse novo contrato continha
em seu bojo o gerenciamento do Pronto-Socorro
Municipal Butantd (Prof. Dr. Caetano Virgilio
Neto), ampliando, assim, a implantagdo de agdes
do PRO — Projeto Regido Oeste (pag. 48).

Os Prontos-Socorros Municipais sao
integrantes da rede de servicos da SMS-SP, cuja
funcdo é prestar atendimento médico ndo
agendado e atender situagdes de urgéncia e
emergéncia médica de pacientes encaminhados do
atendimento pré-hospitalar mével ou de unidades
de saude da Atencdo Basica.

A inclusdo do Pronto-Socorro Butantd ao
Contrato de Gestdo aumentou a abrangéncia do
atendimento aos usuarios de saude, pois sua
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localizagdo é proxima a das UBS que ja faziam
parte do contrato.

No Pronto-Socorro sdo atendidos pacientes
em estado grave, que ficam em observagao por até
24 horas, sendo depois liberados ou encaminhados
a outros hospitais de referéncia, quando
necessario.

O PS do Butanta oferece atendimento de
Clinica Médica, Pediatria, Cirurgia Geral, Ortopedia
e Traumatologia. O contrato de gestdo previa uma
média de quatro mil atendimentos mensais,
referenciando as unidades de saude da regido da
Subprefeitura do Butanta.

O contrato de gestdo do Pronto-Socorro do
Butantd estendeu-se até 2016, quando se
encerrou, juntamente com o contrato geral do
Projeto Regido Oeste (PRO).
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Conveénio de Gestao ICESP

O ICESP é o maior e mais moderno centro
oncologico da América Latina, equipado
com o que ha de mais avang¢ado em
tecnologia.

Firmado em 2008 com a SES-SP, o Contrato de
Gestdo (de 2014 a 2016, um Convénio de Gestdo e,
de 2017 a 2021, um Contrato de Gestdo) prevé a
administracdo das atividades do ICESP, hospital
tercidrio altamente especializado no tratamento
do cancer, que atende pacientes para tratamentos
complexos vindos de todo o Estado. Pela primeira
vez, um contrato deste tipo foi firmado prevendo
as atividades de ensino e pesquisa, além do
atendimento a populagdo.

O ICESP é o maior e mais moderno centro
oncoldgico da América Latina, equipado com o que
hda de mais avancado em tecnologia e
procedimentos. Em uma area de 84 mil m?, foi
sendo implantado aos poucos em seus 28 andares.

De 2010 a 2016, o ICESP figurou entre os
melhores hospitais publicos do Estado, segundo a
Pesquisa de Satisfacdo dos Usudrios do SUS,
promovida pela SES-SP, anualmente, com a
populagdo atendida, tornando-se o melhor a partir
de 2011. Isso se deve a forte politica de
humanizagdo implementada no ICESP, que se
tornou referéncia para os demais Institutos do
HCFMUSP e outros hospitais do Estado.

Em 2013, uma lei estadual passou a qualificar
o HCFMUSP como autarquia de regime especial, e
assim o ICESP passou a integrar o Sistema
FM/HCFMUSP. Essa mudanga, porém, n3o
diminuiu as responsabilidades da FFM perante a
gestdo do ICESP, que continuou a se
responsabilizar pela gestdo da area de Recursos
Humanos, com os quase quatro mil funcionarios do
ICESP, além de receber e repassar os recursos
provenientes dos oérgdos publicos competentes,
como Ministérios e Secretarias de Saude.

A FFM também administra as parcerias entre
pesquisadores e instituicGes de financiamento
ligadas aos estudos clinicos.

Em 2016, o ICESP ultrapassou a marca
histérica de trés milhGes de procedimentos
médicos realizados, entre: consultas, internagoes,
quimioterapias, procedimentos  diagndsticos,
exames, “hospital-dia” e pronto atendimento. Sdo
mais de 43.665 pacientes com matriculas ativas e
uma média de 738 pacientes novos por més.
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Quando foi inaugurado, o ICESP contava com
90 leitos, duas salas de cirurgia, 12 leitos de UTl e
48 poltronas ambulatoriais de quimioterapia. O
ICESP, hoje com 100% de sua capacidade instalada,
possui 499 leitos em unidades de internagdo para
pacientes com complicagdes ou em tratamento
oncolégico clinico, hematoldgico, iodoterapico,
paliativo, ou em acompanhamento cirurgico. Para
o suporte de terapia intensiva, sdo 85 leitos de UTI
instalados. O Centro Cirurgico conta com 16 salas
instaladas para a realizacdo de cirurgias eletivas, de
urgéncias, ambulatoriais e robdtica. No ano, a
atividade resultou em cerca de 8,4 mil cirurgias.

Em 2016, a base instalada de equipamentos
teve uma reducdo de 0,5%, passando de 6.182
para 6.149 equipamentos instalados.

Foram elaborados oito projetos de
Arquitetura e InstalagGes, além de obras de
reforma que permitiram atender melhor os
funcionarios, as legislacGes vigentes e aos fluxos de
trabalho, como:

e Sala Single Cell, no oitavo andar;

e Sanitario para Pacientes Ostomizados, no
terceiro andar;

e Implantagdo do Sistema de Exaustdo para
Café CAOC, no terceiro andar;

e Adequagdo para instalagdo do COBAS
6000 do Laboratério de Urgéncia (DLC), no oitavo
andar.

Evitar o desperdicio e manter os sistemas
prediais funcionando sdo os principais objetivos da
equipe de Engenharia Predial e, em 2016, 14
principais projetos foram executados. Além destes,
mais 16 projetos de Hotelaria foram implantados,
incluindo projetos de seguranga patrimonial, de
reducdo de custos e de sustentabilidade.

A Farmdcia Ambulatorial tem como objetivo o
fornecimento de  medicamentos para a
continuidade integral do cuidado ao paciente
oncolégico e é parte integrante do Servico de
Farmacia do ICESP, dispondo de uma lista de
medicamentos padronizados (atualmente 216),
dentre eles: quimioterapicos, remédios para
controle de ndusea ou vOmitos, analgésicos,
antidepressivos, anticoagulantes, anti-
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hipertensivos, antimicrobianos, dermatoldgicos e
vitaminas, além de diversas dietas padronizadas.

Em média, 10.188 pacientes do ICESP e/ou
acompanhantes visitam mensalmente a Farmacia
Ambulatorial Consolagdo e, em 2016, mais de 220
mil prescrigdes foram triadas, separadas e
dispensadas. Também é responsdvel pela execugdo
dos programas PMC (Programa de Medicamentos
em Casa) e PNC (Programa de Nutricdo em Casa),
que tém por critério a entrega de medicagGes
previamente autorizadas e a entrega de todas as
dietas nutricionais, sem qualquer custo para o
paciente. Foram realizadas, em 2016, mais de 42
mil entregas. Na unidade da Farmdcia Ambulatorial
de Osasco, em 2016, foram realizados 9.838
atendimentos.

Por ser um instituto oncoldgico que preza pela
educagdo, ndo sé dos pacientes, mas também de
colaboradores, o setor de Desenvolvimento e
Gestdo de Pessoas criou o Programa: “Entendendo
o Cancer”, com o objetivo de proporcionar aos
colaboradores uma visdo geral da Oncologia. O
projeto aborda informagdes dos principais tipos de
cancer nas perceptivas: prevengao, diagndstico,
tratamento e reabilitacdo, com linguagem acessivel
ao publico leigo e é ministrado por médicos
especialistas da instituicdo nos temas. Em 2016,
ocorreram trés encontros e foram abordados os
temas: Linfoma Hodgkin e ndo Hodgkin; Cancer de
Mama; e Cancer de Prdstata e Cancer de Colo de
Utero, Ovéario e Endométrio. A avaliagio dos
eventos foi, em média, 98% entre excelente e bom.

Para a realizacdo de consultas ambulatoriais,
estdo disponiveis 103 consultérios médicos,
distribuidos em seis pavimentos. Somam mais de
1,4 milhdo de consultas médicas, nos ultimos sete
anos, sendo mais de 221 mil consultas médicas no
ano de 2016, o que representa um crescimento da
producdo, média mensal, de 81,5% entre os anos
de 2010 (10.183) e 2016 (18.483).

Partindo do principio do atendimento
humanizado, o ICESP conta com o apoio da equipe

multiprofissional  (psicdlogos, fonoaudidlogos,
nutricionistas, assistentes sociais, entre outros) aos
pacientes e familiares, buscando acolhé-los no
momento da fragilidade da saude, tendo como
resultado, em 2016, uma média mensal de 10.076
consultas multiprofissionais (120.915 mil/ano) e
mais de 2.151 terapias ndo médicas por més
(25.814 mil/ano).

A Unidade de Infusdo Quimioterapica atingiu
a capacidade de 107 poltronas para o tratamento
em protocolos assistenciais padronizados e
protocolos de pesquisa clinica. No progressivo
crescimento operacional da Unidade, o nimero de
atendimentos, desde a inauguracao, ja se aproxima
de 400 mil sessGes de quimioterapia. A média de
sessdes mensais teve um crescimento de 30%
entre os anos de 2010 (3.105) e 2016 (4.033).

E muito comum o paciente com cancer perder
o apetite durante o tratamento. Pensando nisso, o
ICESP oferece aulas praticas de culindria para
ensinar pacientes e acompanhantes a preparar
receitas que estimulem o paladar e reduzam os
efeitos colaterais comuns da quimioterapia, como
nauseas e dor para engolir. Além das aulas
semanais na Cozinha Experimental, o ICESP
também disponibiliza, gratuitamente na internet,
um cardapio elaborado com dicas e preparagdes
de pratos salgados, doces e bebidas, indicados
para amenizar cada tipo de sintoma.

Com o inicio das atividades da Unidade de
Radioterapia, em julho de 2010, e da Unidade de
Braquiterapia, em agosto de 2012, o ICESP
alcancou a produgdo mensal de mais de 4.682
sessOes, em 2016, registrando mais de 364 mil
sessOes de Radioterapia e 2,6 mil sessdes de
Braquiterapia, desde o inicio das atividades até
dezembro de 2016.

Desta forma, pode-se resumir o numero de
procedimentos realizados pelo ICESP, em 2016, no
quadro abaixo:

RESUMO DO ATENDIMENO DO ICESP EM 2016

Procedimentos Realizados Quant.
Consultas médicas 221.795
Sessoes de quimioterapia 48.401
SessBes de radioterapia 56.186
Cirurgias 8.478
Consultas multiprofissionais 125.701
Saidas Hospitalares 20.519
Atendimentos de Urgéncia 28.734

Total

509.814
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Ao longo dos anos, o ICESP vem angariando
prémios e o reconhecimento da populagdo. Em
2010, pouco mais de dois anos depois de sua
inauguracgdo, ele ja figurava em segundo lugar na
Pesquisa de Satisfacdo dos Usudrios do SUS,
promovida pela SES-SP. Entre os critérios de
avaliacdo estdo a satisfacdo dos pacientes com o
atendimento recebido, o nivel do servico e dos
profissionais que prestam atendimento, a
qualidade das acomodagdes e o tempo de espera
para a internagdo. Em 2011, passou para o
primeiro lugar e se manteve nesta posicao.

Sempre perseguindo a exceléncia, o ICESP tem
buscado conquistar certificagbes de qualidade
nacionais e internacionais. Em poucos anos,
observa-se uma trajetdria de atencdo a qualidade e
segurancga na assisténcia ao paciente e a exceléncia
na gestao:

a) 2010: Conquista do selo de acreditacdo
(nivel 1) pela ONA;

b) 2011: Eleito o melhor hospital publico do
Estado, segundo pesquisa realizada com os
usuarios SUS;

c) 2011: Conquista do selo de acreditagdo
(nivel 2) pela ONA;

d) 2012: Renovagdo do selo de acreditagdo
(nivel 2) pela ONA;

e) 2013: Processo preparatério para
acreditacao pela JCI;

f) 2014: Conquista da acreditagdo pela JCI,
selo internacional que visa a medir e compartilhar
as melhores praticas de qualidade e seguranga do
paciente;

g) 2014: Conquista da acreditagdo pela CARF
no setor de Reabilitagdo do ICESP, selo
internacional reconhecido por seus altos niveis de
exigéncia na acreditacdo de centros de reabilitagdo
em todo o mundo;

h) 2014: Prémio de Melhores Praticas
Sustentaveis do Benchmarking Brasil;

Outubro Rosa “Semeando o Rosa”

Novembro Azul “Marque um gol pela prevengéo”

i) 2014: Mengdo Honrosa no Semindrio de
Hospitais Saudaveis;

j) 2014: Prémio Amigo do Meio Ambiente
2014,

k) 2015: Certificado Pré-Sustentabilidade;

1) 2015: Ranking Benchmarking Brasil 2015;

m) 2015: Prémio Mario Covas;

n) 2015: Prémio Exceléncia em Salde;

0) 2015: Selo Hospital Amigo do Idoso — Nivel
Intermediario;

p) 2015: Prémio Amigo do Meio Ambiente;

q) 2016: Selo Hospital Amigo do Idoso — Nivel
Pleno;

r) 2016: Prémio Amigo do Meio Ambiente.

Mantendo o foco no paciente, em 2016,
foram realizadas varias agGes para acolher e
consolidar o cuidado humanizado, tais como: a)
Desfile com as pacientes “A Flor da pele”, em
parceria com a Faculdade de Moda Santa
Marcelina; b) Bazar de Natal das Voluntérias, onde
foram vendidos artigos de Natal, brinquedos etc.;
c) Outubro Rosa, estreando como uma das agdes o
“Semeando o Rosa”, onde a populagdo que
passava na Estacdo da Barra Funda era convidada a
enviar mensagens para as pacientes em
tratamento de cdncer de mama; d) Novembro
Azul, onde uma das agdes foi o “Marque um gol
pela preven¢do”, acdo em parceria com a
Sociedade  Esportiva  Palmeiras, onde foi
apresentada, no estddio, uma faixa sobre a
prevencdo do cancer de prostata; e) Inauguragdo
do banheiro para pacientes estomizados; f)
Exposicdo da Sensibilizacdo Artistica com quadros
feitos pelos colaboradores; g) Inicio da “Conversa
Aberta”, palestras com temas sobre prevengao do
cancer; e h) Il Simpdsio sobre “Praticas
Hospitalares Humanizadas: Desafios da

Humanizagdo em SituacGes de Conflitos”.

N
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Atualmente, o ICESP conta com 128 ac¢des de
carater humanizador, que estdo classificadas nas
seguintes diretrizes da Politica de Humanizag3o:
Programa Acolhimento; Ambiéncia; Arte e Cultura
Popular; Praticas Inclusivas de Gestdo; Agdes
Educativas e Educagdo Permanente; Praticas de
Cuidado e Praticas de Bem-Estar; e Qualidade de
Vida.

Desde a inauguragdo, em agosto de 2014, da
nova Unidade Ambulatorial do ICESP em Osasco,
que atende os pacientes dos municipios de Osasco
e outros seis municipios vizinhos: Barueri,
Carapicuiba, Itapevi, Jandira, Pirapora do Bom
Jesus e Santana de Parnaiba, integrando a Rede
Regional de Atengdo a Saude - Rota dos
Bandeirantes (RRAS 05), foram absorvidos mais de

dois mil pacientes com mais de 66 diferentes
diagndsticos em oncologia clinica, correspondendo
a parte dos pacientes da especialidade
acompanhados no ICESP e residentes na regido,
(sendo cerca de 30% dos pacientes ativos na
oncoclinica, 9,4% das sessGes de quimioterapia do
Instituto e 8,6% do volume de atendimentos em
Radioterapia). A Unidade Ambulatorial de Osasco é
o primeiro servico oncoldgico da regido,
configurando-se como importante referéncia e
oferecendo maior facilidade de acesso aos
pacientes da RRAS 05.

Ao longo de 2016, foram realizados os
seguintes procedimentos na Unidade do ICESP em
Osasco:

RESUMO DO ATENDIMENTO DO ICESP OSASCO
2016

Procedimentos Realizados Quant.
Consultas médicas 9.578
Consultas multiprofissionais ambulatoriais 10.112
SessOes de infusdo quimioterapica ambulatorial 4,762
Sessdes de Radioterapia 5.728
Coletas de sangue 5.251
Hormonioterapias 527
Procedimentos de enfermagem 756
Ambulatério de infusdo terapéutica 268

Total

36.982

O ICESP dispde também de um Nucleo
Avancado de Cuidados Especiais (NACE),
localizado em Cotia, com 30 leitos, sendo 25 fixos e
cinco com pagamento varidvel, se houver
ocupagdo. Esta unidade, conhecida como
PROGRAMA NACE — ICESP, estd contemplada na
Politica de Humanizacdo do ICESP, pilar das a¢des
da atual gestdo, sendo uma consequéncia natural
da preocupagdao com o cuidado que o ICESP passou
a priorizar para desenvolver plenamente sua
missdo. Inclui o compromisso com a bioética
humanista, que visa a garantir dignidade durante a
existéncia e na situacdo de morte, propiciando
qualidade de vida e diminuicdo do sofrimento a
pacientes sem possibilidades de tratamento
curativo e seus familiares.

Os objetivos do NACE contemplam:

e Oferecer assisténcia ativa e integral (bio-
psico-sécio-cultural-espiritual) a pacientes com
doenga neoplasica em fase avancada, progressiva e
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incurdvel, com sintomas de dificil controle, que
inviabiliza o cuidado no domicilio, sendo o principal
objetivo a garantia da melhor qualidade de vida,
tanto para o paciente como para seus familiares;

e Maximizar a qualidade de Vvida
remanescente de pacientes fora de possibilidade
terapéutica curativa e de seus cuidadores
primarios, utilizando técnicas que aumentam o
conforto;

e Oferecer assisténcia  multidisciplinar,
proporcionando o maximo conforto possivel ao
paciente, com énfase no controle adequado de
sintomas e aspectos emocionais, espirituais, sociais
e familiares do paciente.

Diante desse cenario, o ICESP entende que
uma infraestrutura que abrange maior contato
com o ambiente externo promove melhor conforto
ao paciente/familia.
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ACOES DE ASSISTENCIA SOCIAL

Além das ag¢des em saude integral, a FFM
também apoia programas e projetos de
assisténcia social voltados a populagdo
mais carente

Principais Projetos de Assisténcia Social

Projeto “Bandeira Cientifica 2016”

Imagens da expedi¢do do “Projeto Bandeira Cientifica 2016”, em Acretna - Goids

O Projeto Bandeira Cientifica € um projeto
académico de extensdo universitdria, que envolve
académicos de multiplas unidades da Universidade
de S3o Paulo, dentre elas, Faculdade de Medicina,
Faculdade de Saude Publica, Instituto de
Psicologia, Faculdade de Odontologia, Escola
Politécnica, Faculdade de Economia, Administragdo
e Contabilidade, e Faculdade de Ciéncias
Farmacéuticas, coordenado pelo Departamento de
Patologia da FMUSP, contando com cerca de 200
participantes em cada edicdo. Desde 2013,
também faz parte do Bandeira Cientifica a
expedicdo cirurgica.

Sua missdao é contribuir com a formacgao
social, académica e profissional dos estudantes da
Universidade, por meio de agbes que enfatizem o
cuidado integral, a interdisciplinaridade, a
longitudinalidade, o didlogo e a humanizagcdo em
salde, estabelecidas em conjunto com um

municipio em situagdo vulneravel do interior do
Brasil.

O grupo realiza duas expedi¢des anuais, uma
com atividades de cunho cirurgico e outra voltada
para atuacdo clinica e educativa, em municipios do
interior do pais carentes de assisténcia em salde
ou com situagdes particulares de atengdo a saude,
desenvolvendo atividades sociais de ensino,
pesquisa e assisténcia.

No periodo de 10 a 22 de dezembro de 2016,
com o apoio do Grupo Essilor, Miguel Giannini,
Finnet e a interveniéncia da FFM, a expedicdo do
“Projeto Bandeira Cientifica 2016”, atuou no
municipio de Acreulna, no estado de Goids, que
contou também com parcerias mantidas com a
Universidade de Brasilia e a Universidade Federal
de Goids. Nessa expedigcdo, foram obtidos os
seguintes resultados:
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DESEMPENHO BANDEIRA CIENTIFICA 2016 - GO

DESEMPENHO BANDEIRA CIENTIFICA 2016 - GO

Atendimentos Quant. Participantes Quant.
Medicina 2.132 Diretores e coordenadores de area 29
Fisioterapia 185 Participantes - Académicos 120
Nutrigdo 141 Participantes - Profissionais 54
Psicologia 77 Professores Coordenadores 13
Odontologia 1.118 Alunos de Universidades parceiras 13
Fonoaudiologia 83 Profissionais de Universidades parceiras 03
Terapia Ocupacional 29 Atividades Quant.
Farmacia 342 Visitas domiciliares 16
Atendimentos compartilhados 33 Atividades de prevencdo e promogdo de saude 43
Total de Atendimentos 4.140 Discussdo de contrarreferéncia com as equipes 10
Exames Quant. Reunides com a gestao 5
Ultrassonografias agendadas 130
Exames anatomopatoldgicos 135 Demais Procedimentos Quant.
Eletrocardiogramas agendados 68 Préteses dentdrias 48
Total de Exames 333 Procedimento cirurgicos odontoldgicos 133
Orteses 4
Audiometrias 27
Adaptagdes 38
AvaliagOes antropométricas 403
Total Demais Procedimentos 653

A quarta expedicdo cirdrgica do Projeto
Bandeira Cientifica foi realizada, no periodo de 18
de junho a 25 de julho de 2016, no municipio de
Bandeirantes-PR.

Procedimento cirtrgico realizado pelo Bandeira Cientifica 2016,
em Bandeirantes, PR

A expedicdo cirurgica foi enfocada em
procedimentos minimamente invasivos em
Cirurgia Ginecoldgica e Gastrocirurgia.

Atendimentos e procedimentos aprox. 5.126

Além dos procedimentos cirurgicos, foram
realizados mutirdes de ultrassonografia e
atividades educativas com a populagdo e
profissionais da saude sobre primeiros-socorros.

DESEMPENHO EXPEDICAO CIRURGICA BANDEIRA
CIENTIFICA 2016 - PR

Composicao da equipe para a Expedigdo

Participantes Quant.
Profissionais em Ginecologia 10
Profissionais em Gastrocirurgia 5
Profissionais em Anestesiologia 10
Profissionais em Radiologia 4
Profissionais em Patologia 1
Profissionais em Instrumentagdo 2
Alunos (curso de Medicina) 16
Diretores académicos 4
Procedimentos e Atividades Quant.
Atendimentos em triagem 204
Cirurgias ginecoldgicas 19

Cir. para hernioplastias e colecistectomias 27

Exames de ultrassonografia 163
Exames anatomopatoldgicos 34
Total de Procedimentos 447

Publico da atividade de Primeiros Socorros 101
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Criancas e adolescentes em Situagdo de Rua no Centro de S3do Paulo: a saide mental desta
populagdo e a efetividade de interven¢ao multidisciplinar no processo de reinsergao socio-familiar

— Programa Equilibrio

O Programa Equilibrio tem por principal
objetivo promover a reintegragdo sécio-familiar
das criangas/ adolescentes que vivem em situagdo
de risco e vulnerabilidade social, cuja maioria vive
em abrigos. Nos casos em que estdo com seus
familiares, o objetivo é fortalecer estas relagdes
para diminuir os conflitos e propiciar a
permanéncia segura da crianga/adolescente no
seio familiar.

Este projeto, oriundo de um convénio
firmado, em 2007, entre a FFM e a SMS-SP, e
coordenado pelo IPq, deixou de ser renovado pela
SMS-SP em meados de 2015. Desde entdo, a area
responsavel pelo desenvolvimento do projeto
passou a buscar outras parcerias na esfera
estadual para dar continuidade as atividades.

No final de 2016, a Secretaria Estadual de
Assisténcia e Desenvolvimento Social de Sdo Paulo
(SEDS-SP) aprovou uma proposta de convénio,
encaminhada por meio da FFM, visando a iniciar,
em 2017, os atendimentos para as criangas e
adolescentes em situagdo de vulnerabilidade
social, das regides metropolitanas de Sao Paulo
(Norte, Sul, Leste e Oeste) e municipios como:
Suzano, Mogi das Cruzes, Embu, Tabodo da Serra,
Maud, Franco da Rocha, entre outros. A meta,
nesta fase inicial do projeto, serd de atender, em
média, 37 criangas e adolescentes/ bimestre nas
especialidades mais carentes — psiquiatria e
fonoaudiologia.

A experiéncia prévia do Programa Equilibrio
mostra que a estabilizagdo psiquica e emocional é
0 primeiro passo para o melhor aproveitamento
das outras intervengGes terapéuticas.

Também se verificou que, especialmente as
areas de comunicagdo e suporte pedagdgico, sdo
fundamentais na construgdo do projeto de vida de
cada crianga e na promog¢do de sua reintegra¢do
socio-familiar. Por outro lado, na rede atual de
atendimento, existe caréncia de psiquiatra
especialista em infancia e adolescéncia, assim
como de fonoaudidlogo com formagdo especifica e
neuropsicélogos.

Estdo previstas, portanto, as contratagdes de
médico  psiquiatra e de fonoaudidlogo,
profissionais ndo disponiveis, atualmente, na rede
de atendimento especialmente na periferia de Sdo
Paulo e municipios vizinhos. O atendimento
psiquiatrico é fundamental para estabilizacdo
emocional e psiquica destas criangas, para que
possam aproveitar e se beneficiar das demais
intervengdes multidisciplinares. Por sua vez, o
acompanhamento fonoaudiolégico tem por
objetivo a reabilitagio de distirbios da
comunicagdo, bem como aprimorar e estimular,
por meio de oficinas, as fung¢bGes comunicativas
orais e escritas, proporcionando apoio necessario
para melhoria do desempenho escolar e, com isso,
fortalecer a autoestima.

Programa de Saude Mental para Internos - Fundagao CASA - Cidade de Sao Paulo

Através de Convénio firmado com a Fundagdo
CASA, com a interveniéncia da FFM, este projeto,
aprovado no final de 2009, estd sendo
desenvolvido pelo NUFOR-IPq. Seu objetivo
principal é o de atender ambulatoriamente, nas
especialidades médicas de Psiquiatria e Clinica
Geral, aos internos em medida socioeducativa nas
varias Unidades da Fundagdo CASA do municipio
de S3o Paulo, incluindo as seguintes Unidades:
DRM | - Franco da Rocha; DRM Il — Tatuapé; DRM
Ill — Bras; DRM IV - Raposo Tavares; e DRM V - Vila
Maria.

As atividades desenvolvidas, no ano de 2016,
foram as seguintes:

Atengcdo Psiquiatrica: a) Atuagdo na
prevengdo primaria, secundaria e tercidria no
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campo da psiquiatria, por meio de atividades
assistenciais e educacionais em saide mental; b)
Atendimento em regime ambulatorial aos jovens
internos da Fundagdo CASA; c) Elaboracdo de
prontuario médico individual; d) Prescricdo de
medicamentos e reavaliacdo periddica dos jovens
submetidos a tal intervengdo; e) Encaminhamento
para psicoterapia, quando pertinente; f) Suporte a
equipe técnica da Fundagdo CASA (psicélogos,
assistentes sociais, enfermeiros e auxiliares de
enfermagem) na condugdo dos casos em
atendimento psiquiatrico; g) Elaboracdo de
documentos médicos (declaragdes), quando
solicitados pelo Poder Judicidrio; h) Realizacdo de
avaliagdo psiquiatrica inicial dos jovens infratores
ingressantes em medida socioeducativa, com
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elaboracdo de relatério médico a equipe técnica e
ao Poder Judiciario.

Atencdo em Clinica Geral: a) Atuacdo na
prevengdo primaria, secundaria e tercidria no
campo da Clinica Médica, por meio de atividades
assistenciais e educacionais em saude; b)
Atendimento em regime ambulatorial aos jovens
internos da Fundagdo CASA; c) Elaboragdo de
prontudrio médico individual; d) Prescricio de
medicamentos e reavaliagdo periédica dos jovens
submetidos a tal intervengdo; e) Suporte a equipe
técnica da Fundagdo CASA (psicdlogos, assistentes
sociais, enfermeiros e auxiliares de enfermagem)
na condugdo dos casos sob atendimento clinico; f)
Elaboragdo de documentos médicos (declaragdes),
qguando solicitados pelo Poder Judiciario; g)
Desenvolvimento de medidas individuais e
coletivas, com o objetivo de inibir a disseminagdo
de doencgas infectocontagiosas; h)
Desenvolvimento de medidas individuais e
coletivas, com o objetivo de esclarecer e orientar
sobre a prevencdo de DST/AIDS.

Estrutura dos Ambulatérios de Atendimento
Médico: Os médicos estdo alocados em Unidades
da Fundacdo CASA na capital, nos NAISA (Nucleo
de Atendimento Integral a Saide do Adolescente),
UIP (Unidade de Internagdo Proviséria) e Ul
(Unidade de Internagdo). Nestas unidades sdo
executadas as seguintes agbes: a) Atendimento
clinico-psiquidtrico  dos internos, quando
apresentam queixas relativas a salde mental; b)
Orientacdo da equipe multidisciplinar de atengdo
ao adolescente, contribuindo com a equipe técnica
(composta por psicologia, assisténcia social e
pedagogia) com as informacgGes relevantes da
salde dos internos; c) Elaboragdo de relatdrios
periddicos de atendimento, compondo com as
equipes das unidades o parecer técnico-conclusivo
dos internos; d) Realizacdo de avaliagGes judiciais,
em internos que ndo estejam assistindo,
subsidiando o Departamento de Execuc¢bes da
Infancia e Juventude (DEIJ) na conduc¢do da medida
socioeducativa. A parceria inclui ainda o
desenvolvimento de atividades de assisténcia,
ensino e pesquisa dentro do IPqg, inserindo os
médicos nos diversos grupos do hospital, onde: 1)
atendem em ambulatérios especificos; 2)
supervisionam estagiarios; e 3) desenvolvem
pesquisas em nivel de pds-graduacao.
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Atengdo em Psicologia e Neuropsicologia: a)
Auxilio diagndstico em neuropsicologia, buscando
investigar quais as fungbes que estdo envolvidas
em processos cerebrais mais complexos e sua
repercussdo no comportamento; b) Auxilio
diagndstico em avaliagdo da personalidade, que
permite ampliar o conhecimento sobre os aspectos
emocionais e sua relagdo com o comportamento;
c) Supervisdio em processo de suporte
psicoterapico breve junto ao corpo de psicélogos
da Fundagdo CASA.

Atencdao em Psiquiatria e Clinica Geral: A
manutengdo do projeto tem permitido o
seguimento dos procedimentos de aten¢do a
saude dos internos, seja na area da psiquiatria, seja
na clinica geral, aspecto que tem corroborado de
forma sistematica para a redugdo do impacto
emocional decorrente da privacdo de liberdade,
como também na intervencdo de quadros pré-
internagao.

Considerando o periodo de janeiro a
dezembro/2016, foram realizados 3.258
atendimentos em clinica e 5.550 em psiquiatria,
totalizando 8.808 atendimentos.

Auxilio diagndstico em neuropsicologia e
personalidade: A avaliacdo neuropsicoldgica
consiste em um processo que investiga a funcdo
cerebral a partir do comportamento cognitivo,
sensorial, motor, emocional e social do individuo,
buscando identificar possiveis comprometimentos,
em grau variado, de fungBes corticais superiores
como a aten¢do, fungdes motoras, praxia,
compreensdo, fala e linguagem, memoria,
orientacdo temporal e espacial, calculo e
julgamento e sua insercdo no projeto vem
consolidar a possibilidade do diagndstico
diferencial. Em 2016, foram realizadas 87
avaliagoes.

Em 2016, foram realizados atendimentos
envolvendo 24 médicos, uma psicéloga supervisora
em psicoterapia, um neuropsicélogo e um auxiliar
administrativo, incluindo atendimento psiquiatrico
e avaliagGes neuropsicoldgicas, a jovens entre 12 e
21 anos submetidos a medida socioeducativa em
regime de internagdo na Fundagdao CASA na cidade
de S3o Paulo e Franco da Rocha.

Manteve-se, no ano de 2016, a Supervisao de
suporte psicoterapico breve junto ao corpo de
psicélogos da Fundacdo Casa.
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Programa “Visao do Futuro”

Este programa, iniciado em 2010 e que teve
continuidade em 2016, é promovido pelas SEE-SP,
SES-SP, SME-SP, SMS-SP e SMADS-SP e tem como
objetivo a prevengdo e a recuperagdo da saude
ocular de criangas entre seis e oito anos,
matriculadas na primeira série do ensino
fundamental, das escolas publicas municipais e
estaduais de S3o Paulo, previamente submetidas a
medida de acuidade visual. Na cidade de Sdo
Paulo, o trabalho é desenvolvido em parceria com
as trés principais escolas de medicina — Santa Casa,
Unifesp e FMUSP.

Muitos sdo os cuidados que devemos ter com
o olho, para que a visdo tenha um
desenvolvimento adequado e que, uma vez
atingido seu potencial maximo, seja preservado.

As acOes de deteccdo feitas pela observagdo
do olho e do comportamento da crianga (pelos
pais, professores, agentes comunitarios de saude
ou qualquer pessoa que conviva com a crianga), a
avaliagdo da acuidade visual e o tratamento
precoce de disturbios oculares, realizados com
6culos, oclusores, etc., possibilitam a recuperagdo
e um desenvolvimento normal da visdo e,
consequentemente, um melhor rendimento
escolar e uma maior integragdo social.

Na FMUSP, por meio de Convénio firmado
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia
da FFM, a Divisdao de Clinica Oftalmoldgica do
HCFMUSP é responsdvel pelo atendimento as
criangas que sdo triadas nas escolas. O programa
comegou com o treinamento dos professores das
redes estadual e municipal de ensino, para testar a
acuidade visual dos alunos de seis a oito anos. A
partir dessa triagem, as criangas sao encaminhadas
para os mutirdes oftalmoldgicos, que acontecem,
em média, cinco vezes por ano no HCFMUSP.

Cada mutirdo reune, aproximadamente, 700
criangas, que chegam ao HCFMUSP, em sabados
determinados, em 6nibus fornecidos pelo governo.
Elas passam por todos os tipos de exames
oftalmoldgicos e, caso seja detectado um
problema, sdo incorporadas ao atendimento do
HCFMUSP e prosseguem com o atendimento, ou
seguem para a otica conveniada ao projeto, que
fornece armacgdes e lentes para os oculos. O
Programa também inclui uma orientagdo sobre o
uso de 6culos, como cuidar deles e da necessidade
de revisdo periddica.

As principais demandas geradas para o
Ambulatério de Oftalmologia do HCFMUSP sdo o
estrabismo e a ambliopia, que sdo facilmente
corrigidos, caso sejam detectados nessa faixa
etaria. A ambliopia é o desenvolvimento anormal
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de um dos olhos, que faz com que o cérebro tente
compensar esse subdesenvolvimento
concentrando toda a visdo no olho normal. Se o
problema ndo é detectado a tempo, o cérebro
compensa essa assimetria anulando o olho
subdesenvolvido, que depois ndo pode mais ser
recuperado.

Imagens de um dos Mutirées do Programa “Viséo do Futuro” de
2016

Enquanto esperam, as criangas tém recreagdo
e atividades ludicas. Além do mutirdo de médicos
e enfermeiros, que realizam os exames, o trabalho
s é possivel gracas a colaboragdo de voluntdrios,
que ajudam em todas as etapas, desde a
organizacgdo das filas até o encaminhamento para a
Otica. Ao todo, sdo cerca de 200 pessoas
envolvidas em cada mutirdo, dos quais, em média,
60 sdao médicos.

Em 2011, foram realizadas 4.717 consultas e
2.230 exames oftalmolégicos. Em 2012, foram
realizadas cinco campanhas, com o atendimento
de cerca de 3.000 criangas. Em 2013, foram
realizadas seis campanhas, com o atendimento de
cerca de 3.880 criangas. Em 2014, foram realizadas
cinco campanhas, com 2.600 atendimentos. Em
2015, foram realizadas 3.225 consultas, sendo que
1.770 criangas realizaram exames oftalmoldgicos,
em cinco campanhas.

Em 2016, foram realizadas cinco campanhas
com a participagdo total de 3.512 criangas, destas,
1.625 passaram por todos o0s exames
oftalmoldgicos, enquanto 1.887, foram
dispensados por ndo precisarem de lentes de
corre¢do. Foram diagnosticados 132 casos de
estrabismo; 65 casos de ambliopia, um caso de
nistagmo, um de hipermetropia, um de ptose
congénita e um de triquiase.
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Protocolo para Tratamento dos Pacientes Portadores de Fissuras Labiopalatinas

O Protocolo de Cirurgia Craniofacial para
Tratamento dos Pacientes Portadores de Fissuras
Labio Palatinas, desenvolvido pela Disciplina de
Cirurgia Plastica e Queimaduras do HCFMUSP, foi
viabilizado por meio de doagbes da Smile Train,
com a interveniéncia da FFM, iniciada no final de
2008, beneficiando pacientes portadores de fissura
labiopalatinas que necessitam de reconstrugdo dos
defeitos em labio, nariz, alvéolo e palato, e suas
repercussées na fala e crescimento facial.

) Smile

Changing the World One Smile at a Time

No ano de 2016, foram atendidos 84
pacientes em 88 procedimentos cirurgicos,
distribuidas  entre  queiloplastias  primarias,
palatoplastias primdrias e outros procedimentos
secundarios.

Além das cirurgias, foram realizados
atendimentos ambulatoriais, em torno de 25
pacientes semanais, perfazendo um total de cerca
de 1.198 pacientes atendidos/ano.

No ano de 2016, foram atendidos pela
Fonoaudiologia um total de 262 pacientes,
totalizando 724 atendimentos, sendo 245
avaliagdes e 479 acompanhamentos e/ou terapias
fonoaudioldgicas. A assisténcia fonoaudioldgica é

Programa de Apoio Financeiro ao Aluno — AFINAL

Desde 2007, uma comissdo formada por
representantes da Diretoria da FMUSP, do
HCFMUSP, da FFM, da Comissdo de Graduagao da
FMUSP, da Associagdo dos Antigos Alunos da
FMUSP, do Programa Tutores do CEDEM — Centro
de Desenvolvimento de Educacdo Médica “Prof.
Eduardo Marcondes” da FMUSP, de
representantes dos alunos, da Casa do Estudante,
da Comiss3o de Etica, da Assessoria Académica da
FMUSP e dos cursos de Fonoaudiologia,
Fisioterapia e Terapia Ocupacional, desenvolve o
Programa Apoio Financeiro ao Aluno (AFINAL), que
auxilia financeiramente alunos de graduacao, a fim
de contribuir para o melhor aproveitamento de
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dividida em trés etapas, com base no
desenvolvimento de fala/linguagem:

1) Assisténcia Fonoaudiologica a gestantes
cujos bebés receberam diagndstico pré-natal de
Fissura Labiopalatina, que orienta gestantes sobre
a alimentacdo e o desenvolvimento da fala,
linguagem e audigdo;

2) Assisténcia Fonoaudioldgica para Fissura
Labiopalatina Infantil, que atende gestantes e
criangas até cinco anos de idade que estdo em
situagcdo pré ou pds-cirdrgica, onde as avaliagdes
ocorrem no inicio do acompanhamento com
equipe multiprofissional para orientagao quanto ao
aleitamento materno, amamentacdo e estimulagdo
de fala e ou linguagem;

3) Assisténcia Fonoaudioldgica para Fissura
Labiopalatina Infantil/Adulto, que atende
pacientes a partir de cinco anos de idade que estdo
em situagdo pré ou pods-cirirgica, onde as
avaliagdes ocorrem no inicio do acompanhamento
com equipe multiprofissional para definicdo de
necessidade de tratamento cirargico,
fonoaudiolégico, ou ambos.

Em outubro/2016, foi realizado um Mutirdo
Smile Train na cidade de Manaus/AM, com a
participagdo de um aluno de gradua¢ao da FMUSP.
No més de novembro/2016, foi realizada a
Operagao Smile Train no Marrocos, além de um
evento Smile Train no estado do Pard, que contou
com a participacdo de atividades de treinamento
de um aluno de graduac¢dao da FMUSP.

Os pacientes atendidos sdo originarios de
todo o territério nacional e o projeto também tem
como finalidade a formagdo de profissionais de
diferentes dareas para tratamento de pacientes
portadores de fissuras labio palatinas.

seus estudos. Essa comissdo se reline mensal, ou
extraordinariamente, quando necessario, para
tomar todas as decisGes e discutir sobre novas
formas de captagdo de recursos e demais assuntos.

O processo seletivo anual para a obteng¢do da
bolsa é realizado pela Superintendéncia de
Assisténcia Social da USP (SAS-USP), que recebe as
inscricdes dos alunos e faz a selecdo pelo perfil
socio econdbmico, similar, em modo e valores, ao
Auxilio FAPESP.

