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EXCELENTISSIMO SENHOR PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO
DD. Milton Leite DOCREC

Paldcio Anchieta, Viaduto Jacarei, n°® 100 - Bela Vista
303/2018

Ref.: TITULO DE UTILIDADE PUBLICA MUNICIPAL
PRESTACAO DE CONTAS DO EXERCiCIO DE 2017

A FUNDAGAO FACULDADE DE MEDICINA, fundacdo de
direito privado sem fins lucrativos, devidamente constituida por escritura
publica lavrada no 13" Tabelido de Notas e registfrada no 1o Cartério de
Registro Civil de Titulos e Documentos, estabelecida na Cidade de Sdo Paulo,
Estado de Sdo Paulo, na Av. Reboucas, 381, Jardim Paulista, por seus
representantes que ao final subscrevem, vem 4 presenca de Vossa Senhoria,

apresentar o Balango Patrimonial e o Relatério de Atividades do exercicio de
2017.

Renovamos nossos protestos de elevada estima e
consideracgdo.

S&o Paulo, 25 de abril de 2018.
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Balangos patrimonisis em 31112’10” ¢ 2018 (Em Reais}

Ativo circulants 2017 2016
Caxa e equivalentes de cama 4 510 805552 449 192 044
Contas 3 receber 5 95375697 127 460 416
tstoques B 25928532 954 541
Outros credeos. 582 266 287 280

Despesas antecrpadas
Total do ativo circulants
Ativo nao circulante

275185 253608
632,967,232 628,147,883

Depasitos recursars trabalnistas 7 2808660 2740471
Denpesas antenipanas 38578 54973
Imebizade 8 5563974 5825691
Intangives 8 730128 1019916
Total do stive ndo circulante 9.141.340 9,651,051
Total do ativo

Passivo cjrculante Notas 017 2016
Formecedares G 25106179 23031 346
Serngos de tercernas 12608609 9611088
OtngagBes socia ¢ frabalhistas 10 62369443 60955349
Obngagaes tiscars 8901123 8135002
“iutras obngacbes 11 4346457 8654878

Saldos de projetos em execuqan 12 _265293 017 290 232675

382.624.828 400.620.3%

Passivo nao circulante

5aldos B projetos em execugdo 12 27577944 26933440
Srowsées para rscos Ascars
tabalhistas e tivers 13498730 4570628

Total do passiva nio circutante 32,565.264  31.504.068
Patrimanio liquido

fatrminig social

Guperavit acumulads
Tots) do patnmémo lig

15271 15 271
226 903 209 _205 859 263

Faculdad
CNPJ 56 577 059/0001-00

Demanatrades do resultado para os exercicios findos
m 31/42/2017 2016 (Em Reais)

Receitas oparaclunlis Notas 2017 2018
Reembolsos de custos de

administragao - liquidos “4 13328468 16277991
Recetta ligda com prestagdes de servicos 15 8571751 3982937
Outras receitas 300 570 114 296

Tatat das receitas aperacionais 22.200.783 _20.375.224
Despesas operacionals
Pessoal

Sarvigos profissionars

16 (9 265626 (85590231
11688 234} (2134 325)

Depraciacdes e amortizaces 8 (586.148) (656 317)
Matenars para consumo (181935, (198 569)
Contribuigdes a nsttuicies conveniadas 17 14.406 514) (2716 477}

Prowisdes para riscos fiscais. trabalhistas
e civeis

Cutras despesas

Total das despesas operacionais

Superavit (déficit) operacional antes
das racoitas © despesss financeiras

Receitas (despssas) financeiras

Recenas financeiras

Despesas financeras

Resultado financeiro liquido

Superavit do sxercu:lo

{132720) <7 088 822)
(1440 398) (1 363 088
{18:001.573) (22.716.621}

4.198.216 {2.341.397)

18 17 069 406 21465 702
24676 {10 095;

10095}
17.044.73¢ 21.455.607
_13.115.219.

exercicios findos em 31 o. dezembro de 2017 & de 2076 ( lEm Reais)

0016
Superavit do exercicio 71.243.946 19.114.210
Resultado abrangente do exercicio _19.11421¢

o 526 918 480 205 674 534
Total do passivo s patriménio Hiquido §37.798.840
Notas da 5 a
para os exercicion findos em 31112/2017 £ 2016 (Em Rears)
1. Contexto operacional: & Fundagao Faculdade de Medicina (F undacao
ou FEIAI situada na Avemida Rebougas. 381 Jardim Paulista. Sao Paulo
SP ¢ uma enudade de direity privado sem fins lucraties reconhacida de
Utlidade Puniica Federal Estadusi e Municinal detentara do Centificado de
Enldade Bensfrenie de Assisiéncia Socal (CEBAS) e qualficada como
Organizacaa Social =m dmbito Estadual e Murscipal em Sao Pavle A FFM
tem pot objetvo atividades de utlidade publica relacionadas com a pres-
tagan de servigas @ desenvalvimento da assisténcia mtegral a saude junio
ga Faculdade de Medicina da Unwversidade de Sao Paulo IFMUSP) e do
Hospital das Climeas a8 FMUSF (HCFMUSP), em benefico da sociedade
wm gural ym carater beneficente. Para consecugdo de seus objstivos 30
mantdus Convénios. conlratos de gestao e aulros mstrumentos de matua
cooperacao com mstiuigdes publicas ¢ prvadas. visanda 4 reahzago de
orojetos hgados & promagao de ensING pesquisa e assisiencia medica e
des

sooal a) Declaracdo do
cunformiqage As demansiragdes contabeis faram preparadas &m conformi-

dade com 5 pronus tecrncos e as

tecnizas emibdos pelo Comité de Pronunciamentos Canlabews (CPC). mais
especificamente as Normas Brasileras de Contabidade - ITG 2002 (R1;
aspecifica para Entidades sem Finalidades de Lucras combinadas com a
NBC TG 1000 1CPC PME) ~ Conlabllldade para Pequenas e Médias [mprer
sas b) Uso de Foram uthzadas
v recanhecimento de :eno; alivas. DAssivas e outras transagdes. mclumdu
03 elbllos de sstimabvas com relagac a recuperagda dos alivos provisdes
necessanas para passivas contingentes e similares Os resultados reais po-
e apresentar vanagoes em retagao a tais estmatvas ¢} Moega funcional
de E£ssas contabels 530 apr em
Real que ¢ 3 mosda funcional da Fundagaa e também a sua moeda de
apresentacao d) Base de contabers faram
preparadas com base no Custo histonco e) Apiovacio das demonstraches
sontabers As demonstragdes contabers foram aprovadas pela Admimis-
ragdo da Fundagan em 09°03/12018. e serdo submetidas 3 aprecagac do
Conselho Curador da FFM. em reuni3o a sef raalizada em dala poslerior. 3.
Principais politicas contabeis: a) Alyos circulante e nao cireylanie Apre-
sentades pelc valor de realizagdo ncluinde. quande apicavel as vanagdes
monglarias e os fendimentas auferdos. As perdas esimadas em creditos
de hquidagao duvidosa € com glosas Jaram consutuidas em bases consi-
deracas suficientes para a caberlura de cventuais prejuizos na realizagao
a0s valores a receber. Qs ativos crrculantes e nao circulanies contemptam
alem dos oireitos e das obrigagdes da Fundagio, os direilas e as cbngagdes
les das projetos por meta de Convénies, cantra-
105 de gestan e similares b) Caixa ¢ equivalentes e caixa Representados
“unoamentalmente per saldos em contas bancarias € aplicagdes financeiras
constituigos de titulos O atta hiquidez & com rscos nsignificantes de mu-
dangas de valer Os saldos de aplicagdes financeras de hquide: imediata
estac demonstrados a0 Custa acrescido dos rendimentos auferdas ate as
a3tas dos balangos € Os estoaues estdo apresentados pelo me-
nor valor entre o valor de custo e o valor iquido reahizavel Os custos dos es-
toques s3u determinados pelo metodo do custo medio d) Allvg imeplizado
e nlanqyel Registradas a0 custo de aquisicao deduzidos da depreciagdn
& amortzacao acumuladas A depreciacdo e a amortizagac sdo calculadas
pela metodo hnear as seguinies taxas anuais
% -Taxas de depreciagho % -Taxas médias de do-
e amomngo

s -
£ dihcagoes 4
Instalagaes, movers

€ enuipamentcs Zazl 1"
Jeraos, 20 20
£ amputadore s taa 16
Intang-vel -softwares 20 20