O processo seletivo do programa ocorre
anualmente e é realizado pela Coordenadoria de
Assisténcia Social da USP (Coseas). Considera o
perfil socioeconémico dos alunos para concessdo
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de bolsas anuais, nos moldes e valores similares ao
da bolsa de inicia¢do cientifica da FAPESP.

A iniciativa surgiu depois que muitos
graduandos com dificuldades  financeiras
procuravam a Diretoria da FMUSP para pedir ajuda
de custo ao transporte, materiais e pequenos
gastos didrios. A Faculdade oferece moradia na
Casa do Estudante, com apartamentos individuais
e refeigdes didrias. Os bolsistas utilizam grande

Programa Saude da Familia — PSF

Criado pelo Ministério da Saude, em 1994, o
Programa Saude da Familia - PSF, atual
responsavel pelo cuidado da saude de 118 milhdes
de pessoas cadastradas (2011), tem como objetivo
principal melhorar o estado de saude da
populagdo, por meio da construcdo de um modelo
assistencial de atengdo baseado na prevencdo,
promogdo, protecdo, diagndstico precoce,
tratamento e recuperagdo da saude, por meio de
atendimento prestado nas Unidades de Saude da
Familia ou no domicilio.

Suas agcbes vém sendo desenvolvidas em
diversos Estados brasileiros, visando a garantir o
acesso de todos aos servicos de saude.

O Programa foi implantado, em 1996, no
municipio de Sdo Paulo, sob a coordenacdo da
SMS, com a colaboragdo de 12 instituicdes
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parte do dinheiro para a compra de alimentos e de
material didatico, mas também reservam uma
parcela para ajudar suas familias.

Em 2016, foram outorgadas 60 bolsas, sendo
a FFM responsavel por 15 delas, a FMUSP por 15, a
AAAFMUSP por cinco, a Superintendéncia do
HCFMUSP por 15 e a Fundagdo Zerbini pelas dez
restantes.

parceiras, responsaveis pela administragdo de
areas especificas.

A FFM, parceira do PSF desde 2002, apoiou o
programa executado nas SupervisGes Técnicas de
Saude Lapa/ Pinheiros e Butantd, da
Coordenadoria Regional de Saldde Centro-Oeste. A
populagdo total cadastrada, em 2011, era de cerca
de 150 mil habitantes em 52 equipes de saude da
familia, formadas por, aproximadamente, 520
profissionais: médicos, enfermeiros, auxiliares de
enfermagem e agentes comunitarios de saude.

No final de 2014, a PMSP publicou
Chamamentos Publicos visando a selecdo de
Organizagdes Sociais para gerenciamento e
execugdao de agdes e servicos em unidades de
saude do municipio de Sdo Paulo. A FFM atuou,
até meados de 2016, durante o processo de
transicdo das atividades para o novo gestor.
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PRINCIPAIS PROJETOS ASSISTENCIAIS

A FFM é interveniente em uma série de
projetos assistenciais, favorecendo
mulheres, criangas, idosos, familias,
portadores de deficiéncias e do virus HIV,
pacientes oncoldgicos, entre outros.

Portadores do Virus HIV-AIDS e de Doencgas
Sexualmente Transmissiveis

Além das agbes desenvolvidas pela Casa da
Aids (pag. 42), que conta com o apoio
administrativo da FFM desde 2004, a FFM foi

Protegao contra a AIDS mediada pelo GBV-C

Este subprojeto foi iniciado, em 2016, pelo
LIM 60 do HCFMUSP, através de contrato firmado
com o NIH, com a interveniéncia da FFM.

O virus GBV-C causa infecgdo assintomatica,
persistente e com alta carga viral em humanos;
porém, apds anos de pesquisas, pouco se sabe
sobre a biologia in vivo desse virus, devido a falta
de modelos funcionais in vitro em animal.

Diversos estudos clinicos, no entanto,
encontraram associacdo significativa entre a
infeccdo persistente pelo GBV-C e o aumento na
sobrevida de pacientes HIV positivos, ao diminuir a
progressao da doenga e reduzir em 2,5 vezes a taxa
de mortalidade por AIDS, fendmeno denominado
protecdo a AIDS associado ao GBV-C (GPFA).

Com mais de 37 milhGes de pessoas
infectadas no mundo, e com falta de recursos para
disponibilizar tratamento antirretroviral para
todos, a infecgdo pelo virus HIV ainda é um dos
grandes problemas de saude publica. Entender
melhor os mecanismos pelos quais o GBV-C

interveniente em diversas outras iniciativas que
beneficiaram portadores do Virus HIV-AIDS, dentre
as quais destacam-se os projetos abaixo.

protege o individuo contra a infeccdo pelo HIV
pode auxiliar na busca de opg¢bes de tratamento
que mimetizem essa agao.

Sendo assim, o presente projeto tem como
objetivo determinar um dos aspectos mais
importantes da biologia do virus: o tropismo
tecidual do virus em humanos, a fim de determinar
quais células, permissiveis a replicagdo viral, sdo
responsaveis pela alta carga viral encontrada in
vivo. Para isso, serdo coletados sangue, medula
Ossea e amostras de tecidos de cadaveres
humanos autopsiados na unidade SVOC de Sao
Paulo da FMUSP e amostras de sangue e medula
Ossea de pacientes em procedimento de cirurgia
ortopédica para substituicdo do osso do quadril.

Esses resultados podem auxiliar no
desenvolvimento de uma linhagem celular que
possa gerar alta carga viral in vitro, facilitando a
caracterizagdo dos principais aspectos da
coinfeccdo GBV-C/HIV e a exploragdo dos varios
mecanismos que tém sido associados com o GPFA.

Avaliagdo do tropismo da infec¢do pelo HIV em individuos co-infectados pelo virus do HTLV-1/2 no

Brasil

Este estudo foi iniciado, em 2016, pelo LIM
56, por meio de um contrato firmado entre a
University of California Davis e a FFM.
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A transmissdo sexual do HIV é a forma de
transmissdao mais frequente em mulheres no Brasil,
mas a influéncia de coinfec¢Ges por outros virus
neste processo ndo é bem entendida.
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A coinfecgdo pelo virus linfotrépico da célula
humana tipo 1 e 2 é bastante comum em
individuos infectados com HIV, principalmente
usuarios de drogas e prostitutas. No Brasil, em
algumas regiGes, cerca de 10% dos pacientes HIV
positivos sao também infectados com HTLV-1.

O objetivo geral deste estudo é avaliar se virus
produzidos a partir de células de pacientes
infectados pelo HIV e HTLV-1/2 sdo capazes de
infectar células CD4 negativas.

Os objetivos especificos sdo: 1) Determinar a
presenca de HIV integrado no DNA de células CD4
positivas e negativas em pacientes infectados
unicamente com HIV-1 e em pacientes
coinfectados com HIV-1 e HTLV-1/2; e 2) Verificar
se o virus produzido in vitro pela estimulagdo de
linfécitos T CD4+ de pacientes infectados
unicamente com HIV-1 ou coinfectados com o
HTLV-1 ou 2 é capaz de infectar células CD4
negativas in vitro.

Estudo de Coorte Prospectivo da Biologia da Transmissao do HIV (Protocolo AMPLIAR 020)

Esta pesquisa, desenvolvida pelo LIM 60 do
HCFMUSP, por meio de um contrato firmado com a
University of California, no final de 2012, com a
interveniéncia da FFM, teve como objetivo obter
informagdes demograficas, comportamentais e
amostras bioldgicas, visando ao estudo do HIV, a
resposta imunolégica do hospedeiro e fatores
imunogenéticos e de tratamento relacionados a
transmissdo do HIV e ao ponto de equilibrio viral
nos individuos infectados.

A realizagdo desse projeto foi de fundamental
importancia para a criagdo de uma base de dados e
um histérico de habilidade de condugdo de
recrutamento de pacientes. Sem ele, futuras
pesquisas de maior porte e impacto cientifico se
tornardo invidveis, assim como a proposi¢cdo de
projetos para financiamento de agéncias nacionais
e internacionais.

Essas atividades foram encerradas em 2016.

Desenvolvimento de um método de identificagdo de mutagdes que conferem resisténcia
antirretroviral, através de sequenciamento de nova geragao

Esta pesquisa, desenvolvida pelo LIM 03 do
HCFMUSP, por meio de um convénio firmado, no
final de 2012, com o Ministério da Saude, com a
interveniéncia da FFM, teve por finalidade avaliar a
possivel implantagdo de um teste de resisténcia do
HIV-1 aos antirretrovirais, através de
sequenciamento de nova geragao.

Atualmente, os testes de resisténcia do HIV-1
aos antirretrovirais sdo realizados por meio de
sequenciamento de DNA, baseado na metodologia
conhecida como Sanger. Essa metodologia é capaz
de gerar sequéncias de leituras de até 1.000 bases
de elevada acuracia; porém, extremamente cara.
Até recentemente, as principais técnicas utilizadas
na detecgcdo de variantes minoritdrias do HIV-1
incluiam sequenciamento a partir de clones de
produtos de PCR, ou a partir de produtos de
amplificagdo por diluigdo seriada limitante; e
ensaios para detecgdo de mutagdo de ponto, como
ensaio de ligacdo de oligonucleotideos e Reagdo
em Cadeia pela Polimerase em tempo real (qPCR).
Porém, o rendimento da reacdo de
sequenciamento, a partir dessas metodologias, é
considerado baixo e, portanto, poucos clones de
uma mesma regiao do genoma viral sdo analisados.
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No contexto de identificagdo de variantes
minoritarias portadoras de mutagbes, que
conferem resisténcia aos medicamentos
antirretrovirais, os ensaios de deteccdo de
mutacdo de ponto s3do considerados mais
eficientes e especificos, em relagdo as
metodologias baseadas em sequenciamento.
Entretanto, precisam ser  especificamente
delineados para cada mutagdo e ndo sao
convenientes para ensaios em larga escala.

As tecnologias de sequenciamento de nova
geracao, por outro lado, sdo capazes de gerar até
5.000.000 de sequéncias gendmicas com elevada
especificidade, a partir de cada produto de PCR.
Como consequéncia do elevado rendimento dessas
novas tecnologias de sequenciamento, variantes
minoritarias do HIV-1, presentes em propor¢des
inferiores a 1% da quasispecie viral, podem ser
detectadas. Estudos publicados na literatura, em
revistas de elevado impacto, demonstraram dados
extremamente relevantes relacionados a
diversidade genética do HIV-1, a presenca de
variantes virais resistentes aos antirretrovirais e a
deteccdo de variantes minoritarias do HIV-1.

Essas atividades foram encerradas em 2016.
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Andlise da efetividade de medicamentos antirretrovirais para a profilaxia da transmissdo do HIV
poés-exposicdo sexual (PEP), em uma coorte de individuos expostos de cinco cidades brasileiras

Esta pesquisa, desenvolvida pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado, no final de
2012, com o Ministério da Saude, com a
interveniéncia da FFM, tem por finalidade analisar
a efetividade de medicamentos antirretrovirais
para a profilaxia da infeccdo pelo HIV pds-
exposicdo sexual, assim como mensurar efeitos
dessa tecnologia na pratica sexual e na organiza¢do
dos servigos.

Como objetivos especificos, pode-se destacar:
a) Analisar a efetividade do uso da terapia
antirretroviral para evitar a transmissdo do HIV
apés a ocorréncia de exposicdo em relagdes
sexuais; b) Estimar, para um periodo de até 18
meses, a propor¢do e o numero de vezes que
individuos que utilizaram a pds-exposicdo sexual
(PEP) retornam ao servico, em decorréncia de uma
nova exposicdo; c) Analisar as caracteristicas
sociais e epidemiolégicas de individuos que

procuram repetidamente o servigo para o uso da
PEP e a sua percepgdo sobre o risco de infeccdo
pelo HIV e a possibilidade da PEP aumentar o
numero de praticas desprotegidas; d) Estimar a
proporgdo de individuos em uso da PEP que
abandonam o tratamento e conhecer os aspectos
que contribuem para esse evento; e) Estudar a
percepcao e a pratica de profissionais de saudde
frente a PEP e aos individuos expostos que
procuraram o servico para uso da profilaxia; f)
Identificar aspectos que podem motivar individuos
expostos repetidamente a infeccdo pelo HIV a
participarem de programas e estratégias de
prevencdo do HIV; e g) Analisar a concordancia
entre prescricdo terapéutica e as recomendagdes
do Ministério da Saldde para a profilaxia pds-
exposi¢ao.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Acesso ao diagndstico: desenho e avaliagdo de tecnologias de intervengdo para um usudrio

invisivel aos CTA

Esta pesquisa, desenvolvida pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado, no final de
2012, com o Ministério da Salude, com a
interveniéncia da FFM, tem por finalidade
desenvolver e avaliar tecnologias de intervencgdo e
comunicagdo que permitam aos servigos de saude,
especialmente os Centros de Testagem e
Aconselhamento (CTA), identificar e estimular
pessoas mais expostas a infecgdo pelo HIV, devido
a pratica sexual, a realizarem o teste anti-HIV e ter
acesso as agOes de prevencdo.

Como objetivos especificos, pode-se destacar:
a) Desenvolver tecnologias de intervencdo,
baseadas nas estratégias de pares, para estimular
pessoas mais expostas a infecgdo a procurarem os
CTA para realizar o teste anti-HIV e utilizar os
demais  servicos oferecidos pelo servico
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(tecnologias de captagdo); b) Desenvolver
estratégias de comunicagdo para dar suporte as
atividades de intervencdo e captagao de individuos
mais expostos a infec¢do pelo HIV; c) Desenvolver
metodologia para a andlise epidemioldgica da
clientela que procura o CTA por meio das novas
tecnologias de captagdo, possibilitando a
identificacdo e descricdo de segmentos de maior
prevaléncia do HIV; d) Desenvolver processos para
a difusdo e incorporagdo das tecnologias
desenvolvidas no ambito dos servigos, utilizando,
para tanto, de abordagens presenciais e a
distancia; e) Implantar, em trés CTAs selecionados,
as tecnologias desenvolvidas; e f) Avaliar os efeitos
das tecnologias de intervengdo nos servicos em
que foram implantadas.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Implementacdo do Teste de Genotipagem para detecgdo de mutagbes que geram resisténcia ao
Inibidor de Entrada — Enfuvirtida — em pacientes submetidos ao HAART, mas sem tratamento

prévio com esta classe de drogas

Este estudo, financiado pelo Ministério da
Saude, com a interveniéncia da FFM, e
desenvolvido pelo LIM 56, foi iniciado em 2011 e
teve continuidade em 2016.

Esta iniciativa tem por principais objetivos: 1.
Verificar o perfil de resisténcia do HIV-1 ao
Enfuvirtida, através do sequenciamento genético
do dominio HR1 da gp4l do envelope viral em

pacientes virgens de tratamento para esta droga,
mas com multiplas falhas terapéuticas frente ao
HAART; e 2. Pesquisar a presenca de mutagdes
acessorias nos codons 126, 137 e 138 no dominio
HR2 da gp4l do envelope viral, j& descritas
previamente (Shafer, et al., 2003) e que aumentam
a capacidade replicativa do HIV-1 (fitness viral).

Centro de Tratamento e Treinamento de Profissionais para o Atendimento de Pacientes com

Transexualismo do HCFMUSP

O atendimento a pacientes transexuais no
HCFMUSP, considerado um dos quatro Centros de
Referéncia para Tratamento de Transexuais no
Brasil, é realizado desde 1998.

O projeto intitulado “Ag¢bes em HIV/Aids -
Centro de Treinamento para atendimento de
pacientes com disturbios de identidade de género
(transexualismo) no HCFMUSP”, iniciado no final
de 2010 e desenvolvido pela Disciplina de
Endocrinologia da FMUSP, teve continuidade em
2016, por meio de um Convénio firmado entre o
HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia da FFM.

Seus objetivos sdo os seguintes:

a) Dar continuidade ao acompanhamento
clinico altamente especializado aos pacientes que
ja concluiram o processo transexualizador;

b) Dar continuidade ao atendimento clinico-
cirdrgico dos 133 pacientes preparados para a
cirurgia de transgenitalizagdo;

c) Introduzir, no Programa de Tratamento de
Transexuais do HCFMUSP, os 220 pacientes que
aguardam na fila de espera;

d) Organizar e manter o grupo de profissionais
das areas técnicas de Endocrinologia, Psiquiatria,
Psicologia, Cirurgia Plastica e Ginecologia para
atendimento especializado e integral do paciente
transexual; e

e) Proporcionar, conforme a regulamentag¢do
do CFM e do SUS para o processo transexualizador,
ensino e capacitacgdo de profissionais em um
Centro de Referéncia, com o objetivo de criar
novos centros de tratamento para estes pacientes.

Células NKT do Sistema Imunolégico Inato na Co-Infec¢do pelo HIV/Mycobacterium Tuberculosis

Este estudo foi iniciado, em 2014, pelo LIM
60, por meio de um contrato firmado entre The
George Washington University e a FFM.

As células T Natural Killer (NKT) sdo células de
imunidade inata com importantes fungdes
imunorregulatdrias. Elas reconhecem diretamente
antigenos glicolipidicos de origem bacteriana e
respondem a eles, tornando parte ativa nas
respostas imunes contra tais patdégenos. Estudos
mostraram que o compartimento de células NKT se
encontra seriamente comprometido na infecgdo
pelo HIV-1, mas pode ser recuperado,
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parcialmente, através da terapia com interleucina-
2 (IL-2).

Seus objetivos sdo: 1. Verificar se o
tratamento de individuos infectados pelo HIV-1,
com terapia antirretroviral (TARV) combinada a IL-
2, é capaz de induzir um aumento sustentavel na
frequéncia e na fungdo de células NKT circulantes;
2. Determinar os mecanismos e consequéncias da
regulacdo negativa de CD1d em células dendriticas
(DCs) infectadas pelo HIV; 3. Investigar as relagdes
entre a perda de células NKT em individuos
infectados pelo HIV-1 e a emergéncia de infec¢les
microbacterianas.
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Acredita-se que esses estudos contribuirdo,
consideravelmente, para o entendimento tanto do
funcionamento das células NKT na doenca causada
pelo HIV-1, quanto das maneiras pelas quais o virus
tenta escapar da ativacdo de células NKT, e de

como essas células podem contribuir para a defesa
inata contra a infeccdo pelo HIV-1 e infecgles
oportunistas tipicas da AIDS.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Avaliacdo prospectiva do uso de isoniazida na profilaxia preveng¢ao da tuberculose pulmonar (TB)

em pacientes infectados pelo HIV

Apesar dos varios estudos indicando a
isoniazida (INH) como profilatico para diminuir a
incidéncia de Tuberculose (TB) na populagdo
infectada pelo HIV, essa medida ndo é amplamente
atendida em todos os servigos do Brasil. Portanto,
esse estudo visa a avaliar a incidéncia de TB em
individuos, a adesdo a profilaxia, assim como sua
eficacia comparada com uma série histérica de
servigo.

Através de Convénio firmado com o
Ministério da Saude, no final de 2010, com a
interveniéncia da FFM, a pesquisa é desenvolvida
pelo LIM 56 e tem por objetivos: a) Prevaléncia da
reatividade ao PPD nos pacientes infectados pelo
HIV; b) Avaliar o impacto do uso da INH em
pacientes com PPD reator (considerado > 5 mm) e

a incidéncia de TB; c) Determinar a incidéncia da
viragem do PPD nos individuos PPD ndo reatores; e
d) Estudar a restauragdo imune especifica em
individuos soropositivos para o HIV curados de
tuberculose e que apresentam uma suposta
restauragdo imune pelo uso da terapia
antirretroviral (TARV).

Esses dados podem indicar a relevancia para o
programa de tuberculose e tornar uma diretriz
mais incisiva para dispor INH, visto que a TB
continua a ser a doenga mais incidente na
populagdo infectada pelo HIV no Brasil.

Essas atividades foram iniciadas no final de
2013, em razdo de atraso na liberagdo da verba, e
tiveram continuidade em 2016.

Estudo da resposta imune especifica e aspectos genéticos em pacientes infectados pelo HIV-1 ndo
progressores por longo tempo ou progressores lentos para Aids

Os individuos N3do Progressores por Longo
Tempo (long term non progressors - LTNP), ou
também chamados Progressores Lentos (PL),
permanecem livres da progressao para Aids por
muitos anos e constituem cerca de 1-3% do total
de individuos infectados pelo HIV. Esses individuos
permanecem assintomaticos e com numero de
linfécitos T CD4* estavel e acima de 500 céls./mm?3
de sangue, sem qualquer uso de tratamento com
antirretrovirais (ARTs) por mais de 8-10 anos. Os
fatores que determinam a ndo progressdo ou
progressdo lenta nesses individuos ndo estdo
totalmente esclarecidos e tém sido pouco
estudados em nosso pais. As respostas de
linfécitos T contra o HIV possuem um papel
fundamental no controle imune do HIV e nas
estratégias vacinais, profilaticas ou terapéuticas.

Este estudo, viabilizado através de um
convénio firmado com o Ministério da Saude, no
final de 2010, com a interveniéncia da FFM, é
desenvolvido pelo LIM 56 e pretende analisar
individuos  HIV-1*  PL  comparando com
progressores tipicos e rapidos para Aids, pareados
por tempo da evolugdo e pareados por sexo e
idade.
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Assim, realizar-se-a:

A) detecgdo de marcadores genéticos virais e
do hospedeiro, associados ao fendtipo de
progressdo lenta da infeccdo para Aids, dos
polimorfismos em componentes do sistema imune
envolvidos na infecgdo viral, como a delegdo de 32
pares de base no gene CCR5, além dos
polimorfismos na regido promotora do CCR5
(CCR5-P-59029A/G), CCR2-V64l, e SDF-1-3'A;

B) Determinag¢do dos haplétipos do HLA que
podem estar associados com a progressdo da
doenga; e

C) Verificagdo da resposta imune anti-HIV in
vitro pela determinagdo dos linfocitos T especificos
contra pools de peptideos de gag, nef e RT do
subtipo B.

Uma coorte de pacientes infectados pelo HIV,
provenientes de varios servigos especializados em
atendimento no Estado de S3do Paulo, sera
constituida, objetivando selecionar 100 individuos
com critérios predefinidos para progressao lenta.

Suas atividades foram iniciadas no final de
2011, em razdo de atraso na liberagdo da verba, e
tiveram continuidade em 2016.
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Ferramentas para criagdo e analise de indicadores dos dados clinicos e moleculares de pacientes

HIV para gestdao e tomada de decisao do PN-DST-Aids

Considerando que o Departamento de DST,
Aids e Hepatites Virais precisa de ferramentas de
Bioinformatica para auxiliar a analise dos seus
resultados, este projeto, financiado pelo Ministério
da Saude, com a interveniéncia da FFM, e
desenvolvido pelo LIM 46, deseja alcangar: 1.
Capacitagdo técnica para entendimento do
ambiente computacional e o cédigo de fonte dos
sistemas: DBCollHIV, HIVdag e extragdo e analise
de indicadores dos dados clinicos e moleculares; 2.
Dominio e aplicagdo das técnicas de classificacdo e
analise de dados clinicos e moleculares, bem como
a identificagdo automatizada das associagbes entre
mutagdes e  resisténcia a  drogas. 3.
Desenvolvimento do algoritmo para identificagdo
de mutagbes, tendo como ponto de partida
arquivos de sequéncias em formato FASTA; e 4.
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Sistemas transacionais para inser¢do de dados
clinicos e moleculares confidveis e disponiveis na
internet.

Em outras palavras, o objetivo é o
desenvolvimento de ferramentas computacionais
para criacdo e andlise de indicadores dos dados
clinicos e moleculares de pacientes HIV, para
gestdao e tomada de decisdo do Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais, bem como a
Implementagdo do Teste de Genotipagem para
deteccdo de mutagbes que geram resisténcia ao
Inibidor de Entrada — Enfuvirtida — em pacientes
submetidos ao HAART, mas sem tratamento prévio
com esta classe de drogas.

Este estudo foi iniciado no final de 2010 e
teve continuidade em 2016.
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Portadores de Deficiéncias

Além das ag¢des desenvolvidas pelo IMRea
(pag. 37) e pelo IRLM (pag. 45), uma das Unidades
do ImRea que conta com a gestdo das atividades e
servicos de salude pela FFM, desde 2010, através
de um contrato de Gestdo firmado com a SES-SP, a

FFM foi interveniente em diversas outras
iniciativas que beneficiaram portadores de
Deficiéncias, dentre as quais destacam-se o0s
projetos abaixo.

Avaliacdo dos dados da pesquisa denominada “Efeitos do sistema de marcha suspensa robotizada
Lokomat em pacientes com lesao medular incompleta”

Esta avaliagdo, desenvolvida pelo IMRea do
HCFMUSP, através de um contrato firmado entre a
FFM e o Office of Naval Research Global, teve inicio
em 2016.

A iniciativa permitira a realizagdo, em parceria
com o Laboratério de Neuromodulagdo da
Universidade de Harvard, de uma avaliacdo
complementar dos dados de Eletroencefalografia
coletados na pesquisa denominada “Efeitos do
sistema de marcha suspensa robotizada Lokomat
em pacientes com lesdo medular incompleta”.

O projeto intitulado “Novas abordagens na
reabilitacio da lesdo cerebral: aplicagdes,

desenvolvimento e avaliagdo”, apoiado pela USP,
desenvolvido no Nucleo de Estudos Avangados em
Reabilitagdo, investiga o uso da terapia robdtica
como um método para a reabilitacdo de pacientes
com lesGes cerebrais neuroldgicas e, atualmente,
pacientes com Acidente Vascular Cerebral.
Contudo, ela também pode ser aplicada a lesdo
medular.

O objetivo desse estudo especifico é verificar
os efeitos resultantes do treinamento robdtico de
marcha aplicado a recuperagdo da capacidade
funcional dos membros inferiores de pacientes
com lesdo medular.

Associacdo da Estimulagdo Transcraniana por Corrente Continua (ETCC) com Treinamento de
Marcha com Suporte Parcial de Peso no Dispositivo Roboético (Lokomat) para Tratamento de

Pacientes com Lesao Medular Traumatica Incompleta

Esse projeto, iniciado no final de 2015, foi
aprovado pelo Ministério da Saude, no ambito do
PRONAS/PCD, que prevé a captacdo de recursos de
pessoas fisicas e juridicas com dedugdo do imposto
sobre a renda, e beneficiou o IRLM. A captagdo dos
recursos da iniciativa privada (Grupo Itau) foi
realizada no final de 2014.

O presente estudo tem por objetivo geral
analisar os efeitos da associacdo da estimulacdo
transcraniana por corrente continua (ETCC), com
treinamento de marcha com suporte parcial de

Capacitacdo: Reabilitagdo em Lesdo Encefalica

Esse projeto, iniciado em meados de 2016, foi
aprovado pelo Ministério da Saude, no ambito do
PRONAS/PCD, que prevé a captacdo de recursos de
pessoas fisicas e juridicas com dedug¢do do imposto
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peso no dispositivo robdtico (Lokomat), para
tratamento de pacientes com lesao medular
traumatica incompleta.

O objetivo principal é testar a hipétese de que
a suplementacdo do treino no rob6é pelo
tratamento com ETCC ativa serd mais efetiva, na
obtencdo da exceléncia de desempenho motor, em
comparagdo ao treino associado a estimulagdo
placebo.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

sobre a renda, e beneficiou o IRLM. A captagdo dos
recursos da iniciativa privada foi realizada no final
de 2015.
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O objetivo da proposta é a realizagdo de um
curso, que tera o propdsito de qualificar os
participantes com conhecimentos técnicos das
principais competéncias de um programa
multiprofissional e interdisciplinar de reabilitacdo
de pacientes com lesdo encefdlica decorrente de
acidente vascular encefédlico (AVE), incluindo a
indicagdo e a aplicagdo do uso de tecnologias.

Visa também a promover o reconhecimento
das demandas de saude de um paciente com

sequelas de AVE, proporcionando orientagdes de
cuidados domiciliares e encaminhamento correto
para centros de reabilitagcdo ou para tratamento de
manutengdo e, desse modo, diminuindo a
morbimortalidade decorrente das sequelas do AVE
e também a probabilidade de recidiva,
possibilitando maior independéncia funcional e,
guando possivel, a reinsergdo precoce a sociedade,
seja em atividades laborais, educacionais,
esportivas ou de lazer.

Programa de Educacdo Permanente: Curso de Aperfeicoamento para Trabalhadores das Oficinas de

Orteses e Préteses, vinculadas ao SUS (10T)

A Politica Nacional de Saude da Pessoa com
Deficiéncia define como propdsitos gerais:
proteger a saude da pessoa com deficiéncia;
reabilitar a pessoa com deficiéncia na sua
capacidade funcional e desempenho humano,
contribuindo para a sua inclusdo em todas as
esferas da vida social; e prevenir agravos que
determinem o aparecimento de deficiéncias.

As oficinas ortopédicas sdo servicos de
confeccdo, dispensacdo, adaptagdo e de
manutencdo de Orteses, proteses e meios
auxiliares de locomocgdo. Essas oficinas necessitam
contar com recursos humanos capacitados e
qualificados, que possibilitem o atendimento aos
objetivos especificos que compdem a Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, dentre eles a
ampliacdo da oferta de Orteses, Préteses e Meios
Auxiliares de Locomocgdo (OPM).

Este projeto, realizado pelo 10T, através de
um convénio firmado com o Ministério da Saude,
com a interveniéncia da FFM, no final de 2012,
prevé a realizagdo de um curso voltado para o
aperfeicoamento dos trabalhadores das oficinas de
Orteses e proteses — publicas, privadas e
filantropicas - que atuam vinculadas ao SUS,
representando uma agao de educagdo permanente
direcionada ao cumprimento das politicas
estabelecidas em prol das Pessoas com Deficiéncia.

O curso e gratuito e capacitara, com aulas
tedricas e praticas, 32 trabalhadores de oficinas
ortopédicas vinculadas ao SUS em confecgdo e
manutengdao de préteses de membros inferiores,
Orteses suropodalicas e adequacdo de cadeira de
rodas.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Programa de Educacdo Permanente: Curso de Aperfeicoamento para Trabalhadores das Oficinas de

Orteses e Préteses, vinculadas ao SUS (IMRea)

A Politica Nacional de Saude da Pessoa com
Deficiéncia define como propdsitos gerais:
proteger a saude da pessoa com deficiéncia;
reabilitar a pessoa com deficiéncia na sua
capacidade funcional e desempenho humano,
contribuindo para a sua inclusdo em todas as
esferas da vida social; e prevenir agravos que
determinem o aparecimento de deficiéncias.

As oficinas ortopédicas sdo servicos de
confeccdo, dispensagdo, adaptagdo e de
manutencdo de Orteses, proteses e meios
auxiliares de locomocado. Essas oficinas necessitam
contar com recursos humanos capacitados e
qualificados, que possibilitem o atendimento aos
objetivos especificos que compdem a Rede de
Cuidados a Pessoa com Deficiéncia, dentre eles a
ampliacdo da oferta de Orteses, Préteses e Meios
Auxiliares de Locomogdo (OPM).
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Este projeto, realizado pelo IMRea, por meio
de um convénio firmado, no final de 2012, com o
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,
prevé a realizagdo de um curso voltado para o
aperfeicoamento dos trabalhadores das oficinas de
Orteses e proteses — publicas, privadas e
filantrépicas - que atuam vinculadas ao SUS,
representando uma agao de educagdo permanente
direcionada ao cumprimento das politicas
estabelecidas em prol das Pessoas com Deficiéncia.

O curso é gratuito e capacitara, com aulas
tedricas e praticas, 70 trabalhadores de oficinas
ortopédicas vinculadas ao SUS em confecgdo e
manutencdo de préteses de membros inferiores,
Orteses suropodalicas e adequacdo de cadeira de
rodas.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Centro de Reabilitagao do ICESP

O IMRea, beneficidario de uma doagao oriunda
de acdo civil publica movida pelo MPT contra uma
empresa, realizada a titulo de substituicdo de
reparagdo de dano moral coletivo, viabilizou, em
2008, as instalagGes do Centro de Reabilitacdo do
ICESP, inaugurado em 22/09/2008.

O Servigo de Reabilitagdo do ICESP tem sua
atuagdo direcionada ao atendimento de pessoas
com deficiéncia, transitéria ou definitiva, visando a
otimizar seu potencial funcional, nos ambitos
fisico, psicologico e de participagdo social. A
reabilitacio tem seu foco na estimulagdo do
potencial funcional e da independéncia, mas
também procura auxiliar os pacientes a se

adaptarem a suas limitagdes, a fim de viverem da
forma mais plena e independente possivel. Para
tanto, conta com médicos fisiatras, fisioterapeutas,
fonoaudidlogos, neuropsicélogos, terapeutas
ocupacionais, enfermeiros de reabilitacdo e
educadores fisicos.

A atuagdo da equipe nas unidades de
internagdo permeia todo o Instituto e acompanha
seu crescimento. Essas unidades contam com uma
sala de reabilitagdo, voltada aos pacientes
internados nos ambulatdrios, e com o Centro de
Reabilitacdo, voltado aos pacientes ambulatoriais.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Projeto de gestao de trabalhos de intervengdo no processo de escolarizacio de alunos com
necessidades educacionais especiais, por meio do Centro de Apoio Pedagdgico Especializado -

CAPE

O CAPE - Centro de Apoio Pedagdgico
Especializado - foi criado pela Secretaria de Estado
da Educacgdo de S3o Paulo, em 2001, para oferecer
suporte ao processo de inclusdo escolar de alunos
com necessidades educacionais especiais na Rede
Estadual de Ensino. O centro atua no
gerenciamento, acompanhamento, e suporte as
acOes regionais de educagdo especial, nos
processos de formagdo continuada, na provisdo de
recursos e na articulagdo das escolas com a
comunidade, procedendo a orientagdes e
encaminhamentos.

Este projeto, apoiado pela FFM, facilita as
acbes desenvolvidas pelo Nucleo de Apoio
Pedagogico Especializado da SEE, com a finalidade
de fortalecer o processo de ensino aprendizagem
seguindo o principio da inclusdo escolar, por meio
da realizacdo de Avaliagdes Multidisciplinares por
meio de equipe composta por Fonoaudidlogos,
Psicélogos, Psicopedagogos e Terapeutas
Ocupacionais.

O enfoque multidisciplinar (satde e educagao)
da avaliagdo possibilita uma acdo direta e
qualificada junto as escolas e, principalmente,
junto aos professores, com devolutivas e
orientacBes direcionadas a familia, educadores e
equipe escolar, de acordo com as necessidades
especificas de cada aluno nos aspectos do
desenvolvimento escolar e social.

Com amplo atendimento no estado, o projeto
atende as 91 Diretorias Regionais de Ensino do
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Estado, envolvendo os 645 municipios paulistas. O
trabalho da equipe multiprofissional visa a
contribuir e favorecer a inclusdo escolar dos alunos
publico-alvo da Educacdo Especial, ou seja, alunos
com deficiéncia intelectual, auditiva, visual, fisica,
surdo cegueira, deficiéncia multipla), Transtorno
do Espectro Autista (TEA) e altas habilidades ou
superdota¢do, matriculados nas escolas da rede
estadual de ensino.

Os profissionais avaliam as funcionalidades e
potencialidades de cada aluno, envolvendo neste
processo a proposicdo de métodos e atividades
visando a melhoria do desempenho e da
aprendizagem deste publico alvo, respeitando o
tempo-espaco e a condigcdo atual do educando.

Apds a avaliagcdo, sdao propostas atividades
que facilitam o processo de inclusdo do aluno,
considerando as suas singularidades: Servico de
Atendimento Pedagdgico Especializado para alunos
publico alvo da Educacdo Especial; Acessibilidade
Comunicativa; Adaptag¢dao Curricular; Adequacgdes
de acesso ao curriculo; Mediagcdo pedagdgica;
Propostas organizativas; Enriquecimento
curricular; Auxilios para a vida didria; Recursos de
acessibilidade; Adequagdo postural; Auxilios de
mobilidade; Prescricdio de mobilidrio adaptado;
dentre outros.

Em 2016, foram realizadas 1.593 avalia¢Ges,
1.181 encaminhamentos, 474 intervencGes da area
de Terapia Ocupacional e capacitados, em média,
3.000 educadores.
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Pacientes Oncoldgicos

Além das ag¢des desenvolvidas pelo ICESP
(pag. 50), pelo ITACI (pag. 81) e pelo InRad (pag.
33), a FFM foi interveniente em diversas outras

Retratos da Mama

Esse projeto, que beneficiou o ICESP, foi
aprovado, no final de 2016, pelo Ministério da
Saude, no ambito do PRONON, que prevé a
captagdo de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com deducdo do imposto sobre a renda. A
captacdo dos recursos da iniciativa privada foi
finalizada em 2016 e o projeto sera iniciado em
2017.

O cancer de mama é a segunda neoplasia mais
comum no mundo, e a primeira entre as mulheres.
As estimativas do GLOBOCAN (Estimated Cancer
Incidence, Mortality and Prevalence Worldwide)
mostraram que, na América Latina, tem-se,
aproximadamente, 115.000 novos casos de cancer
de mama a cada ano (Ferlay, 2010) e no Brasil, de
acordo com o Instituto Nacional do Cancer (INCA),
estima-se a ocorréncia de cerca de 57.120 novos
casos, em 2014 (INCA, 2014).

O objetivo da pesquisa sera:

iniciativas que beneficiaram Pacientes Oncoldgicos,
dentre as quais destacam-se os projetos abaixo.

a) analisar as alteragdes moleculares do
cancer de mama através de sequenciamento do
exoma completo;

b) correlacionar os achados moleculares com
os dados clinicos, epidemioldgicos, caracteristicas
histoldgicas e imunohistoquimicas;

c) estudar e selecionar potenciais marcadores
moleculares com relevancia progndstica (evolugdo
clinica) ou preditiva (resposta ao tratamento);

d) estabelecer a padronizagdo de metodologia
(pouco invasiva) no plasma (CTCs, VEs e ctDNA);

e) analisar os potenciais marcadores
moleculares encontrados no exoma no plasma
para monitoramento do cancer de mama; e

f) desenvolver um sistema informatizado que
integre os diferentes bancos de dados dos
pacientes com cancer de mama (molecular, clinico,
anatomopatolégico e de imagem) para andlises
integradas.

Capacitacdo em Atencgdo ao Paciente Oncoldgico Critico e Diagndstico por Imagem na Oncologia

Esse projeto, que beneficiou o ICESP, foi
aprovado, no final de 2016, pelo Ministério da
Saude, no dambito do PRONON, que prevé a
captagdo de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com dedugdo do imposto sobre a renda. A
captacdo dos recursos da iniciativa privada foi
finalizada em 2016 e o projeto sera iniciado em
2017.

A Politica Nacional de Atencdo Oncoldgica
determina a necessidade de qualificacdo da
assisténcia e promoc¢do da educagdao permanente
dos profissionais de saude envolvidos com a
implantagdo e a implementacdo da Politica de
Atencdo Oncoldgica, além de fomentar a formagdo
e especializacdo de recursos humanos.

Este projeto tem como objetivo disseminar as
melhores praticas, para todos os servicos que
possuem equipes que necessitam de
aperfeicoamento das atividades relacionadas a
atengdo ao paciente oncoldgico grave e/ou
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capacitacdo em diagndstico por imagem, a fim de
disseminar boas praticas e colaborar com a
qgualidade da assisténcia prestada ao paciente SUS
atendido pela rede de atengdo a saude do Estado
de S3o Paulo.

A ideia é capacitar profissionais, que
trabalhem na rede SUS do Estado de S3o Paulo na
atenc¢do ao paciente, nas seguintes modalidades:

a) realizacdo de exames de Ressonancia
Magnética, Tomografia Computadorizada,
Densitometria Ossea, Exames Contrastados,
Mamografia, Prote¢do Radioldgica e Radiologia
Digital;

b) realizagdo de exames de imagem que
colaborem com diagndstico em pacientes criticos
com cancer;

c) epidemiologia do paciente critico com
cancer; e

d) avaliagdo, diagndstico e tratamento do
paciente critico com cancer.
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Avaliacdo da Seguranca e Eficacia da Fosfoetanolamina Sintética em Pacientes com Tumores

Solidos Avangados

As doengas oncoldgicas representam, hoje,
para o Brasil, a segunda principal causa de
mortalidade na populagdo geral, com estimativa,
pelo Ministério da Saude, de 196.954 ¢ébitos, no
ano de 2013. Importantes avangos foram
observados no tratamento e no cuidado dos
pacientes oncoldgicos, nas ultimas décadas, e o
numero de pacientes que alcangam a cura ou
sobrevivem com qualidade de vida ao diagndstico
de cancer é crescente. Entretanto, para uma
parcela expressiva de pacientes, as opgdes
terapéuticas, atualmente disponiveis, se mostram
insuficientes, o que faz da busca por novos
tratamentos um desafio constante a Medicina.