Para otello de apurasdu das demonsiragdes contabels as aguisigbes de
tens nom recursos de projetos ndc sao demonstradas no atvo da FFM
Coma esses bens nac sdo, a principia de propriedade da FFM. & feilo re-
@stra ¢ contas de tompensagdo, conforme demanstrado na Nota n” 8
&) Avall lor ¥ urment): A Ad-
muinisiragao revisa anualmente a valor contabi fiquida dos atios, com o
uhyelvo de avaliar evenlos ou MuJancas Nas CIrCUNSIANCIAS ecoNdMICas
operaconars ou lecnologicas. que Dossam mdu:ar dc!eﬂovaqéc ou perda ce

das liguido para os
fingos em 3111212017 o 2018 € Romer
Patriménio superavn
social _scumylado
Saldos em 31/12/2015 15.371 186, 54§ g 186, 559 324
Superavit do exercicio de 2016 19114210 19114 210 210
Saldos em 31/12/2016 57t F1z] 205 £56.263 _ 205.674.538
Superawt do exercicio de 2017 243946 __ 21243946
Saldos em 31/1212017
P 7 Canae e caixa:
Tipo Categoria 2017 2016
Caixa e depésitos
bancarios 2844416 614.250
Aplicagées financeiras
de liquidaz imediata
Banco do Brasd (8)  Poupanga - 37940984 40 22842
Caixa Econdmica
Federal (a) Poupanca 224347 233211
Banco do Brasil (b} FIF col 119 847 993 108 030 241
Itau Umbancu (b) FF (st} 15 ‘64 555 50 025 640
Caixa
Federal (b) FIF col 50 552600 50699129
Bradesco (b) FIF <ol 61307838 51707 372
Santander (b) fF col 162760794 43 603 953
Banco do Brasil {¢) FIF Dofar norte
amencano 4155111 3949000
Santander {d) cos DI 25 646,522 122 516 807
Caxa Econdmica
Federal (d) cDbB (oel} 12294620 11171191
Bradesco (d) cos fojel] 18056 672 16418407
507.961.136 488.577.794
Total 10.805.552 499,192,084

(a) Refere—se 5 aphcagao em Poupanga. cuja rentabilidade medis em 2017
for de 6.80% a.a. (8,30 % a.a. em 2016), (b) Refere—se a aplicagdes em
fundos abertos de investmento financeyo de renda fixa. referenciadas pela
taxa dos Certificadus de Dapdsite Interbancario (COIs). cam liquidez ime-
diata e msignificante risco de mudanga de valor. A remunéragaa aproximada
em 2017 ficou entre 94.65% e 102.47% da taxa (CDI. enquanio que em
2016 ficou enire $3.84% ¢ 101,16%: (¢} Refere-se a aplicagan em furdo
de investimento financeira referenciada pela vaniagao do dolar rare—ame-
ficano, com hquidez imediata e msignificante risca de mudanga de valar. Em
2017 houve valarizagio de 5.22% a.a. desvalonacdo de 1575 5 & em
2016). {d) Refere-se a aplicagdes em Certificados de Depositos Bancaras
(CDBs) emitiaos por instituicoes financeiras no Brasil. com liquidez mediata
e nsignificante nsco de mudanga de valor. A remurieragaa apraximada em
2017 ficou entre 100.00% ¢ 101,00% da taxa CDI1am 2016, entee 100.00 %

© 102 50 %5; 5. Cantas a receber:
Contas a receber 2017 2016
Valares devidos decorrentes de Convénios.

contratos de gestao e similares 74516332 74551 193

Atendimentos medicos pelo SUS 36831566 43197 403

i-) Perdas estimadas com créditos de liquidagao duvidosa
(-] Perdas estimadas com glosas

Saldos em 31/12/2016 Adicio Reversjpo
560."

de Medicina - FFM

Demonstragdes Contsbels para os exercicios findos em 31 de Dezembro de 2017 @ 2016 (Em Reals)

Demonstragdes dos fluxos de ¢
exsrcicios findos em 3111212017 & 201l fem Rears)
Fluxo de caixa das atividades (Reapresentada}
operacionais 201¢
Superavit da exercicio das
operagées proprias da FFM
Ajustes para conciliar o resultado
com o caixa liquido consumido
pelas atividades operacionais

Nota: 2017

21.243.946 19.114.210

Oepreciagdes & amorntzagdes 8 586146 356 31
Valor residual do imabihzado

€ ntangivel baxado PR Ty
Fligoes iraversées: iquidas em provisdes

yara riscus fiscars trabathistas e Civess 1372720 084 8,
Perdas estmadas em creditos de

Iiuidagao duvidesa e com glosas 250951

B3 3,
Superavit ajustado 22.435.897 27.019.9%)

Varagées dos ativos

Cortas a receber 5 15394 751 ms 234 104,
Outros craditos. (294 986, 1530410
Estoques 6124972991, -
Despesas antecipadas 4813

Depositos de execugdo garantida.

recursa:s rabaihistas e cive's 4191226, 5667 157

(34.850.135) 48.670.550
Variagoes dos passivos
Formacedores 9 6074833 o
Servicos de tercerros, 2997 520
Obngagdes sociats e trabalnistas 10 1414044
Obngagaes fiscais 766 1.1 2
Saldos de projeios em execugdo 12172340374 vov 471 459
Qutras obngagoes (4308420
24.284.521 91 SQ‘ 748

Caixa liquide gerado pelas

atividades operacionais 11.870.283 72314109
Fluxo de caixa das atividades

de investimento

Aquisizio de mobiizado 8 1221 T8
Aqusicao de intangivel 3 - 511115
Caixa liquido consumido pelas

atividades de investimento 256.77%) 742,293
Variagao tiquida do caixa @

equivalentes de caixa 11613508 72571214
Saldo ‘micial do carca

sauivalentes as caia 4499192044 426 520 A0

Saldo final oo cava e

equivalentes de cara 4510805552 499197 044

Variagao fiquida do caixa ¢
de caixa lLE10,508 L.511214

Atengimentos medicos privados 24 461929 23636 985
Qutras contas a receber 2568 451 1595 946
Perdas Estimadas com Créditos de

Liquidag#o Duvidosa (PECLD}
Convénio ICESP n? 982014 (°) $37 000 000
Atendimentos medicos prvados (particulares) 1265 056
Quiras contas a receber 1246 G35
Perdas estimadas com glosas
Atengimentas medcas pela SUS 156100 (1 BT AT
Atendimentos medicos privados

isaude suplementart L3R5 B0V 3 YT A

Total de perdas estimadas

Contas a receber — pasigdo liquida 35375887
(") Refere-se a orowisdo para perdas decairentes do ndo pagamento
pela Secretaria de £staco da Saude. da ulima parcela devida gor ferga
do Canvénio n° 88 2014 encerrady em 2901 2017 ruo oty ore @
operacionalizagaa de instituto do Cancer do Estado de Sao Paulo ISk 5F1
O efeito da provisdo for reconhecido no saldy de Proelos em execucaa
canforme Nota n° 12, por ser aperagao relacionada com Caaverin firmaago
entre a Secretaria de Estado Ja Saude de Sau Pauty ¢ ¢ HCFMUSP com
Interveméncia da FFN Abertura por vancimantos:

(43.002.581) _{§.523.111

Descrigao 31/12/2017 _31/12/2016
A vencer 73.777.898 111.472. 353

Venados de 1 a 30 dias
Venccos de 21 a 66 dias
Vencidos de 61 a 90 dias
Venardos de 91 a 180 cras
Vencidos ha mais de 181 dias

138,374,278
# movimentago das Perdas Estimadas com Cédito de Liqudagdo Du
dosa :PECLD! e perdas cstimadas com glosas esta assim demansirada

Baixas Saldos em 31112/2017
1183 54 37.700.950
942 3221 5.301.631

99138 220 375 1896 870y

Totat
Critérios da calculo: Perdas estimadas com creditos de

4.962.120 10 109 301 (6 827 468 [
42,320,676 17.724.338)

duvidosa {risco de inadimpléncia): Com base nos percentuars medios
de perda e prazos medios de recebimentos historicamente praticades em
cada categoria de recenivel. por chente, além de circunstancias especificas
que venham a Indicar alta probabilidade de perdas Perdas estimadas com
glosas (risco de ndo aceitagda de pracedimentos faturados): Tambam
com base ro percentual médio de glosa e prazos médios de recebimento
por cliente contemplandg amda as regras definidas pelo Mnistéro da
Saude no caso dos atendimentos médicos pelo SUS 6. Estoques: O saldo
refere—se a posigdo em 31.12/2017 e 2016 dos estoques de medicamentas
insumos hospitalares e ouiros matenars mantidos pela FFM  principalmente

em fungao dos contratos de gestao npcracionalizados pela Mstiuigao Lvide
Nota s 12;. conforme demanstrade a seguir
20172018
Instituto do Cancer do Estado de $ao Pauls ~
ICESP () 25002266 -