A fosfoetanolamina (FEA) é uma amina
primaria, que possui papel central na biossintese
dos fosfolipides de membrana celular. A pesquisa
do potencial antitumoral da FEA se deu a partir da
observacdo dos efeitos citotdxicos em células
tumorais com os analogos sintéticos de
lisofosfatidilcolina, uma nova categoria de
medicamentos coletivamente chamados de

alquilfosfolipides antineoplasicos, que apresentam
como alvo ndo o DNA, mas as membranas
celulares.

Apesar dos resultados promissores dos
estudos pré-clinicos com o uso da FEA sintética em
modelos tumorais, nenhum estudo clinico foi
publicado, até o presente momento. Desta forma,
ndo é conhecida a eficicia da FEA sintética em
humanos, nem mesmo o seu perfil de toxicidade.
No entanto, esta substancia tem sido vastamente
utilizada por pacientes com cancer, como
tratamento alternativo. Nesta experiéncia ndo
controlada existem relatos individuais de
potenciais beneficios e, até agora, auséncia de
toxicidades significativas referidas pelos usuarios,
justificando a condugdo de um estudo clinico para
avaliar a seguranca e eficacia da FEA em pacientes
com neoplasias solidas.

Por meio de um convénio firmado, em 2016,
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia
da FFM, esse estudo estad sendo desenvolvido nas
dependéncias do ICESP.

Uso da fluorescéncia a Laser com sistemas SPY ELITE, PINPOINT e Plataforma Robdtica FIREFLY no

Tratamento Cirargico do Cancer

Esse projeto, iniciado em meados de 2016, foi
aprovado pelo Ministério da Saude, no ambito do
PRONON, que prevé a captacdo de recursos de
pessoas fisicas e juridicas com deduc¢do do imposto
sobre a renda, e beneficiou o ICESP. A captacdo
dos recursos da iniciativa privada foi realizada no
final de 2015.

Os objetivos da pesquisa sdo os seguintes: 1)
determinar a incidéncia de complicagdes
relacionadas a isquemia tecidual pds-operatorias a
curto e médio prazo, locais, em pacientes
submetidas a procedimentos cirdrgicos
oncolédgicos; 2) analisar a influéncia do

Rumo as Bidpsias Liquidas

Esse projeto, que beneficiou o ICESP, foi
aprovado, no final de 2014, pelo Ministério da
Saude, no ambito do PRONON, que prevé a
captagdo de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com deducdo do imposto sobre a renda. A
captagdo dos recursos da iniciativa privada foi
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mapeamento circulatdorio, durante o periodo
intraoperatdério, e potenciais associagbes com a
incidéncia e prevengdo de complicagGes
determinadas no item 1) e comparar com a série
histérica da mesma instituicdo; 3) avaliar a eficacia
do método para identificagdo de estruturas
linfonodais de interesse no estado e tratamento de
pacientes com tumores digestivos, uroldgicos e
ginecolégicos; e 4) avaliar o impacto das
complicagdes locais e sistémicas no custo
hospitalar do tratamento cirurgico do cancer e a
influéncia do uso da fluorescéncia no tratamento
cirdrgico do cancer.

finalizada em 2014 e o projeto iniciado no final de
2015.

O objetivo geral da proposta é o estudo da
evolucdo e heterogeneidade de tumores, a partir
de células tumorais individualizadas na corrente
sanguinea.
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Os objetivos especificos sdo:

a) coletar longitudinalmente amostras de
sangue de pacientes com carcinoma colorretal,
mama, pulmdo, tumores de cabeca e pescogo e
melanoma, avaliando o numero de células/
particulas circulantes derivadas do tumor e o
sequenciamento do seu conteldo; e

b) relacionar variaveis laboratoriais, como
nimero de células/particulas, abundidncia de
acidos nucleicos e nas sequéncias com desfechos
clinicos, como resposta a terapia, intervalo livre de
doencga e sobrevida global.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Capacitagcdo em oncologia, cuidados paliativos e dor para rede oncolégica do Estado de Sao Paulo

Esse projeto, que beneficiou o ICESP, foi
aprovado, no final de 2014, pelo Ministério da
Saude, no ambito do PRONON, que prevé a
captagdo de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com dedugdo do imposto sobre a renda. A
captacdo dos recursos da iniciativa privada foi
finalizada em 2015.

O objetivo do projeto é a realizagdo de cursos
de educagdo permanente gratuitos para
profissionais que trabalhem na Rede Oncoldgica
SUS do Estado de S3do Paulo nas seguintes

modalidades: formagdo técnica em Radioterapia;
capacitagdo técnica para Dosimetrista em
Radioterapia; educagdo permanente para médicos
em Radioterapia; educacdo permanente médica
em dor e cuidados paliativos; educagdo
permanente multiprofissional em dor e cuidados
paliativos; e educacgao permanente
multiprofissional em oncologia.

O projeto foi iniciado no final de 2015 e teve
continuidade em 2016.

Substituicao, por obsolescéncia, de equipamentos para o ICESP

A atualizagdo tecnoldgica de equipamentos é
necessaria para proporcionar um atendimento
mais agil, eficiente e confortavel ao paciente e a
equipe médica.

O presente projeto, aprovado no final de 2016
e que beneficiard o ICESP, é apoiado pelo
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,

e tem por objetivo a atualizagdo tecnoldgica de
ecocardiégrafo, oximetros, computadores e
servidor, além da aquisicdo de otoscépio, para a
implantagdo no atendimento de urgéncia e
emergéncia a colaboradores, e a aquisicdo de
televisores para substituicio de projetores por
obsolescéncia.

Aquisicdo de Tomoégrafo Computadorizado para Intervengdo para o ICESP

A atualizacdo tecnoldgica de equipamentos é
necessaria para proporcionar um atendimento
mais agil, eficiente e confortavel ao paciente e a
equipe médica.

O presente projeto, aprovado no final de 2016
e que beneficiara o ICESP, é apoiado pelo
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,

e tem por objetivo atualizar a tecnologia do
equipamento de tomografia da radiologia
intervencionista, possibilitando o aumento no
numero de procedimentos intervencionistas com
maior qualidade de imagem e eficacia nas
avaliagbes para tratamento dos pacientes
oncolégicos.

Aquisicao de Videogastroscopio, Cadeiras de banho e Splits de Ar Condicionado para o ICESP

O presente projeto, aprovado no final de 2016
e que beneficiara o ICESP, é apoiado pelo
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,
e tem por objetivo a Substituicdo de Endoscdpio
Flexivel (Fibroendoscopia) e cadeiras de banho e a
aquisicdo de splits de ar condicionado para
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instalacdo na area de logistica de suprimentos de
materiais médico-hospitalares.

Com isso, pretende-se a atualizagdo
tecnoldgica de equipamentos e a garantia da
climatizacdo de estoque dos materiais médicos
hospitalares, obedecendo as melhores praticas de
armazenamento de produtos

751147



Substituicdao, por obsolescéncia, de central de monitorizacdo e monitores multiparamétricos para o

ICESP

Equipamentos de crucial importancia para o
cuidado do paciente, fornecendo dados em tempo
real de suas condicdes fisioldgicas, a Central de
Monitorizagdo  permite a integragdo dos
equipamentos de monitorizagao, proporcionando
um atendimento mais agil, eficiente e confortavel
a0 paciente e a equipe médica.

O presente projeto, aprovado no final de 2016
e que beneficiara o ICESP, é apoiado pelo
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,
e tem por objetivo a aquisicdo de central de
monitorizagdo e monitores multiparamétricos, que
atualmente sdo locados.

Aquisicdo de camas hospitalares para pacientes do ICESP com alto risco de quedas

A prevencdo é uma diretriz da OMS instituida
no Brasil através do Programa Nacional de
Seguranga do Paciente (PNSP), portaria n? 529 de
01 de abril de 2013. Ha diversos fatores que
colocam os pacientes oncolégicos em alto risco de
quedas. Os tratamentos do cancer frequentemente
afetam a coordenacdo, equilibrio, pressdo
sanguinea e as sensacGes. A permanéncia ha cama
e a diminuicdo das atividades levam a perda da
forca muscular, mudangas no estado fisico e
mental.

Atualmente, as camas possuem caracteristicas
que ndo atendem as necessidades assistenciais
para os pacientes classificados com alto risco de
quedas: a) Cama com altura fixa, sem o controle:

Altura maxima de 45 cm; b) Altura das grades: do
estrado até grade 43 cm, sendo minimo de 40 cm.

Este projeto, desenvolvido pelo ICESP, por
meio de um convénio firmado, no final de 2015,
com o Ministério da Saude, com a interveniéncia
da FFM, tem por objetivo a aquisi¢do, para o ICESP,
de camas apropriadas para os pacientes com alto
de risco de quedas para as unidades clinicas e
cirdrgicas, que tenham as seguintes caracteristicas:
a) Maior amplitude de movimentos; b) Angulo de
Cabeceira de 602 e Angulo de joelhos de 282; c)
Controle de altura da cama; d) Menor espago entre
as grades superiores e inferiores.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Aquisicdo de central de monitorizagdo, monitores multiparamétricos beira-leito e de transporte

para o ICESP

Equipamentos de crucial importancia para o
cuidado do paciente, fornecendo dados em tempo
real de suas condicGes fisioldgicas, a Central de
Monitorizagdo permite a integragdo dos
equipamentos de monitoriza¢cdo, proporcionando
um atendimento mais agil, eficiente e confortavel
ao paciente e a equipe médica, pois permite o
acompanhamento dos sinais vitais diretamente da
estacdo de trabalho da equipe clinica de maneira
remota, sem a necessidade de deslocamento entre
leitos.

Atualizacao tecnoldgica de equipamentos do ICESP

A atualizacdo tecnoldgica de equipamentos é
necessaria para proporcionar um atendimento
mais agil, eficiente e confortavel ao paciente e a
equipe médica.

Este projeto, desenvolvido pelo ICESP, por
meio de um convénio firmado, no final de 2015,
com o Ministério da Saude, com a interveniéncia
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Este projeto, desenvolvido pelo ICESP, por
meio de um convénio firmado, no final de 2015,
com o Ministério da Saude, com a interveniéncia
da FFM, tem por objetivo a aquisicdo de central de
monitorizacdo e monitores multiparamétricos
beira-leito para as dareas de UTI, ambulatérios,
recuperagdo pods-anestésica (RPA) e monitores de
transporte para o centro cirdrgico, em substituicdo
aos equipamentos atuais, que sdo locados.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

da FFM, tem por objetivo a aquisicio de
equipamentos para substituicdo por obsolescéncia
ou em razdo da complexidade / novas técnicas de
diagndstico / patologias relacionadas a toxicidade
das quimioterapias em pacientes cardiopatas.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Adequacao tecnoldgica do servigo de Radioterapia do Instituto do Cancer do Estado de Sao Paulo

Contando com o maior e mais avangado
parque radioterdpico e de imagem da América
Latina, a atualizagdo tecnoldgica continua visa a
garantir a confiabilidade, dinamismo, eficiéncia e
produtividade do servigo.

Os Sistemas de planejamento sdo utilizados
por médicos e dosimetristas em diferentes etapas
do processo de planejamento. Desde a sua
inauguragdo, o ICESP aumentou aproximadamente
30% o numero de médicos assistentes e
residentes, que, atualmente, é composto da
seguinte maneira: nove médicos assistentes, um
médico coordenador e 18 médicos residentes.

Faz-se, portanto, necessaria a ampliagdo de
licencas de uso dos sistemas de planejamento,
para otimizar as rotinas da area e a produtividade
do setor como um todo.

O objetivo deste projeto, iniciado no final de
2015, desenvolvido pelo ICESP, com a
interveniéncia da FFM, por meio de um convénio
firmado com o Ministério da Saude, ¢é
complementar o quantitativo do sistema de
planejamento do servico de radioterapia do
instituto.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Projeto de Aquisicao de Sistema de Videolaparoscopia e Fibroendoscopia para o Instituto do

Cancer do Estado de Sdo Paulo

O ICESP realiza o atendimento de pacientes
oncolégicos encaminhados por uma rede de
referéncia estabelecida, tendo atualmente 42.000
pacientes em atendimento, com cerca de 1.000
casos novos encaminhados por més.

Este projeto visa a aquisicdo de equipamento
de videolaparoscopia, que possibilitard a realizagao
de cirurgias de ressec¢do  transuretral,
toracoscopias, gastrectomias, prostatectomias,
colectomias, amputacdo de reto, histerectomias,
ressecgGes transorais do cancer de laringe e
faringe, cistectomias, nefrectomias, por video,
todas para tratamento oncoldgico.

Em relagdo a fibroendoscopia, havera a
possibilidade de, através do nasofibroscépio,
diagnosticar precocemente tumores malignos do
trato aéreo digestorio superior.

O objetivo deste projeto, iniciado no final de
2015, desenvolvido pelo ICESP, com a
interveniéncia da FFM, por meio de um convénio
firmado com o Ministério da Saude, é diagnosticar
e tratar cirurgicamente, por video, pacientes com
tumores malignos de forma minimamente invasiva.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Caracteriza¢cao imuno-histoquimica de novos anticorpos de interesse oncolégico

Essa pesquisa, coordenada pelo LIM 14, teve
continuidade em 2016, foi viabilizada por meio de
um contrato firmado, em 2006, entre a FFM e a
PR&D Biotech S/A e contou com o apoio da FINEP
e da Fundagao Butanta.

A quimioterapia tem se mostrado uma técnica
eficiente no tratamento de tumores em estagios
avancgados. Os estudos na drea sdo capazes de
produzir medicamentos com caracteristicas
morfoldgicas cada vez mais especificas, de acordo
com o tipo da neoplasia e até especificidades do
préprio paciente. No entanto, essa terapia acaba
destruindo células ndo tumorais no processo,
porque detecta qualquer célula proliferante.

Nesse cenario, existem pesquisas em
Oncologia com o objetivo de descobrir formas de
tratamento menos agressivas, capazes de
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reconhecer e eliminar apenas as células
neopldsicas.

O objetivo da pesquisa é o de identificar os
antigenos relacionados aos anticorpos Lewis y (hu
35193), Lewis b, oriundos do Sloan-Kettering
Memorial Hospital, em amostras de canceres
colorretal, de ovario e de prostata, do MX 35 em
cancer de ovdrio e do A34 em canceres de
prostata, estbmago e es6fago, assim como nos
tecidos normais.

Tem por objetivos especificos:

a) a revisdo anatomo-patoldgica dos casos
selecionados, para confecdo dos Tissue
microarrays (TMA’s) e preparo de banco de dados
na forma de planilhas, com o conjunto das
informacg0es pertinentes as diferentes casuisticas;

771147



b) a selecdo e marcagdo de areas nas laminas
e respectivos blocos de parafina, para posterior
confecgdo dos TMA's;

c) a supervisdo e auxilio técnico na confecgdo
dos blocos de TMA’s;

d) o preparo e apresentagdo de semindrios
referentes a temas relacionados as pesquisas em
andamento;
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e) a andlise e interpretagdo dos resultados
imuno-histoquimicos, obtidos a partir das
casuisticas dispostas nos TMA’s, com tabulagdo
dos dados em matrizes préprias para posterior
avaliagdo estatistica; e

f) o envolvimento no preparo de relatérios de
consolidacdo de dados e de atividades, bem como
avaliacdo dos resultados, para publicagdo em
periddicos.
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Criangas e Jovens

Além das agBes desenvolvidas pelo ICr (pag.
36) e pelo Programa “Visdo do Futuro” (pag. 60), a
FFM foi interveniente em diversas outras

iniciativas que beneficiaram Criangas e Jovens,
dentre as quais destacam-se os projetos abaixo.

Fatores de risco e protecao para comportamento violento entre adolescentes no Municipio de Sao
Paulo - Projeto Sao Paulo para o desenvolvimento social de criangas e adolescentes

Este estudo, desenvolvido pelo Departamento
de Medicina Preventiva da FMUSP, por meio de
um contrato firmado com a University of
Cambridge, com a interveniéncia da FFM, teve
inicio no final de 2016.

No Brasil inexistem estudos que considerem
fatores de risco individuais, situacionais e
contextuais na determinagdao do comportamento
violento entre adolescentes e jovens e que utilizem
modelos de andlise multinivel.

O presente projeto tem como objetivos:

1) estimar a prevaléncia de comportamento
violento e vitimizacgao;

2) investigar a associagdo entre caracteristicas
individuais, situacionais-relacionais e contextuais
com comportamento violento e vitimizagao; e

3) analisar, de forma comparativa, a
prevaléncia e fatores associados ao
comportamento violento e vitimizagdo em Sdo
Paulo, Montevideo e Zurique.

Trata-se de estudo de cortetransversal, com
uma amostra representativa de adolescentes
cursando o nono ano do Ensino Fundamental da
rede publica e privada do Municipio de S3o Paulo,
populagdo estimada em 3.300 sujeitos.

As escolas serdo abordadas em trés etapas: (i)
apresenta¢do da proposta para as Secretarias
Estadual e Municipal de Educagdo de Sdo Paulo; (ii)
contato com as Diretorias Regionais de Ensino; e
(iii) contato com diretores para agendar
apresentacdo da proposta e solicitar autorizagdo
para coleta de dados.

A coleta de dados sera feita em sala de aula,
através de uma plataforma digital, com
questionarios disponibilizados aos alunos através
de tablets para auto-preenchimento, baseado
naqueles utilizados no Zurich Project on the Social
Development of Children e do Proyeto Montevideo
para el desarrollo social de nifios y adolescentes.

Os guestionarios serao previamente
codificados com um mesmo nimero que identifica
a turma e a escola. Ainda, um questiondrio, com
informagdes sobre caracteristicas do contexto e
estrutura escolar, sera aplicado aos diretores das
escolas selecionadas. Adicionalmente,
caracteristicas estruturais do espaco escolar e seu
entorno serao registradas por meio de observagao,
seguindo um guia estruturado.

Estudo de Incidéncia de influenza entre criangas e adolescentes em Araraquara, Brasil, 2016-2017

Este estudo, desenvolvido pelo IMT-USP, por
meio de contrato firmado com a Sanofi Aventis
Farmacéutica Ltda., com a interveniéncia da FFM,
foi iniciado no final de 2016. Trata-se de emenda
ao projeto intitulado “Estudo de Incidéncia de
dengue no Brasil, em municipios de alta e média
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endemicidade Goidnia — GO e Araraquara- SP”
(Capitulo “Projetos de Pesquisa” deste relatério).

O objetivo principal do estudo é determinar a
incidéncia das infecgbes sintomaticas pelo virus
influenza e outros virus respiratérios na coorte
estudada, que subsidie a avaliagdo de futuras
estratégias de vacinagao contra dengue.
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O efeito do Programa de Visitagdo para Jovens Gestantes sobre o Desenvolvimento Infantil: Um

Estudo Piloto

Este projeto, desenvolvido pelo IPg do
HCFMUSP, por meio de um contrato firmado entre
a FFM e a Fundagdo para o Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico em Salde - FIOTEC, teve
inicio em meados de 2016.

Para complementar o uso dos escores HAZ e
HAD, que fornecem dados distintos e valiosos
sobre redugdo e recuperagdo do crescimento, e
para  permitir  alternativas de avaliagdo,
desenvolveu-se uma nova ferramenta, o Pixel
Averages for Auxological Assessment (PIXA), para
obtencdo de medidas frequentes e precisas de
comprimento ou estatura.

Essa abordagem serd testada no contexto de
um ensaio clinico randomizado, que avalia um
programa intensivo de visitagdo domiciliar para
gestantes adolescentes e, subsequentemente,
sobre  seus filhos, para promover o
desenvolvimento infantil e prevenir a exposi¢do ao
estresse toxico.

O objetivo principal desta proposta é testar
um método inovador, a partir da ferramenta PIXA,
para a obtenc¢do de medidas frequentes e precisas
de estatura ou comprimento em ambiente
domiciliar, melhorando, assim, a capacidade de
deteccdo de supressdo e recuperagdo de
crescimento infantil.

Home visiting programs to improve early childhood development and maternal mental health -

evidence from the Western Region Project

ea
P

Garrafas pldsticas, bolinhas, fitas adesivas, canudinhos e barbante séo alguns dos materiais reciclados utilizados para a confecgéo dos

brinquedos.

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Pediatria da FMUSP, por meio de
um contrato firmado entre a FFM, a Fundagdo
Maria Cecilia Souto Vidigal e a Grand Challengs
Canada, teve inicio no final de 2014 e foi concluido
em 2016.

Brinquedos feitos de sucata e pessoas
treinadas para ensinar as mdes brincadeiras
adequadas a cada faixa etaria, dos seis meses aos
trés anos foram os recursos utilizados nessa
iniciativa. Os resultados foram tao expressivos que
o Projeto serd replicado em escala municipal, em
cidade ainda a ser definida no Estado de Sdo Paulo,
ao longo de 2017.

O projeto faz parte de uma plataforma de
pesquisa do Departamento de Pediatria da FMUSP,
dedicada ao estudo do desenvolvimento infantil,
que acompanha mais de cinco mil criangas das
regides Sul e Oeste da cidade de S3o Paulo desde
2013. A coorte é formada por criangas nascidas no
HU.
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O estudo desenvolvido em Paraisépolis
envolveu 850 criangas, subdivididas em quatro
grupos: 1. Criancas em areas cobertas pelo PSF,
atendidas por agentes comunitarios de saude; 2.
Criancas em areas cobertas pelo PSF, sem
intervencdo (grupo de controle); 3. Criancas em
areas ndo cobertas pelo PSF, atendidas pelos
agentes de desenvolvimento infantil; e 4. Criangas
em areas nao cobertas pelo PSF e sem intervengdo
(grupo de controle).

Os agentes comunitdrios de saude do PSF
foram treinados para ensinar as maes a brincar
com seus filhos com os brinquedos oferecidos,
conciliando o projeto com suas demais atividades
de visitas domiciliares.

Os agentes de desenvolvimento infantil, por
sua vez, tinham o mesmo perfil dos agentes
comunitdrios, ou seja, eram recrutados nos bairros
integrantes do projeto, e receberam o mesmo
treinamento, mas tinham a tarefa especifica de
interagir com maes e criancgas.
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Entre os objetivos do programa para a mae,
estavam: a) fornecer a mae conhecimento sobre o
desenvolvimento infantil; b) promover uma
melhora na forma como as mdes conversam,
brincam e interagem com seus filhos
(fortalecimento do vinculo); c) ensinar as miaes a
fazer brinquedos e tornar sua casa um ambiente
estimulante para o desenvolvimento infantil; d)
promover uma melhora na sua autoconfianga; e)
reducdo de depressdo materna.

Para a crianga, os objetivos eram: a) melhorar
o desenvolvimento intelectual e de linguagem; e b)
melhorar o comportamento e desenvolvimento
socioemocional.

Instituto de Tratamento do Cancer Infantil — ITACI

Em 2016, a FFM, em parceria com a SES-SP e o
HCFMUSP, por meio de um Convénio, apoiou as
atividades do ITACI do ICr, uma referéncia no
atendimento a criangas com cancer.

O atual Servico de Onco Hematologia (SOH)
do ICr do HCFMUSP, conhecido com ITACI, iniciou
suas atividades em 17/12/2002, com a ativacdo de
12 consultérios médicos e duas salas para
procedimentos no ambulatério, além de 12 leitos
de hospital/dia para quimioterapia. Em
16/06/2003, iniciou o atendimento na darea de
internagdo, abrindo seis dos 17 leitos instalados.
Desde 2009, possui dois leitos para realizacdo de
Transplantes de Células Tronco Hematopoiéticas.

As atividades de ensino, pesquisa e assisténcia
sdo desenvolvidas para crianc¢as e adolescentes de
0 a 19 anos, portadoras de doengas onco-
hematoldgicas, provenientes do SUS ou do sistema
de saude suplementar.

Hoje, o SOH possui 19 leitos de internagao,
sendo que quatro deles s3o destinados a
Transplantes Autdlogos e trés leitos a Transplantes
Células Tronco Hematopoiéticas; o Hospital Dia,
com 20 box de quimioterapia; o Ambulatdrio, com
13 salas de atendimento; além de atendimento
odontoldgico.

Com o término de reforma e ampliagdo, em
janeiro de 2012, os sete leitos de UTI, seis leitos de
Semi Intensiva, seis leitos de Transplantes Células
Tronco Hematopoiéticas, uma sala de pequenas
cirurgias e dois leitos de Recuperagdo pds
Anestésica estdo em processo gradativo de
ativagao.

Os leitos estdo sendo abertos gradativamente,
desde abril de 2014. Em 2015, foram ativados: a)
sete dos 13 leitos de Terapia Intensiva para os
pacientes de oncologia-hematologia, restando
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Apdés um ano de acompanhamento, com
visitas quinzenais, a pesquisa mostrou que as
criangas que receberam as agentes de
desenvolvimento infantil dedicadas obtiveram um
desenvolvimento muito superior aos demais
grupos.

As brincadeiras e os brinquedos, que podem
ser produzidos em casa, foram adaptados de um
estudo semelhante realizado na Jamaica. Feitos
com sucata e materiais reciclaveis, podem ser
criados pela prépria familia.

A adesdo das maes foi grande e impacta nao
sé a crianga que participou do estudo, como se
torna uma pratica familiar que serd aplicada a
outros filhos que venham a nascer.

ainda seis leitos a serem ativados; b) seis leitos de
internagdo, somando-se aos 13 leitos de
internagdo de onco-hematologia ja existentes,
totalizando assim 19 leitos instalados ativos; c) seis
dos seis leitos especiais para Transplantes
Pediatricos Alogénicos, atingindo assim os seis
leitos instalados ativos; d) o Centro Cirurgico e
Recuperagdo Pds Anestésica, que permite a equipe
realizar procedimentos de pequeno e médio porte,
evitando assim, nesses casos, o transporte do
paciente ao ICr-HCFMUSP.

Em 2016, sob a coordenagdo do Grupo de
Humanizacdo do ITACI, foram realizadas vdrias
iniciativas.

Em agosto, numa parceria com o Instituto
Ronald, o ITACI foi, mais uma vez, beneficiado pelo
Projeto “McDia Feliz”, cujo objetivo, esse ano, era
a compra de equipamentos diversos.

Setembro
ourado

Fachada do ITACI — Setembro Dourado

O ITACI abragou a campanha “Setembro
Dourado”, em prol do diagndstico precoce no
combate ao cancer infanto-juvenil. Idealizada pela
Confederacdo Nacional das Instituicdes de apoio a
Crianca e Adolescente com Cancer (CONIACC) é a
maior campanha para levantar a bandeira do
Diagndstico Precoce e conscientizar toda a
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populagdo que essa é uma arma poderosa para
combater o cancer infanto-juvenil.

Vencendo a Dor foi a proposta da semana
"Feliz sem Dor", em outubro, do ITACI. A equipe do
ambulatério deu orientagGes, de uma forma bem
divertida para os pacientes.

Semana “Feliz sem Dor” do ITACI

Por ocasido do Dia da Crianga e Natal, foram
distribuidos cerca de 1.000 brinquedos.

No més de novembro, o cantor Samuel Rosa
participou, pelo segundo ano consecutivo, de uma
noite beneficente organizada pela Fundagdo
Criancga, e realizou um pocket show para ajudar o
ITACI a arrecadar fundos para modernizar a UTI do

hospital. O evento foi realizado na Fundagao Maria
Luiza e Oscar Americano.

Em 2013, o ITACI recebeu a certificagdo de
Acreditaggo ONA 1 e, em 2014, obteve a
manutengdo do selo. Em 2015, o ITACI recebeu a
Acreditagdo ONA Nivel 2 — Acreditagdo Plena,
que, além de atender aos critérios de seguranga do
paciente, apresenta gestdo integrada, com
processos ocorrendo de maneira fluida e plena
comunicagdo entre as atividades. Em agosto/2016
recebeu a manutencdo da Acreditagdo ONA Nivel 2
- Acreditagdo Plena.

Em 2016, os principais indicadores foram os
seguintes:

ITACI — INDICADORES 2016

Parametro SOH Transplantes CTI
Taxa de Ocupacgdo 91,6% 88,5% 87,5%
Média de Permanéncia

(em dias) 14,7 34,5 11,3

Em 2016, foram realizados: 16.168 consultas
médicas; 18.027 consultas multiprofissionais; 32
Transplantes de Células Tronco Hematopoiéticas,
sendo 13 Autdlogos, sete Alogénicos Aparentados
e 12 Alogénicos ndo Aparentados; e 5.657 sessdes
ambulatoriais de Quimioterapia.

Carga de doencas e desenvolvimento na primeira infancia: um estudo de coorte de nascimentos na

Amazonia Brasileira

Este estudo, desenvolvido pelo ICB-USP, por
meio de um acordo firmado com o David
Rockefeller Center for Latin American Studies —
Harvard University, com a interveniéncia da FFM,
teve inicio em meados de 2016.

Ha escassez de informagBes acerca das
recomendag¢bes nutricionais na gravidez, baseadas
em evidéncias que considerem desfechos
obstétricos e pods-natal tanto para a mde como
para o bebé, especialmente em paises de baixa e
média renda. O presente projeto integra um
programa de pesquisas epidemioldgicas sobre
condigBes de saude e nutricdo materno-infantil.

O objetivo principal sera iniciar uma coorte de
nascimentos para investigacdo de determinantes

medidos na gestacdo, associados ao perfil de saide
e nutrigdo na primeira infancia em Cruzeiro do Sul,
interior do estado do Acre. O delineamento do
estudo serd do tipo longitudinal de base
populacional, a partir do rastreamento de
gestantes do municipio. Serdo coletados dados
obstétricos e da assisténcia ao pré-natal,
antropométricos, dietéticos e  bioquimicos
maternos e de seus bebés.

Os resultados desta pesquisa contribuirdo
para o planejamento de agbdes de intervencdo
visando a redugdo do risco gestacional associado a
morbidades e distdrbios nutricionais e suas
consequéncias na saude infantil.

Centro de Estudos, Pesquisa e Formagao em Desenvolvimento Infantil — CePeDI

O Departamento de Pediatria da FMUSP
sempre se dedicou ao estudo das patologias que
acometem o recém-nascido, o lactente, o pré-
escolar e o adolescente, visando a melhorar a
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qualidade de vida desses pacientes e a propor
acGes, projetos e programas de promogdo e
prevencao da saude.

82 /147



Resultado de uma parceria, em 2012, entre o
Departamento de Pediatria da FMUSP e a SES-SP,
por meio de um Convénio firmado entre o
HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia da FFM,
a ideia de se criar um Centro de Pesquisa em
Desenvolvimento Infantil partiu da necessidade de
se congregar informacgdes cientificas advindas de
varias dreas do conhecimento, por meio da
colaboragdo de pesquisadores, nacionais e
internacionais, de diversas disciplinas para a
realizacdo de estudos sobre a influéncia de eventos
adversos ocorridos em fases precoces do
desenvolvimento humano sobre o padrao de saude
e doenga que se estabelecera ao longo da vida dos
individuos.

Seus objetivos estdo fundamentados em duas
perspectivas: a primeira refere-se ao
entendimento da vertente do processo salde-
doenca, amplamente estudada nesta década, que
aponta para a influéncia do meio ambiente e das
condicbes de vida durante o processo de
crescimento e desenvolvimento do individuo na
origem das doengas metabdlicas e transtornos
psiquicos do adulto; a segunda vertente embasa-se
na necessidade de investiga¢do na drea de politicas
publicas, que levem em conta o conhecimento
cientifico das origens das doencgas metabdlicas e
transtornos mentais e proponham medidas
eficientes no sentido de promover a saude dos
individuos, com vistas a longevidade com
qualidade de vida.

O Centro conta com uma equipe
interdisciplinar, com abrangéncia intersetorial,
responsavel pela integracdo das areas do
conhecimento que vém trabalhando com o tema
do Desenvolvimento Infantil para elaboragdo e
execucdo de novos projetos de pesquisa que
transformem as evidéncias cientificas em Politicas
Publicas, promovam uma disseminagdo de
conhecimento que seja acessivel a populagdo e
sejam material para a formacgdo e qualificacdo de
profissionais de satide de Sdo Paulo.

Em 2014, o CePeDl estruturou e iniciou o
projeto de pesquisa "Coorte de nascimentos da
Regido Oeste - COORTE ROC", que acompanha o
desenvolvimento de 5.164 criangas nascidas na
Regido Oeste do municipio de Sdo Paulo. Aos 12
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meses de idade, as criangas receberam uma visita
domiciliar de seguimento e coleta de informacgdes
referentes ao estado de saude e desenvolvimento
motor (Ficha de desenvolvimento do Ministério da
Saude).

Em 2015, foi iniciado o projeto "Home visiting
programs to improve early childhood development
and maternal mental health — evidence from the
Western Region Project” (Saving Brains Child
Assessment Tool), que tem por objetivo utilizar um
processo  multidisciplinar para gerar uma
ferramenta de mensurag¢do do desenvolvimento
cognitivo, motor e socioemocional para criangas,
gue possa ser globalmente utilizado. Os resultados
preliminares de um projeto na Tanzéania rural tém
mostrado uma grande promessa dentro da faixa
etdria 18-36 meses.

Em 2016, o seguimento do “COORTE ROC” foi
realizado por meio de visitas domiciliares com
aplicacdo de questionario estruturado. Além disso,
com relagdo ao Saving Brains Child Assessmnt Tool,
foram tabulados os dados de 100 avaliagdes para
verificagdo da confiabilidade do teste, comparado
aos scores atingidos em outros instrumentos.

Foi previsto o acompanhamento das cerca de
5.000 criangas cadastradas ao nascimento e visitadas
aos 12 meses (com taxa de aderéncia em torno de
83%). A continuidade do acompanhamento permitiu a
sequéncia dos projetos de pesquisa em andamento,
por meio de visita domiciliar de trés anos de idade.

Foi disponibilizado, para os profissionais de
saude e para a populagdo, em formato de video-curso
de livre acesso no canal “Desenvolvimento Infantil”, os
videos com conteldos sobre: Febre; Nutricdo; Ler
para seu filho; e Doengas respiratorias.

O “COORTE ROC” tornou-se uma plataforma de
ensino e pesquisa na area da ciéncia do
desenvolvimento infantil, recebendo alunos de
graduacdo e pods-graduagdo estrangeiros e nacionais,
que desenvolvem suas atividades de inicia¢do
cientifica, mestrado e doutorado, por meio de dados
coletados durante as visitas domiciliares. A plataforma
de pesquisa criada permite, ainda, a realizagdo de
ensaios randomizados controlados para proposicdo e
avaliagdo de intervengdes na drea do
desenvolvimento da crianga.

Essas atividades foram concluidas em 2016.
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Familias e Mulheres

Além das ac¢Oes desenvolvidas pelo Projeto
Bandeira Cientifica (pag. 56), a FFM foi
interveniente em algumas iniciativas que

beneficiaram Familias e Mulheres, dentre as quais
destacam-se os projetos abaixo.

Estudo de coorte com mulheres gestantes para avaliacdo do risco de malformag¢6es congénitas e
outras consequéncias adversas para a gravidez apds infeccao por Zika Virus — Consorcio

ZIKAlliance

O objetivo deste estudo, iniciado no final de
2016 pelo Departamento de Moléstias Infecciosas
e Parasitarias da FMUSP, por meio de um contrato
firmado com a European Union, com a
interveniéncia da FFM, é avaliar a relagdao causal
entre a infeccdo pelo virus Zika (ZIKV) durante a
gravidez e as malformagGes congénitas. Serdo
estimados os riscos absoluto e relativo de
malformacGes congénitas e outras consequéncias
adversas para a gravidez entre mulheres que foram
infectadas pelo ZIKV durante o periodo gestacional
em comparagdo com mulheres grdvidas ndo
infectadas, e caracterizar clinicamente a Sindrome
de infec¢do congénita por Zika.

Serd determinada, também, a taxa de
transmissdao materno-infantil de ZIKV e avaliados
cofatores ou modificadores de efeito, que
contribuam para a grande variabilidade observada
nas estimativas preliminares de risco absoluto
derivadas de estudos populacionais e relatos de
microcefalia, em diferentes estados do Brasil e da
América Latina.

Este serd um estudo de coorte de mulheres
gestantes (MG) em areas de risco para infeccdo
pelo ZIKV. Gestantes serdo incluidas e
acompanhadas com visitas a cada quatro semanas,
realizadas em paralelo ao acompanhamento pré-
natal. Em cada visita serdo coletadas amostras de
urina e sangue para realizagdio de testes e
armazenamento em biobanco.

Para as MG que apresentarem durante o
seguimento quadro incaracteristico de febre e/ou
erupgao cutanea recente ou atual, o episddio sera
caracterizado em maiores detalhes. MG com
suspeita de infecgdo por ZIKV (isto é, atendendo a
definicdo clinica da PAHO — Pan American Health
Organization) durante a  gravidez serdo
acompanhadas de acordo com os protocolos
nacionais. Independentemente dos sintomas, as
MG incluidas no estudo serdo seguidas
prospectivamente apds a inclusdo e reavaliadas ao
nascimento (ou apds aborto espontaneo) para uma
documentacgado detalhada do resultado da gravidez.

Os recém-nascidos vivos receberdo um exame
neonatal detalhado, durante o qual amostras
bioldgicas serdo coletadas e armazenadas. Outras
causas potenciais de anomalias congénitas
(infecgdo materna por TORCHS, substancias
toxicas, anormalidades cromossdmicas) e
potenciais modificadores de efeitos ou fatores de
interacdo (por exemplo, infec¢des/vacinagdo
prévia por outros flavivirus, nivel socioeconémico)
também serdo avaliados.

Apds aconselhamento e consentimento
adequados, serao coletadas amostras bioldgicas de
recém-nascidos com anomalias graves, recém-
nascidos falecidos, nascidos mortos, e fetos
abortados de maes infectadas por ZIKV para ajudar
a elucidar a contribuicdo etiolégica de ZIKV em
malformacdes neuroldgicas e outras malformacoes
congénitas.

O efeito do Programa de Visitacdo para Jovens Gestantes sobre o desenvolvimento infantil: um

estudo piloto

Este projeto, desenvolvido pelo IPq do
HCFMUSP, por meio de um contrato firmado entre
a FFM e a Grand Challengs Canada, teve inicio no
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final de 2015 e teve continuidade em 2016. A
iniciativa também contou com o apoio da FMCSV,
que doou parte da verba.
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Programas de visitas domiciliares para
gestantes com foco no aprimoramento das
relagbes mae-bebé tém recebido grande atencdo
nos ultimos 30 anos em todo o mundo. Estes
programas sdo considerados uma estratégia
importante para melhorar a saude da mde no pré-
natal, as condi¢des de nascimento da crianga e as
ferramentas que os pais possuem para cuidar e
estimular seu bebé adequadamente, promovendo,
desta forma, a saude e o desenvolvimento inicial
da crianga, que influenciara de forma importante
no seu desenvolvimento fisico, emocional e
cognitivo futuro.

Este projeto tem como objetivo promover o
desenvolvimento sauddvel intrauterino e do bebé
nos primeiros meses de vida em uma populagdo de
alto risco.
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Sessenta gestantes jovens, com idade entre
14 e 20 anos, foram aleatoriamente alocadas para
o grupo de visitagdo ou para acompanhamento
pré-natal e de puericultura habitual.

Como uma proposta de intervengdo que testa,
pela primeira vez no Brasil, uma estratégia de
prevengdo comprovadamente eficaz em outros
contextos, ele pode pavimentar o caminho para a
implementa¢do do programa em larga escala no
Brasil. Ao mesmo tempo, o projeto tem como
objetivo a descoberta de processos subjacentes
aos estimulos ambientais e sociais positivos
promovidos pela intervengdo, esclarecendo, assim,
0os mecanismos envolvidos no  saudavel
neurodesenvolvimento.
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Idosos

Em 2016, a FFM foi interveniente em diversas
outras iniciativas, que contatam com a participagao
de instituicdes publicas e privadas, que

beneficiaram os Idosos, dentre as quais destacam-
se 0s projetos abaixo.

Fatores de Risco Gen6mico para doengas de Alzheimer e Outras Deméncias em Ancestralidade

Europeia-Americana

O objetivo desta pesquisa, desenvolvida, pela
Disciplina de Geriatria da FMUSP, por meio de um
contrato firmado, em 2016, com a Rush University
Medical Center, com a interveniéncia da FFM, é a
regularizagdo das atividades de um Biobanco para
Estudos em Envelhecimento (BEE).

O BEE tem trés grandes objetivos:

1) Avaliar, através de protocolo rigoroso, o
perfil clinico e anatomopatolégico de um grande
nimero de individuos idosos submetidos a
necrépsia. Os individuos avaliados devem compor
uma amostra heterogénea do envelhecimento,

englobando individuos com ou sem doengas
crénico-degenerativas.

2) Promover a colegdo de grande quantidade
de dados e material bioldgico para uma rede de
pesquisas interdisciplinares, que possam abranger
aspectos do envelhecimento normal e das doengas
cronico-degenerativas relacionadas.

3) Formar massa critica de pesquisadores e
técnicos, em diversos graus de formagao e também
de carater multidisciplinar, concentrados no
estudo do envelhecimento humano.

Estudo de Ancestralidade em doengas neurodegenerativas

Este estudo, desenvolvido pela Disciplina de
Geriatria da FMUSP, por meio de um contrato
firmado com a Rush University Medical Center,
com a interveniéncia da FFM e a subvenc¢do do
NIH, foi aprovado no final de 2016.

A prevengdo e o tratamento da Doenc¢a de
Alzheimer (DA) e de outras deméncias sdo
questdes  prioritdrias em  saude publica.
Infelizmente, até o momento, ndo ha intervengdes
eficazes. A compreensdo da biologia ligando os
fatores de risco genOmicos e a deméncia é
urgente.

O estudo proposto ird identificar variantes
genOmicas em loci de ancestralidades Europeia e
Africana, associadas com 0s indices
neuropatoldgicos da Doenca de Alzheimer (DA),
Doenga Cerebrovascular (DCV), Deméncia por
Corpos de Lewy (DCL), Esclerose hipocampal (EH) e
Tar binding DNA protein 43 kDA (TDP-43).
Encontrar as variantes genOmicas relacionadas a
estes principais indices neuropatoldgicos tem
impacto significativo e sustentavel neste campo de
estudo.

Os objetivos da pesquisa sdo os seguintes:

1. Em uma andlise exploratéria de 6.000
individuos falecidos, autopsiados no SVOC e
incluidos no Biobanco para Estudos em
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Envelhecimento  (BEE), identificar variantes
genOmicas e ancestralidade associadas aos
seguintes indices:

a) Medida quantitativa da carga patoldgica da
DA baseada em laminas coradas para proteina tau
e betaamiloide em miltiplas regides cerebrais,
assim como indices especificos para placas de
amiloide e emaranhados neurofibrilares;

b) Corpusculos de Lewy em mudltiplas regiGes
cerebrais usando anticorpos contra alfa-sinucleina;

c) Fendtipos para doengas cerebrovascular,
como macro e microinfartos, aterosclerose e
arteriolosclerose hialina;

d) Depdsitos de TDP-43 em multiplas regides
cerebrais, usando coloracdo especifica para a
proteina fosforilada; e

e) Esclerose hipocampal.

2. Conduzir andlise idéntica confirmatdria em
outros 4.000 idosos autopsiados no SVOC e
incluidos no BEE para:

a) validar as associacGes encontradas no
objetivo 1; e

b) conduzir uma analise conjunta com 10.000
individuos para aumentar o poder para detectar
alelos e hapldtipos com menor magnitude de
efeito em diferentes ancestralidades.
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Projetos “Com Maior Cuidado” e “Segurancga Vidaria Para Idosos”

O objetivo dessa iniciativa, desenvolvida, pela
Disciplina de Geriatria da FMUSP, por meio de um
contrato firmado, em 2016, com a Fundacion
Mapfre, com a interveniéncia da FFM, é a
realizacdo de sessGes educativas abordando os
temas “Com Maior Cuidado” e “Seguranca Vidria
Para Idosos”, ambos voltados para o publico idoso,
seus acompanhantes e profissionais que trabalham
com esta faixa etdria.

O progressivo envelhecimento populacional,
associado a necessidade da manutengao da

autonomia e independéncia de quem envelhece,
determina a necessidade de servigos e produtos
melhor adaptados a esta populagdo emergente.

Isto requer a¢gdes que visam a adequagdo do
individuo a esta nova fase da vida, com estratégias
de prevengdo, diagndstico e tratamento das causas
que podem provocar limitagdes funcionais
associadas a adequagbes do ambiente, a fim de
minimizar a magnitude de potenciais
impedimentos as atividades que permitam ao
idoso integrar-se na comunidade.

Muscular Dystrophy Association - Jagged1 as a genetic modifier of Dystrophin Deficiency

Este projeto foi iniciado, pela disciplina de
Geriatria da FMUSP, em 2015, por meio de um
acordo firmado com a Muscular Dystrophy
Association, com a interveniéncia da FFM, e teve
continuidade em 2016.

Somente hd cerca de 20 anos é que a
populagdo comecou a envelhecer o suficiente para
que uma série de doencas neuroldgicas
aparecessem. Até a década de 1950, a expectativa
de vida era pouco maior do que a metade da que
temos atualmente e, por isso, as deméncias nao
tinham vez como linha de pesquisa.

Para que o envelhecimento acontega de
maneira saudavel, o individuo deve manter a
capacidade de escolha e de tomar decisdes, além
de ter autonomia e independéncia. Foi observando
o contrario disso que o Grupo de Pesquisa em
Envelhecimento foi fundado, em meados de 2003,
por pesquisadores das diversas dreas da saude.

Dentre as deméncias, a principal é o
Alzheimer, mas existem outras que também sdo
comuns, como a deméncia vascular e a de Corpos
de Lewy. Mesmo que os médicos tenham ciéncia
das outras doengas que levam ao mesmo quadro
clinico, ainda é impossivel discernir o que esta
acontecendo no cérebro em vida, entdo a doenga
pode ser confundida e tratada de maneira ineficaz.

O cérebro de uma pessoa que foi submetida a
mais estimulos, estudou mais e teve um ciclo social
ativo em vida é fisicamente mais desenvolvido e
apresenta mais conexdes do que o de outra que
nao teve os mesmos privilégios.
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E para avangar nos estudos que 0s
pesquisadores dispdem de um acervo de cérebros
para estudo, muitas vezes denominado “banco de
cérebros”.

A esquipe ja estd analisando a vida de
voluntarios que doardo seus cérebros para andlise
pos-6bito, e a partir de agora sera possivel fazer
uma analise de acordo com a genotipagem de cada
paciente, estudando minuciosamente o modelo de
tratamento adequado conforme a ancestralidade.

Na distrofia muscular de Duchenne (DMD) a
auséncia de distrofina no musculo provoca
degeneragdo muscular, mas outros fatores
envolvidos na patogénese da doenga permanecem
pouco compreendidos e representam um territério
inexplorado para possiveis terapias.

Embora existam vdrios testes pré-clinicos e
clinicos visando a um tratamento para DMD, ainda
ndo existe cura. As abordagens mais recentes
incluem terapia celular, exonskipping, restauracao
da expressdo de mini-distrofina via AAV e read-
through visando ao aumento de distrofina no
musculo. Embora esses ensaios terapéuticos
tenham mostrado alguma eficacia, existe ainda
uma necessidade de abordagens alternativas
complementares alterando as vias de sinalizagdo
gue geram a patologia da doenga.

A elucidagdo do mecanismo de agdo de
Jaggedl em células musculares e musculo
distrofico poderd abrir novos caminhos para as
terapias.
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Proposta para o Desenvolvimento de Programa de Educagdao Permanente e Formagdao de
Profissionais de Satude no Centro de Referéncia em Disturbios Cognitivos, na Cidade de Sao Paulo

As deméncias e, em especial, a Doenga de
Alzheimer tém sua prevaléncia aumentada com o
envelhecimento da populagdo. Alguns estudos
brasileiros comprovam esta mesma tendéncia
observada nos estudos populacionais ao redor do
mundo.

O paciente com deméncia representa um
custo direto aos servigos de saude, por aumento
de internagdes hospitalares e maior risco de
quedas, além de custos indiretos, por necessidade
de um cuidador, familiar em sua maioria, ou
cuidador profissional pago; por redugdo da renda,
pelo proprio paciente. Os custos incluem: visitas
médicas ao longo do tratamento e a época do
diagnéstico, tratamento medicamentoso,
tratamento de outras comorbidades, cuidados
pessoais, e gastos aumentando com a fase da
doenga.

No Brasil, os custos com o paciente com
deméncia aumentam conforme a gravidade do
comprometimento cognitivo.

Varios trabalhos tém verificado a redugdo de
gastos de pacientes com doencga de Alzheimer para
0 servigo publico, diagnosticados precocemente e
em uso das medicagdes apropriadas. Portanto, o
diagndstico precoce e o tratamento, ao contrdrio
de encarecer o sistema, diminuem os gastos com a
doenca; em geral, por redu¢do no numero de
horas gastas de cuidados e no retardo da

progressdo da doenga, diminuindo a dependéncia
e a institucionalizagdo.

O HCFMUSP estd cadastrado como Centro de
Referéncia em Assisténcia a Saude do Idoso,
estando, portanto em condi¢des de, segundo as
diretrizes do Ministério da Saude, criar um centro
modelo de assisténcia de doenca de Alzheimer e
disturbios relacionados.

O objetivo deste projeto, iniciado, pelo
CEREDIC-HCFMUSP, em 2014, por meio de um
convénio firmado com o Ministério da Saude, com
a interveniéncia da FFM, e que teve continuidade
em 2016, é promover a atualizacdo em
envelhecimento e distdrbios cognitivos e
comportamentais para profissionais do SUS, por
meio de: a) oferecimento de estagio
supervisionado aos médicos da rede de atencgdo
basica a saude e a especialistas das unidades de
assisténcia médica especializada; b) atendimento
multidisciplinar aos idosos com disturbios
cognitivos; c) suporte a distancia ao atendimento
do idoso com disturbio cognitivo, por meio de
telemedicina e de parcerias com municipios
interessados; d) Curso de Atualizagdo em
Disturbios Cognitivos e Comportamentais do
Envelhecimento: Abordagem Multidisciplinar; e e)
Manuais de orientagdo para cuidados em idosos
com disturbios cognitivos e de comportamento.

Fragilidade em Idosos: Avaliagdo, Determinantes Precoces, Evolugdo, Demandas Assistenciais e

Impacto na Utilizagdo de Servigos Sociais e de Satide

O objetivo deste projeto, iniciado, pela
Faculdade de Saude Publica da USP, em 2014, por
meio de um convénio firmado com o Ministério da
Saude, com a interveniéncia da FFM, e que teve
continuidade em 2016, é desenvolver estudos e
pesquisas para identificar os fatores determinantes
da sindrome de fragilidade entre as pessoas idosas,
visando a fortalecer e qualificar a ateng¢do a saude
da pessoa idosa com énfase na atencgdo basica.

Fragilidade pode ser definida como uma
sindrome clinica caracterizada pela diminui¢do da
reserva energética e da resisténcia aos estressores,
resultado do declinio cumulativo dos multiplos
sistemas fisioldgicos, que aumenta a
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vulnerabilidade as condi¢Ges adversas, por haver
dificuldade de manutengdo da homeostase em
situagOes de exposicdo a situagdes mais extremas.

Segundo Fried et AL (2001), a fragilidade se
apresentaria na forma de um fendtipo que inclui
cinco componentes  passiveis de  serem
mensurados: 1) perda de peso ndo intencional; 2)
fadiga autorreferida; 3) diminuicdo da forcga; 4)
baixo nivel de atividade fisica; e 5) diminuicdo da
velocidade da marcha. A presenga de um ou dois
componentes do fendtipo seria indicativo de alto
risco de desenvolver a sindrome (pré-frageis) e trés
ou mais componentes estariam presentes em
idosos frageis.
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A detec¢do precoce dos componentes da
sindrome (condicdo pré-fragil) poderia evitar sua
instalacdo, a partir da adogdo de intervengdes
especificas. Em nosso meio, diferentemente do
observado em paises desenvolvidos, a sindrome
vem se instalando mais precocemente e, dado o
aumento da expectativa de vida da populagdo, tal
situagdo, a médio e longo prazos, gerardo
importantes demandas assistenciais, aumento no
uso de servicos sociais e de saude e,
consequentemente, aumento significativo dos
custos relacionados.

Fragilidade, no entanto, é compreendida
como um fendbmeno clinico distinto do
envelhecimento com potencial para reversibilidade
por meio de intervengGes adequadas. Torna-se
fundamental a identificagdo precoce dos fatores
determinantes dessa condi¢do entre os idosos mais
jovens, sua evolugdo e, consequentemente, as
demandas assistenciais geradas e a utilizagdo dos
servicos sociais e de saude no transcorrer do
tempo, de forma a contribuir com a adequacgdo das
politicas sociais e de saude vigentes.

Estudo das Condi¢des Sociodemograficas e Epidemiolégicas dos Idosos Residentes em Instituigoes
de Longa Permanéncia para Idosos Registradas no Censo SUAS

O objetivo deste projeto, iniciado, pela
Faculdade de Saude Publica da USP, em 2014, por
meio de um convénio firmado com o Ministério da
Saude, com a interveniéncia da FFM, e que teve
continuidade em 2016, é realizar um levantamento
censitdrio intersetorial visando a tragar o perfil das
condicbes de vida e saude dos residentes nas
Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPIs) cadastradas no Ministério da Saude, bem
como suas condi¢Ges estruturais, para prestar o
atendimento a essa populagdo, em todo pais. Os
resultados subsidiardo a politica de
reordenamento dos servigos de acolhimento.

Com o envelhecimento populacional em
franco crescimento, aumentam as demandas de
acolhimento da populagdo idosa com maior
vulnerabilidade social e a necessidade de
aperfeicoamento de politicas sociais com
abordagem intersetorial. Nesse sentido, para a
identificagdo mais precisa de tais necessidades

Projeto Escola Gero Saude

Este projeto, iniciado pela Disciplina de
Geriatria da FMUSP, no final de 2015, por meio de
um convénio firmado entre a FMUSP e a Fundacion
Mapfre, com a interveniéncia da FFM, teve por
objetivo analisar os aspectos da funcionalidade de
idosos que podem ser os preditores do
envelhecimento bem sucedido e intervir mediante
estratégias socioeducativas, tendo a atividade
fisica como principal agente de promocgdo das
alteragdes do comportamento, visando a
promog¢dao do envelhecimento sauddvel, nos
aspectos fisicos, psiquicos e sociais.

As atividades, concluidas em 2016, foram
realizadas na AAAOC e foram divididas em trés
modalidades:
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(sociais e de saude), torna-se necessdria a
realizacdo de um Censo especifico da populagdo
idosa residente em ILPlIs.

Historicamente acolhidos por necessidades
sociais, observa-se que, com o avangar da idade e
com o envelhecimento da populagao, tal perfil esta
sendo modificado e acrescido significativamente
de demandas relacionadas a saude. A
especificidade de tais demandas bem como a
adequacdo de recursos estruturais para atendé-las
é, ainda, desconhecida, incluindo as importantes
diferengas regionais existentes em nosso pais.
Assim, a realizagdo do Censo de ILPIs, em nivel
nacional, pretende contribuir para a formulagao
e/ou reformulagdo de agBes intersetoriais que
garantam a atencdo integral as pessoas idosas,
fortalecendo seus direitos garantidos pelo Estatuto
do Idoso e tendo como eixo orientador as
Diretrizes da Politica Nacional de Saude da Pessoa
Idosa e da Politica Nacional de Assisténcia Social.

1) Recepgdo / alongamento / caminhada;

2) Atividade Fisica especifica, composta de
exercicios livres que visam ao aprimoramento da
resisténcia, da mobilidade  articular, do
alongamento muscular, do equilibrio e da
coordenagdo motora; e

3) Prética educativa e social, que compreende
jogos de sociabilizacdo que permitirdo maior
integracdo dos componentes em prol de um maior
aprendizado sobre o funcionamento do organismo
e quais as relagdes de potenciais beneficios e/ou
riscos que podem decorrer das suas atividades.
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PROJETOS DE PESQUISA

A FFM apoia o desenvolvimento de vdrios
projetos de pesquisa, que, com centenas de
trabalhos publicados em revistas
indexadas, ganham alcance e visibilidade

global.

Principais Projetos de Pesquisa

Avaliacao de Novas Alternativas para Aumentar a Precisao na Determinacdao da Causa de Morte:

Uma Abordagem Baseada na Autdpsia

Este estudo, desenvolvido pelo Departamento
de Patologia da FMUSP, por meio de contrato
firmado com a Bill and Melinda Gates Foundation,
com a interveniéncia da FFM, foi iniciado no final
de 2016.

O projeto destina-se a elaboragdo e validagao
de métodos que possibilitem a identificacdo da
causa da morte de pessoas onde ha caréncia de
profissionais ou treinamento para isso. Esses
métodos permitirdo determinar a causa imediata e
a causa basica (doenga principal) da morte.

Na fase-piloto serdo aplicados os métodos a
serem desenvolvidos e feitas mil autdpsias durante
um ano, na cidade de Sao Paulo. Se a metodologia
dessa fase inicial apresentar elevado indice de
confiabilidade, o projeto poderd ter sua
continuidade e ampliacdo das areas de pesquisa,

uma vez que as iniciativas apoiadas pela entidade
devem ser de aplicagdo mundial.

As dificuldades para coleta de informagdes
sobre o motivo da morte por doenca devem-se a
varios fatores, entre os quais a falta de um médico
para determinar a causa da morte ou, entdo, a
falta de treinamento do profissional existente. Ha
também situagGes em que o corpo foi examinado
por um médico, mas ndao houve registro e coleta de
amostras ou as informagdes ndo foram
concentradas numa base de dados ou, ainda, o
sistema ndo é transparente.

Essa linha de pesquisa serd complementada
por outro projeto ja em andamento: o Autdpsia
Verbal (pag. 96), que consiste no desenvolvimento
e validagdo de questionarios aplicados aos

familiares por agentes de saude.

VIA T HELPER 17 no Diabetes Mellitus Tipo 1 Autoimune

Este estudo, desenvolvido pelo Departamento
de Clinica Médica — Disciplina de Endocrinologia e
Metabologia do HCFMUSP, por meio de contrato
firmado com a European Foundation for the Study
of Diabetes, com a interveniéncia da FFM, foi
iniciado em 2016.

Este projeto tem como objetivo definir Single
Nucleotide Polymorphisms (SNPs) relacionados

com a via T helper 17 que possam estar envolvidos
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na predisposicdo ao diabetes mellitus tipo 1
autoimune (DM1A). A genotipagem dos SNPs sera
em 500 pacientes com DM1A e 500 controles
saudaveis. Além disso, a expressdo do genoma
total do RNA de linfdcitos periféricos sera
determinada em 20 pacientes DM1A de inicio
recente e 20 controles sauddveis, pareados para
fornecer dados sobre a via T helper 17.
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Programas e politicas para prevencdo de obesidade em paises de renda baixa, média e em
transicdo - estudos de fomento a evidéncia e avalia¢cdao de programas

Este estudo, desenvolvido pelo NUPENS da
Faculdade de Saude Publica da USP, por meio de
contrato firmado com The University of North
Caroline at Chapel Hill, com a interveniéncia da
FFM, foi iniciado em 2016.

As atividades previstas sdo as seguintes: 1)
Realizacdo de estudos de revisdao sobre padrdes de
consumo alimentar e tendéncias temporais em
aquisicGes domiciliares de alimentos no Brasil; 2)
Realizagdo de estudos de revisdo sobre prevaléncia
de obesidade, hipertensdo, diabetes e outras
doencgas cronicas ndo transmissiveis relacionadas a
alimentacdo no Brasil; 3) Realizagdo de estudo

Participacdo dos astrdcitos localizados na
ventilatdrias a hipercapnia e hipdxia

Este estudo sera desenvolvido pelo ICB-USP,
por meio de um acordo firmado com The Ohio
State University, no final de 2016, com a
interveniéncia da FFM.

O automatismo respiratério e o controle
quimico da respiragdo sdo processos inseparaveis.
A regido parafacial/nicleo retrotrapezdide
(pFRG/RTN) constitui um grupo de neurbnios
glutamatérgicos, que expressa o fator de
transcricdo PHOX2B e parece ter um papel
relevante no processo da quimiorrecepgao central
e no automatismo respiratorio. O fator de
transcricdo PHOX2B é responsavel por modular a
diferenciacdo celular e a sobrevida de neurénios e
células da glia no sistema nervoso central (SNC),
em especial as estruturas localizadas na ponte e no
bulbo, que estdo envolvidas no controle autbnomo
e respiratério. Sendo assim, a correta maturagdo
destas células neurais é de suma importancia, pois
mutagdes no gene PHOX2B podem estar
envolvidas com a Sindrome da Hipoventilagdo
Congénita Central (SHCC).

sobre elasticidade de pregos para bebidas e
alimentos ndo essenciais; 4) Criagdo de uma base
de dados com a composigdo nutricional de bebidas
e alimentos industrializados comercializados no
Brasil; 5) Revisar fontes de dados brasileiros sobre
propaganda de alimentos em meios de
comunicagdo; 6) Desenvolver um plano de
pesquisa para avaliar politicas regulatdrias
brasileiras sobre alimentagdo no ambiente escolar;
e 7) Apoiar grupos da sociedade civil brasileira que
defendem politicas regulatérias para promocgdo da
alimentacgdo saudavel.

superficie ventrolateral do bulbo nas respostas

Os neurdnios ndo sdo as Unicas células do SNC
capazes de detectar dioxido de carbono (CO2),
sugerindo uma participagdo dos astrdcitos na
guimiorrecepg¢do. Provavelmente tem-se uma via
indireta, pela qual os niveis de CO2 sdo detectados
e passam a liberar transmissores para promover a
ativacdo dos neurénios do pFRG/RTN envolvidos
no controle respiratério. A partir destas evidéncias,
torna-se importante investigar o papel de células
neurais (neurdnios e astrécitos) derivadas
embriologicamente do fator de transcrigdo
PHOX2B no controle respiratério, em condigdes
fisioldgicas e durante o desenvolvimento. Acredita-
se que a expressao correta do gene PHOX2B
durante o desenvolvimento é necessaria, para o
estabelecimento de uma funcionalidade adequada
do processo da quimiorrecepg¢do central e, assim,
regular os niveis de CO2 em condigdes
consideradas  fisiolégicas. Os  experimentos
elaborados neste projeto procuram testar essa
hipdtese e serdo realizados por meio de técnicas
neurofisioldgicas e neuroanatémicas.

Teste Muliplex para avaliagao de cura da doenga de Chagas

A infeccdo pelo protozoario Trypanosoma
cruzi é geralmente controlada, mas ndo eliminada
pela resposta imune do hospedeiro. A infeccdo de
modo persistente, em ultima analise, resulta em
lesdo tecidual muscular, denominada doenga de
Chagas.

Embora existam varias drogas com eficicia
parcial para tratar a infecgdo, estima-se que
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apenas cerca de 1% dos individuos infectados
recebem o tratamento.

A auséncia de testes confidveis para
determinar  definitivamente a eficacia do
tratamento é o principal entrave, tanto para o uso
mais amplo dos medicamentos disponiveis, quanto
para o desenvolvimento de terapias mais
avangadas contra a doenga de Chagas.
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Recentemente, o grupo demonstrou que a
reatividade anticérpica dos doadores nos testes
convencionais de ELISA estava associada a
presenca do parasita detectada por meio de PCR.
Também pode-se detectar que alguns doadores
perdem anticorpo no decorrer do tempo, o que
sugere que cura espontanea pode ocorrer.

Este estudo, desenvolvido pelo LIM 46 por
meio de um contrato firmado entre a FFM e o NIH,
foi aprovado, no final de 2016, e tem por objetivo
o desenvolvimento de um teste de cura que possa
identificar individuos previamente expostos a
infeccdo e que tenham evoluido para a cura, com
ou sem tratamento terapéutico.

Modelos dinamicos de criminalidade: uma nova fronteira de aplicagdo da Matematica a Psicologia

e as Ciéncias Sociais

Este estudo, desenvolvido pela Disciplina de
Informatica Médica da FMUSP, por meio de um
contrato firmado entre a FFM e o Office of Naval
Research Global, teve inicio no final de 2016.

O projeto consiste em um modelo
matematico destinado a estudar a dinamica da
carreira criminal, que considera o fendmeno da
criminalidade no Brasil e, provavelmente, em

outras partes do mundo, como um evento
“contagiante”.

Entende-se, portanto, que o ingresso e a
manutengdo de jovens na careira criminal é
determinado pela indugdo de individuos que ja
estdio na carreira criminal, incluindo-se,
principalmente, mas ndo exclusivamente, aqueles
gue ja cumprem pena no sistema penitencial
brasileiro.

Ensaio Clinico fase lll para a avaliagdo da eficacia e seguran¢a da vacina Dengue 1, 2, 3, 4

(atenuada) do Instituto Butantan

Este estudo foi viabilizado por meio de um
Acordo de Cooperagdo Técnico Cientifica firmado,
em 2016, entre a Fundagdo Butantan e o
HCFMUSP, com a interveniéncia da FFM.

Este é um ensaio clinico de Fase |,
randomizado, multicéntrico, duplo cego e placebo
controlado para avaliar a eficacia e a segurancga da
Vacina Dengue 1,2,3,4 (atenuada) produzida pelo
Instituto Butantan. Serdo incluidos neste estudo
participantes sadios e/ou com doenca clinicamente
controlada, de ambos os sexos, com idades entre
dois e 59 anos, que serdo estratificados em trés
grupos etarios: dois a seis anos, sete a 17 anos e 18
a 59 anos. Mulheres gravidas, mulheres lactantes
ou com intenc¢do de engravidar, nos 28 dias apos a
vacinagao, ndo poderdo participar.

Ndo ha, até o momento, nenhuma vacina
licenciada para prevengdo da dengue com

protecdo contra os quatro sorotipos de dengue;
desta forma, a Vacina Dengue 1,2,3,4 (atenuada)
produzida pelo Instituto Butantan (produto em
investigacdo) sera comparada com placebo. Os
participantes voluntarios serdao randomizados para
receber uma dose subcutinea do produto em
investigacdao ou placebo em uma proporgdo de 2:1.
Todos os participantes serdao acompanhados por
cinco anos, para vigilancia ativa de dengue.
Atualmente, ndo existe uma vacina efetiva e
licenciada para a prevencdo da dengue, por isso
ndo é possivel utilizar um controle ativo para
avaliagdo do produto supracitado. O uso de
placebo  permitira determinar, de forma
apropriada, o perfil de seguranca da vacina em
teste, por comparacdo da incidéncia de eventos
adversos.

Caracterizagdo dos Riscos para Danos Neuroldgicos e do Desenvolvimento Neuropsicomor de

Filhos de Gestantes Expostas ao Virus Zika

Esta pesquisa, desenvolvida e concluida em
2016, pelo Departamento de Fisioterapia,
Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional da FMUSP,
por meio de Contrato de Coopera¢do firmado
entre a Medical University of Graz e a FFM, tratou-
se de um estudo de coorte, sob lideranga da
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Fundacdo Oswaldo Cruz, cujos resultados foram
recentemente publicados.

O Laboratdrio de Avaliagdo Neurofuncional da
FMUSP, em colaboragdo com a Universidade de
Graz, serd responsavel pelo “follow up” do
neurodesenvolvimento de bebés cujas maes foram
expostas ao virus Zika na gestacdo.

94 /147



Iniciativas da Bloomberg para a Seguranca Viaria Global: Estudos observacionais de velocidade, uso
de capacete, cinto de segurancga, equipamentos de retengao para criangas e direcdo sob o efeito do

alcool, na cidade de Sao Paulo

Essa pesquisa estd sendo desenvolvida pelo
LIM 40, por meio de contrato firmado, em 2015,
com a Johns Hopkins University, com a
interveniéncia da FFM.

Trata-se de um estudo observacional do tipo
transversal, onde serdo coletados, de forma nado
interativa com os sujeitos da pesquisa, dados de
cinco fatores de risco para acidentes de transito:
uso de capacetes por motociclistas, uso de cinto de
seguranga, uso de equipamentos de retengdo para
criangas em veiculos, dire¢do com excesso de
velocidade, de seguranca e uso de alcool. A coleta
de dados sera feita por meio de observagGes
sistematicas aleatdrias que serdo conduzidas em
seis a 12 locais escolhidos da cidade de Sdo Paulo,
a beira de ruas e avenidas. Esta coleta sera
realizada duas vezes entre os anos de 2015 e 2016.

Os dados serdo coletados por pessoal
previamente treinado pela equipe do Johns
Hopkins International School of Public Health (JH-
IIRU) e serd utilizada metodologia de coleta de
dados ja estipulada e utilizada na fase 1 do
Bloomberg’s Initiative for Global Road Safety
(BIGRS) 2010-2014). Todas as informagdes serdo
coletadas aleatoriamente sem contato com os
sujeitos da pesquisa - sempre a distancia e sem
coleta de identificagdo. Cabe lembrar que a coleta
de dados sobre a dire¢do sob o efeito do alcool
acontecerd de forma passiva, observando os
comandos policiais de rotina na cidade que
ocorrerao durante o periodo estudado.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Producao de proteinas recombinantes a partir de diferentes sistemas de expressao

Este estudo, desenvolvido pelo LIM 25, por
meio de contrato firmado com a Ouro Fino Saude
Animal Ltda., com a interveniéncia da FFM, foi
iniciado em 2015.

O objetivo geral desse projeto de pesquisa é
viabilizar a produgdo recombinante inédita de
proteinas terapéuticas de interesse em salde
animal, de maneira a preservar a atividade
bioldgica in vivo destas proteinas tanto em animais
de laboratério como nas espécies alvo.

Tais proteinas deverdo ser usadas para
melhoramento da produtividade de animais
usados na pecuaria para producdo de alimentos.

Essa parceria busca unir expertise e
capacidades em diferentes areas do conhecimento,
visando a viabilizar a produgdo em escala industrial
das proteinas recombinantes de interesse e a
comprova¢do de sua eficicia e seguranga em
animais domésticos.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Triagem de biomarcadores e desenvolvimento de teste multiparamétrico TheraCruzi

Esta pesquisa foi iniciada, no final de 2015,
pelo LIM 46 do HCFMUSP, por meio de contrato
firmado com o Institut Mérieux, Infynity
Biomarkers, com a interveniéncia da FFM.

Uma proporgdo significativa de pacientes
cronicamente infectados pelo Trypanosoma cruzi
desenvolve a forma cronica da doenca, com
alteracdes cardiacas e/ou digestivas. Embora
tenham descoberto marcadores associados a
doenga, nenhum deles pode ser usado sozinho
como marcador de progndstico da doenga. Além
disso, ha um baixo grau de persisténcia do
parasita, que é um aspecto fundamental da doenga
de Chagas cronica, cujos ensaios parasitoldgicos
atuais, como hemocultura ou PCR para detectar
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DNA de T. cruzi, tém baixa sensibilidade e ndo sdo
praticos para o paciente ou o uso em grande escala
de ensaios clinicos.

Ainda, no Brasii hda uma Unica droga
disponivel, o Benzonidazol, com eficacia
qguestiondvel no tratamento de pacientes com
doenca de Chagas cronica. Assim, ha uma
necessidade urgente de realizar ensaios clinicos
para desenvolver novos medicamentos para a
doenca de Chagas cronica. No entanto, a falta de
biomarcadores confidveis para a redugdo do
parasitismo, e as consequentes respostas
inflamatdrias e danos, é um grande obstaculo para
a avaliacdo de novas drogas.
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A  identificagdo de  marcadores de
diferenciacdo para avaliar a presenga de niveis e
parasitismo de Tripanosoma cruzi, resultando em
modificagdes imunes e inflamatdrias, poderiam
solucionar este problema. Portanto, a proposta do
presente estudo é avaliar a resposta dos individuos
a peptideos sintéticos do T. cruzi, por meio de
teste imunoenzimatico, em pacientes antes e apds
o tratamento com benzonidazol, na busca de

padrées de resposta de anticorpos que se
correlacionem com apresentagdes clinicas e
comparar os resultados com outros
biomarcadores, para a formagdo de um perfil
composto de biomarcadores para o progndstico e
monitorizagao do tratamento.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Projeto Basico de Implantacdo do Observatério da Profissdo Médica e Estudos da Demografia

Médica

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
com a interveniéncia da FFM, tem o apoio do
CREMESP e foi iniciado no final de 2015.

Os objetivos da implanta¢do do projeto sdo os
seguintes: a) produzir e divulgar estudos, pesquisas
e dados; b) aprofundar e atualizar o perfil, a
distribuicdo, aspectos do trabalho e da

Autodpsia Verbal no Brasil: Validagao do Instrumento

Ter um sistema de informagdo adequado
sobre obitos e suas causas é de importancia
fundamental, pois fornece subsidios para avaliar a
situagdo de saude das populagGes e para promover
o planejamento, o monitoramento e a avaliagdo
dos servicos de saude. A proporg¢do de dbitos de
causa mal definida ou causa ignorada, entre todos
os Obitos ocorridos, tem sido o indicador mais
utilizado para avaliar a qualidade da informacgao
sobre causas de morte.

O Sistema de InformagGes sobre Mortalidade
(SIM), apesar de ser bastante consolidado,
apresenta cobertura e qualidade das informacGes
sobre o&bitos desiguais, tanto entre as regides
brasileiras quanto em relagdo a grupos
populacionais estratificados por nivel
socioeconémico, com subnotificacdo e alta
proporgcdo de Obitos registrados com causas mal
definidas em algumas areas.

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Patologia da FMUSP, por meio

especializagdo dos médicos brasileiros; e c) buscar
tracar a relacdo entre a concentragcdo e
distribuicdo de médicos e a organizagdo e
funcionamento do sistema de saude brasileiro,
assim como a relacdo com as desigualdades em
saude no Brasil.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

de convénio firmado entre o Ministério da Saude,
no final de 2015, e a FFM, tem por objetivo geral
avaliar e validar o formuldrio de autépsia verbal
para adultos no Brasil. Os objetivos especificos sao
os seguintes: a) rever a bibliografia das pesquisas e
estudos sobre avaliagGes de autdpsia verbal (AV) e
apresentar sumario executivo desses estudos; b)
elaborar proposta de documento referencial da AV
(formuldrio em portugués e manual de instrugdes);
c) realizar a validagdo do questiondrio de autdpsia
verbal para adultos; d) comparar a metodologia
TARIFF (método automatizado) com certificagdo
das causas de morte por médicos no Brasil; e)
verificar a confiabilidade da certificacdo de causas
de morte entre médicos (Sistema de Verificagdo de
Obitos - SVO e certificadores da AV); e f) verificar a
confiabilidade entre codificadores de causas de
morte.

O inicio das atividades do projeto, entretanto,
depende da aprovacdo, pelo Ministério da Saude,
de um pedido de remanejamento orgamentario.

Vacina contra o S. pyogenes para preven¢ao de Febre Reumatica e Doen¢a Reumatica Cardiaca:

estudo clinico fase I/lla

Este estudo, desenvolvido pelo InCor, por
meio de um Contrato firmado entre o HCFMUSP, o
Instituto Butantd e o BNDES, com a interveniéncia
da FFM, teve inicio em 2015. Seu objetivo
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principal é a realizagdo de ensaio clinico de fase
I/lla de uma vacina inteiramente produzida no
Brasil contra o Streptococcus pyogenes para
prevenir novos casos de febre reumatica (FR) e
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doenga reumatica cardiaca (DRC), sequelas da
infeccdo de orofaringe causada pela bactéria S.
pyogenes, sobretudo no Brasil, no continente
Africano e na india, onde a febre reumatica e/ou
suas sequelas ainda sdo muito importantes.

A realizagdo desse ensaio clinico de fase I/lla é
resultado da extensa pesquisa, desenvolvida pelo
InCor, nos ultimos 20 anos, com apoio de diversas
agéncias de fomento, principalmente nacionais.

De forma resumida, os resultados obtidos
tiveram carater inovador e foram promissores e
seguros. Mostrou-se que o0 epitopo vacinal
apresenta estrutura em alfa hélice e é reconhecido
por individuos portadores de diversas moléculas
HLA de classe Il, o que o torna universal, além de

ser estdvel em diferentes condi¢gdes de
temperatura e pH, aspecto muito importante no
gue tange ao transporte e estabilidade da vacina
(Guilherme L, et al, J. Biol Chem, 2011).

Com o intuito de obter resposta imune
mediada por IgA e IgG, realizou-se novos
experimentos com os adjuvantes MPLA e WP
manufaturados pelo Instituto Butantd. O conjunto
destes dados é muito importante e abriu, de forma
inovadora, a possibilidade de se efetuar ensaios de
fase I/lla em humanos de uma vacina candidata
inteiramente desenvolvida no Brasil e com alto
impacto do ponto de vista social e econémico.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Projeto Piloto de Rastreabilidade de Medicamentos no HCFMUSP e sua integracdo com o Projeto
Piloto de Rastreabilidade de Medicamentos do Detentor de Registro de Medicamento

Pensando em aumentar a seguranga do
paciente, o HCFMUSP foi escolhido, em 2015, para
realizar um projeto-piloto da resolu¢dao RDC n2 54,
da Anvisa, ligada a rastreabilidade de
medicamentos. A ideia é testar um sistema capaz
de mapear os produtos desde a producdo até a
chegada ao consumidor. A meta da Anvisa é criar
uma rede de mapeamento capaz de atender o
Brasil inteiro, mas como sdo muitos os agentes
envolvidos nesse processo, esse teste no HCFMUSP
sera um primeiro passo.

O projeto-piloto esta sendo desenvolvido pelo
Centro de Inovacdo Tecnoldgica do InRad, por
meio de um Termo de Cooperagdo Técnico
Cientifica firmado entre o HCFMUSP, por meio do
InRad, e a Libbs Farmacéutica Ltda., com a
interveniéncia da FFM, e teve inicio no final de
2015.

A proposta é fazer o rastreamento de 13
medicamentos, produzidos por industrias nacionais
e internacionais, durante dez meses. Depois desse
tempo, sera elaborado um relatério para o Comité

Gestor da Implantagcdo do Sistema Nacional de
Controle de Medicamento, ligado a Anvisa. Assim,
seria possivel detectar as dificuldades e analisar
guais os caminhos possiveis para expandir a agdo
por todo o Brasil.

A resolucdo da Anvisa, aprovada em
dezembro de 2013 (RDC n? 54), estabelece
mecanismos e procedimentos para rastrear todos
os medicamentos que circulam em territério
nacional. Isso inclui um registro dos produtos dos
fabricantes/empresas  produtoras, atacadistas,
varejistas, importadores de medicamentos,
transportadores e unidades de dispensagao.

Trata-se de tracar um histérico contendo a
aplicagao ou a localizagdo dos medicamentos, por
meio de informacgdes registradas em um sistema —
ficariam armazenados dados sobre os produtos, os
prestadores de servigo e os usuarios. Esse controle
deve ser mantido em todas as etapas de produgao,
incluindo a dispensag¢ado e o recolhimento.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Avaliacdo do Impacto das Emissoes Industriais na Saude da Populagdo do Entorno do Polo

Petroquimico de Capuava

A implantacdo do Polo Petroquimico de
Capuava — RECAP, no Municipio de Maua, atraiu
um grande contingente de trabalhadores e
fomentou a instalagdo de um Polo Industrial, em
uma época em que tanto o licenciamento
ambiental quanto o planejamento urbano
brasileiro careciam de critérios e procedimentos
que garantissem uma operagdo segura das
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industrias, com monitoramento continuo e com
minimo risco a salde da populacdo instalada em
seu entorno.

Hoje, estudos internacionais e outros
realizados no local reinem evidéncias plausiveis
para considerar o impacto das emissdes
ambientais desses empreendimentos na saude da
populagdo da regido.
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O presente estudo, iniciado em 2014,
originado em um Termo de Compromisso de
Ajustamento de conduta ambiental da Promotoria
de Justica do Meio ambiente de Santo André,
desenvolvido pelo LIM 05, com a interveniéncia da
FFM, pretende, em uma primeira etapa, elaborar
um mapa onde seja possivel, ndo sé identificar a
magnitude da concentragdo da poluicdo ambiental,
como também obter esse comportamento em

termos de sua distribuicdo espacial, possibilitando
ainda identificar e localizar as areas onde haja
potencial risco a salde advinda da operagdo
histérica e atual das atividades industriais e
petroquimicas da regido, estabelecendo
objetivamente a drea afetada e a possivel
existéncia de gradiente desse risco a saude.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

GenOmica de paisagens em gradientes latitudinais e ecologia de Anopheles darlingi

Este estudo, desenvolvido pelo Departamento
de Epidemiologia da Faculdade de Saude Publica
da USP, por meio de contrato firmado com a
Health Research Incorporated, com a
interveniéncia da FFM, foi iniciado em 2014.

O vetor primdrio da malaria na Regido
Amazonica, Anopheles darlingi, tem capacidade de
adaptar-se rapidamente as mudangas micro
geograficas resultantes de novas condigGes
ambientais, tais como aquelas encontradas em
regides destinadas aos assentamentos agricolas.
Portanto, a presenca desse mosquito representa
importante ameaca a saude humana na América
Latina. A proposta apresentada examinara trés
aspectos bioldgicos de Anopheles darlingi, que tém
sido subestimados, com o objetivo de identificar os
principais mecanismos responsaveis para o sucesso
do vetor na transmissdo do patégeno: ampla
plasticidade ou especializagdo genética.

Primeiramente, sera testada a Hipdtese de
Maldria de Fronteira (HMF), em que a idade do
assentamento prediz a incidéncia de casos de
malaria, separando explicitamente os efeitos da
idade do assentamento e cobertura florestal.