seu valor recuperavel. Quando estas @ 0 valor
cantabll liquido excede o valor recuperavel, & cmshlu‘da uma proviséo para
2 deteroragho. ajustando o valor contabit liquido ao valor recuperavel. f)
Demonstados pelos valores corhe-
©dus. acresaidus quands aplicavel dus correspandentes ancargos e das
vanagies monetanias incormdas, As fenas a pagar foram apuradas levan-
do-Se em consideragao as fénas proporcianais, por funciondrio acrescidas
406 respectvos encargos sociars Os passivos ciculantes & nao circulantes
contemplam além das ubngagdes da Fundagaa as obngagdes decorrentes
dos projetos operacionalizados por meio de Convenios. contralos de gestao
& similares g) Provisdes Dara 15605 AS prowsdes para rscos de perda pro-
savel sa0 reconhecidas quando a Fundagdo tem uma obrgacdo presente ou
ndy lumalizada coma fesultado de sventos passados sendo provavel que
oma saida e recUrSOs seja necessaria para icuidar @ 0brigagao, e o vakor
£0ssa ser esumado com seguranga, com base nas estmativas efetuadas
pela Administragao e seus cansultores jundicos h)
105 OS alivos © passOS financerras mantdos pela Fundagdo so classi-
ficados sob as seguintes categanas. nos casos aphcavers (1) ativas finan
“ewos mensurados ac valor usto atraves do resultade {2} ativas financeiros
mantdos ate o vencimenta e (3} empréstimos e recebivers. A classificagac
acpende da finahdade para a qual us abvas ¢ PassWos fnancerres foram
adaquindos ou contratados i) Lulenos Je apuraco das (eceitay e despesas
# comatilizagso das recenas. custos e despesas proprias e realizada de
arordo com seu periodo de competéncia Qs recursos auferdes par forga
dos disersas projetos operacionalzados par meia de Convénios contratos
de gestao e simulares - tas como as receitas de subvencdes ou recursos
onundos do Sistema Unica de Saude. prestacdes de servigos e oulras — e
5 Custos e despesas também sao pelo re-
qme de competéncra em con(vaoamda de conta do passive denominada
saldos de projetos em execugdo’ canfarme demonstrada na Nota Expli-
calva 12, observando-se ainda o pronunciamento [6cmco CAC 37 (R 1}
que 05 critérios para de subs
v assistorcias Os recursos de dosgdes sdo
regisirados nc momenlo do fecetimenta em fungdo de sua naturezs de

ancurmento

aita e

menlo (FFM & C
Instituto de Reabllﬂacau Lucy Mantaro — IRLM

653338 615 169

198 (73 281 223

74855 58146
25928,

() Em 20/01:2017 for celebrado o Conirato 46 Gestao n 01:2017 emre
a MM ¢ 0 HCFMUSP, visando a contnudade da operacionalizagao

do ICESP apos o termino do Canvémio n” 982014 de igual firahdade
Com a nova condigdo uridica. o8 estoques do Nstiulc a-aliados em
R$ 16.539.164 (saldo 1quidol. & controlados ate emao pelo HCFAUSY
foram formalmente transfendos para a FFM 7. Dapdsitos recursais
trabalhistas: O saldo de RS 2 B08 660 em 3124201 7 (R 2743 471 em
2016, refere—se a depcsitas realizados para permitr tacursos impetrados
pela FFM em acoes

com de perda

possiver 0u remota par seus assessores junidicos De acordo com os
mesmas 05 deposilos recursars trahalhistas ser3o levantados apos o
decisao final da Justiga do Trabalho

Movimentagso 311212016 _Adigdes Utilizagho 311212017

Depositos racursans,

Total 32954541 tabalhistas 2,740,471 999 546 +931 357. 2.808.660
8, mobilizado e Intangivel
Composigao: 2017 2016
Imobilizade Custo D 3 Vaipr residual Custo ] Valor residyat
Terrenos 683 244 683.244 683 244 - 623.244
Edificacoes 4516756 11309 848 3.206.908 4516 756 01309 848y 3.206.908
Instalagdes. maquinas

equpamentos mavers e utensilios 2 359 480 +1448 7170 910,763 2331343 $1381 652, 950 191
Veiculos 374944 1166 841, 208.003 347 954 1129 54£) 218 409
Computaderes e correlatos 3082994 12529 057, 5§53.937 3048478 12281 539, 766.939
Imobihzado em andamento inve = 1119 - -
Total 11018537 (5454563 10928275 5.102.5%4) 5825591

ZDIG
Intangivel usto _Amortizacho ucgmulad Valor vg!tdul Cuslo Amartizagdo acumulada _ Valor Residual
Softwares 552009 299 ' 346872 1986 7853 360. Dl7
Intangivel em andamento 659 829 - 659 829 559 829 - 859.829
Instalagdes, maguinas, Inobilizado

Movimentagao do imobilizado: Terrenos Edlllclgbls '} equipamentos moveis ¢ u(ensmos Veu:ulos Comgulldnrls em andamento Total

Saldos em 31/12/2015 T683.244 244 3.206.968 2.768 6.049.482
Adigoes - - 60 2 HO 660 231.780
Bamas - - 137 1 - 122 {38.338;
Cepreciacies - - 1101 G811 165 G201 261 12 (417.213}
Transferanctas 41701
Saldos em 31/12/2016 683244 3206908 950.191 218.408 766,940 5825631
Adicdes - - 70539 99990 85127 1118 256.775
Bawas - - 16268} (50 009 121561 (58.433)
Cepreciagées (103699 (60 3861 1295 974 (460.059)