Secundariamente, serao comparadas
caracteristicas genOmicas de populagdes de An.
darlingi expostas a: (i) diferentes niveis de
Plasmodium na regido endémica AmazoOnica com
as populagbes da regido sul do Brasil, onde a
malaria é rara, e (ii) varidveis ambientais em
diversos assentamentos amazOnicos.

Em terceiro lugar, serdao desenvolvidos
experimentos sobre a histéria de vida do
Anopheles darlingi que abordardo caracteristicas
dos padrdes de resposta a temperatura que sao
diretamente relacionados a capacidade vetorial.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Estudo de Incidéncia de dengue no Brasil, em municipios de alta e média endemicidade Goiania -

GO e Araraquara- SP

Este estudo, desenvolvido pelo IMT-USP, por
meio de contrato firmado com a Sanofi Aventis
Farmacéutica Ltda., com a interveniéncia da FFM,
foi iniciado em 2014.

O objetivo principal do projeto é delinear e
implementar  estudos  epidemioldgicos que
subsidiem a avaliacdo de futuras estratégias de
vacinagdo contra dengue. Os objetivos especificos
sdo os seguintes: a) descrever o perfil soroldgico e
status imunoldgico da populagdo antes de uma
possivel estratégia futura de vacinagdo; b)
identificar a proporcdo de casos assintomaticos,
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oligossintomdticos e o perfil clinico dos casos
sintomaticos e o seu status soroldgico; c) estimar a
taxa de soroconversdo em uma coorte em dois
estagios distintos de transmissdo; d) identificar os
fatores de risco para dengue grave, segundo faixa
etaria; e e) fornecer os dados epidemioldgicos
necessarios a modelagem da dindmica de
transmissdo da dengue em distintos cendrios
epidemioldgicos.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Ensaio clinico randomizado, duplo-cego, controlado com placebo, para avaliar a eficicia da
creatina como terapia adjuvante no tratamento da depressao bipolar

O transtorno bipolar (TB) do tipo | é uma
doenga mental cronica que afeta
aproximadamente 1% da populagdo adulta e que
estd associada a uma taxa de suicidio de 10-19%.
Enquanto hd varias opg¢des para o tratamento da
mania refrataria, a depressao bipolar resistente ao
tratamento com estabilizadores de humor
permanece dificil de ser tratada. Mesmo com a
publicagdo de estudos que apoiam
farmacoterapias que abreviam a duragdo e
diminuem a gravidade dos episddios depressivos e
que reduzem o risco de recorréncia, mais da
metade dos pacientes nao responde
adequadamente aos tratamentos disponiveis para
depressdo bipolar.

A creatina desempenha um papel importante
na homeostase energética cerebral, atuando como
um tampdo temporal e espacial para as reservas
citosdlicas e mitocondriais de ATP (Trifosfato de
adenosina). Estudos recentes sugerem aumento na
utilizagdo  cerebral de oxigénio apds a
suplementagdo com creatina oral.

O objetivo deste estudo, iniciado em 2014,
desenvolvido pelo IPg, com a interveniéncia da
FFM, e apoiado pelo NARSAD, é verificar se a
creatina melhora os sintomas depressivos, quando
usada no tratamento adjuvante ao tratamento
convencional da depressao bipolar.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Combater as infecgdes por meio de Investigacdo, Ciéncia e Tecnologia (FIRST) Fase 1 e 2: Criando
uma Parceria de Combate a Doencgas Infecciosas Negligenciadas na Mesoamérica

Este subprojeto, iniciado, em 2014, pelo LIM
46 do HCFMUSP, por meio de contrato firmado
com o Blood Institute Systems Research, com a
interveniéncia da FFM, e que foi concluido em
2016, faz parte do programa denominado “Centro
de Pesquisa em Biomarcadores em Doengas
Negligenciadas Tropicais de S3do Paulo/Minas
Gerais”, que visa a descoberta de biomarcadores
relacionados a doenga de Chagas. O presente
subprojeto visou a buscar novos biomarcadores
relacionados a cura desta doenga.

Atualmente, acredita-se que o tratamento
direto contra o parasita T. cruzi seja necessario
para evitar as consequéncias da doenga em longo
prazo. No entanto apenas uma droga anti-T cruzi
esta disponivel, o benzonidazol (BZN). Novos

medicamentos estdo sendo desenvolvidos, mas a
falta de biomarcadores confidveis para a avaliagao
da eficacia do tratamento é um grande obstaculo
para a sua validagdo em humanos.

Poucos estudos avaliaram o que acontece em
termos de mudangas nos parametros imunoldgicos
apds o tratamento com BZN. A compreensdo do
efeito destas drogas sobre os pardametros
imunoldgicos pode favorecer a descoberta de
biomarcadores. No presente estudo, foram
seguidos cerca de 100 pacientes com PCR positiva
que tinham indicagdo para tratamento com BZN. O
objetivo do estudo foi acompanhar estes pacientes
de forma sistematica e coletar amostras de sangue
em oito visitas (pré e até um ano pds tratamento)
para a pesquisa e validagdao de biomarcadores.

Latin America Treatment & Innovation Network in Mental Health

Pesquisas  recentes sugerem que a
redistribuicdo de tarefas clinicas nos sistemas de
salde e nas equipes de saude, conhecida como
task-shifting, é uma estratégia eficaz e eficiente
para expandir o acesso a tratamento em situagdes
onde ha falta de recursos humanos especializados.
Grande parte desses estudos focou o manejo na
melhoria da sobrevida infantil, saiGde materna e
programas de HIV, com o Peru se tornando um dos
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paises lideres na América Latina nesse tipo de
experiéncia.

Hoje, existem mais telefones mdveis do que
telefones fixos na maioria dos paises da América
Latina, cobrindo quase toda a sua populagao.

Os objetivos desse estudo, iniciado em 2014,
apoiado pelo NIH, por meio de contrato firmado
com a FFM e desenvolvido pelo Departamento de
Medicina Preventiva da FMUSP sdo: a) avaliar a
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eficicia de uma intervencdo, por mensagens de
telefonia mével automatica assistida por auxiliares
de enfermagem, no tratamento de sintomas de
depressdo em individuos com doencgas fisicas
cronicas (diabetes e/ou hipertensdo) atendidos em

unidades da Estratégia de Saude da Familia no
municipio de Sdo Paulo, Brasil; e b) avaliar o custo-
efetividade deste programa de intervencao.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

SARCOSI: Sarcomere Based Signals in Muscle Remodeling (FP7-PEOPLE-2011-IRSES)

Este estudo foi desenvolvido pelo ICB-USP,
por meio de um acordo firmado com a Research
European Agency, em 2013, com a interveniéncia
da FFM.

O sarcomero é uma unidade estrutural do
musculo estriado, onde os filamentos finos e
grossos cooperam para gerar a contragdo
muscular. Recentemente, tem se tornado claro que
0os sarcomeros tém também um papel como
sinalizador intracelular, especialmente proteinas
sensiveis ao estiramento como titina e nebulina.
Estudos recentes tém mostrado, de fato, o papel
de sinalizador, além do papel estrutural, de titina e
nebulina e o proximo importante passo é entender
como essas proteinas gigantes exercem esse papel
sinalizador, controlando o remodelamento do
tecido muscular estriado. Essa rede de
pesquisadores investiga essa questdo fazendo
intenso intercambio em biologia do musculo,
oriundos do continente americano, Japao, e Uniao

Europeia. Cada  grupo  contribuird com
metodologias especificas para estudar as bases
moleculares de titina e nebulina em
remodelamento muscular, incluindo animais
trangénicos, compostos sintéticos e medidas
diretas em miofibrilas.

Os participantes desse consércio de
pesquisadores tém colaborado e, ocasionalmente,
publicado conjuntamente. A rede SARCOSI
permitird uma interacdo mais sdlida de longo
termo, com troca de membros das equipes e
orientacdo conjunta de teses de Pds doutorandos.
A troca de membros das equipes viabilizard a
transferéncia de tecnologia e modelos entre os
laboratdrios participantes, trazendo resultados
mais rapidos e de maior profundidade no campo
de insuficiéncia cardiaca e atrofia do musculo
esquelético.

Essas atividades foram concluidas em 2016.

Perspectivas de eliminagdo da malaria residual na Amazonia rural brasileira: estratégia de

investigacao de reservatorios de Plasmodium vivax

Este estudo, desenvolvido pelo ICB-USP, por
meio de um convénio firmado com o Ministério da
Saude, com a interveniéncia da FFM, no final de
2013, tem como objetivo implementar e avaliar
uma estratégia para detectar portadores
sintomaticos e assintomaticos do parasita
(potenciais reservatorios de infecgdo) em areas de
transmissdo residual de malaria, centrada no
monitoramento de potenciais focos de transmissdo
em torno de episddios clinicos (casos indices)
diagnosticados por BA ou BP de casos febris.

O estudo tem como objetivos especificos: a)
Classificar todos os novos episédios de malaria
(casos indices) detectados por BA ou BP e
confirmados laboratorialmente no municipio de
Acrelandia, ao longo de 12 meses, como casos
autdctones, recaidas, casos importados ou casos
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introduzidos; b) Avaliar a eficacia da detecgdo de
potenciais reservatdrios da maldria em torno de
cada caso indice, combinando a microscopia
convencional e o diagndstico molecular,
comparando os resultados de monitoramento do
domicilio indice e seus vizinhos (dentro do foco
potencial de transmissdo) com aqueles obtidos em
domicilios ndo-relacionados (fora do foco potencial
de transmissdo) mas pertencentes a mesma
localidade; e c¢) Determinar os elos epidemioldgicos
entre as infeccGes maldricas, diagnosticadas por
meio da genotipagem dos parasitos obtidos
durante o monitoramento dos focos potenciais de
transmissao.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Combinagado de Estimulagdo Cerebral e Estimulagdo de Nervos Periféricos para Aumentar os Efeitos
Benéficos da Estimulacdo Elétrica Funcional Sobre a Mao Parética apos Acidente Vascular Cerebral

Ndo ha tratamentos universalmente aceitos
para diminuir a incapacidade em pacientes com
comprometimento motor grave na fase cronica
apos acidente vascular cerebral (AVC). Técnicas de
neuromodulagdo, como a estimulagdo
transcraniana com corrente continua (transcranial
direct current stimulation, tDCS) e a estimulagdo
somatossensitiva sob a forma de estimulagdo
sensitiva periférica (ESP), sdo técnicas emergentes
com grande potencial para melhorar o
desempenho motor ou aumentar os efeitos do
treino motor em pacientes com AVC.

Nesta pesquisa, desenvolvida pelo
Departamento de Neurologia, por meio de um
contrato firmado com o NIH, com a interveniéncia
da FFM, sera testada a hipotese de que a tDCS e a
ESP irdo aumentar os efeitos da estimulacdo
elétrica funcional (FES) e do treino tarefa-
especifico sobre a funcdo motora. Planeja-se
colher dados relacionados a esta hipdtese,
investigando os seguintes objetivos especificos: 1)
Comparar os efeitos da FES em associagdo proxima
com tDCS isolada, ESP isolada, tDCS + ESP ou ESP

Centro de Pesquisas de Biomarcadores em Doencgas

Gerais

Este estudo foi iniciado, em 2012, pelo LIM 46
do HCFMUSP, por meio de contrato firmado com o
NIH, com a interveniéncia da FFM. O objetivo, a
longo prazo, é estabelecer um Centro de
Exceléncia para Pesquisa em Biomarcadores de
Doencas Infecciosas Negligenciadas no Brasil. O
foco inicial serd a a doenga de Chagas, com o
objetivo de encontrar biomarcadores que possam
ser usados para inferir o risco de progressdo da
doenca.

Serdo desenvolvidos dois estudos
interrelacionados: O Projeto 1 terd como foco a
expressdao génica em amostras previamente bem
caracterizadas. No Projeto 2 planeja-se utilizar o
Sistema Unico de Sadde no Estado de Minas
Gerais, registrando e coletando amostras de
sangue de 2.000 pacientes com doencga de Chagas.
Esses pacientes serdo acompanhados por dois
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isolada, em pacientes com fraqueza moderada a
grave, em um desenho cruzado. A hipétese deste
estudo é que ou a tDCS ativa ou a ESP ativa irdo
aumentar efeitos da FES em uma extensdo maior
que a tDCS placebo e a ESP placebo, e que a
combinagdo de tDCS e a ESP terdo efeitos maiores
que a tDCS ou a ESP isoladas; e 2) Comparar efeitos
da combinagdo de FES e treino motor a
intervengdo de neuromodulagdo mais eficiente, de
acordo com os resultados do Objetivo 1, com
efeitos de FES e treino motor associados a
intervencao placebo (ESP/tDCS placebo),
administrada trés vezes por semana, por seis
semanas, a dois grupos de pacientes adultos com
fragueza moderada a grave. A hipdtese é que a
intervengdo de neuromodulagdo, combinada a FES
e treino motor, ird diminuir a incapacidade do
membro superior parético e melhorar a qualidade
de vida, quando comparada a tDCS/ESP placebo
combinada a FES e treino motor.

Essas atividades foram iniciadas em 2012 e
tiveram continuidade em 2016.

Tropicais Negligenciadas de Sao Paulo-Minas

anos, com desfechos de morte ou admissdo a um
hospital para doencas cardiacas.

O principal objetivo é a obtencdo de um
escore basico de risco, baseado em niveis de
biomarcadores e achados de eletrocardiograma
(ECG), que poderiam identificar pacientes de alto
risco, a fim de orientar abordagens terapéuticas e
servir como uma instituicdo para futuros ensaios
clinicos.

Serdo estabelecidos dois nucleos: o Nucleo
Administrativo e o Nucleo de Banco de Dados e
Epidemiologia, que dardo suporte as atividades dos
dois projetos, bem como criardo e sustentardo
programas de capacitagdo em pesquisa para jovens
cientistas brasileiros.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Epidemiologia do receptor e avaliacao de doadores — Estudo REDS Ill — Posto Internacional

Esta proposta, iniciada no final de 2011 pelo
LIM 46, por meio de contrato firmado com o Blood
Systems Research Institute, com a interveniéncia
da FFM, conta com a parceria de quatro grandes
hemocentros no Brasil (Fundagdo Pré-Sangue (SP) /
Hemominas (MG) / Hemope (PE) / Hemorio (RJ)).
O estudo visa a: a) estabelecer a base para um
Programa de Pesquisa Nacional sobre a seguranca
do sangue no Brasil e prevé a expansdo dos trés
centros durante o Programa do REDS-II para quatro
centros durante o REDS-llIl; b) manutengdo do
banco de dados de doadores e doagdes; e c)
continuagdo de aspectos especificos de dois
projetos do REDS-Il: a reavaliagdo dos pacientes
que participaram do estudo de coorte da doencga
de Chagas e a continuagdo da andlise das
caracteristicas virais e fatores de risco em
doadores de sangue infectados com HIV.

Dois novos protocolos principais sdo
propostos para o REDS-IIl. O primeiro projeto vai
enfocar uma ameaga extremamente relevante
para a seguranga do sangue no Brasil e no mundo,
que é o virus da Dengue (DENV). O segundo
protocolo principal é um projeto observacional de
receptores de sangue, com foco na epidemiologia
e terapia transfusional na Anemia Falciforme
(SCD).

A combinagdo de atividades continuadas,
novos protocolos e esforcos em treinamentos
garantirdo que o Brasil continue a evoluir para um
Centro de Exceléncia em Pesquisas de Medicina
Transfusional na América Latina.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Estudo Longitudinal de Satude do Adulto — Onda 2 - SP

Este projeto, desenvolvido pelo HU-USP e
viabilizado por meio de um convénio firmado entre
a FFM e a FINEP, no final de 2010, e concluido em
2016, teve como objetivos gerais: a) estimar a
incidéncia do diabetes e das doencgas
cardiovasculares; b) estudar sua histdria natural e
investigar as associacbes em fatores bioldgicos,
comportamentais, ambientais, ocupacionais,
psicoldgicos e sociais relacionados a essas doengas
e as complica¢des decorrentes, buscando compor
modelo causal que contemple suas inter-relagdes;
e c) pretendeu-se, também, descrever a evolugdo
temporal desses fatores e as determinantes dessa
evolucdo, além de identificar modificadores de
efeito das associagGes observadas e comparar os
padrdes de risco entre os centros participantes,
gue possam expressar variagdes regionais
relacionadas a essas doengas no pais. De modo a
permitir a realizagdo de estudos futuros, inclusive
com exames genéticos, foi mantida a estocagem
de material bioldgico e a extragdo de DNA.

Dando continuidade a primeira etapa de
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coleta de dados (Onda 1), o presente projeto visou
a atender aos seguintes objetivos especificos: 1.
Dar continuidade a vigilancia dos desfechos da
coorte para identificagdo de casos novos de
doengas referentes ao periodo de vigéncia da
proposta; 2. Planejar a Onda 2 de entrevistas e
exames do estudo, incluindo: definicdo do
protocolo; pré-teste de entrevistas, exames e
medidas; realizagdo de estudos-piloto; e
prepara¢do do sistema de dados; 3. Realizar a
coleta de dados previstos para a Onda 2; 4.
Realizar analises com os dados coletados na Onda
1, elaborar artigos cientificos e submeté-los a
publicagdo; 5. Ampliar a bioteca de SP, para a
estocagem do material bioldgico colhido na Onda
2; 6. Realizar os exames de bioquimica e a
dosagem de horménios no sangue e a
microalbumindria na urina no laboratério central
em SP; e 7. Interpretar, codificar e enviar para o
Centro de Dados os dados de ultrassonografia
realizados na Onda 1.
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Imagens Médicas de Tomografia por Impedancia Elétrica para Anestesia e Pacientes Neonatos

Este projeto, idealizado pelos pesquisadores
do LIM 09 e viabilizado por meio de um convénio
firmado entre a FFM e a FINEP, no final de 2010,
foi concluido em 2016 e teve como objetivo
principal o desenvolvimento de dois equipamentos
para diagnostico, prevengdao de complicagdes, e
monitoragdo de terapéutica em neonatos e
procedimentos anestésicos. Foram desenvolvidos
dois moddulos dedicados de Tomografia por
Impedancia Elétrica (TIE), uma tecnologia portatil e
barata, que gera imagens, em tempo real, de
secBes transversas do corpo, sem uso de
contrastes ou radiagdo.

Foram desenvolvidos:

1. Mddulo anestesia (para Centro Cirurgico):
desenvolvimento de hardware especifico, com
software para detec¢do de desconexdo acidental,
ventilagdo inadequada, ma colocagdo do tubo
orotraqueal e atelectasias;

2. Moddulo de neonatos (para UTI neonatal):
desenvolvimento de hardware especifico, com
software para monitoragdo e ajuste de CPAP,
ajuste da ventilagdo mecanica e ventilagdo de alta
frequéncia, diagndstico de gravidade a
bronquiolite.

Validacao do teste imunocromatografico rk39 em humanos utilizando sangue total e exsudado de

mucosa oral (saliva)

Esta pesquisa, desenvolvida pelo LIM 38, foi
aprovada, no final de 2010, por meio de um
convénio firmado com o Ministério da Saude, com
a interveniéncia da FFM.

Até o momento, o diagndstico da
leishmaniose visceral (LVA), baseado em métodos
parasitologicos e imunoldgicos disponiveis para
uso, apresenta uma variedade imensa na
sensibilidade e especificidade, além de retardar o
diagndstico, pela necessidade de uso de material
nem sempre disponivel, como o leitor de ELISA,
microscopio Optico e de fluorescéncia e, ainda,
pela necessidade premente de pessoal treinado e
com habilidade para manuseio dos insumos.

Atualmente, os testes rdpidos com rk39 sdo
validados para uso de soro como espécime, ndo
havendo validagdao para uso de outros espécimes
clinicos, como sangue total e saliva, que agilizaria o
diagnédstico e poderia ser utilizado em campo, no
momento do atendimento ao paciente com
suspeita de LVA.

Dessa forma, pretendeu-se neste estudo
validar o teste rapido imunocromatografico com rk
39, para uso em sangue total e saliva, comparando
com uso em soro e com outros métodos
soroldgicos, que utilizam antigeno total e com
métodos parasitoldgicos.

Essas atividades foram concluidas em 2016.

Peruvian/Brazilian Amazon Center of Excellence in Malaria

Esta pesquisa, iniciada em 2010 pelo ICB-USP,
com financiamento da University of California e a
interveniéncia da FFM, tem como objetivos: a)
estimar a prevaléncia de infec¢do assintomdtica
por plasmddio e caracterizar fatores de risco para
o desenvolvimento de sintomas na vigéncia de
infeccdo malarica; b) estimar a prevaléncia e
fatores de risco para a presenca de gametdcitos
em infec¢Bes sintomdticas e assintomaticas; c)
estimar o risco de infeccdo sintomatica
subsequente entre portadores de parasitemia
assintomatica e individuos ndo infectados; d)
determinar, com base em genotipagem dos
parasitos, se episddios subsequentes de maldria
sintomatica se devem a persisténcia de linhagens
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parasitarias, originalmente encontradas no
portador assintomatico; e e) comparar os niveis de
diversidade genética dos parasitos em infeccGes
sintomaticas e assintomaticas.

O componente entomoldgico desta proposta,
centrado nos principais vetores de malaria
encontrados na drea de estudo, visa a: a)
determinar a diversidade de vetores nesta regido,
por intermédio de ferramentas moleculares de
identificacdo e genotipagem dos vetores; e b)
avaliar o impacto das diferentes atividades
econdmicas na estrutura populacional dos vetores.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Estudos Clinicos

Nos ultimos dez anos, uma das dareas com
maior crescimento entre as atribuigoes da
FFM foi a gestdo dos projetos de pesquisa
do corpo docente e clinico do Sistema
FM/HCFMUSP

Nos ultimos dez anos, uma das areas com
maior crescimento entre as atribui¢des da FFM foi
a gestdo dos projetos de pesquisa do corpo
docente e clinico do Sistema FM/HCFMUSP. Na
FFM, o trabalho é coordenado pela Geréncia de
Projetos, em parceria com o EPeClin (Escritério de
Pesquisa Clinica) do HCFMUSP, antigo NAPesq,
(Nucleo de Apoio a Pesquisa Clinica) que, criado no
inicio de 2005 e ligado a Diretoria Clinica do
HCFMUSP, tem por objetivo dar suporte aos
pesquisadores, adequar os procedimentos e
assessorar as areas do Sistema FM/HCFMUSP que
realizam investigacGes cientificas envolvendo seres
humanos.

Sob a supervisdo de professores da FMUSP e
com o apoio dos Centros de Pesquisa Clinica (CPC)
dos Institutos do HCFMUSP, os Estudos e Pesquisas
Clinicas tém por objetivo avaliar a eficdacia,
tolerabilidade e seguranca de medicamentos e
também garantir que as pesquisas em animais e
seres humanos sejam feitas segundo os
parametros técnico-cientificos, éticos, legais, e sob
os enquadramentos na legislacdo vigente para a
espécie, além de garantir a lisura quanto a
financiamento da pesquisa, origem dos recursos,
retorno do investimento, adequacgdo as diretrizes
da Politica Institucional, integracdo com as demais
acOes setoriais, e interesse e conveniéncia para o
Servico Publico.

Pesquisa Clinica, ensaio clinico ou estudo
clinico sdo os termos utilizados para denominar um
processo de investigacdo cientifica envolvendo
seres humanos. S3o todas as investigacbes em
seres humanos cujo objetivo é descobrir ou
verificar 0s efeitos farmacodinamicos,
farmacoldgicos, clinicos e/ou outros efeitos de
produto(s) e/ou identificar reagbes adversas ao(s)
produto(s) em investigagdo, com o objetivo de
averiguar sua segurancga e/ou eficacia.

A drea de Pesquisa Clinica tornou-se cada vez
mais complexa e multidisciplinar, tendo como
caracteristica a necessidade de constante evolugdo
e atualizagdo de processos, pois atua na vanguarda
do conhecimento, tecnologia e inovagao.
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O Complexo HCFMUSP esta entre os maiores
centros de Pesquisa da América Latina, onde, em
média, mil projetos relacionados a Pesquisa Clinica
sao submetidos por ano para analise do Comité de
Etica. A demanda crescente de Pesquisa Clinica no
Complexo HCFMUSP comprova que, apesar do
lento tramite regulatério e operacional, a
Instituicdo é reconhecida como centro de Pesquisa
Clinica de exceléncia, com inumeros investigadores
considerados lideres de opinido.

Centro de Pesquisa Clinica do ICESP

Na verdade, o potencial do Complexo
HCFMUSP em Pesquisa Clinica ainda esta
subdimensionado. Existe um grande potencial de
crescimento nesta area estratégica de pesquisa,
gue se alicerca na transferéncia do conhecimento
da pesquisa basica para o aperfeicoamento e a
criacio de novos métodos para prevenir,
diagnosticar e tratar doengas, caracterizando a
Medicina Translacional ou Medicina de Tradugao.

Permite a avaliagdo de novas drogas, de novos
tratamentos, de novas vacinas, além de um maior
entendimento sobre as doencas e sobre o
comportamento da populacdo, o que se reflete em
beneficio para os pacientes e para a sociedade. E
considerada, assim, o principal instrumento para
validar inovagdo no setor de saude.

Deve ser ressaltado ainda o importante papel
da Pesquisa Clinica na formagdo de recursos
humanos, além do papel formativo do método
cientifico na educacdo médica e sua sdlida
vinculacdo a Pés-Graduacao.
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Importante ressaltar também a Pesquisa
Clinica como setor de geracdo de recursos
financeiros, que viabiliza investimentos na area.

Um dos principais desafios do EPeClin é
contribuir para uma maior agilidade dos fluxos
internos regulatérios e juridicos, colocando, assim,
a Instituicdo em posigdo altamente competitiva e
de lideranga na coordenagdo de pesquisas clinicas.
Assim, o EPeClin oferece aos pesquisadores
consultoria estratégica para a avaliagdo de
oportunidades, captagdo de recursos financeiros e
patrocinios, estudos de viabilidade além de
suporte na negociagcdo de contratos e nas questdes
bioéticas e regulatérias relacionadas a Pesquisa
Clinica, seja esta pesquisa patrocinada pela
iniciativa privada, por agéncias publicas de
fomento ou por estudos de iniciativa do
Investigador.

Em agdes integradas com a FFM,
especialmente com a Geréncia Geral de Projetos e
Pesquisas (GGPP-FFM) e Consultoria Juridica (CJ-
FFM), o EPeClin tem participagdo ativa emitindo
pareceres técnicos e acompanhando fluxo,
tramitagdo e aprovac¢do de contratos e bolsas de
pesquisa clinica, no cumprimento aos requisitos e
normas institucionais que regulamentam este
tema. Entre as agdes implementadas esta a
aplicagdo de overhead institucional nos contratos
de Pesquisa Clinica, que permitira a captacao de
recursos financeiros que serdo investidos na
sustentabilidade da infraestrutura de Pesquisa
Clinica da Instituicdo.

Em 2016, a FFM gerenciou cerca de 484
estudos clinicos (quantidade em 31/12/2016),
aprovados pela Comissdo de Etica do HCFMUSP
(CAPPesq) e coordenados por pesquisadores do
Sistema FM/HCFMUSP.

A centralizagdo do desenvolvimento dos
projetos de pesquisa se da por meio dos CPCs. No
Sistema FM/HCFMUSP estdo instalados CPCs no
ICHC, ICr, Ipqg, InRad, IOT, InCor e ICESP, destinados
a prestar assisténcia médico-hospitalar aos
voluntarios de pesquisa; garantir que as Boas
Praticas Clinicas sejam observadas durante a
condugdo dos projetos de pesquisa; orientar os
voluntarios de pesquisa e esclarecer todas e
quaisquer duvidas por eles mencionadas; garantir
todos os recursos necessarios aos investigadores;
apoiar os coordenadores na condugdo dos projetos
de pesquisa; acompanhar as atividades e fornecer
informagGes necessarias aos monitores dos
diferentes projetos de pesquisa; e assegurar que as
auditorias dos projetos de pesquisa sejam
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conduzidas de acordo com os procedimentos pré-
estabelecidos.

Além disso, institucionalmente, os principais
objetivos dos CPCs sdo: redugdo de gastos;
otimizagdo do uso de equipamentos; instalacdo de
area fisica adequada para a realizagdo de estudos
relacionados a varias especialidades; centralizagdo
do desenvolvimento dos projetos de pesquisa;
garantir melhor atendimento ao voluntdrio de
pesquisa; aprimorar a qualidade de ensino e do
servico prestado a comunidade; treinar as equipes
para realizagdo criteriosa de estudos, com
qualidade e confiabilidade dentro de padrdes
éticos e cientificos, muitas vezes com prazos
rigorosos; e prover educag¢do continuada.

Para o fiel desenvolvimento desses objetivos,
os CPCs elaboraram documentos de apoio, tais
como: a) Regimento Interno; b) Informagées do
Protocolo para Admissdo no Centro de Pesquisas
Clinicas - CPC; c¢) Termo de compromisso do
investigador; d) Planilha semanal de atendimento
dos protocolos de pesquisa elaborada e enviada
pela equipe do investigador anteriormente para
planejamento do atendimento; e) Termo de
confidencialidade para investigadores,
patrocinadores e visitantes; f) Comunicados; g)
Boletim de Intercorréncias; h) Documentacdo de
calibragdo, validagdo e certificagdo de todos os
equipamentos; i) Ficha de registro dos exames
coletados no CPC; j) Fichas de controle de
temperatura; k) Fichas de controle de Kkits
laboratoriais, com datas de recebimento, validade
e descarte; I) Fichas de controle do atendimento
de enfermagem para cada paciente; m) Fichas de
controle de medicamentos; n) Agendamentos de
monitorias, visitas de iniciagdo, encerramento e
auditorias; o) Pesquisa de opinido do grau de
satisfagdo do voluntario de pesquisa; p) Planilha de
agendamento de consultdrios; q) Planilha de
identificacdo interna dos protocolos de pesquisa; r)
Planilha com nomes e contatos de todos os
integrantes das equipes; e s) Procedimentos
Operacionais Padronizados (POPs).

Os CPCs possuem arquivamento de cdpias de
todos os protocolos de pesquisa, ficha de admissao
preenchida, termo de compromisso assinado pelo
investigador principal, assim como as seguintes
coOpias: aprovagdo pela CAPPesq, CONEP e ANVISA
(CE); e contrato e orgcamento, sendo estes os
requisitos minimos necessarios para o protocolo
dar entrada no Centro.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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PROJETOS DE POLITICAS DE SAUDE

A FFM também apoia a realizagdo de vdrios
projetos de Politicas de Saude, incluindo
treinamento de profissionais da rede
publica, desenvolvimento de instrumentos
de avaliag¢do, entre outros.

Principais Projetos de Politicas de Saude

Atendimento no Centro de Atendimento de Emergéncia em Microcirurgia Reconstrutiva e Cirurgia

da M3o do 10T do HCFMUSP (CEMIM)

A criagdo do CEMIM do I0OT do HCFMUSP
deveu-se ao grande aumento do numero de
pacientes portadores de traumas de alta
complexidade. O fendmeno dos acidentes de
motocicleta, a violéncia urbana, o transito cadtico
e 0 aumento da velocidade contribuiram para esta
situagdo.

Desde a década de 80, inimeras publicacdes
demonstram evidéncias cientificas da importancia
do tratamento na fase aguda do trauma. O
tratamento primdrio adequado promove melhores

resultados, diminui a taxa de complicacdo, a
incidéncia de infecgdo, o periodo de hospitalizagdo
e o custo da saude, além de reduzir a mortalidade
e os indices de amputagao relacionados ao trauma.

Por meio de um Convénio firmado, em 2014,
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia
da FFM, profissionais altamente capacitados e
treinados realizaram 1.163 cirurgias, dentre elas os
reimplantes, revascularizagdes e retalhos. Visando
a continuidade dessas agdes, foi firmado um novo
Convénio, em 2016.

Transporte aéreo da equipe de captagdo de 6rgaos para transplantes de figado e pancreas

Por meio de um Convénio firmado, em 2014,
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia
da FFM, recursos financeiros foram
disponibilizados para o custeio das despesas para o
transporte aéreo privado de equipes da Divisdo de
Transplantes de Figado, Pancreas e de Orgdos do
Aparelho Digestivo quando da retirada de érgaos
para transplantes, fora da capital de S3o Paulo,
beneficiando os pacientes do HCFMUSP em lista de
espera para transplantes de érgdos do aparelho
digestivo.

Programa de Transplante Intestinal e Multivisceral

A Faléncia Intestinal (FI) € uma condi¢do onde
o trato gastro-intestinal é incapaz de manter
nutricdo adequada, equilibrio hidro-eletrolitico,
crescimento e desenvolvimento. Em pacientes
complicados e pediatricos, a mortalidade atinge
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As metas dessa iniciativa sdo o aumento do
numero de captagdes e transplantes e a redugao
do tempo médio de espera do érgao, garantindo a
qualidade das condigdes de isquemia fria
recomendada para o transporte.

Essas atividades, coordenadas pela Divisdao de
Transplantes de Figado e Orgdos do Aparelho
Digestivo do HCFMUSP, tiveram continuidade em
2016.

mais de 60% ao ano. Por estas razdes, o
transplante de intestino vem sendo indicado para
tratar pacientes com Fl irreversivel, isoladamente
ou como transplante multivisceral, em que o
intestino é transplantado com outros o6rgdos
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(figado, estébmago, duodeno e pancreas) para
tratar a faléncia de multiplos 6rgdos do aparelho
digestivo.

Estima-se que 200 pessoas por ano tenham
indicacdo para estes transplantes em nosso pais.
No entanto, ndo existe programa ativo destes
transplantes no Brasil, o que limita o tratamento
destes pacientes.

O presente programa, a ser desenvolvido pela
Disciplina de Transplante e Cirurgia do Figado da
FMUSP e financiado pelo Ministério da Saude, por

meio de convénio firmado com a interveniéncia da
FFM, em 2011, planeja a realizagdo de um
transplante/més e estruturagdo progressiva dos
entraves iniciais, prevendo-se chegar a 36
transplantes anuais, nos proximos trés a cinco
anos.

Essas atividades tiveram inicio em meados de
2016, uma vez que aguardava a aprovagdo de
pedido de remanejamento de itens do orgamento
do projeto.

Avaliacdo econdmica da introdugao da vacina de dengue no Programa Nacional de Imuniza¢6es no

Brasil

Este projeto, iniciado no final de 2015, pelo
Departamento de Moléstias Infecciosas e
Parasitarias da FMUSP, por meio de Carta Acordo
firmada com a OPAS, com a interveniéncia da FFM,
teve por objetivo geral produzir evidéncias para
subsidiar a decisdao de introdugdo de uma vacina
de dengue no PNI brasileiro. Para tanto, propds-se
um estudo que envolvia uma revisao sistematica
da literatura existente sobre as vacinas de dengue

Curso de Especializagdo em Educag¢dao na Saude

Universidade do Estado do Amazonas

Este projeto, iniciado no final de 2015, pela
Disciplina de Clinica Médica da FMUSP, por meio
de Convénio firmado com a UEA, com a
interveniéncia da FFM, tem por objetivo geral
proporcionar apoio ao curso de graduagdo em
Medicina da UEA a partir de um modelo de pratica
educativa-progressista, baseada na realidade local,
visando ao fortalecimento do Sistema de Saude
local e a qualificagdo da atengdo a saude oferecida
a populagdo do municipio sede (e mesmo de
outros localizados na regido metropolitana), por
meio da atuacdo de um corpo docente qualificado
nos aspectos de assisténcia, gestdo e ensino.

disponiveis, estratégias de vacinagdo propostas e
estudos de avaliacgdo econdmica das vacinas de
dengue.

Essa revisdo sistematica avaliou o estado atual
da arte, sendo necessaria e preparatéria para a
realizacdo de um estudo de custo-efetividade da
vacina de dengue no contexto brasileiro.

Essas atividades foram concluidas em 2016.

para Docentes do Curso de Medicina da

A proposta para formagdo médica no século
XXl é transformar a educacdo centrada na
transmissdo de conteldos em uma educagdo de
integracdo de conteudos, que respeite o0s
conhecimentos prévios do aluno, estimule sua
autonomia na busca de novos conhecimentos e
desenvolva no educando a consciéncia da sua
responsabilidade  como  transformador da
realidade. Tal mudanca de paradigma depende
fundamentalmente da transformacao do
educador; portanto, mudar a formagdo comega no
desenvolvimento docente.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Regulacdo de Profissdes de Saude no Brasil: mapeamento juridico e institucional, identificacdo de
pontos de articulagdo e desarticulagdo e formulagdo de propostas para a harmonizagdo regulatodria

Este projeto, iniciado em 2015, pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de Carta Acordo firmada com a OPAS,
com a interveniéncia da FFM, teve por objetivos
gerais: a) Mapear e analisar as normas juridicas
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vigentes e as diferentes instituicdes estatais
responsaveis pela regulacdo das profissdes de
saude no Brasil, para fins de compreensdo empirica
abrangente sobre a sua atual configuracgdo juridica,
normativa e institucional da regulagdo de
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profissdes de salde no pais; b) Identificar os
pontos de articulacdo e desarticulacdo da atual
configuragdo juridica, normativa e institucional das
profissbes de saude no Brasil, tendo como
referencial  analitico os impactos desta
configuragdo para o desenvolvimento das politicas
de saude no Brasil e para a efetivagdo do direito a
saude; e c) Formular propostas de adequacdo,
atualizagdo e harmonizagdo regulatéria das
profissdes de saude, tendo como referencial a
plena efetivacdo do direito a satde no Brasil.

A regulacdo das profissbes de saude é
determinada, preliminarmente, pelas leis que
regulamentam estas profissdes e criam as
correspondentes Autarquias profissionais. No
entanto, a natureza juridica destes Conselhos
ainda é objeto de intensas controvérsias juridicas,
sendo necessario, assim, uma pesquisa normativa
ampla para se compreender, com base no
empirismo, qual a real natureza juridica atual
destes Conselhos e como estdo vinculados a
Administragdo Direta Federal.

Essas atividades foram concluidas em 2016.

Projeto de Apoio as A¢des do Nucleo de Extensao em Medicina Tropical da Universidade de Sao

Paulo em Santarém-PA

Este projeto, iniciado no final de 2015, pelo
Departamento de Moléstias Infecciosas e
Parasitarias da FMUSP, por meio de Carta Acordo
firmada com a OPAS, com a interveniéncia da FFM,
tem por objetivos especificos:

a) Oferecer matriciamento em doengas
infecciosas e parasitarias para profissionais da rede
de atengdo a saude, estudantes de graduacdo da
area da saude, médicos residentes, médicos do
programa Mais Médicos e participantes dos
programas de provimento médico da regido de
Santarém;

b) Manuten¢do das atividades assistenciais
em doengas infecciosas no ambito do SUS ja
realizadas no municipio de Santarém pelo grupo do
Nucleo de Apoio a Cultura e Extensdo
Universitaria, denominado Nucleo de Extensdo em
Medicina Tropical (NACE-NUMETROP);

c) Oferecimento de cursos de especializagdo/
pos-graduacdo para profissionais da area de saude
em Santarém;

d) Manutencgdo de discussdo de casos clinicos
a distdncia com emprego da telemedicina;

e) Oferecer campo de estagio com supervisdo
em doencas infecciosas para residentes e alunos
de graduacao de Instituicdes de outras localidades;

f) Elaboracdo e execugcdo de projetos de
pesquisa de relevancia pratica a melhora dos
indicadores de saude da regido; e

g) Apoio e matriciamento na elaboragido/
implantacdo de Programas de Residéncia de
Medicina Geral de Familia e Comunidade, incluindo
modalidade Medicina Rural na regido e em dreas
que possuam Unidades Basicas de Saude fluviais e
equipes de Saude da Familia para as populagGes
ribeirinhas.