Saldos em 3t/12/2017

910763 208003 583837 _____L119 5363374
(°} Refere—se aa valor residual do Edificia sede da FFM A depreciagao fot cessada em 2010 puis o valor residual csperado 06 roah7agas do ato ¢
continua.
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SUDRTIGT 30 Seu valor contatil do

2017 2016
Salda imcial 1.018.916 786.806
Adigoes - 511 115
Haias 1163 701) (38901
Amortizagdes 1126 087, 239 104)
Saldo tinal 730.128 _ 1.019.916

Acervo patrimonisl de projetos: 5o bens adquindos pela FFM com re-
cursos de Convénios conlratos de gestdo e simiares que se encontram
alucadus nas dependéncias da FMUSP g0 HCFMUSP e de outras inst-
luigdes, cuo registio & realizado em conlas de compensagdo A posicao
& 3112:2017 & 2016 pode ser assim demonstada (valores figuidos de
depreciaghes e amorhzagdes)

2017 2016
faruldade de Medicina da USP - FMUSP 3993012 2101473

Hospial das Ciinicas da FMUSP
instituto do t.ancer do Estado ge

54 354 103 65963 876

Sa0 Paule - ICESF 13418971 646G 543
Insbtule: de Reabilitagdo Lucy Montoro — IRLM 2964339 3265392
[T rvenios consrumentas stmilares 180 997 377612

Total 411322 78172.430
A manutengAo desse regisirn ou translerdncia formalibana dos bens
orore de acordo tam as oisposigoes de cada Drojelo ou N3 Sua ausen-
cia conlorme regramento estabelecido pela Gonselha Curador da FFM
9. Fornecedares O saldo comesponde ac valor devido en 31/12/2017

Fundagao Faculdade de Medicina (FFM}

Canvenos. contratas de gesto e instrumentos de natureza similar. O princi-
pal Convénm em vigar ¢ o Convémo n® 00116 (Processa HC n® 431,2016;
celebrado entre a FFM ¢ o HCFMUSP em 13:05/2016, com prazo de vigén-
cia de cinco ancs. contados a partic de 20:05:2016. Deslacam~se também
os contratos de gestio do Instituto do Cance! do Estado de $30 Pauio “Oc-
tavio Frias de Oliveira” (ICESP; e do Instituto de Reabilitagao Lucy Manloro
(IRLM; dentre diversos oulros projetos. Os valores aufendos em fungdo
desses pm;nm 40 verbas basi i. Das

Tt doages a proyetos promovidos pela FMUSP e
pelo HCEMUSP ii. Do atendimento medico prestado pelo HCFMUSP por
mero do Sistema unico de Saude (SUS) e de planos de saude suplemertar
iif, Das atwvidades de ensino e educacao continuada realizadas pela FMUSP
& pelo HCFMUSP iv. De servigos e outras abvidades relacionadas aos ob-
Jelvos da FFM, FMUSP e HCFMUSP Os custos e despesas Incormidos. por
sua vez envolvem a contratagAa de recursas humanas campras de merca-
dorias. servigos & outras despesas conforme ordenaments das instituigdes
apoiadas e ou pragramagaa especifica da cada projeto. Os saldcs de pro-
Jetos em execugdo podem ser assim demonstrados

Passivo circulante 2017 2018
(A) Subvengoes doagacs ¢ outras verbas
diferdas £9.202 715 59 6”0 395

206 00 302 230
265.293.017 290.232. 575

(B) Saldos em utlizagao

Total passivo circulante

Passivo nao circulante

(A) Subvengdes. daagdes ¢ autras verbas

ofendas 27 577 944 25 933 440
7.

U 20°6 um decomencia du formecimento de MOdICBMeNtoS INSUMOS Total passive nio circulante 27577.944 26,933,440
nospilalares. drieses e profeses malenass de escniono e outros 3 FFM. Total geral 282870.961 317166415 .
2017 201 (A) Subvencous, daagdes o outras varbas diardas: CorteZpondam aos
Domicil indusing e Comercio de Abmentos Lida. 2078 867 3073 484 valores ¢ cuja o ocor-
Produtes Rache Quimicos e Farmacéuticos SiA 1382971 636 445 rera quanda da cV?llvaPao dos VQSDGCIWOS custos e despesas.
Novartis Biociéncias SA 994 961
R Servicas 8 Abmentagao Lida 836 410 Passivo circulante T 2098
Bracce Imaging Brasil Lida 652478 .
Johnson & Johnsan do Brasil Lida 618653 Secretana de Estado da Saude de Sao Paulo (SES)30 496 949 38 591 300
Baxter Hospilalar Ltda 584 523 HOFMUSE 1 524 545 e
Cnsmea Comerrial Hospilalar Lida 530 037 Outras 9BEB 472 3843 540
S35 Mo Cremuiiea S A pragen Doagées, patrocinios @ outras varbas
P tarma Spec 20 50m oo Captagdes sl Programa Nacicnal de Apoio a
i Sl ‘Atenzao Oncologica (PRONON) 9482204 8676137
ol octais e T Terme o Parcaria - Banca Santander § A 3666 667 3 566667
Fenas € 2cargos soials @ pagar 54 286 312 Ouuas F2723604 2230028
Ry it fepsispdty Total do passivo circulante 59.792.715 50.620.395
vagar o Passivo nao circulante
oS & pagar 2880 472 o bvencan
Juvas e Ministério da Saude 156264 960 645
11. Outras cbrigagées 2017 HCFMUSP 2583947
— 2 Secretana de Estado da Saude de 530 Paulo 1SES) - 5456929
Adantamentos e saldos de cortratos de Outras 1863 902 C
prestacao an servicos +*) TBISTIG 8IS0 MIRS L inios.e oulras verbas
[ 2597342 2099858 1o de Parceria - Banco Santander 5.4 *4566 667 18 333 333
A i1 _BG34BI8 (.10 nelo Programa Nacional de Ao
1 Referemse a saldos residuars ge contraios de presiagao de semgos Lo nEB0 PET AN T 418000 418000
confurme nformade na Nota n° 15 12. Sakdos da projetos am BXBCUGA0: s 58500 t6asna
_orresponde aos saldos hguidos mantidos na FFM decorrente dos diverses Total do passiva nio circulante 27 577.944 26,933 440
Total geral
2017 2016
iCESP CESP
Convé-  Contrato de
(81 Saidos em utilizagio FMUSP _HCFMUSP _nio 98/2014 Gestdo 0112017 _Outros (d) Total Total
Saldos no inicio do sxercicio 26.196.611 _327.345.668 (38.647.423) = 15.717.424 730612280 _ 716.999.455
o craditos
Atendimento medico -hospiaiai -+ SUS (a 5436085 280 116219 - . 1920000 287.472304  277.231.598
Atendimento medica ~hospitaiar - Qutros - 118896078 - - 1072113 119.968.191 111,017 646
ursos € corelatos 3388234 12087 169 - - Z {5455403 16084788
Subvences e contrbuigdes (b) 5354561 90600841 30641711 457572286 32598302  617.767.691 616,578,507
Doagoes € patrocinios (€) 929462 7923225 67632 5082008 (1726501 14420484  9.864.868
Servios tecnicos € administiabvos 5014732 19476689 - 8378817 634530 33504768  40.331.885
ncarperacao de estoques - ICESP - - - 16539169 - 16.539.169 -
Outias 6235255 16695851 923424 1469266 51571  25.385.367  20.311.394
Contribugoes recebiaas da FEM iNota r 17 7680125 3646 389 - - - 4406514 ___ 2716477
Total das entrades o créditos operacionais _28.118.444 _549.422.461 31,632,774 489,631,546 36,103,666 _ 1.134.908.091 _1,087.636.963
Desembolsos operacionais
Reembosos de tustos administratvos
FFM (Nota 14 115193481 (10 903 960) - 628017y 11771431 (13.328.488)  (16.277.991)
Pessoal 11743 478) 1337 856 042) (18997 206) 1269 916 694) (25 073 162) (663.586.582) (668,600.742)
Servicas prafissanas 1185628231 (72749044)  1549334) (50310 284) (85707041 (150.762.189) (142.982.154)
Matenars para corsumo 13098425, (822078351 11038 297: 1134950 164) (2606 579) (224.991.300) (201.723.599)
Prisoes para nscos fiscars rabaitisias
e LIvers 1234 102) {7 066 4341 1873 1946 (1240 1194 326) (8.442.759) {2.408.661)
Perdas estmauvas com creditos de
naaitasac duvidosa (%) (21 1886561 (37 000 000) 50712 11043 (37.824.802) (356.114)

Dutras despesas
Toul do3

internas
Janagas hquida do ano antes

14.228,465 (43,394,396} _28,722113

8 147 495) (20 886 453 452 262 21421 343) (6 2608711
43.425.673) (541.556.329} (58, 035 972) (478.121.814) 43 .961.736) (1.165.104.524} (1.096.884,. M3
____ 5866

(66.168,424) (64.535.182)