A criagao do NACE-NUMETROP e as parecerias
com instituicdes locais, associadas as recentes
politicas do Ministério da Saude de expansdo da
formagdo da residéncia médica e multiprofissional
e de provimento e fixacdo de profissionais médicos
em area remota, deram uma nova configuragdo
para as perspectivas do trabalho médico e
reorganizacao da rede local de servicos em todos
os niveis de complexidade. Aproveitar este novo
momento para potencializar esta pareceria
institucional é o principal motivador deste
convénio, buscando contribuir com os novos
desafios que se apresentam ao SUS local com esta
nova configuragdo.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Dimensionamento de pessoal e caracterizacdo de competéncias dos profissionais de saude da

atencdo bdsica para a pratica colaborativa

Este projeto, iniciado em 2015, pela Escola de
Enfermagem da USP, por meio de Carta Acordo
firmada com a OPAS, com a interveniéncia da FFM,
tem por objetivo geral dimensionar a necessidade
de trabalhadores e caracterizar suas atribuicGes e
competéncias, considerando as diferentes
profissdes de salde que atuam na Atencdo Basica
(AB), com vistas a sua articulagdo interna nas
unidades e na rede de atencdo a saude.
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No processo de construcdo do SUS, os
trabalhadores de saude sdo reconhecidos como
componente critico para implementagdo das
politicas de saude e qualidade de atengdo a saude,
o que leva ao reconhecimento da articulagdo entre
trabalho e educacdo e, em particular, entre gestao
do trabalho e educagdo dos profissionais de saude,
incluidos o planejamento e a regulacdo do trabalho
e das profissdes.
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Este projeto busca responder a necessidade
de metodologias adequadas para o
dimensionamento de pessoal, bem como
caracterizar as competéncias dos profissionais das
equipes que atuam na AB, destacando a
perspectiva das praticas e educagdo

interprofissional, contribuindo com subsidios para
novas abordagens da regulacdo do trabalho e das
profissdes.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Analise para Aperfeicoamento do Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Proteg¢dao para

Doengas Cronicas por Inquérito

O Ministério da Saude implantou, em 2006, o
Sistema VIGITEL — Vigilancia de Fatores de Risco e
Protecdo para Doengas CroOnicas por Inquérito
Telefénico. A implantagdo desse sistema vem
sendo realizada em parceria com o NUPENS/USP.
O convénio entre o NUPENS/USP e a Secretaria de
Vigildncia em Saude do Ministério da Saude
(SVS/MS) existe, desde 2006, e foi essencial para a
concepgdo, operacdo e aperfeicoamento do
VIGITEL. Essa parceria tem sido imprescindivel para
o planejamento de agdes de prevengao, promogdo
e atenc¢do a saulde, sendo Uteis para orientar a
implementa¢do de politicas publicas nacionais de
saude.

Este projeto, desenvolvido pela Faculdade de
Saude Publica da USP, por meio de um convénio

firmado com o Ministério da Saude, no final de
2015, com a interveniéncia da FFM, tem por
objetivo principal apoiar o Ministério da Saude na
operagdo e aperfeicoamento do Sistema VIGITEL
relativos aos dados coletados em 2013 e 2014. Seu
inicio, entretanto, ocorreu apenas no final de 2016,
em virtude de atraso na liberacdo da verba pelo
Ministério da Saude.

Os objetivos especificos sdo os seguintes: a)
revisdo anual do questiondrio do sistema e dos
grupos principais de indicadores; b) atualizagdo
anual dos fatores de ponderagdo, necessarios para
estimar os indicadores do sistema, para cada uma
das 27 cidades e para o conjunto delas; e c)
elaboracdo de relatérios anuais do sistema.

Delineamento e Avaliacao de Metodologias de Educagao Permanente para Implementagao do Guia
Alimentar para a Populagdo Brasileira no Ambito da Ateng¢io Basica em Satde

As estratégias de promocgdo da saude no SUS
enfocam os aspectos determinantes do processo
salde-doenga no pais. A garantia da eficacia das
intervengBes em saude pressupée que elas
incidam sobre as condigdes de vida de sujeitos e
coletividades, favorecendo a adog¢do de escolhas
saudaveis. Assim, a reforma da atencdo basica a
salde no pais, materializada na Estratégia Saude
da Familia, deve priorizar a integralidade das acdes
do sistema de saude.

Conhecendo o papel que a alimentagdao
desempenha como fator de risco ou protegdo para
diversas doengas que configuram o atual
panorama epidemioldgico, a inser¢do das a¢des de
alimentacdo e nutricdo na atencdo basica a saude
torna-se essencial para a promogdo da saude de
individuos e coletividades.

O presente projeto, desenvolvido pela
Faculdade de Saude Publica da USP, por meio de
um convénio firmado com o Ministério da Saude,
no final de 2015, com a interveniéncia da FFM,
teve inicio no final de 2016, em virtude de atraso
na liberagdo da verba pelo Ministério da Saude.

Se objetivo é apoiar o Ministério da Saude na
implantacdo do Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira como instrumento de qualificacdo das
acdes de promogdo da alimentagdo adequada e
saudavel, no ambito da atencdo bdasica. Para tanto,
sera desenvolvida, testada e avaliada uma
proposta de intervengdo educativa em saude
baseada no Guia Alimentar para a Populacado
Brasileira, direcionada a profissionais de saude que
integram o Nucleo de Apoio a Saude da Familia.

Desenvolvimento da Biblioteca Virtual de Educacdao em Ciéncias da Saude BVS-EDUC

Este projeto, desenvolvido pela Divisdo de
Biblioteca e Documentagcdo da FMUSP, com a
interveniéncia da FFM, teve o apoio do CREMESP,
foi iniciado em 2015 e concluido em 2016.
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As atividades desenvolvidas foram as
seguintes: a) Indicagdo de um profissional médico
do CREMESP para compor o Comité Consultivo da
Biblioteca Virtual em educagdo em Ciéncias da
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Saude (BVS-EDUC), pelo periodo de 2014-2018; b)
Participacdo da Biblioteca do CREMESP como
Centro Cooperante da BVS-EDUC (e, por
consequéncia, da BVS Brasil) pelo Termo de
Adesdo e, assim, ndo so colaborar na Rede como
também usufruir de seus produtos de informagado
como LIS (Catdlogo de Sites na area de Educagdo
Médica), DirEv (Diretdério de Eventos na area),
Literatura Cientifica e Acesso a Documentos; c)
Contratagdo de prestagdo de servicos para a
manutencdo nos aplicativos BVS instalados, no
sentido de corregdo de falhas, suporte a equipe

bibliotecaria do Centro Coordenador (FMUSP),
mudancas em layout, ajustes nos indices de
pesquisa, dentre outros; d) Detalhamento de pré-
requisitos operacionais, tanto locais quanto
remotos, para acesso aos servidores; e)
Treinamento da Biblioteca do CREMESP na
Metodologia LILACS e, quando da entrada do
CREMESP na BVS-EDUC, disponibilizacao de espago
editorial no site para uma Carta Institucional do
Conselho aos seus associados; e f) Indexagdo das
publicagdes do CREMESP: Ser Médico e Jornal do
CREMESP.

Capacitacdo de Preceptores e Supervisores dos Hospitais Universitarios Filiais da EBSRH

Este projeto, a ser desenvolvido pela EEP do
HCFMUSP, com a interveniéncia da FFM,
beneficiaria os preceptores e supervisores dos
Programas de Residéncia Médica (RM) e
Multiprofissional (RMP) vinculados a rede de
Hospitais da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (EBSERH) e foi iniciado no final de
2015.

O Curso tinha por objetivo contribuir com a
formacdo em educacdo e gestdo de ensino na
salde de profissionais que atuam como
preceptores e/ou supervisores de programas de
RM e RMP, levando em conta a diversidade dos
programas de residéncia no pais e desenvolvendo
competéncias aplicdveis a cada realidade. Isto

permitiria a inclusdo de preceptores vinculados a
programas de diferentes naturezas e localizagGes,
contribuindo diretamente para a formagdo
profissional e, indiretamente, para a melhoria do
cuidado a saude oferecido a populagdo e para o
fortalecimento do SUS.

Existem muitas competéncias pedagdgicas e
gerenciais que s3o comuns a supervisores e
preceptores de programas de RM e de RMP.
Existem, também, conhecimentos e competéncias
especificos de cada drea. O curso levaria em conta
esses dois aspectos. As atividades foram
interrompidas em 2016, em virtude da rescisdo do
contrato pela EBSERH.

Inovagao em Tecnologias Educacionais Interativas em Satde com Formacao de RH e Estruturagao

de um Centro de Produgao Digital

Este projeto, iniciado no final de 2014, pelo
Departamento de Telemedicina da FMUSP, por
meio de convénio firmado com a UEA, com a
interveniéncia da FFM, foi concluido em 2016 e
teve por objetivo geral a estruturagdo de um
ambiente digital educacional baseado na internet
(repositorio de materiais educacionais),
interligando laboratdrios de ensino de graduacao,
organizagdo de uma plataforma para formagdo em
teleassisténcia, e estruturacdo de um Centro de
Producao Digital.

A formacdo de uma rede colaborativa de
instituicBes por meio da Telemedicina/ Telessaude
facilita a organizacdo de programas eficientes de
educagdo por meios interativos a distancia
(educagdo interativa a distancia). Quando
associada com servicos de teleassisténcia (segunda

FFM - Relatério Anual 2016

opinido formativa e interconsulta), a Telemedicina/
Telessaude facilita a contextualizacdo das
capacitacGes, de forma dirigida as necessidades
praticas.

O uso de ambientes de segunda opinido a
distancia tende a tornar-se cada vez mais comum,
a medida que ocorre a universalizacdo da
telecomunicagdo e que aumenta a inclusao digital.
A Segunda Opinido Formativa é abordagem mista
resultante da associacdo entre assisténcia e
educacdo. E equivalente a um estagio formativo
complementar, “in loco”, focando na problematica
especifica. Com a informatizagdo dos cursos de
graduacdo da UEA os alunos terdo novas
ferramentas tecnolégicas de aprendizagem,
buscando cada vez mais a exceléncia na area da
medicina.
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Atividade de Tutoria para o Estado de Tocantins

A politica instituida pelo Governo Federal, por
meio do Ministério da Saude, Sistema Nacional de
Transplantes e Comité  Estratégico para
Desenvolvimento de Novos Centros de Captacdo e
Transplante, definiu que todas as Unidades da
Federacdo deverdo desenvolver, com autonomia,
procedimentos de captagdo de multiplos
Orgdos/tecidos e transplante de cdrnea e rim a
médio/longo prazo. Para tanto, editou a Portaria
2.172, de 27 de setembro de 2012, criando a
Atividade de Tutoria, com o objetivo de
desenvolver o Sistema de doagdo e transplantes
nos Estados brasileiros que necessitam de
cooperagdo tecnoldgica para seu aperfeicoamento
ou implantagdo, bem como cobrir os vazios
assistenciais.

Atividade de Tutoria para o Estado de Roraima

A politica instituida pelo Governo Federal, por
meio do Ministério da Saude, Sistema Nacional de
Transplantes e Comité  Estratégico para
Desenvolvimento de Novos Centros de Captagdo e
Transplante, definiu que todas as Unidades da
Federagcdo deverdo desenvolver, com autonomia,
procedimentos de captagdo de multiplos
Orgdos/tecidos e transplante de cdrnea e rim a
médio/longo prazo. Para tanto, editou a Portaria
2.172, de 27 de setembro de 2012, criando a
Atividade de Tutoria, com o objetivo de
desenvolver o Sistema de doagdo e transplantes
nos Estados brasileiros que necessitam de
cooperagdo tecnoldgica para seu aperfeicoamento
ou implantacdo, bem como cobrir os vazios
assistenciais.

Atividade de Tutoria para o Estado de Goias

Com o objetivo de desenvolver o Sistema de
doacgdo e transplantes nos Estados brasileiros, que
necessitam de cooperacdo tecnoldgica para seu
aperfeicoamento ou implantagdo, o Ministério da
Saude publicou a Portaria 2.172, de 27 de
setembro de 2012, criando a Atividade de Tutoria.

Considerando o alto investimento com
Tratamentos Fora do Domicilio (TFD) para os
procedimentos de transplantes, e mesmo o alto
custo social imposto aos pacientes que necessitam
de tratamento fora do seu domicilio, o Estado de
Goias optou por solicitar a atividade de Tutoria em
Doagdo e Transplantes, no ambito do Sistema
Nacional de Transplantes pelo HCFMUSP, no
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O objetivo deste projeto, desenvolvido pelo
Servico de Transplante de Figado do HCFMUSP, por
meio de um convénio firmado com o Ministério da
Saude, no final de 2013, com a interveniéncia da
FFM, é auxiliar a implantacdo do servigo de doagdo
e transplantes de 6rgdos no Estado do Tocantins,
promovendo o aperfeicoamento dos servigos ja
autorizados e qualificando os profissionais de
saude locais, propiciando, assim, o
desenvolvimento dos servicos de captacao de
multiplos érgaos e a realizagdo de transplantes de
cérnea e rim.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

O objetivo deste projeto, desenvolvido pelo
Servico de Transplante de Figado do HCFMUSP, por
meio de um convénio firmado com o Ministério da
Saude, no final de 2013, com a interveniéncia da
FFM, é auxiliar a implantagdo do servigo de doagdo
e transplantes de érgdos no Estado de Roraima,
promovendo o aperfeicoamento dos servigos ja
autorizados e qualificando os profissionais de
saude locais, propiciando, assim, o
desenvolvimento dos servicos de captacdo de
multiplos érgdos e a realizagdo de transplantes de
rim.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

intuito de iniciar o programa de transplante de
figado no Estado de Goias.

O objetivo deste projeto, desenvolvido pelo
Servico de Transplante de Figado do HCFMUSP, por
meio de um convénio firmado com o Ministério da
Saude, no final de 2013, com a interveniéncia da
FFM, é enviar estagiarios do Estado de Goids para
o Servigo de Transplante de Figado do HCFMUSP, o
que possibilitara, ao cabo de um ano, a realizacgao,
com autonomia, do procedimento de transplante
de figado.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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Projeto ARENA (Doagio de Orgios e Tecidos para Transplantes)

O alto indice de negativa familiar nos centros
transplantadores dos Estados menos
desenvolvidos do pais é um dos fatores agravantes
para o nosso baixo indice de captacdo e
transplante de 6rgdos e tecidos.

No primeiro semestre de 2013 (Registro
Brasileiro de Transplantes — RBT), o indice
manteve-se alto especialmente nas regiGes Norte,
Nordeste e Centro-Oeste, chegando a 96% no
Sergipe, 89% no Maranhdo, 75% no Mato Grosso e
72% no Acre.

O indice geral de recusa familiar no Brasil é de
45%, bem acima do nivel aceitavel, que é de 30%.
Acredita-se que o desconhecimento da populagdo
sobre o conceito de morte cerebral seja um dos
fatores responsdveis pelo alto indice de negativa
nessas regides.

Além disso, a eventual falta de preparo das
equipes locais no momento da entrevista familiar
também contribui para reduzir o indice de
anuéncia. Assim, o projeto inclui agdes tanto para a
conscientizacdo da populagdo quanto para o
melhor preparo das equipes entrevistadoras.

O Projeto Arena, desenvolvido pela OPO -
Organizacdo de Procura de Orgdos do HCFMUSP,
por meio de um convénio firmado com o
Ministério da Saude, no final de 2013, com a
interveniéncia da FFM, é inspirado em outras
campanhas itinerantes da area da saude, como
carretas e mutirées, mas inédita na area dos
transplantes. Diferente das primeiras, que,
normalmente, fornecem exames diagndsticos e até
tratamento (como os “mutirGes da catarata”), esta
campanha visa apenas e especificamente a
conscientizagdo da populagdo para a importancia
da doacgdo de drgdos, fornecendo informagdes que
Ihes transmitam mais seguranca para decidir sobre
o ato da doagdo e, eventualmente, diminuir os
altos indices de recusa familiar, observados até
agora.

O projeto inclui 12 centros de captagao e
transplante em desenvolvimento, que ja recebem
acdes de capacitagdo (cursos e estagios) em
captacdo de orgdos e tecidos para transplante
(Comité Estratégico e SNT).

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Desenvolvimento e validagdo de metodologia de avaliagdo dos servicos do SUS de niveis
secundario e terciario que prestam assisténcia ambulatorial de referéncia a Tuberculose

A boa qualidade dos servicos de referéncia é
um importante componente dos programas de
controle da tuberculose em todo o mundo. No
Brasil, estes servicos atuam sob a orientagdo
normativa do Programa Nacional de Controle da
Tuberculose (PNCT). Tém, porém, caracteristicas
institucionais, de estrutura e de processo
heterogéneas, uma vez que integram a
organizacdao descentralizada do SUS. Diversas
iniciativas do PNCT tém disseminado diretrizes
para organizagdo dos servigos e conduzido
monitoramentos locais; porém, ndo conta ainda
com metodologia vdlida que permita avaliar e
monitorar, homogeneamente, a qualidade de
todos os servigos.

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado com o

Ministério da Saude, no final de 2013, com a
interveniéncia da FFM, visa a desenvolver e validar
indicadores de qualidade da dimensao
organizacional da assisténcia. Baseia-se na
assuncao ético-normativa de que,
independentemente das caracteristicas
institucionais locais, todos os servicos devem
possuir disponibilidade de recursos, organiza¢do
do processo de assisténcia e gerenciamento
técnico do trabalho, de modo a permitir um
cuidado de qualidade desejavel. Os indicadores
compordo um questionario eletrénico - o QualiTB -
que, respondido pelas equipes locais dos servicos,
produzira medidas de qualidade comparaveis e
utilizaveis por todos os niveis de gestdo do PNCT.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Rede HumanizaSUS — Consolidacao da Expansao e Novos Desenvolvimentos

A Rede HumanizaSUS (RHS) é, hoje, uma das
principais linhas de acdo da Politica Nacional de
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Humanizagdo (PNH) do Ministério da Saude (MS),
num contexto em que grandes desafios postos
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para a Politica sdo: a) Ampliar a transversalizagdo
da Politica pelas diversas areas do MS e por outras
instancias formuladoras e executoras da politica de
saude; b) Ampliar a capilarizagdo da Politica com a
producdo de redes no territorio, permeando os
diferentes espagos em que se da a produgdo de
saude; e ¢) Ampliar a participagdo na Politica com a
inclusdo crescente dos diversos atores que
constroem o SUS, em particular dos movimentos
sociais da salde.

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado com o
Ministério da Saude, no final de 2013, com a
interveniéncia da FFM, concluido em 2016, visou a

promover novos desenvolvimentos da Rede
HumanizaSUS, consolidando o forte crescimento e
a intensificacdo dos fluxo de comunicagdo,
ocorridos nos Ultimos anos, continuando a
favorecer os processos de trabalho em saldde, em
suas atividades de apoio, matriciamento e ativagdo
da inteligéncia coletiva, sempre com vistas a uma
maior transversalizagdo e capilarizagdo das ag¢des
da Politica Nacional de Humanizagdo nos
diferentes espagos de construgdo do SUS e
produgdo de saude, assim como a ampliacdo da
participacdo democratica dos diferentes atores e
movimentos sociais na formulag¢do da Politica e na
qualificagdo das praticas de produgdo de saude.

Proposta para a criagdo de um Centro Integrado de Pesquisa e Ensino em Transplantes de Orgdos —

CIPETRO

Com o objetivo de desenvolver, no Brasil, uma
massa critica de conhecimento tecnoldgico capaz
de permitir o acesso dos centros de transplante
nacionais aos beneficios da medicina regenerativa,
principalmente aqueles dirigidos ao aumento do
numero de 6rgdos e a diminuigao da rejei¢do, este
projeto propde a criagdo de um Centro Integrado
de Pesquisa em Transplante de Orgdos (CIPETRO),
focalizando, principalmente, o desenvolvimento da
nova tecnologia relacionada a medicina
regenerativa.

Os objetivos especificos deste projeto,
coordenado pela Disciplina de Transplante e
Cirurgia do Figado da FMUSP, por meio de um
convénio firmado, no final de 2012, com o
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,
sdo os seguintes:

a) Apoio a atualizagdo e a adequagdo de um
centro universitdrio de transplantes de rim, figado,
pulmdo e multivisceral com setores clinico e
experimental (CIPETRO), para se constituir no
centro de referéncia nacional da Rede Nacional de
Medicina Regenerativa e Transplante (RENART); e

b) Capacitagdo de centros universitarios por
meio de ensino pds-graduado para, em trés anos,
reproduzir e sedimentar, em vdrias regiGes do pais,
a tecnologia referente as linhas de pesquisa do
projeto. Assim fazendo, pretende-se que, apds
esse periodo, varios centros transplantadores
nacionais estejam em condi¢gdes de assimilar e
colocar em pratica os progressos previstos
constituindo uma RENART.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Centro Integrado de Pesquisa e Ensino em Transplantes de Orgdos — CIPETRO

Este projeto, desenvolvido pela Disciplina de
Transplante e Cirurgia do Figado da FMUSP, por
meio de um convénio firmado entre o HCFMUSP e
a SES-SP, em 2013, com a interveniéncia da FFM,
tem por objetivo o custeio de despesas destinadas
a: a) Apoio a atualizagdo e a adequagdo de um
centro universitario de transplantes de rim, figado,
pulmdo e multivisceral, com setores clinico e
experimental (CIPETRO), para se constituir no
centro de referéncia nacional da Rede Nacional de
Medicina Regenerativa e Transplante (RENART); e
b) Capacitagdo de centros universitarios, por meio
de ensino pods-graduado, para, em trés anos,
reproduzir e sedimentar, em varias regides do pais,
a tecnologia referente as linhas de pesquisa do
projeto. Pretende-se que, apds esse periodo,
varios centros transplantadores nacionais estejam
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em condicdes de assimilar e por em pratica os
progressos previstos, constituindo uma RENART.

O produto final do convénio sera o
desenvolvimento, no Brasil, de uma massa critica
de conhecimento tecnoldgico capaz de permitir o
acesso dos centros de transplante nacionais aos
beneficios da medicina regenerativa,
principalmente aqueles dirigidos ao aumento do
numero de 6rgdos (resgate de 6rgdos limitrofes) e
a diminuicdo da rejeicdo (producdo de odrgdos
modificados). O aproveitamento de 6rgdos
limitrofes, hoje desprezados (20 a 40% dos
captados), e a redugdo da imunossupressdo
diminuirdo consideravelmente os custos dos
transplantes para o SUS.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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O aprimoramento das estatisticas de saude por meio do uso das ferramentas da Familia de

ClassificagGes Internacionais da OMS

O uso adequado das Classificagdes da Familia
de Classificagdes Internacionais da OMS ¢é
fundamental para a qualidade das informagGes de
salde, sendo base para programas de prevencgdo e
de controle das doencgas.

O objetivo geral deste projeto, desenvolvido
pela Faculdade de Saude Publica da USP, por meio
de um convénio firmado, no final de 2012, com o
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,
e concluido em 2016, foi aprimorar as estatisticas
de saude do Brasil e contribuir para a
implementacdo das Classificacdes da Familia (CIF)
de ClassificagGes Internacionais de Saude (CID) da

OMS nos paises de lingua portuguesa. Os objetivos
especificos foram os seguintes:

a) CID - Treinamentos (Treinamento de
multiplicadores; Treinamento em mortalidade;
Treinamento em morbidade);

b) CID — Atualizagbes (CID-11; Mortalidade;
Morbidade);

c) CIF (Treinamento e divulgagdo);

d) Familia (Divulgacdo (Boletim, pagina na
web); e Automacgdo no uso das classificagGes); e

e) Coordenacgao e pesquisa
(Acompanhamento e publicagdo).

Servigo de Vigilancia Epidemiolégica em ambito Hospitalar

O servico de \vigilancia epidemioldgica
hospitalar do HCFMUSP foi credenciado como
Nucleo Hospitalar de Vigilancia Epidemioldgica
nivel 1ll, em 2005. A manutengdo de seus
objetivos, em 2016, foi garantida por meio de um
Convénio firmado entre o HCFMUSP e a SES-SP,
com a interveniéncia da FFM.

Seus principais objetivos podem ser assim
enumerados:

a) aprimorar o Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica das Doengas de Notificacdo
Compulsoria, atendidas no HCFMUSP com foco na
detencdo, investigacdo dos agravos e notificacdo;

b) aprimorar a divulgacdo e a disseminacgdo
das informagdes em Vigilancia Epidemioldgica
produzidas no HCFMUSP;

c) avaliar e monitorar o Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica no HCFMUSP;

d) promover treinamento continuo para os
profissionais dos servigcos do HCFMUSP;

e) proporcionar campo de estagio em
vigilancia; e

f) desenvolver pesquisas voltadas para o
aprimoramento do Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica.

Implantagdo da Rede Estadual de Centros de Dispensag¢ao de Medicac¢ao de Alto custo - CEDMAC

O Centro Coordenador da Rede Estadual de
Dispensacdo de Medicagdo de Alto Custo -
CEDMAC é uma parceria da SES-SP para
dispensacdo de medica¢des imunobioldgicas em
Reumatologia.

Esse modelo tem a vantagem de utilizar a
infraestrutura universitaria estabelecida para a
assisténcia; atendimento presencial de processos
administrativos; reducdo de custos, por meio de
compartilhamento e ajustes de doses; e formacgao
de banco de dados de eficicia, seguranca e
farmacoeconomia (prontudrio eletrénico
padronizado).
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A atuagdo do CEDMAC do HCFMUSP abrange
duas principais vertentes:

1) o atendimento ao paciente com doenca
reumatoldgica que necessite de medicamentos
especiais; e

2) a coordenacdo da Rede de CEDMAC. A
primeira engloba as fungdes de avaliagdo e
orientag¢do do paciente, a infusdo medicamentosa,
as acbes de farmacovigilancia, além do
atendimento e avaliagdo dos pacientes
provenientes de processos administrativos da SES-
SP.

Visando a continuidade dessas acoes,
iniciadas em 2009, pela Disciplina de Reumatologia
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da FMUSP, foi firmado um Convénio, em 2016,
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com a interveniéncia

da FFM.

Operacionalizagao da gestao e execugdao das acdes de servicos laboratoriais, para responder a
novos desafios, em consonancia com as necessidades da populagdo e dos objetivos do SUS

O Instituto Adolfo Lutz (IAL) atua na promogdo
da salude no Estado de Sdo Paulo. Como
Laboratorio Central de Saude Publica, credenciado
pelo Ministério da Saude, juntamente com seus
doze Laboratdrios Regionais, sediados em
municipios estratégicos do Estado, lidera as agdes
de vigilancia sanitaria, epidemioldgica e ambiental.
Atua, ainda, na fronteira do conhecimento,
desenvolvendo projetos cientificos
multidisciplinares, com colaboragdo internacional,
nas areas de Ciéncias Biomédicas, Bromatoldgicas
e Quimicas.

Seus principais objetivos podem ser assim
enumerados: 1- Contribuir decisivamente no
planejamento  das a¢des de  Vigilancia
Epidemioldgica, Sanitdria e Ambiental para

prevencdo, controle e eliminagdo de doengas e
agravos de interesse em Saude Publica; 2- Realizar
ensaios de alta complexidade para as Vigilancias; 3-
Realizar pesquisa cientifica e de inovagdo
tecnoldgica de interesse em Saude Publica; e 4-
Formar recursos humanos especializados para
laboratdrios de interesse a Saude Publica.

Por intermédio de um convénio, firmado, em
meados de 2012, entre a FFM e o IAL, a FFM realiza
a operacionalizagdo da gestdo e execucdo das
acGes de servigos laboratoriais, para responder a
novos desafios, em consondncia com as
necessidades da populagdo e dos objetivos do SUS.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Proposta do Comité Estratégico para Desenvolvimento de Novos Centros de Transplantes

Um dos problemas que merece a maior
atencdo no atendimento publico da saude no Brasil
é a diferenca de qualidade regional entre os
Estados litoraneos e os demais. De facil
compreensao histérica, essa diferenga se torna
cada vez mais inaceitavel, considerando o
desenvolvimento socioeconémico recente dos
Estados interioranos. Nesse sentido, as a¢des de
alta complexidade adquirem especial destaque e,
entre elas, o transplante de érgaos.

Em 16 Estados, com cerca de 60 milhGes de
habitantes, ndo se realizam transplantes ou
ocorrem apenas transplantes de rim, de forma
esporadica e com doador vivo. Define-se, assim,
um espago para pesquisar qual o método mais
adequado para desenvolver centros capazes de
iniciar a pratica desse ato cirdrgico, que, por sua
vez, implica no desenvolvimento de uma série de
especialidades afins.

Esta proposta, financiada pelo Ministério da
Saude, por meio de convénio firmado com a
interveniéncia da FFM, no final de 2011, tem como
base: a) a avaliagdo de um método de qualificagao;
e b) a qualificagdo dos polos em captagdo de
transplante de multiplos 6rgdos.

Os objetivos dependem da interagdo de varias
especialidades, demonstrando a oportunidade de
qualificar, concomitantemente, todas as varidveis
inerentes ao processo, nos Estados brasileiros que,
pela sua localizagdo geografica, se constituirdo em
polos regionais e, naqueles que tiveram melhor
aproveitamento, em cursos e estagios anteriores.
Assim, incluiram-se os Estados do AM, MS, PA, PB
e RN, pela sua localizagao, e os Estados do AC, AL,
GO, MA, MT, Pl e SE, pela qualificacdo ja obtida em
captacdo (cursos de Noticias Tristes, Diagndstico
de Morte Encefalica e Enucleagdo Ocular).

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Integracdo de Competéncias no Desempenho da Atividade Judicidria com Usudrios e Dependentes

de Drogas

Este projeto, aprovado no final de 2010,
desenvolvido pelo GREA, em parceria com a
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Faculdade de Direito da USP (FDUSP), por meio de
um convénio firmado com a Senad, com a
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interveniéncia da FFM, foi concluido em 2016.

O objetivo do projeto foi promover uma
anélise cuidadosa da Lei 11.343/2006, tendo como
foco o usuadrio de drogas, e garantir um novo olhar:
de prevencdo, cuidado, atengdo, tratamento e
reinsergdo social.

O projeto consistiu de cursos, pesquisa
cientifica, semindrios e disseminagdo de boas
praticas voltados a profissionais da Saude e
Atencdo Psicossocial, do Direito e da Seguranca
Publica que lidam de alguma forma com usudrios
de drogas em todo o Brasil. Na primeira edigdo do
curso, foram 15 mil participantes e seu sucesso
levou a SENAD a ampliar o programa para mais 30
mil pessoas.

A  nova legislagio trouxe mudangas
significativas quanto a forma de encarar o porte de
drogas para consumo pessoal, extinguindo a
decretacdo da prisdo em flagrante por porte de
drogas para consumo pessoal. O programa,
portanto, pretendeu analisar os aspectos e efeitos
da nova Lei de Drogas para os profissionais
envolvidos, sob uma perspectiva dos direitos
humanos e da assisténcia de saude e social, em
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coeréncia com a tendéncia mundial, com foco na
reducdo de danos e ndo na pena de prisdo.

Os cursos oferecidos seguiram a modalidade a
distdncia, com uma equipe de tutores e
supervisores qualificados para atender os alunos
por meio da plataforma de ensino, e-mail e
telefone gratuito, de segunda a sexta-feira das 8h
as 20h. O conteudo, criado em parceria pela
FMUSP e FDUSP, aborda os tipos de drogas e suas
acGes e também a legislacdo.

O assunto precisou ser tratado com muito
cuidado, para que cada agente conhecesse seu
papel no cendrio da prevengdo e do tratamento e
combate ao uso prejudicial de drogas. Com um
amplo material educativo, o projeto teve como
meta aprimorar o modelo de abordagem aos
usudrios e dependentes de drogas, reconhecendo-
0s como pessoas que necessitam de atengdo,
tratamento e reinsergdo social, contribuindo ainda
para um debate qualificado sobre o tema e
disseminagdo de boas praticas. O projeto contou
com a fundamental participagdo do Conselho
Nacional de Justica, por meio de sua Corregedoria
Nacional.
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PROJETOS INSTITUCIONAIS

A FFM também apoia o desenvolvimento
de projetos institucionais, que visam,
principalmente, ao aprimoramento da
infraestrutura fisica e tecnologica das
instalagées do Sistema FM/HCFMUSP.

Principais Projetos Institucionais

Infra-LIMs 2015 - Ampliagao do parque de equipamentos da Rede PREMiUM de Multiusudrios do

HCFMUSP

Visando a continuar o processo de aumento
da capacitagdo de pesquisa do Sistema
FM/HCFMUSP, foi encaminhada uma proposta
para a FINEP, no final de 2015, com a
interveniéncia da FFM, para desenvolvimento dos
seguintes subprojetos:

SP 1 = Criagdo de Nucleo de impressdo 3D de
nano, micro e macroestruturas para aplicagdo em
medicina regenerativa, modelos anatomicos e
outros;

SP 2 = Criagdo do Nucleo Multiusudrio de
Tomografia de Coeréncia Optica Cardiaca e
expansdo da Plataforma de Imagens na Sala de
Autdpsia;

SP 4 = Expansdo do Nucleo Multiusuario de
Bioinformatica e do Nucleo em Tecnologia de
Informacao.

A proposta foi aprovada, em meados de 2016,
e aguarda a chegada do convénio para que suas
atividades sejam iniciadas.

Manutengao, Operagcao e Consolidagdo do PREMiUM - Programa Rede de Equipamentos
Multiusuarios do Sistema HC-FMUSP - Faculdade de Medicina da USP

Visando a consolidar o PREMiUM — Programa
Rede de Equipamentos Multiusudrios do Sistema
do HCFMUSP e FMUSP (pag. 125), foi encaminhada
uma proposta para a FINEP, no final de 2015, com
a interveniéncia da FFM.

O objetivo geral é viabilizar a manutencdo
preventiva e corretiva dos equipamentos de alto
custo e tecnologia avangada instalados na Rede,
sobretudo aqueles de alto potencial para geragdo
de pesquisa em parcerias, sejam elas com outras
instituicdes nacionais ou internacionais ou
iniciativa privada.

Além disso, a proposta também objetiva a
aquisicdo de equipamentos que complementam os
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nucleos existentes (sequenciamento,
cromatografia/ espectrometria de massa e
Biobanco), acessorios complementares
(Ressonancia magnética 7 Tesla de corpo inteiro) e
mao de obra altamente especializada, aumentando
ndo soé a capacidade produtiva dos servigos
prestados, mas também suas variedades,
atendendo as solicitagbes de usuarios e
diversificando as pesquisas realizadas.

A proposta foi aprovada, no final de 2016, e
aguarda a chegada do convénio para que suas
atividades sejam iniciadas.
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Estruturacdao da rede de laboratérios como centros de capacita¢ao continua de profissionais e
apoio técnico a atengao assistencial de pacientes portadores de coagulopatias e plaquetopatias

hereditarias

A formacgdo de uma rede de apoio técnico aos
laboratérios para realizagdo de  exames
especializados e, consequentemente, a melhoria
da atengdo assistencial aos pacientes portadores
de coagulopatias e plaquetopatias hereditarias é
de extrema importancia ao paciente e a equipe
médica do ICHC.

A presente proposta, aprovada, no final de
2016, pelo Ministério da Saude, com a
interveniéncia da FFM, a ser desenvolvida pelo
Servico de Hematologia do HCFMUSP, tem por
objetivos a) Melhorar as estruturas, em relagdo a

equipamentos, dos laboratérios capacitados no
diagndstico laboratorial das doengas hemorragicas
hereditarias; b) Criar centros de capacitagdo de
profissionais, a fim de que possam oferecer
treinamento, de forma continua, aos profissionais
envolvidos no diagndstico laboratorial das doengas
hemorragicas hereditarias; c) Adquirir
equipamentos para os laboratdrios de referéncia
no diagndstico laboratorial das doencgas
hemorrdagicas hereditdrias, para servirem como
apoio técnico.

Renovagao do Parque Tecnoldgico e do Mobilidrio do Instituto da Crianga do HCFMUSP

Considerando a evolucgdo tecnoldgica na area
hospitalar, bem como a crescente procura de
novos tratamentos por pacientes de todo territdrio
nacional, a substituicdo de equipamentos por
obsolescéncia é de extrema importancia.

O presente projeto, aprovado pelo Ministério
da Saude, no final de 2016, com a interveniéncia
da FFM, que beneficiou o ICr, tem por objetivo a
substituicdo de Aparelhos de Anestesia, Lavadoras
Termodesinfectadoras e mobiliarios instalados no
Instituto da Crianga hd mais de dez anos. S3o
equipamentos obsoletos, que ndo oferecem as

condi¢Ges minimas de seguranca e qualidade para
atendimento dos pacientes no ICr.

Tais equipamentos s3o necessarios para
suporte na realizagdo de procedimentos de
endoscopia e tomografia, bem como na Central de
Material Esterilizado, para a limpeza de artigos
respiratérios e desinfeccdo de instrumentos
cirdrgicos. O mesmo se aplica as poltronas,
necessarias nas Unidades de internacdo para
acomodacdo dos acompanhantes de pacientes
internados.

Renova¢dao do Parque Tecnoldgico — Substituicio de Camaras de Conservacdo Hospitalar e

Computadores do Instituto da Crianga do HCFMUSP

O ICr-HCFMUSP  atende criangas e
adolescentes portadores de doencas complexas
(650 internagBes/ més, 98% de ocupacio
hospitalar). Muitos dos medicamentos utilizados
para o tratamento sdo termoldbeis e necessitam
de condi¢bes adequadas de armazenamento. Os
processos, assisténcias e monitoramentos sdo
realizados com o apoio tecnoldgico de
computadores e softwares, necessdrios para
registro de dispensacdo de medicamentos,
prescricdo eletronica, evolugdo clinica, visualizagao
de exames clinicos e de imagem.
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Este projeto, iniciado no final de 2016 pelo
ICr, por meio de um convénio firmado com o
Ministério da Saude, com a interveniéncia da FFM,
tem por objetivo substituir as camaras de
refrigeragdo atuais (para melhorar o controle e
monitoramento de temperatura e sistema de
alarme) por equipamentos adequados para o
armazenamento de medicamentos, e substituir os
computadores envelhecidos e obsoletos por
equipamentos modernos, melhorando a
assisténcia e seguranca dos pacientes, profissionais
médicos e equipes multiprofissionais.
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Desenvolvimento de um Atlas Anatémico de Tomografia Computadorizada para Aplicagdo em

Equipamentos de Tomografia por Impedancia Elétrica

O objetivo geral deste projeto, desenvolvido
pelo LIM 09 do HCFMUSP, iniciado em 2014, por
meio de convénio firmado com a FINEP, com a
interveniéncia da FFM, é o desenvolvimento de um
Atlas Anatdmico, ou seja, um banco de dados
unificado com informagdes antropométricas,
imagens tomograficas e dados de fun¢do pulmonar
de cerca de 300 pacientes de sexo feminino e 300
pacientes de sexo masculino, a partir de um banco
de dados de Tomografia Computadorizada (TC).

Essa nova tecnologia terd aplicagdo em
Tomografos por Impedancia Elétrica, permitindo o
seu uso ampliado em testes de fun¢do pulmonar
(deteccdo mais precoce e sensivel de patologias
pulmonares, por exemplo, fibrose ou rejeicdo de
pulmdes transplantados), em testes de fungdo
cardiovascular (medidas de débito cardiaco ndo

Reforma do Centro Cirtirgico do ICHC

O ICHC dispGe de quase 50% dos leitos
existentes no HCFMUSP, sendo considerado
hospital de exceléncia e referéncia na assisténcia,
ensino e pesquisa e pioneiro em muitos
procedimentos médico-hospitalares em alta
complexidade.

A unidade de Centro Cirdrgico consiste no
conjunto de elementos destinados as atividades
cirdrgicas, bem como a recuperagdo anestésica e
pés-operatdria.

Desde sua instalagdo, ha 30 anos, o Centro
Cirdrgico do ICHC nado sofreu grandes intervencgdes
na sua estrutura fisica; no entanto, nos ultimos
anos, houve mudangas significativas nos

invasiva para avaliagdo de atletas ou pacientes e
pré-operatério), assim como em ambientes de UTI
(estimativa ndo invasiva de débito cardiaco,
estimativa de “strain” pulmonar durante ventilagdo
mecanica, melhor acuradcia na deteccdo de
condi¢gbes  patoldogicas como  pneumotdrax,
pneumonias e atelectasias).

Este Atlas Anatomico representa um esforgo
sem precedentes de melhorar as imagens de
Tomografia por Impedancia Elétrica, alcancando-se
uma precisdo e resolugdo espacial muito melhor do
que a disponivel nos tomégrafos atuais. Tanto as
andlises de ventilagdo quanto as andlises de
perfusdo pulmonar serdo amplamente
beneficiadas por esta melhoria tecnoldgica.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

procedimentos cirurgicos, incluindo novas técnicas
e implantagdo de novos equipamentos.

Este projeto, desenvolvido por meio de um
Convénio firmado, em 2014, entre o HCFMUSP e a
SES-SP, com a interveniéncia da FFM, visou a
realizacdo de obras de melhorias em 23 salas do
Centro Cirdrgico do ICHC, atualmente constituido
por 33 salas cirdrgicas, divididas em quatro blocos.

A reforma completa totaliza 1.326 m?
permitindo uma melhoria na seguranga dos
pacientes e nas condi¢es de trabalho da equipe
técnica.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Infra-LIMs 2013 - Amplia¢do da Capacidade de Execug¢do de Pesquisas no Sistema FM/HCFMUSP

O presente projeto, desenvolvido pelo DIREX
LIMs do HCFMUSP, iniciado no final de 2013, por
meio de convénio firmado com a FINEP, com a
interveniéncia da FFM, visa a continuar o processo
de aumento da capacitacdo de pesquisa do
Sistema FM/HCFMUSP, procurando identificar os
seus nichos de competitividade. Esta estratégia se
impde, visto que uma andlise mais detalhada das
bases de dados cientométricos aponta claramente
que a producdo é boa em termos quantitativos,
esta melhorando em bases qualitativas, mas ainda
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esta longe dos nossos “vizinhos” internacionais,
gue possuem um indice superior de citagdes por
artigo. Ou seja, atinge-se quantitativamente a
classe mundial, mas tem-se ainda um longo
caminho a percorrer para uma producdo de
qualidade, estimada a partir das citacbes de
artigos.

E importante frisar que o planejamento de
pesquisa do Sistema FM/HCFMUSP ndo deve se
ater somente ao aumento da producéo cientifica e
da qualidade, mas também contemplar maneiras
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de inserir a FMUSP na discussdo e elaboracdo de
propostas para o desenvolvimento do pais. Neste
contexto, identificar temas de interesse para a
nagdo e estimular a produc¢do de conhecimento em
dreas criticas e que demandam informagdo
qualificada deve ser um dos alcances do
planejamento de pesquisa. Assim, esta proposta
estd inserida na busca de trés metas principais:

1) aumento do indice de produtividade
cientifica, tanto guantitativa como
qualitativamente;

2) incentivar e facilitar a colaboragdo entre os
diferentes grupos de pesquisa do Sistema com
outras universidades, dentro e fora do pais,
visando a aumentar a sua exceléncia e
competitividade cientifica;

3) desenhar um plano de agdo para estimular
uma efetiva contribuicdo da FMUSP para a
producdo de conhecimento em dareas estratégicas
para o desenvolvimento cientifico e tecnolégico do
pais.

Em outras palavras, os pesquisadores do
Sistema FM/HCFMUSP procuraram se debrucar
sobre o assunto, indagando-se sobre os temas que
poderiam ser executados no seu meio com
maiores vantagens em relagdo aos centros de
pesquisa de referéncia internacionais. O
fortalecimento da pesquisa clinica pareceu uma
alternativa de grande competitividade, dado o
tamanho de seu complexo hospitalar, e também
pelo fato de serem responsaveis pelo maior servigo

de autdpsias médicas do mundo, com cerca de
14.000 casos/ano. Desta forma, a presente
proposta visa a aprimorar a capacidade do Sistema
em andlises de material biolégico obtido em
pacientes do HCFMUSP ou de individuos falecidos
e que sdo submetidos a autdpsias, que se
constituem em caracteristicas Unicas desse
sistema.

As atividades desenvolvidas em 2016 foram as
seguintes:

1) Nucleo Instalacdo do Nucleo Multiusudrio
de apoio em Microbiologia  Clinica: Os
equipamentos foram adquiridos e estdo em
funcionamento.

2) consolidacdo do uso da cromatografia
liguida associada a espectrometria de massas em
tadem (LC-MSMS) na determinacdo dos hormonios
esterdides: Os equipamentos foram adquiridos e
estdo em funcionamento.

3) consolidacdo do  Laboratério  de
Psicofisiologia e Realidade Virtual: Parte dos
equipamentos foram adquiridos e estdio em
funcionamento. Os dois visores Sony Personal 3D
complementares serdo adquiridos com outros
recursos.

4) implantacdo do Centro de Medicina Celular
e Regenerativa do Sistema FM/HCFMUSP: Os
equipamentos foram adquiridos e serdo instalados
apos a finalizagdo da obra de adequacdo da sala.

O projeto foi concluido em 2016.

Anteprojeto para o Centro Colaborador em Alcool e Drogas do HCFMUSP

Esse projeto, financiado pela Senad e
desenvolvido pelo GREA, com a interveniéncia da
FFM, a partir de 2013, apresenta a proposta de
equipar o Centro Colaborador em crack e outras
drogas, que tem por fim prestar assisténcia,
ensino, atendimento e pesquisa relacionados ao
tema do uso, abuso e dependéncia de crack,
alcool, tabaco e outras drogas.

Esse centro devera ter uma area fisica prépria,
prevista no “Complexo Hospitalar Cotoxd” (pag.
41), e serd desenvolvido visando a um modelo
integrativo de atendimento a pacientes e
familiares em nivel ambulatorial e internagao,
associado a servicos de reinser¢do social de alta
complexidade e totalmente incorporado a uma
estrutura funcional de pesquisa, como é esperado
de um centro colaborador de exceléncia, somando-
se a isso atividades de formagdo técnica na
modalidade de residéncia multiprofissional.
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Quase dois bilhGes de pessoas fazem uso de
alcool, 1,2 bilhdes de tabaco e entre 155 a 250
milhdes de pessoas relataram ja ter feito o uso
recente (nos ultimos 12 meses) e ilicito de alguma
outra substancia psicotrépica (UNODC, 2010), um
consumo que atualmente foi associado, pela OMS,
a 9,0% da carga global de doengas (WHO, 2009).

Além dos efeitos individuais de morbi-
mortalidade, o uso de substancias psicotrépicas
esta relacionado a importantes desdobramentos
sociais, de tal forma que o fenébmeno tem
transcendido da categoria de “problema de saude”
para a categoria de “problema social”. Entre esses
efeitos sociais, o uso de drogas tem gerado um
Onus ao sistema econ6mico, por meio de custos
diretos, indiretos e custos inatingiveis, como, por
exemplo, a piora da qualidade de vida. (Murray &
Lopez, 1997).
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No Brasil, 22,8% da populagdo acima de 12
anos de idade declarou ter feito o uso ilicito e
experimental de, pelo menos, uma substancia
psicotrdpica (exceto alcool e tabaco) (Carlini et al.,
2007), um consumo que aumentou, no periodo de
2001 a 2005 (Fonseca et al., 2010).

Atualmente, a dependéncia de crack é a causa
mais frequente de internagao por uso de cocaina.

Em um estudo transversal realizado com 440
pacientes de seis hospitais psiquidtricos da Grande
S3do Paulo, entre 1997-1998, 70% dos pacientes
internados por problemas com cocaina eram
usudrios de crack (Ferreira-Filho et al. 2003).

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.

Projeto de fortalecimento do Centro de Estudos e dos Laboratérios Maria Cecilia Souto Vidigal do

Servigo de Hematologia

O conceito de Educagdo Permanente, mais
conhecido como Educagdo Continuada, esta
associado a ideia de formagdo e aprimoramento,
visando a adaptacdo do profissional frente a um
mundo que se modifica diariamente e que requer
atualizagdo constante. Desta forma, a Educacdo
Permanente é wuma das estratégias mais
importantes para que os profissionais assegurem
sua atualizagdo frente aos novos conhecimentos,
métodos e processos de trabalho provenientes de
um desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, que
ocorrem de maneira continua.

Particular importancia deve ser dada a
educagdo a distancia como processo de ensino-
aprendizagem na Educagdo Permanente, onde
professores e profissionais estdo separados
espacial e/ou temporalmente, porém conectados e
interligados por tecnologias, principalmente as
telematicas, como a Internet. Mas, também,
podem ser utilizados o correio, o radio, a televisao,

o video, o CD-ROM, o telefone, o fax e tecnologias
semelhantes.

Este projeto, concluido em 2016, viabilizado
por meio de um contrato firmado com a FMCSV,
em meados de 2010, com a interveniéncia da FFM,
deu continuidade a proficua relagio que se
estabeleceu entre o campo da Hematologia e
Hemoterapia no Brasil e o papel da FMCSV. Por um
longo periodo de tempo, profissionais e técnicos
foram formados nos Laboratérios da FMCSV e
fizeram wuso de sua importante Biblioteca,
prestando relevantes servicos a diferentes
entidades de assisténcia médico-hospitalares no
Brasil e fora dele. Em anos recentes, com a
parceria que se firmou entre a FMCSV e o
Departamento de Hematologia e Hemoterapia da
FMUSP, por meio da FFM, os laboratérios foram
cedidos em comodato ao Servico de Hematologia
do HCFMUSP, e a Biblioteca foi doada para se
somar ao acervo do Departamento.

Emendas Parlamentares que beneficiam o Departamento de Cirurgia do Aparelho Digestivo do

HCFMUSP

Este projeto, concluido em 2016, aprovado no
final de 2010, desenvolvido pelo Departamento de
Cirurgia do Aparelho Digestivo do HCFMUSP, por
meio de convénios firmados com o Ministério da
Saude, com a interveniéncia da FFM, visou a
investir em infraestrutura e equipamentos que
permitam a empregabilidade de tecnologia de
ponta na darea da cirurgia do aparelho digestivo,
que possibilite apoio aos procedimentos de alta
complexidade e especificidade.

O principal objetivo deste projeto foi
aprimorar a infraestrutura fisica e tecnoldgica do
ambulatério e das salas cirurgicas do
Departamento de Cirurgia do Aparelho Digestivo e
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Coloproctologia, com a aquisi¢cao de equipamentos
de apoio diagndstico e cirargico,
microcomputadores e impressoras, que permitam
disponibilizar e consultar resultados de exames,
confeccionar laudos, consultar imagens, coletar
todas as informacgOes pertinentes ao prontuario
eletrénico do paciente no hospital e dos processos
das areas de apoio.

Essa proposta de reestruturacdo das salas
operatorias deverd proporcionar aumento do
numero de cirurgias realizadas e triplicar o nimero
de atendimentos, passando de 1.600 cirurgias/ano
(cerca de 1.000 de alta complexidade) para 3.500,
em um prazo de dois a trés anos.
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Programa Rede de Equipamentos Multiusuarios (PREMiUM)

O Programa Rede de Equipamentos
Multiusuarios (PREMiUM) é uma plataforma
prestadora de servigos criada pela Diretoria da
FMUSP e Direx dos LIMs, desenvolvida e
implantada com o apoio da FFM e com aporte de
recursos de agéncias como FAPESP e FINEP, que
objetiva o estimulo da pesquisa e da inovagdo no
Sistema FM/HCFMUSP otimizando a aplicagdo de
recursos financeiros e humanos, aumentando a
complexidade, integracdo e cooperagdo nos
trabalhos.

A Rede PREMiUM concentra, em um espago
amplo e especialmente dedicado, equipamentos
de citometria, modelos experimentais, biobanco,
equipamentos de genbémica estrutural e funcional
e para analises especiais, aparelhos de diagndstico
por imagem, microscopia e técnica microscdépica.
As solicitacbes de uso dos equipamentos estdo
condicionadas a projetos de pesquisa em
desenvolvimento.

O usuario interno pode se cadastrar no site do
sistema multiusuario, que gera uma identificagdo
valida durante a utilizacdo da Rede. Usudrios
externos também podem se cadastrar pelo site,
para solicitagio de orgcamento e condi¢Ges de
pagamento. A gestdo financeira dos laboratdrios é
de responsabilidade da Fundagdo Faculdade de
Medicina, que emite as notas fiscais e controla os
pagamentos e os cadastros.

Idealizado a partir da observagdo de que os
projetos de pesquisa possuiam temas distintos,
porém abordagens semelhantes, a elabora¢do do
Programa partiu da premissa de adquirir um
parque de equipamentos, a ser mantido
coletivamente e utilizado simultaneamente,
oferecendo as mais modernas tecnologias
relacionadas a pesquisa biomédica e identificadas
como comuns entre os pesquisadores.

O Programa conta com laboratdrios distintos,
distribuidos pelo Sistema FM/HCFMUSP, para
receber a determinada tecnologia e, com isso, os
laboratdrios anfitrides ganham a responsabilidade
de gerir a plataforma abertamente,
disponibilizando, inclusive, as agendas no site.

Para isso, os servicos prestados sdo
coordenados por pesquisadores renomados em
suas areas de atuagdo, que garantirdo as condigdes
necessarias para que, tanto pesquisadores do
Sistema FM/HCFMUSP quanto pesquisadores
externos ao Sistema, se beneficiem do parque de
equipamentos.
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Até o momento, foram implantados os
seguintes Nucleos Multiusuarios:

1. Citometria;
Modelos Experimentais;
BioBanco;
Genética Estrutural e Funcional;
Analises Especiais;
Imagem;
Microscopia e Técnica Microscépica;
Documentagdo Cientifica; e
Editoragdo.

Os servicos prestados pelos nucleos
multiusudrios estdo disponibilizados na pagina
www.premium.fm.usp.br.

WeONOUAEWN

W PREMIUM

O Programa Rede de Equipamentos
Multiusuarios do Sistema HC-FMUSP (PREMiUM)
receberd um aporte de RS 5,7 milhdes da Finep —
agéncia de promocdo a pesquisa do Ministério da
Ciéncia e Tecnologia — para sua manutencdo,
operagao e consolidagdo (pag. 120).

Os recursos sao resultantes da aprovagao do
projeto enviado a partir da Chamada Publica
realizada pela Finep para Centros Nacionais
Multiusuarios, que buscava selecionar propostas
para o fortalecimento dos Centros ja estabelecidos,
de carater multiusuario, bem como induzir a
organiza¢do de novos centros nas regides Norte,
Nordeste e Centro-oeste do Brasil, por meio de
melhoria de infraestrutura necessaria ao seu
desenvolvimento, para que possam atuar como
centros nacionais em seus campos correlatos.

O PREMIiUM foi criado a fim de oferecer
condi¢cbes para que todos os pesquisadores do
Sistema e de fora dele tenham acesso as mais
modernas tecnologias da pesquisa biomédica
contemporanea e ao mesmo tempo otimizar a
aplicagdo de recursos financeiros e humanos
especializados. Os laboratérios sdo coordenados
por pesquisadores com experiéncia em suas areas
de atuacdo e operados por técnicos capacitados.

Essas atividades tiveram continuidade em
2016.
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PERFIL DA FFM

Breve Historico

Em 18 de setembro de 2016, a FFM
completou 30 anos de existéncia. Nasceu de
iniciativa da Diretoria da FMUSP da época, a qual
convidou a AAAFMUSP para ser proponente de sua
criagdo, como fundagdo de direito privado, sem
fins lucrativos.

Desde o inicio, os objetivos estatutarios da
FFM respaldaram-se no apoio ao ensino, pesquisa
e assisténcia a saude na FMUSP e no HCFMUSP e
na preservagao do patrimonio do CAOC.

Com o tempo, a FFM tornou-se responsavel
por receber os pagamentos do SUS e Saude
Suplementar devidos ao HCFMUSP, conferindo
maior agilidade e seriedade aos tramites de
compras nacionais e internacionais e permitindo a
atualizagdo tecnoldgica, o incremento e a
capacitagdo do quadro funcional para melhor
realizagao das atividades.

] Fachada da sede da FFM, na Av. Rebougas

O apoio da FFM a FMUSP e ao HCFMUSP é
exercido principalmente em trés vertentes:
recursos humanos (contratacdo e capacitacdo),
custeio (compras, manutenc¢do) e investimentos
(equipamentos, obras), fatos que ocorrem com
recursos geridos pela FFM, ou do seu prdprio
patriménio, que sdo aplicados conforme decisdes
priorizadas pela Instituicdo.

A atuacdo da FFM, hoje, se pauta em trés
eixos principais: o Convénio Universitario, firmado
em 1988 entre a SES-SP e o HCFMUSP, com a
interveniéncia da FFM, voltado ao atendimento
gratuito dos pacientes do SUS e que garante,
também, a realizagdo de procedimentos especiais,
como transplantes de diferentes érgdos, implantes
diversos e outros procedimentos de alta
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complexidade; o Contrato e Convénio de Gestao,
nos quais se responsabiliza pela gestdo
administrativo-financeira de duas instituices ou
sistemas de saude: IRLM e ICESP, respectivamente,
e os diversos instrumentos juridicos firmados com
instituicoes parceiras, interessadas no
desenvolvimento das ciéncias médicas.

As atividades da FFM, de apoio a FMUSP e ao
Complexo HC-FMUSP, guardam sinergia com as
decisGes dos seus diversos colegiados: o Conselho
Deliberativo (CONDEL) e a Comissdo de
Planejamento e Controle (CPC) do HCFMUSP e a
Congregacdo e Conselho Técnico Administrativo
(CTA) da FMUSP. Além disso, a FFM submete-se a
rigorosos controles da Curadoria de Fundagdes do
Ministério Publico de S3o Paulo, do Tribunal de
Contas do Estado e do Municipio e de auditoria
externa independente.

A FFM apoia diversos projetos de assisténcia
social, realizados dentro e fora das dependéncias
do Sistema FM/HCFMUSP, voltados para a
populagdo mais carente, sem prejuizo do
atendimento SUS. Também sdo desenvolvidos,
com o apoio da FFM, diversos projetos de pesquisa
e assisténcia, voltados ao combate e tratamento a
infeccdo pelo virus HIV, a reabilitagdo motora, ao
paciente oncoldgico, a saude de criangas, jovens,
idosos, mulheres e familias. A FFM também apoia
os projetos de Estudos Clinicos do HCFMUSP, de
politicas publicas e institucionais.

A FFM presta conta a diversos 6rgdaos com os
quais mantém convénios, como Ministérios,
Secretarias de Estado e do Municipio e diversas
InstituicGes publicas ou privadas, nacionais e
internacionais. Devido a transparéncia
administrativa, financeira e ética que a preside, a
FFM auferiu grande credibilidade e, por isso, é
frequentemente consultada para assumir novos
projetos. No entanto, ela segue fielmente as
recomendac¢des da Curadoria de Fundagdes e de
seu Conselho Curador para que restrinja sua
atuacdo, preponderantemente, a FMUSP e ao
HCFMUSP, a ndo ser quando plenamente
justificada a assun¢do de novos projetos, por
raz8es académicas e sociais.
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Resultados Consolidados da FFM

O Convénio Universitario, firmado em 1988,
entre o HCFMUSP e a SES-SP, com interveniéncia
da FFM, voltado ao atendimento gratuito dos
pacientes do SUS, possibilitou a FFM dirigir seus
esforcos na promogdo da assisténcia integral a
saude dos usuarios do SUS, além do
desenvolvimento das agbes e servicos para o
aprimoramento e expansdao da capacidade
operacional do HCFMUSP, a formagdo e o
aperfeicoamento de recursos humanos na area da
salde e o incentivo ao ensino e a pesquisa.

A partir da qualificagdo como Organizagdo
Social, foi possivel a FFM gerir o Contrato de
Gestdo do IRLM (pag. 45), que obteve resultados

expressivos na promog¢do do desenvolvimento
integral a salde, em beneficio da populagdo.

A FFM também deu continuidade a gestdo do
ICESP (pag. 50), idealizado para ser uma das
maiores instituicGes da América Latina destinada
ao tratamento integral de pacientes com
patologias oncoldgicas.

Parcerias com institui¢Ges publicas e privadas,
nacionais e internacionais permitem a FFM o
desenvolvimento de  diversos  programas,
principalmente nas dreas da saude e educacdo,
que beneficiam a populagdo. O resultado anual
dessas receitas pode ser constatado por meio do
guadro-resumo abaixo.

ADO O OLIDADO

(Em milhares de R$) 2010 2011 2012 2013 2014* 2015 2016
Receitas 863.169 961.418 | 1.012.867 | 1.206.359| 1.222.869 | 1.183.383 | 1.159.527
Assisténcia médica SUS 211.941 222.270 246.519 282.535| 291.880 276.587 277.231
Assisténcia médica privada 63.671 73.464 73.343 86.892| 90.920 87.654 111.018
Subvengdes e contribuicdes 496.602 559.163 573.995 713.826| 680.251 649.926 619.578
Receitas financeiras (liquidas) 26.522 37.767 30.436 35.004| 51.335 56.076 60.510
Servigos técnicos 28.571 27.560 39.825 39.432| 52.299 49.834 44.815
Qutras (cursos, doagdes etc.) 35.862 41.194 48.749 48.670| 56.184 63.306 46.375
Despesas 690.101 809.317 967.274 1.043.148 | 1.132.588 | 1.132.359 | 1.100.606
Pessoal 381.372 468.362 555.616 595.332| 666.520 704.885 677.160
Materiais para consumo 154.080 174.784 209.529 223.114| 237.924 207.134 201.922
Servigos profissionais 98.765 118.943 139.499 166.129| 163.469 152.892 145.116
Outras (gerais, depreciagdes, etc.) 55.884 47.228 62.630 58.573| 64.675 67.448 76.408

ko Com o encerramento do Contrato de Gestdo ICESP, em 2014, ocorreram operagdes de carater pontual que, devido a sua natureza, ndo foram incorporadas
as demonstracdes acima, a saber: devolugdo do fundo contingencial a SES (RS 43,8 milhdes), devolugdo de saldos residuais a SES (RS 12,7 milhdes) e

transferéncia dos estoques ao HC (RS 25,8 milhdes).

Ao comparar-se a receita total da FFM,
observa-se, em 2016, um aumento de 34% em
relacdo a 2010. A receita decorrente dos
atendimentos médicos realizados pelo SUS
apresentou elevag¢do de 31% naquele periodo,
obtida, principalmente, por meio de reavaliagGes
dos valores fixos estabelecidos nos acordos
formais que regulam os repasses.

O aumento percentual observado nas receitas
SUS foi, contudo, bem inferior ao das receitas com
assisténcia médica privada (Saude Suplementar e
similares), que aumentaram 74% no periodo, fruto

fluxos, controles e cobranga. A FFM tem revertido
integralmente essa evolugcdo substantiva das
receitas operacionais em favor da propria
operagao e da execuc¢do dos projetos.

Os investimentos em infraestrutura e
equipamentos realizados pela FFM, em 2016,
totalizaram aproximadamente R$ 26,9 milhdes.
Foram investidos RS 19,8 milh&es no HCFMUSP, RS
2,3 milhdes na FMUSP, RS 2,1 milhdes no ICESP, RS
2,0 milhdes no IRLM e RS 87 mil em outros
convénios. A Administragdo da FFM, por sua vez,
realizou investimentos de cerca de RS 743 mil, com

de esforgos conjuntos do HCFMUSP para ampliar o énfase em equipamentos e sistemas de
atendimento, e da FFM no aprimoramento de informatica.
RESULTADOS CONSOLIDADOS FFM
(Em milhdes de RS) 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Equipamentos 77,6 22,5 26,1 22,8 16,9 26,4 13,2
Edificages e Instalagdes 46,6 27,7 5,2 15,1 25,8 7,8 7,3
Informatica 5,2 4,6 4,4 6,1 6,3 5,4 4,1
Outros (mdveis, veiculos, etc.) 7,0 5,8 3,9 5,2 5,9 2,9 2,3
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Estratégias

A FFM chega aos 30 anos com os olhos no
futuro — tragando um caminho de
exceléncia junto ao Sistema FM/HCFMUSP.

Desde a sua criagdo, em 18 de setembro de
1986, a FFM vem desempenhando um papel
crucial no cumprimento de sua missdo como
fundagdo de apoio as atividades da FMUSP e de
seu HCFMUSP.

A estrutura  organizacional da  FFM,
estabelecida de modo a adequar e ordenar suas
responsabilidades e competéncias no
desenvolvimento da assisténcia, do ensino e da
pesquisa, é dividida por areas estratégicas de
especializagdo, de maneira a melhor atender as
necessidades de seus parceiros.

Ao todo sdo nove Departamentos: 1)
Controladoria; 2) Consultoria Juridica; 3)
Faturamento e Controle; 4) Financeiro; 5)
Informatica; 6) Materiais; 7) Projetos e Pesquisas;
8) Recursos Humanos; e 9) Saude Suplementar.

A FFM conta com o Conselho Curador como
seu 6rgdo maximo de controle, encabecado pelo
presidente (que corresponde ao Diretor da FMUSP)
e com mais nove membros. Outro drgdo superior é
o Conselho Consultivo, composto por 30 membros
convidados do Sistema FM/HCFMUSP e da
sociedade civil.

Ao gerir os recursos e impulsionar projetos,
dando um suporte administrativo-financeiro a
todas as atividades desempenhadas nos ambitos
do ensino, da pesquisa e da assisténcia, a FFM
chega aos 30 anos com os olhos no futuro —
tragando um caminho de exceléncia junto ao
Sistema FM-HCFMUSP.

As atividades da FFM estdo em sinergia com
as decisGes dos diversos 6rgdos colegiados do
Sistema FM/HCFMUSP.

No decorrer de seus 30 anos, tem buscado o
constante aperfeigopamento de seu padrdo de
servicos e se dedicado, simultaneamente, ao
cumprimento de seus objetivos e ao atendimento
das necessidades de seus parceiros. A continua
modernizagdo de sua infraestrutura técnica, a
adaptacdo as demandas tecnoldgicas atuais e o
treinamento e especializagdo de sua equipe de
profissionais sdo outras de suas prioridades; assim,
os investimentos em recursos humanos e
infraestruturas internos e na manutengdo do
Sistema FM/HCFMUSP sdo traduzidos por

FFM - Relatério Anual 2016

inimeros indicadores positivos, obtidos ao longo
de sua existéncia.

O crescimento da FFM, nos ultimos dez anos,
foi bastante expressivo. Sua infraestrutura ja era
bastante parecida em termos organizacionais e,
proporcionalmente, o aumento da quantidade de
colaboradores, voltados a d4rea de gestdo e
operacional, cresceu em proporgdes muito
menores do que os projetos e recursos por eles
administrados.

A diretriz financeira manteve a busca do
capital de giro positivo, pautando suas decisGes de
despesas ou investimentos na exigéncia prévia da
existéncia de recursos financeiros para tal.

Em 2016, deu-se continuidade ao programa
de valorizagdo dos colaboradores da
administracdo direta da FFM, onde as reanalises de
cargos, fungdes, enquadramentos e méritos
continuaram sendo foco de agdo da Diretoria.
Paralelamente, o Programa de Capacitagdo e
Treinamento de sua equipe de profissionais
resultou na melhoria dos resultados finais da
Fundagado.

Mantém, desde 1988, convénios de
cooperagdo com a SES-SP, que preveem a
realizacdo de uma série de atividades gerenciais,
que vdo desde o faturamento dos servicos de
atendimentos médico-hospitalares e a gestdao dos
recursos humanos do Sistema FM/HCFMUSP, até
reformas e compras de equipamentos e insumos,
dentre outros. Também apoia programas do
Sistema FM/HCFMUSP, seus cursos de extens3o,
eventos, projetos de pesquisa, estudos clinicos,
entre outras iniciativas.

Também responde pela gestdo dos Estudos
Clinicos, sob a supervisdo de professores da Casa,
para avaliar a eficacia, tolerabilidade e seguranga
de medicamentos e as pesquisas em seres
humanos e em animais. Em 2016, foram 146
programas/projetos assistenciais, de ensino e
pesquisa, além de 338 estudos clinicos,
desenvolvidos no Sistema FM/HCFMUSP.

Em 2008, a FFM passou a ser reconhecida
como Organizagdo Social, pessoa juridica privada,
sem fins lucrativos, cujas atividades sdo dirigidas
ao ensino, pesquisa cientifica, desenvolvimento
tecnoldgico, protecdo e preservacdo do meio

130/ 147



ambiente, cultura e saude, recebendo este titulo
da prépria Administracdo Publica e autorizadas a
celebrar com ela contratos de gestdo para
desempenhar servigos ndo exclusivos do Estado.

Firmado em 2008 com a SES-SP, o Contrato de
Gestdo (a partir de 2014, Convénio de Gestdo)
previa a administragdo das atividades do ICESP,
hospital tercidrio altamente especializado no
tratamento do cancer, que atende pacientes para
tratamentos complexos, vindos de todo o Estado.

Em 2010, a FFM firmou contrato de Gestdo
com a SES-SP para a gestdo das atividades e
servicos de saude no IRLM. Inaugurado em
setembro de 2009, o Instituto é uma unidade do
ImRea, localizado no bairro do Morumbi, e foi
projetado para ser um centro de exceléncia em
tratamento, ensino e pesquisa em Reabilitagdo.

Além disso, desenvolveu, em 2016, em
conjunto com o Sistema FM/HCFMUSP, parcerias
com instituicGes interessadas no desenvolvimento
das ciéncias médicas, tais como:

e Ministério da Saude — MS;

e Ministério da Justica / Secretaria Nacional
de Politicas sobre Drogas — Senad;

e Ministério da Ciéncia e Tecnologia / FINEP
— Financiadora de Estudos e Projetos;

e Ministério da Ciéncia e Tecnologia / CNPq
— Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico
e Tecnoldgico;

e Ministério da Educagdo / Empresa
Brasileira de Servigos Hospitalares — EBSRH;

e Ministério Publico do Trabalho — MPT;

e Banco Nacional de Desenvolvimento
EconOmico e Social — BNDES;

e Conselho Regional de Medicina do Estado
de Sdo Paulo — CREMESP;

e Secretaria de Estado da Saude de Sao
Paulo — SES-SP;

e Secretaria de Estado da Educagdo — SEE-
SP;

e Secretaria de Estado da Justica e da
Defesa da Cidadania / Fundagdo CASA — Fundacdo
Centro de Atendimento Socioeducativo ao
Adolescente;

e Secretaria Estadual de Assisténcia e
Desenvolvimento Social de Sdo Paulo - SEDS-SP;

e Universidade do Estado do Amazonas;

e Secretaria Municipal de Saude de S3do
Paulo;

e Organiza¢do Mundial da Saide — OMS /
Organizacdo Pan Americana de Saude — OPAS;

e Escritorio das Nagdes Unidas contra
Drogas e Crime — UNODC;

e Fundagdo Maria Cecilia Souto Vidigal;

e Grupo AMBEV;

e Grupo ltag;

FFM - Relatério Anual 2016

e Quro Fino Saude Animal Ltda.;

e Associacdo Beneficente Alzira Denize
Hertzog da Silva — ABADHS;

e |nstituto Adolfo Lutz;

e National Institutes of Health — NIH;

e Blood Systems Research Institute;

e Fundacion Mapfre;

e Harvard University;

e University of California;

e The George Washington University;

e The Smile Train;

e Grand Challenges Canada;

e International Atomic Energy Agency -—
IAEA;

e David Rockefeller Center for Latin
American Studies;

e Health Research Incorporated;

e Research European Agency;

e European Union;

e The Brain and Behavior Research Fund —
NARSAD;

General Electric Health Care;

Johns Hopkins University;

Office of Naval Research Global
Institut Mérieux, Infynity Biomarkers.

Um ponto fundamental de sua estratégia
institucional é a transparéncia, dada a ampla
fiscalizagdo a que é submetida. A FFM tem suas
atividades auditadas pela Curadoria de FundagGes
do Ministério Publico, por auditoria externa
independente e pelo Tribunal de Contas do Estado,
além de prestar contas de seus projetos para
d6rgdos como Ministérios, Secretarias de Estado e
do Municipio, e diversas instituicdes publicas e
privadas, nacionais e internacionais. Na relacdo
com os parceiros, opera segundo regulamentos
acordados caso a caso, sempre garantindo
transparéncia e austeridade na gestdo.

Em razdao da credibilidade que a FFM inspira
aos orgdos subvencionadores, o volume de valores
manejados  pela FFM  tem  aumentado
significativamente, ano apds ano. Diante da
evolugdo substantiva das receitas operacionais,
projetos, contratos e convénios, a FFM tem
auferido expressivos montantes de receitas de
aplicagdes financeiras, integralmente revertidos
em favor da prépria operagdo e dos projetos
executados pela FFM.

No exercicio de 2016, obteve-se um superavit
operacional consolidado de aproximadamente RS
59 milhdes, com um saldo em caixa de cerca de RS
499 milhdes. A gestdo financeira destes recursos
se da por meio da movimentacdo de contas dos
Centros de Gerenciamento, ou CGs (cerca de duas
mil contas ativas), conforme as diretrizes
aprovadas pelo Conselho Curador da FFM,
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Conselho Deliberativo do HCFMUSP e Congregacao
da FMUSP.

Paralelamente, em 2016, a FFM deu
continuidade ao gerenciamento de 146
programas/projetos assistenciais, de ensino e
pesquisa, além de 338 estudos clinicos,
desenvolvidos no Sistema FM/HCFMUSP.

O Projeto de Restauro e Modernizagdo da
FMUSP, desenvolvido entre os anos de 2000 e
2008, contou com o apoio fundamental da FFM,
que dividiu com a FMUSP a coordenagdo do
Projeto e a captagdo de recursos. A iniciativa teve
como objetivo valorizar o patrimonio histérico e
adequar seus espagos as atividades desenvolvidas
atualmente, melhorando a infraestrutura e a
logistica dos processos de trabalho. O Projeto
promoveu ndo s6 uma reforma fisica, mas uma
profunda mudang¢a humana e cultural em toda a
comunidade do Sistema FM/HCFMUSP. Os
trabalhos de manutencdo continuaram, em 2016,
agora incorporados a rotina de funcionamento da
FMUSP.

Em seus 30 anos de existéncia, a FFM obteve
o reconhecimento publico por sua atuagdo como
entidade beneficente de assisténcia social, por
meio da obtencdo e manutencdo de varias
certificagGes, das quais se destacam, entre outras:

e Declaracdo de Utilidade Publica Federal
(revogada pela Lei n® 13.204/2015), Estadual e
Municipal;

e Atestado de Registro e Certificado de
Entidade Beneficente de Assisténcia Social
(CEBAS), deferida mediante Portaria SAS/MS n@
946, de 25/09/2014, publicada no DOU em
26/09/2014, com validade de 12/06/2010 a
11/06/2015 (atualmente em processo de
renovacgao);

e (Cadastro Nacional de Estabelecimento de
Saude (CNES) como mantenedora (2078015,
2812703 e 2091348);

e Certificado n? 018/2008 de Qualificacdo
como Organizagao Social da Secretaria Municipal
de Gestdo da Prefeitura do Municipio de Sao
Paulo;

e Certificado de Qualificaggdo como
Organizagado Social de Saude da Secretaria Estadual
de Salude do Governo do Estado de Sdo Paulo -
Processo SS 001/0001/002.913/2008;

e C(Credenciamento junto ao CNPg n?
900.0011/1990, valido até 13/04/2021;

e Declaragdo de Reconhecimento de
Imunidade do Imposto sobre Transmissdao “Causa
Mortis” e Doac¢do de Quaisquer Bens ou Direitos —
ITCMD - Processo n2 51096-113273/2015, valido
até 2017;

e Registro n? 1088/ CMDCA/2004 no
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Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do
Adolescente, renovado até 11/11/2016;

e Certificado de Inscrigdo n? 647/2007 do
Conselho Municipal de Assisténcia Social (COMAS),
vélido de 10/03/2007 a 09/03/2010);

e Certificado de Inscricdo n2 0308/SP/2000
do Conselho Estadual de Assisténcia Social —
CONSEAS;

Destaque-se ainda que, ao longo de 2016, a
FFM recebeu, por meio de Doagbes, o montante
de RS 10 milhdes, que foram revertidos para a
realizacdo de diversos projetos na area assistencial,
de ensino e pesquisa, destacando-se compras de
equipamentos e medicamentos para a FMUSP e
para o atendimento no Sistema FM/HCFMUSP,
além de projetos do ICESP e IRLM.

Em 2016, a FFM participou ativamente, como
Membro ou Consultora, das seguintes Comissdes,
Comités, Grupos de Trabalho e outras iniciativas:

v'Apoio Financeiro ao Aluno de Medicina da
FMUSP;

v’ Assessoria Cientifica da FAPESP;

v Comiss3o de Pesquisa da FMUSP;

v'Comissdo de Planejamento e Controle do
Conselho Deliberativo do HCFMUSP;

v Comité de Tecnologia da Informac&o;

v'Comité Gestor do Contrato de Gestdo da
Regido Oeste com a Secretaria Municipal da Saude;

v'Congregacio da FMUSP;

v'Conselho Consultivo da Fundag3o Zerbini;

v Conselho Consultivo do HCFMUSP;

v’ Conselho Deliberativo do HCFMUSP;

v'Conselho Diretor da Unidade
Morumbi/Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro;

v'Conselho Diretor do ICESP — Instituto do
Cancer do Estado de S3o Paulo;

v'Conselho do Centro de Integracdo Empresa-
Escola CIEE;

v'Conselho Superior de Estudos Avancados —
Federagdo das Industrias doestado de S3o Paulo
(FIESP);

v'Conselho Superior de Gestdo em Satde do
Estado de Sao Paulo;

v'Convénio Programa da Saude da Familia
(PSF) com o municipio de Sdo Paulo;

v'Coordenacdo do Imdvel do Polo Pacaembu;

v Equipe Polo de Inovacdo HCFMUSP;

v'Escola de Educac¢io Permanente;

v'Estudos Clinicos da Diretoria Clinica do
HCFMUSP;

v'Gestdo do Instituto  Satélite  de
Oncologia/Osasco-SP;

v'Grupo de Tecnologia do Projeto Regido
Oeste;

v'Grupo Operativo HC/FMUSP/FFM;

v'Metas de Pactuacdo do HCFMUSP/FFM;

v'Nucleo de Gest3o de Pessoas;
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v'Plano Diretor de Informatica;

v'Projeto Instituto Coalizdo Saude.

A FFM também apoia os conveniados na
realizacdo de seus diversos eventos. Em 2016,
participou dos seguintes eventos técnico-
cientificos e institucionais: a) Apoio ao 142 CIAD —
Congresso Brasileiro Interdisciplinar de Assisténcia
Domiciliar; b) Apoio ao IV Congresso de Clinica
Psiquiatrica; c) Il Férum de Atengdo Farmacéutica e
Farmdcia Clinica e Il Semana de Atencdo
Farmacéutica; d) Simpdsio Interdisciplinar do
Departamento de Clinica Médica (SICLIM); e e)
Seminario Internacional Politica, Planejamento e
Gestdo das Regides e Redes de Atengdo a Saude no
Brasil.

A FFM continuou executando, em 2016, as
obras de reforma, recuperagdo e manutengao das
edificacGes, jardins, estacionamentos e
infraestrutura da gleba do Polo Cultural Pacaembu
— PCP. Além disso, desenvolveu as seguintes

atividades: a) participagdo em audiéncias publicas
sobre a Revisdo do Plano Diretor Estratégico da
Cidade de Sdo Paulo; e b) participagdo em reuniGes
junto a comissdes de vereadores e lideres de
bancadas da Camara da Cidade de Sao Paulo, para
tratar da corregao do langamento equivocado da
area do PCP como residencial, por meio do
lancamento da drea como ZOE - Zona de Ocupagdo
Especial (NR3), sem ferir a preservacdo da area,
como € exigida pelo DEPAVE, CONPRESP,
CONDEPHAAT, SEHAB, SEMPLA e SVMA. Também
ampliou sugestGes alternativas para o uso do Polo,
para que o uso social do imdvel pudesse ser
operativo, em atendimento ao exigido pelo
processo do tombamento do imédvel.

Além disso, apoiou financeiramente o
Sistema FM/HCFMUSP nas seguintes iniciativas
técnico-cientificas ef/ou institucionais, cujos
objetivos estavam em consondncia com seu
Estatuto Social:

APROVAGAO EVENTO

24/09/15 Congresso de Clinica Psiquiatrica
09/01/16 Curso Introdutério a EMA (Extensdo Médica Académica)
27/01/16 Curso Introdutério a Liga de Combate a Febre Reumatica
Curso Introdutoério a Liga de Doengas Pulmonares Obstrutivas (Asma e Doenga Pulmonar
27/01/16 . a
Obstrutiva Cronica)
05/02/16 XX Curso Introdutdrio a Liga de Geriatria e Gerontologia
05/02/16 32 Curso Introdutdrio a Liga de Emergéncias Cardiovasculares
05/02/16 Evento Calor Humano
12/02/16 132 Curso Introdutdrio a Liga de Cardiologia e Transplante Cardiaco e Pediatrico
12/02/16 IX Curso Introdutério as Ligas de Habilidades Otorrinolaringoldgicas
16/02/16 Curso Introdutdrio a Liga de Neurocirurgia
25/02/16 Curso Introdutério a Liga de Prevencgdo a Cegueira
25/02/16 Curso Introdutério a Liga Multidisciplinar de Cuidados Paliativos
25/02/16 Curso Introdutério a Liga de Tratamento a Dependéncia Quimica
25/02/16 Curso Introdutdrio a Liga de Emergéncias Clinicas
02/03/16 XXXV Congresso Médico Universitario da FMUSP - COMU
02/03/16 Projeto Mad Alegria (projeto da FMUSP que prepara estudantes da area da saude para
atuarem como palhagos de hospital no Complexo do HCFMUSP)
02/03/16 IV Jornada do Servico Social em Cuidados Paliativos
02/03/16 | Coléquio Brasileiro de Terapia Ocupacional, Saude e Trabalho
02/03/16 VIl Curso Introdutério a Liga de Fisioterapia Cardiorrespiratdria e Terapia Intensiva
08/03/16 XXV Curso Introdutério a Liga de Cirurgia Plastica
08/03/16 Xl Curso Introdutério a Liga de Postura e Movimento
18/03/16 Curso Introdutdrio a Liga de Puericultura
18/03/16 Curso Introdutério a Liga de Cirurgia Vascular e Endovascular
18/03/16 Curso Introdutério a Liga da Dor
29/03/16 VI Curso Introdutdrio a Liga de Cirurgia Endoscopica
05/04/16 Curso Introdutério a Liga de Cefaleia e Algias Craniofaciais da USP
07/04/16 | Curso Introdutdrio a Liga da Doenca Arterial Coronariana da FMUSP
07/04/16 Curso Introdutério a Liga de Humanizagdo
08/04/16 Curso Introdutdrio a Liga da Tireoide
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12/04/16

232 Feira Hospitalar

12/04/16 Liga Académica de Hipertensdo Arterial Sistémica

15/04/16 IX Curso Introdutério a Liga de Atengdo Multidisciplinar no Perioperatdrio

15/04/16 XCVI Curso Introdutdrio a Liga de Combate a Sifilis e outras DST’s

03/05/16 XIV CIAD - Congresso Brasileiro Interdisciplinar de Assisténcia Domiciliar

03/05/16 Projeto Bandeira Cientifica

03/05/16 Xl Curso de Infeccdo em Transplantes do Departamento de Moléstias Infecciosas e
Parasitdrias da FMUSP

17/05/16 Curso Introdutério a Liga de Depressao e Outros Transtornos do Humor

17/05/16 Encontro Nacional de Estudantes da ACP

23/05/16 Curso Introdutério a Liga de Técnica Cirdrgica e Cirurgia Experimental

14/06/16 The Laennec Liver Pathology Society Annual Meeting

14/06/16 Liga de Patologia

14/06/16 Liga de Insuficiéncia Cardiaca

20/06/16 Liga de Gestdo em Saude

23/06/16 Simpdsio Nipo-Brasileiro Keio-USP

23/06/16 XVIII Curso Introdutério da Liga de Terapia Intensiva

29/06/16 I Curso Introdutério a Liga Académica Multidisciplinar de Transtornos Alimentares

29/06/16 Encontro de Geragdes
Endowment FMUSP (projeto dos alunos composto por doagBes da comunidade para

29/06/16 . . . s . . Sl
ampliar o conhecimento do universo cientifico, por meio de assuntos de interesse publico)

14/07/16 VII Curso Introdutério a Liga Genética Clinica

18/07/16 IX Gastrinho - Curso Introdutério das Ligas de Cirurgia do Aparelho Digestivo

25/07/16 XVIII Curso Introdutdrio da Liga de Cirurgia Cardiotoracica

29/07/16 Il Curso Introdutério a Liga de Urgéncias Cirargicas

02/08/16 XVIII Curso Introdutdério a Liga de Oncologia Clinica

04/08/16 XVIII Curso Introdutdrio a Liga de Ortopedia e Traumatologia

12/08/16 Curso Introdutério da Liga de Transplante e Cirurgia do Figado

02/09/16 Curso Introdutério a Liga de Fisioterapia Esportiva

05/09/16 662 Aniversario da Associa¢do dos Servidores do Hospital das Clinicas

08/09/16 IV Simpésio dos Pds-Graduandos de Medicina Preventiva

12/09/16 Curso Introdutério a Liga de Obesidade Infantil

22/09/16 Curso Introdutério a Liga Académica Uroldgica

22/09/16 Curso Introdutério a Liga de Controle do Diabete Mellitus

22/09/16 | Curso Introdutério a Liga de Tratamento do Tabagismo

29/09/16 VI Curso Introdutério a Liga de Estimula¢do Cardiaca Artificial

03/10/16 | Curso Introdutério a Liga de Esquizofrenia e Outras Sindromes Psicdticas

05/10/16 Curso Introdutério da Liga Académica de Ginecologia da FMUSP

06/10/16 Curso Introdutério a Liga Multidisciplinar de Assisténcia Pré-Natal

26/10/16 Liga de Neurocirurgia

27/10/16 Curso Introdutério da Liga de Neurologia Clinica

27/10/16 XIII Curso Introdutério da Liga de Anatomia Clinica

04/11/16 Liga de Coloproctologia (jalecos)

08/11/16 X Curso Introdutério da Liga de Sindrome Metabdlica

08/11/16 39 Curso Introdutério da Fisioterapia Pré-Selecdo

22/11/16 Liga de Cirurgia do Figado e Hipertens3o Portal

FFM - Relatério Anual 2016 134 1147




Estrutura Organizacional

A estrutura organizacional da FFM é
dividida por dreas estratégicas de
especializagdo, de maneira a mais bem
atender as necessidades de seus parceiros e
da populagdo.

A estrutura organizacional da FFM,
estabelecida de modo a adequar e ordenar suas
responsabilidades e competéncias no
desenvolvimento da assisténcia, do ensino e da
pesquisa, é dividida por dareas estratégicas de
especializagdo, de maneira a mais bem atender as
necessidades de seus parceiros e da populagao.

Ao todo s3o nove Departamentos: 1)
Controladoria; 2) Consultoria Juridica; 3)
Faturamento e Controle; 4) Financeiro; 5)
Informatica; 6) Materiais; 7) Projetos e Pesquisas;
8) Recursos Humanos; e 9) Saude Suplementar.
Suas atribuicdes e resultados s3o analisados em
seguida.

1) O Departamento de CONTROLADORIA é
responsavel pela contabilidade, escrita fiscal,
prestacdes de contas e controle patrimonial da
Instituicdo, dentre outras fungdes.

2) O Departamento de CONSULTORIA
JURIDICA atende as areas civel, administrativa,
tributaria e trabalhista, evitando despesas com
assessoria de escritérios de advocacia
terceirizados. Suas atividades ndo se concentram
apenas nas necessidades de representagdo em
processos contenciosos, mas, principalmente, no
controle da retiddo nos contratos e convénios,
nacionais e internacionais, firmados pela
Instituicdo, além de toda a documentacdo e
regularidade tributaria perante érgdos publicos de
diversas esferas.

Além de zelar pelo processo de utilidade
publica e certificagdo de filantropia, em 2016,
dedicou-se ao desenvolvimento, fomento e
expansdo de suas atividades, desde a elaboragdo e
administracdo de centenas de contratos e
convénios até a coordenagdo do contencioso
trabalhista, civel e tributadrio, judiciais e
extrajudiciais. Efetuou, ainda, o acompanhamento
de processos juridicos junto aos érgdos do Poder
Judiciario, Ministério Publico, Orgdos Municipais,
Estaduais e Federais, Tribunais de Contas,
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Conselhos Sociais e outros e emitiu varios
pareceres juridicos.

3) O Departamento de FATURAMENTO E
CONTROLE é responsavel pelo faturamento dos
servicos de atendimento médico para pacientes
SUS e Saude Suplementar; e operagbes de
cobranca, controle e distribuicdo dos valores
relativos aos servigos prestados nas unidades do
Complexo HCFMUSP, onde também desenvolve
agdes na busca da melhoria e do aprimoramento
das técnicas de faturamento, cadastro e controles.
Além dessas operagdes, destacam-se outras
atividades:

A. No segmento do Sistema Unico de Satude
- SuUs:

a) Continuidade a melhoria e manutenc¢do do
cadastro de Clinicas/Instituto/CG.

b) Adequagdo dos relatdrios analiticos de
producdo (Ambulatorial e Internagdo) com a
implementacdo/inclusdo de novos campos.

c) Implementacdo e disponibilizacdo de
relatérios analiticos dos atendimentos
ambulatoriais.

d) Participagdo ativa no Comité de
Faturamento do SUS, colaborando nas agdes
desenvolvidas pela Superintendéncia do HCFMUSP,
somando esforcos em prol da melhoria dos
processos de gestdao no segmento SUS.

e) Participacdo ativa no Eixo de Faturamento
do ICHC, apoiando e desenvolvendo trabalhos para
melhoria dos registros/processos de faturamento.

f) Apoio e desenvolvendo trabalhos para
melhoria dos registros/processos de faturamento
no Eixo Superintendéncia.

g) Habilitacdo/ Renovacgao dos
Credenciamentos de Transplantes
(Estabelecimento e Equipes) concedidas em 2016:
(i) Equipes: Transplante de Pancreas e Rim
Conjugado, Transplante de Tecido Mdusculo —
Esquelético, Transplante de Cdérnea, Transplante de
Pele, Transplante de Figado — Infantil, Transplante
de Pancreas — lIsolado, Transplante de Medula
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Ossea Infantil e Adulto; (ii) Estabelecimento:
Transplante de Pele, Transplante de Pancreas e
Rim Conjugado, Transplante de Rim, Transplante
de Tecido Musculo — Esquelético, Transplante de
Cornea, Transplante de Figado, Transplante de
Pancreas — Isolado, Banco de Pele Humana,
Classificagdo Nivel “A”.

h) Implantagdgo do novo fluxo de
habilitages/credenciamentos, onde foram
definidas as responsabilidades de cada area
envolvida (NIS/FFM/Instituto), em parceria com o
Nucleo de Informagées em Saude — NIS da
Superintendéncia do HCFMUSP e Institutos do
Complexo. A implantagdo do novo fluxo para
atualizagdo do CNES - Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Salude esta prevista para 2017.

i) Aprimoramento da qualidade das
informacdes contabeis referentes aos
pagamentos/distribuicdes das  AIH’s  pagas,
rejeitadas e reapresentadas informadas pela DRS-
1/SES, dando suporte a Contabilidade da FFM
junto a Auditoria interna e externa.

j) Foram iniciados trabalhos, em parceria com
o Departamento de Informdtica da FFM, para
implantagdo de um novo Sistema de Informacdo,
denominado Tableau, previsto para 2017,
objetivando-se independéncia e agilidade na
obtengdo de dados de faturamento SUS e de Saude
Suplementar (Ex.: para atualizagdo da FPO — Ficha
de Programagdo Orgamentdria).

k) Disponibilizagdo de Painel de Indicadores
MV-FFM, para consulta de dados de Clinicas e CGs,
bem como de Faturamento SUS, de forma sintética
e analitica.

B. No segmento de Saude Suplementar:

a) Contribuicdo nos processos inerentes ao
faturamento de contas médicas, em parceria com
os Institutos, com andlise do faturamento “in-
loco”.

b) Recuperagdo de glosas de anos anteriores,
por meio de negociagbes financeiras realizadas
com as operadoras de planos de saude.

c¢) Continuidade do estreitamento do
relacionamento com as operadoras de planos de
salde, resultando em reducdo do prazo de
recebimento.

d) Suporte técnico ao Nucleo Econdmico
Financeiro (NEF/HCFMUSP) nas atualizacbes dos
indices financeiros.

e) Suporte técnico e financeiro aos Centros
de Gerenciamento e ao Corpo Clinico do
HCFMUSP.

f) Aprimoramento do Sistema de Consulta
On-line (SCOL), em parceria com o Departamento
de Informatica da FFM, resultando na adequacdo
dos relatérios sintéticos e analiticos de
faturamento e recebimento.
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g) Criacdo do sistema de aplicagcdo de taxas
em Honordrios Médicos, em parceria com o
Departamento de Informatica da FFM.

h) Participagdo ativa do Comité de
Faturamento de Saude Suplementar, colaborando
nas acbes desenvolvidas pela Superintendéncia do
HCFMUSP, somando esforgos em prol da melhoria
dos processos de gestdo no segmento de Saude
Suplementar.

A 4drea de AUDITORIA MEDICA do
Departamento de Faturamento e Controle da FFM
dedica-se a analisar prontuarios médicos (laudos
médicos, fichas clinicas, fichas de atendimentos
ambulatoriais e demais documentos de pacientes)
para avaliar se os procedimentos executados,
conforme descritos nos registros médicos, foram
faturados conforme as normas vigentes do SUS.
Atua, também, como autorizador (emissdo de AlHs
e procedimentos de alto custo) e promove o
processo de orientacdo aos CGs, com vistas a
melhoria da qualidade do faturamento.

Além dessas, cabe destacar as atividades
desenvolvidas, em 2016, no segmento do Sistema
Unico de Saude — SUS:

a) Atuacdo, junto aos CGs/Institutos, na
realizacdo de frequentes reunides para orientagdes
quanto a forma mais adequada de registro e
faturamento dos procedimentos realizados.

b) Atuagdo, junto a equipe do Eixo de
Faturamento do ICHC, para realizacao da revisao
das fichas de atendimento/tabelas e dos processos
de registro.

c) Atuagdo, junto a equipe do Centro
Cirargico, para auxilio na implantacdo do Sistema
MV e realizagdo da revisdo das tabelas e dos
processos de registro e utilizagdo de OPME.

d) Participagdo, como palestrante, no “Curso
de Faturamento e Boas Praticas do Complexo HC”.

4) A missdo do Departamento FINANCEIRO da
FFM é preparar e aprimorar a estrutura interna,
dos setores de recebimento e pagamento, para os
constantes desafios impostos pelo negdcio e pelo
mercado.

No intuito de promover facilidades, agilidade,
transparéncia, seguranca e rastreabilidade para o
CG/ Fornecedor/ Cliente/ Subvencionador,
investiu-se constantemente na sofisticacdo de
ferramentas e produtos, considerando sua
aderéncia aos desejos e necessidades dos
parceiros, como também capacita-los para maior
usabilidade, o que faz com que os Colaboradores
também recebam continuo treinamento.

Melhorias diretas e indiretas ligadas as
Solicitag6es de Pagamento eletronico (SP-e) foram
implantadas em 2016, como: a) armazenamento
dos comprovantes bancdrios de pagamento no
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sistema interno, com visibilidade por meio do SCOL
para os CGs; b) possibilidade de escolha da
instituicdo bancaria no momento do pagamento
dos impostos, recolhendo-os pelos bancos oficiais
dos Projetos, Contratos de Gestdo e Convénios; c)
implantacdo de “Alerta” com possibilidade de
“Bloqueio” de pagamento, por meio do
rastreamento pelo CPF dos prestadores de servigo
Pessoa Fisica e dos socios das prestadoras de
servico Pessoa Juridica, na base de funciondrios,
buscando a identificagdo de duplo vinculo
trabalhista, conforme exigéncia do TCE-SP.

A Solicitagdo de Recebimento eletronico (SR-
e) recebeu os Ultimos ajustes e iniciou o periodo de
homologacdo para implantagdo, durante o 1°
semestre de 2016. Tal qual a SP-e, a SR-e serd a
ferramenta que permitird a visibilidade do
recebimento de recursos que transitam pela
instituicdo, amparados por documentagao de
apoio, como notas fiscais e recibos, e de liquidagdo
financeira.

Em dezembro/2016, foi implantada a SR-e no
Atendimento Médico Particular do IPq e ICr e
iniciado o processo de implantagdo no ICHC e
InRad. A previsdo é implantar a SR-e em toda area
de Atendimento Médico Particular, incluindo o 10T,
até o final do primeiro trimestre de 2017. Os
demais negdcios de recebimento deverdo passar
por homologag¢do/ implantagdo, até o final do
segundo trimestre de 2017.

A Gestdo de Recursos de terceiros pressupde
a garantia da liquidez, aliada a performance
adequada as taxas de juros praticadas na economia
local. Assim, as aplicagdes financeiras ficam
alocadas em Fundos de Investimento, -cujas
carteiras sdao compostas por titulos publicos, em
sua maioria, e em Certificados de Depdsito
Bancario indexados a variagao do CDI.

A eficiéncia no Recebimento e no Pagamento
resulta em superavit de Caixa, que, investido no
mercado financeiro em aplicagGes de baixo risco e
retorno compativel com a variagdo das taxas de
juros doméstica, realimenta e fortalece a
instituicao.

5) O Departamento de INFORMATICA tem
como diretrizes, para a execu¢do de suas
atividades, o Plano de Investimento e o Plano de
Trabalho.

O Plano de Investimento é elaborado com
base nas necessidades de aprimoramento e
manutencdo da infraestrutura e é aprovado pela
Diretoria da FFM. O Plano de Investimento inicial
foi estimado em RS 1.040 mil, a serem utilizados na
moderniza¢do, ampliacdo e atualizacdo do parque
de equipamentos, softwares, rede de banco de
dados, sendo que o total utilizado, em 2016, foi de
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RS 387 mil. Alguns projetos terdo sua finalizagdo
em 2017, com a previsdo de aproximadamente RS
85 mil.

O Plano de Trabalho é composto de projetos
estabelecidos com as dreas administrativas da FFM
mais projetos para atendimento do Complexo
HCFMUSP. O plano Inicial continha 202 projetos,
em 2016. Para atendimento das exigéncias
especificas de atualizagdo ou melhorias dos
sistemas, foram recepcionados 163 projetos ndo
previstos no plano de trabalho inicial. Foram
concluidos 133 projetos.

Demandas urgentes, ou que terdo um
impacto de diminui¢gdo em trabalhos operacionais,
sdo tratados por meio de Agiles. Em 2016, foram
realizados 373.

6) O Departamento de MATERIAIS/Compras
Nacionais administra e executa as atividades de
aquisicdes/ contratacBes de obras e reformas,
equipamentos, servicos em geral e materiais
diversos, sempre empenhado em obter as
melhores negociagdes para o  Sistema
FM/HCFMUSP: Projetos Especificos; Unidades sob
a Gestdo da FFM na modalidade Convénio: ICESP;
na modalidade Organizacdo Social: Estadual: IRLM;
Municipal: Regido Oeste — AMAS, UBSs e PS
Butanta.

No ano de 2016, transitaram pelo
Departamento de Materiais/ Compras Nacionais
um volume de aquisigbes/ contratagdes no
montante de RS 263 milhdes, correspondente a
3.933 processos. A economia gerada, em 2016, foi
de RS 17 milhdes, representando 6,35%, tendo
como base o menor valor original apresentado
pelos fornecedores ou o valor referencial em
relagdo ao efetivamente negociado/contratado
pela FFM.

Em 2016, a Geréncia de Compras e Materiais
da FFM, com a participacdo das demais Geréncias,
desenvolveu um novo regulamento para a
aquisicao de servigos, produtos e materiais, com o
objetivo de atender as novas regras do TCE de Sdo
Paulo, que se baseia na Lei 8.666 (que regulamenta
as licitagdes em dambito federal), para analisar as
contas de instituicGes publicas e privadas. Entre as
medidas adotadas estdo a maior publicidade dos
editais, com anuncios em jornais de grande
circulagdo, e o maior detalhamento dos pedidos de
compras. A nova regulamentagdo da FFM, em vigor
desde junho/2016, ndo perde de vista, porém, a
agilidade que sempre pautou sua atuagdo em prol
do Sistema FM-HCFMUSP. Com o novo processo,
os prazos médios para a tramitacdo de todo o
processo, desde a solicitacdo por parte do
interessado até a liberacdo, passando pelo
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levantamento de precos, publicidade e selecdo,
tém se mantido entre 20 e 22 dias Uteis.

O Departamento de MATERIAIS/ Importagdo
administra e executa as atividades de importagGes
de equipamentos, insumos em geral, assinaturas
de periddicos, inscrigdes em cursos e congressos e
outros  servicos, para todo o Sistema
FM/HCFMUSP, Projetos Especificos e as Unidades
sob Gestdo nas modalidades de convénio e OSS,
num volume, em 2016, de USD 4,3 milhGes,
equivalente a 191 processos.

A economia gerada, em 2016, foi de USD 96
mil, representando 2,19 %, tendo como base o
menor  valor original apresentado pelos
fornecedores ou o valor referencial em relagdo ao
efetivamente negociado/contratado pela FFM.

7) Em 2016, a Geréncia de PROJETOS E
PESQUISAS deu continuidade aos estudos de
viabilidade, implementacdo e acompanhamento
dos contratos/convénios, firmados com o&rgdos
publicos e privados, nacionais e internacionais,
relativos as atividades propostas por seus
parceiros, em particular do Sistema FM/HCFMUSP.
Realizou, ainda, a analise de todas as contas ndo-
operacionais da Instituicdo. Em dezembro de
2016, estavam ativos na FFM 484 projetos de
assisténcia social; assistenciais a saude; de
pesquisas; de produ¢do do conhecimento cientifico
e tecnoldgico; académicos; de politicas de saude; e
institucionais, que  beneficiam, direta ou
indiretamente, a populagdo. Desses, destacam-se
146 projetos, subvencionados com recursos
publicos e privados nacionais e internacionais, e
338 estudos clinicos, patrocinados pela industria
farmacéutica.

Em 2016, a area de COMUNICACAO da
Geréncia de Projetos e Pesquisas manteve em
permanente atualizacdo a Intranet da FFM, um
canal de comunicagdo interdepartamental, que
oferece aos usudrios facilidade e agilidade na
busca por informagdes, documentos, relatorios,
manuais, formularios, acesso aos sistemas
integrados e diversos outros recursos.

Com relagdo as agGes comemorativas dos 30
anos da FFM, destacam-se: a) renovacdo do site da
FFM (www.ffm.br), com novo layout, linguagem
moderna e facil navegacdo, disponibilizando, aos
usuarios do Sistema FM/HCFMUSP e ao publico em
geral, informagdes Uteis sobre a instituicdo; b)
elaboracgdo da edicdo especial do Jornal da FFM no
aniversdario da FFM, em setembro; e c) criagdo de
selo comemorativo.

Além disso, deu continuidade as ag¢des de
atualizagcdo do Manual de Relacionamento da FFM,
para facilitar a interagdo da instituicdo com os
usuarios do Sistemas FM/HCFMUSP; de edicdo e
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distribuicdo do Jornal bimestral da FFM; e
elaboracdo de todo o material institucional da
FFM.

Em 2016, o acervo inicial de 79 titulos do
Clube do Livro, biblioteca colaborativa criada, em
2015, por iniciativa da d4rea de Projetos e
Pesquisas, saltou para 428 livros, dos quais 198
foram retirados para leitura pelos colaboradores
da FFM. O acervo estd disponivel na Area de
Convivéncia do Edificio Claudia, sede da FFM.

8) O Departamento de RECURSOS HUMANOS
administrou, em 2016, 13.428 funcionarios, entre
o pessoal de administragcdo direta da FFM, pessoal
da FFM a servico do Sistema FM/HCFMUSP,
complementaristas e pessoal alocado em projetos
especificos de assisténcia a populagdo. Desse
total, 357 colaboradores estdo alocados na sua
administracdo direta, voltados para o apoio a
centenas de programas sociais da entidade, bem
como para as atividades assistenciais, de
desenvolvimento da assisténcia integral a saude e
de atendimento aos pacientes SUS, desenvolvidas
pelos profissionais restantes. Estes ultimos sdo
contratados em jornada complementar ou integral,
buscando-se, assim, estimular a produgdo de
trabalhos nas areas didatica, assistencial e de
pesquisa, por meio de apoio material e de
remunera¢do adequada. Seguindo uma estratégia
de valorizagdo de seus colaboradores diretos, deu
continuidade ao Programa de Capacitagdo e
Treinamento de pessoal (5.179 horas/aula), que,
buscando desenvolver competéncias de atuagdo
em equipe, culminou na melhoria dos resultados
finais da Fundagdo. Paralelamente, desenvolveu
atividades de recrutamento e selegdo de todo o
Sistema FM/HCFMUSP, bem como nos projetos
novos e nos ja existentes (1.659 vagas),
administracdo e pagamento de beneficios sociais
(RS 72 milhdes) e salarios, envolvendo gastos em
folha de pagamento de cerca de RS 680 milhdes,
além de coordenar o processo de contratacdes,
demissdes, licencgas, férias, cargos e saldrios, cesta
basica, vale-refeicao, vale-transporte, entre outros.
Em 2016, por exemplo, foram oferecidas cerca de
202 mil cestas basicas para colaboradores de todo
o Sistema FM/HCFMUSP, dos diversos projetos,
além dos aposentados.

9) O Departamento de SAUDE SUPLEMENTAR
responsavel pela integracdo de relacionamento
entre o Complexo HCFMUSP, Operadoras de
Planos de Saude e demais empresas tomadoras de
servigos, executa agles, internas e externas, para
alcancar os objetivos desse segmento de atuacao
no Complexo HCFMUSP.

Em 2016, reforgou suas agdes de:
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a) Integracdo com 0s Institutos,
Superintendéncia do HCFMUSP e Mercado;

b) Participagdo ativa no planejamento
estratégico do HCFMUSP e de diversos Comités
que compdem o modelo de gestdo do HCFMUSP;

c) Agdo continua para estreitar o
relacionamento com as operadoras de planos de
salde e otimizar fluxos operacionais, assim como
ampliar abrangéncia do negdcio;

d) Participagdo ativa em fdéruns, onde sdo
debatidos cendrios atuais e futuros voltados a
sustentabilidade e perenidade da Saude
Suplementar (ABRANGE, ANAHP, IESS, UNIDAS,
outros);

e) Ampliagdo dos servicos contratados e
melhoria dos valores e condi¢Ses de remuneragao
das despesas hospitalares e dos honorarios
médicos sao acoes permanentes do
Departamento, bem como o aprimoramento das
regras contratuais e a evolugdo dos pregos pagos
pelos servigos;

f) Negociagdo e contratualizagdo para
realizacdao de atendimentos excepcionais, que nao
compdem a carteira de credenciamento regular
(operadoras, planos de satude ou produtos);

g) Desenvolvimento constante do sistema
operacional de dados - Multimed, com a
concepgdo de integracdo e uniformizagdo para
todos os Institutos do Sistema FM/HCFMUSP;

h) Cadastro de todas as transagdes
relacionadas a cobrangas das taxas de
comercializacdo e manipulagdo;
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i) Participagdo no projeto Solicitacio de
Recebimento eletronico (SR-e), com a alimentacdo
do sistema Multimed, para que todas as
informagOes obrigatdrias e registros de cobrancas
dos atendimentos particulares sejam executados
por meio deste sistema,

j) Colaboragdo com os Institutos do
HCFMUSP na formatagao, estruturagao,
precificagdo e divulgagdo dos servigos;

k) Execucdo de negociacdo de Contratos com
diversas Operadoras, para atender as diretrizes da
lei 13.003/14

1) Implantagdo de novo Padrdo de Troca
Eletrénica de Informag8es em Sadde Suplementar
— Padrdo TISS, estabelecido pela ANS, para
assegurar a qualidade das informagbes do Sistema
de Saude Suplementar;

m) Intensificacdo da recuperagdo financeira
de faturas, para apresentacdo de contas que
perderam o prazo contratual para faturamento;

n) Negociagdo comercial para tratativa de
glosas;

o) Intervengdo junto as operadoras para
recupera¢do financeira de pagamentos ndo
realizados;

p) Treinamentos internos aos Institutos, Call
Center e Departamento de Faturamento e
Controle, com o objetivo de aperfeigoar as rotinas
administrativas quanto as regras de mercado
pertinentes  a autorizagdes, elegibilidade,
dispositivos médicos implantaveis e faturamento.
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Sintese do Balanc¢o

Financeiro de 2016
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SINTESE DO BALANGCO FINANCEIRO
DE 2016

ORIGEM DOS RECURSOS 2016 % 2015 % 2014 %
Recursos Governamentais 888,7 76,7% 919,9 77,8% 967,4 79,1%
Assisténcia Médica - SUS 277,2 23,9% 276,6 23,4% 291,9 23,9%
Subvencdes 611,5 52,8% 643,3 54,4% 675,5 55,2%
Assisténcia Médica - Convénios e
Particulares 111,0 9,6% 87,7 7,4% 90,9 7,4%
Doagodes 9,9 0,8% 26,0 2,2% 22,0 1,8%
Cooperagao privada - nacional e
internacional 8,1 0,7% 6,6 0,6% 4,8 0,4%
Prestagdo de servico e/ou venda de
produtos 61,3 5,3% 65,3 5,5% 66,7 5,5%
Outras receitas 80,5 6,9% 77,9 6,5% 71,1 5,8%
APLICACOES DOS RECURSOS 2016 % 2015 % 2014 %
Pessoal 677,2 60,0% 704,9 56,1% 666,5 56,1%
Despesas operacionais 4234 37,6% 427,5 39,3% 466,1 39,3%
Agquisicdo de bens 26,9 2,4% 42,5 4,6% 54,9 4,6%
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Abreviaturas deste Relatério

AAAFMUSP
AAAOC
AlHs
ANVISA
AMA

APAC
CAOC
CAPPesq
CARF
CEREDIC
CG

CNPq
CONDEPHAAT
CONPRESP

CONEP
CPC
CREMESP
CTA
DEPAVE
Direx-LIMs
DRS

DST

EEP
FAPESP
FFM
FMCSV
FMUSP
Fundacao
CASA
GREA
HAC

HAS
HCFMUSP
Hemominas
Hemope
Hemorio
HU-USP
ICB-USP
ICESP
ICHC

ICr

IMRea
InCor

10T

IPq

IRLM
ITACI

JCI

LIM

LIM 01

Associacdo dos Antigos Alunos da Faculdade de Medicina da USP

Associagcdo Atlética Académica Oswaldo Cruz da Faculdade de Medicina da USP
Autorizagdo de Internagdes Hospitalares

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Assisténcia Médica Ambulatorial da Secretaria Municipal da Saude de S3o Paulo
Autorizagdo de Procedimentos Ambulatoriais

Centro Académico Oswaldo Cruz da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo

Comiss3do de Etica para analise de Projetos e Pesquisas do HCFMUSP

Commission on Accreditation of Rehabilitation Facilities

Centro de Referéncia em Disturbios Cognitivos do Hospital das Clinicas da FMUSP
Centro de Gerenciamento

Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico

Conselho de Defesa do Patrimonio Historico Arqueoldgico, Artistico e Turistico

Conselho Municipal de Preservagdo do Patrimdnio Histdrico, Cultural e Ambiental da

Cidade de Sdo Paulo

Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa

Centro de Pesquisa Clinica

Conselho Regional de Medicina do Estado de Sdo Paulo

Conselho Técnico Administrativo

Departamento de Parques e Areas Verdes

Diretoria Executiva dos Laboratdrios de Investigacdo Médica do HCFMUSP
Departamento Regional de Saude

Doengas Sexualmente Transmissiveis

Escola de Educagao Permanente do HCFMUSP

Fundagdo de Amparo a Pesquisa no Estado de S3o Paulo
Fundagdo Faculdade de Medicina

Fundagdo Maria Cecilia Souto Vidigal

Faculdade de Medicina da Universidade de S3o Paulo

Fundacdo Centro de Atendimento Socioeducativo ao Adolescente

Grupo Interdisciplinar de Estudos de Alcool e Drogas do IPq do HCFMUSP
Hospital Auxiliar de Cotoxé do HCFMUSP

Hospital Auxiliar de Suzano do HCFMUSP

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo
Fundacdo Centro de Hematologia e Hemoterapia de Minas Gerais

Fundagdo Hemope (Pernambuco)

Instituto Estadual de Hematologia Arthur de Siqueira Cavalcanti (Rio de Janeiro)
Hospital Universitario da Universidade de Sao Paulo

Instituto de Ciéncias Biomédicas da Universidade de Sao Paulo

Instituto do Cancer do Estado de Sdo Paulo “Octavio Frias de Oliveira”
Instituto Central do HCFMUSP

Instituto da Crianca do HCFMUSP

Instituto de Medicina Fisica e Reabilitagdo do HCFMUSP

Instituto do Cora¢do do HCFMUSP

Instituto de Ortopedia e Traumatologia do HCFMUSP

Instituto de Psiquiatria do HCFMUSP

Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro

Instituto de Tratamento do Cancer Infantil do Instituto da Crianca do HCFMUSP
Joint Comission International

Laboratorio de Investigacdo Médica do HCFMUSP

Laboratério de Informatica Médica
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LIM 02 Laboratdrio de Anatomia e Cirurgia Vascular

LIM 03 Laboratorio de Medicina Laboratorial

LIM 04 Laboratorio de Microcirurgia — Cirurgia Plastica

LIM 05 Laboratorio de Poluicdo Atmosférica e Experimental

LIM 06 Laboratorio de Imunopatologia da Esquistossomose e outras Parasitoses
LIM 07 Laboratdrio de Gastroenterologia Clinica e Experimental
LIM 08 Laboratorio de Anestesiologia

LIM 09 Laboratdério de Pneumologia

LIM 10 Laboratorio de Lipides

LIM 11 Laboratorio de Cirurgia Cardiovascular e Fisiopatologia da Circulagdo
LIM 12 Laboratorio de Pesquisa Basica em Doencas Renais

LIM 13 Laboratorio de Genética e Cardiologia Molecular

LIM 14 Laboratorio de Investigacdo em Patologia Hepatica

LIM 15 Laboratdrio de Investigagdo em Neurologia

LIM 16 Laboratorio de Fisiopatologia Renal

LIM 17 Laboratdrio de Investigagdo em Reumatologia

LIM 18 Laboratdrio de Carboidratos e Radioimunoensaios

LIM 19 Laboratorio de Histocompatibilidade e Imunidade Celular
LIM 20 Laboratorio de Terapéutica Experimental

LIM 21 Laboratorio Neuro-Imagem em Psiquiatria

LIM 22 Laboratorio de Patologia Cardiovascular

LIM 23 Laboratorio de Psicopatologia e Terapéutica Psiquiatrica
LIM 24 Laboratorio de Investigagdo Translacional em Oncologia

LIM 25 Laboratorio de Endocrinologia Celular e Molecular

LIM 26 Laboratorio de Pesquisa em Cirurgia Experimental

Lim 27 Laboratdrio de Neurociéncias

LIM 28 Laboratorio de Cirurgia de Cabeca e Pescogo

LIM 29 Laboratorio de Nefrologia Celular, Genética e Molecular
LIM 30 Laboratdrio de Investigagdo em Cirurgia Pediatrica

LIM 31 Laboratorio de Genética e Hematologia Molecular

LIM 32 Laboratorio de Otorrinolaringologia

LIM 33 Laboratorio de Oftalmologia

LIM 34 Laboratorio de Ciéncias da Reabilitagdo

LIM 35 Laboratorio de Nutrigdo e Cirurgia Metabdlica do Aparelho Digestivo
LIM 36 Laboratorio de Pediatria Clinica

LIM 37 Laboratorio de Transplante e Cirurgia do Figado

LIM 38 Laboratorio de Epidemiologia e Imunobiologia

LIM 39 Laboratorio de Processamento de Dados Biomédicos

LIM 40 Laboratorio de Imuno-Hematologia e Hematologia Forense
LIM 41 Laboratorio de Investigacdo Médica do Sistema Musculo-Esquelético
LIM 42 Laboratdrio de Hormonios e Genética Molecular

LIM 43 Laboratdrio de Medicina Nuclear

LIM 44 Laboratorio de Ressonancia Magnética em Neurorradiologia
LIM 45 Laboratdrio de Neurologia Translacional

LIM 46 Laboratdrio de Parasitologia Médica

LIM 47 Laboratorio de Hepatologia por Virus

LIM 48 Laboratorio de Imunologia

LIM 49 Laboratorio de Protozoologia

LIM 50 Laboratorio de Patologia das Moléstias Infecciosas

LIM 51 Laboratodrio de Emergéncias Clinicas

LIM 52 Laboratdrio de Virologia

LIM 53 Laboratorio de Micologia

LIM 54 Laboratdrio de Bacteriologia

LIM 55 Laboratorio de Urologia

LIM 56 Laboratorio de Investigacdo em Dermatologia e Imunodeficiéncias
LIM 57 Laboratorio de Fisiologia Obstétrica

FFM - Relatério Anual 2016 144 [ 147



LIM 58
LIM 59
LIM 60
LIM 61
LIM 62
MPSP
MPT

MS
NAPesq
NIH
NUFOR
NUPENS
OMS
ONA
OPAS
OPM
PAMB
PMSP
PN-DST-Aids
PRONAS/PCD
PRONON
PSF
SCOL
SEHAB
SEE-SP
SEMPLA
Senad
SES-SP
SME-SP
SMS-SP
SMADS-SP
SUS
SVMA
SvOoC
UBS

UEA
UNODC
uspP

Laboratdrio de Ginecologia Estrutural e Molecular

Laboratdrio de Biologia Celular

Laboratorio de Imunologia Clinica e Alergia

Laboratorio de Pesquisa em Cirurgia Tordcica

Laboratorio de Fisiopatologia Cirdrgica

Ministério Publico de Sdo Paulo

Ministério Publico do Trabalho

Ministério da Saude

Nucleo de Apoio a Pesquisa do HCFMUSP

National Institutes of Health

Programa de Psiquiatria Forense e Psicologia Juridica do Inst. de Psiquiatria do HCFMUSP
Nucleo de Pesquisas Epidemioldgicas em Nutricdo e Saude da Universidade de Sdo Paulo
Organizagdo Mundial de Saude

Organizagcao Nacional de Acreditagdo

Organizacao Pan Americana de Saude

Orteses, Préteses e Meios de locomogio

Prédio dos Ambulatérios do HCFMUSP

Prefeitura do Municipio de Sdo Paulo

Programa Nacional de DST-Aids do Ministério da Saude

Programa Nacional de Apoio a Atengdo da Saude da Pessoa com Deficiéncia
Programa Nacional de Apoio a Atengao Oncoldgica

Programa Saude da Familia

Sistema de Consulta On Line (disponivel no site da FFM — www.ffm.br)
Secretaria Municipal de Habitacdo

Secretaria de Estado da Educagdo de S3o Paulo

Secretaria Municipal de Planejamento, Orcamento e Gestdo

Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas do Ministério da Justica
Secretaria de Estado da Saude de Sdo Paulo

Secretaria Municipal da Educagdo — Prefeitura de S3o Paulo

Secretaria Municipal da Saude — Prefeitura de Sdo Paulo

Secretaria Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social — Prefeitura de S3o Paulo
Sistema Unico de Satde

Secretaria Municipal do Verde e Meio Ambiente

Servico de Verificacdo de Obitos da Capital - USP

Unidades Basicas de Saude da Secretaria Municipal da Saude de Sdo Paulo
Universidade do Estado do Amazonas

Escritdrio das Nagdes Unidas contra Drogas e Crime

Universidade de S3o Paulo
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Administracao da FFM

Conselho Curador — 2016

Presidente:
Membros:
Prof. Dr. Alfredo Luiz Jacomo

Dr. Antonio Corréa Meyer

Dr. Flavio Franga Rangel (a partir de out/16)
Prof. Dr. Francisco Vidal Luna

Dr. Jurandir Godoy Duarte (até out/16)

Conselho Consultivo — 2016

Presidente:
Membros:
Senador Aloysio Nunes Ferreira Filho
Vereador Andrea Matarazzo

Dr. Andrea Sandro Calabi

Dr. Antonio Corréa Meyer

Prof. Dr. Carlos Antonio Luque

Dr. Claudio Ferraz de Alvarenga

Prof. Dr. Claudio Lembo

Dr. Claudio Luiz Lottenberg

Prof. Dr. Eleuses Vieira de Paiva

Dr. Fernando Braga

Dr. Floriano Pesaro

Dr. Francisco Vidal Luna

Prof. Dr. Giovanni Guido Cerri

Dr. Gonzalo Vecina Neto

Dr. Ingo Ploger

Diretoria 2016

Diretor Geral:

Vice-Diretor Geral: Prof. Dr. Yassuhiko Okay

Superintendéncia 2016

Superintendente Financeiro: Amaro Angrisano

Gerentes 2016

Angela Porchat Forbes — Projetos e Pesquisas
Arcénio Rodrigues da Silva — Consultoria Juridica
Berenice Maria da Costa Santos — Financeiro
Elisabete Matsumoto / Jacson Venéancio de Barros —
Informatica
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Prof. Dr. José Otavio Costa Auler Junior

Académica Miki Onotera (a partir de nov/15)
Prof. Dr. Roger Chammas

Profa. Dra. Sandra Josefina Ferraz Ellero Grisi
Sra. Valéria Pancica Blanes

Prof. Dr. William Carlos Nahas

Prof. Dr. José Otavio Costa Auler Junior

Prof. Dr. Irineu Tadeu Velasco

Prof. Dr. Jackson C. Bittencourt

Prof. Dr. José Goldemberg

Dr. José Luiz Egydio Setubal

Prof. Dr. José Osmar Medina Pestana
Desembargador José Renato Nalini

Padre José Rodolpho Perazzolo

Prof. Dr. Marco Antonio Zago (Reitor da USP)
Dr. Ogari de Castro Pacheco

Prof. Dr. Paulo ChapChap

Prof. Dr. Paulo Nathanael Pereira de Souza
Dr. Rubens Naves

Dr. Sergio Gongalves

Prof. Dr. Vahan Agopyan

Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes

Fabricia C. Giancoli Goes — Saude Suplementar
Ludemar Sartori — Materiais

Marcus César Mongold — Controladoria

Silvia Dalla Valle — Recursos Humanos

Valéria Pancica Blanes — Faturamento e Controle
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Expediente

Realizacao
Fundagdo Faculdade de Medicina

Diretor Geral
Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes

Vice-Diretor Geral
Prof. Dr. Yassuhiko Okay

Coordenacao
Geréncia Geral de Projetos e Pesquisas

Pesquisa, elaboragao, projeto grafico e textos finais
Irene Faias

Fotos
Arquivo FFM
Internet
Jornal da FFM
Relatério de Atividades Hospital das Clinicas da FMUSP Exercicio 2011 a 2014
Relatério de Gestdo 2010/2014 Faculdade de Medicina da USP
Acervo Hospital das Clinicas da FMUSP
Acervo Faculdade de Medicina da USP

As informacGes contidas neste relatdrio foram fornecidas por todas as
areas da FFM e pelos Coordenadores dos Projetos nele descritos
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