6.241 __ (121.623)

do resultad financerc 11078 7641 (35528864) 2315915 12075973 (7979893)  (30.195.633) 752,520
Hegultady financerrn 1175699 22363472 216867 6494710 1246483 31.487.231 39.054.210
Variagdo iiquida do ano antes

da de ativos 96,935 (13.165.392)  2.532.782 __ 18.570.683 (6.733.410 1.301.598 _ 39.806.730
Aguisicao de bens para o alvo

mobhzado e intangivel (4.243970) (15126 373) i1 033 254

Vpriaglo liquida do ang
doa no final do exercicio
1} Conforme descrito na Nota n* 5. for constiluida provisao para perdas em

4.147.035) (28.291.76%

22.049.576 _198,053.903 (37.147.895)

(5.291.393) 218 586 {25.913.576) 26 183.905)
13.279.290 (6.951.396; 24.611.978)  13.612.825
13.279.294 ___206.000.302 12.280

. 1.499.528

_B7e5428

23

Insttuto do Reabiltagao Lucy Montaro - IRLM 2115504 (377661
Facuidade de Saude Publica da USF 2002782 2994123
Servico do Verficacao de Obilos da Captal - SVOC 1 46 430 1 345 854
Instituto de Cigncias Bromedicas ~ [CB USP 340 754

Hospital Universitario da USP 304 343

Secretaria de Estado da Saude de S3o Paulo 71451

Prefeitura do Municipiu de Sao Paulo 59889

Institute de Infectologra Emilio Rivas 18427

Outros 24538

Total

785,428

13. Provisdes para riscas fiscais, trabaltustas e civeis Corresponde ao
montante provisionado para oS Processos em curso compreenderdo as
agdos cua pussibldade de perda fui considerada provavel polus assus
scres juridicos e Admiisicagdo da FFM lauidus de eventuais deposiios
Judiciars A posiGao em 3111272017 e de 2016 e a seguinte

2017 2016

135 _ 7.447.73

13747 407, 15 077 179;

7.000.000 __7.000.00¢
15 241 539) (4 624 450;

Provisées para ages @)

(-1 Depbsitos para garanta de jurzo

Provisdo para agdo anulatoria de ato
administrativo n* 00003236920145020022 (b)

=) Depowitos para garanta de juizo

Provisio para agdo do processo judicial

n* 0800181-67.2004.8.26.0053 (¢} 6035660 541,503
(-) Depositos para garanba de juizo 16035 5601
Provisdes para outras 239.191 83.024
Provisso liquida 4.987.320 _ 4.570.628
Movimentacso
¢ 34122016 _ Adigdes Utilizagho 31/12/2017

Agdes trabalhistas 7.847.730 2716042 138266371 6.737.435
i-) Depostos para

garantia de juizo (5.977.179) 11 901 939) 4 131 711 (3.747.407)
Agio anuiatoro ato

administralve n

00003236920145020022  7.000.000 - - 7.000.000
i-1 Depositos para

garanta de Juizo (4.924.480) (317 149, (5.241.599)
Processo judicial

n° DBODIB 1~

&7 2004 8 26 0053 541503 & 494 127 §035.660
(-t Depositos para

garantia de Juizo - 16 035 561 (6. o:s sso»
Cutras cantngéncias 83024 247564 _ (91397 239431
Provisio liquida 570628 203015 213,697 4 sgv :;

As agfles cujo nsco de perda foi considerado como passivel s,
31:12°2017 por sua ve¢ lotahizavam R$ 26618 105 1R$ 26 361 316 om
311220161 (a) Prowsdes constituidas para processos tabalbistas er an
damento. (b) Em 12:05.2010 a Fundagao for autuada por orqau co Mirs
tena da Trabalho por supostas infragoes a legisiagao irabalhisia — falta o
recolhimento de FGTS sobre remuneraga paga a fituks de vale-trar sparte
€ questionamentas envolsendo calculo Jo descansa semanal remunerado
gerando os Autas de Infragaes n° 019395731 e 019399740 e a Notihcagau
Fiscal para Recofhimen:a de Funda de Sarantia e da Cortrbuido Sl
(NFGC} n® 506,386.031 Diante das autuagdes. a Fundacdo impetrou agac
anulatorra de ato administratve a qual fai juigada precedente em primeira
nstancia. decisdo parcialmente reformada mecrante recursc da Jnide. A
FFM ingressou enlio cam Rovos recursas. os quals se encontram pender
tes de jigamento Houve ainda nscigdo dos debitos em diviaa atva pera
Procuradona Geral da Fazenda Nacional razao pela qual foram realizados
no ultima tnmestre de 2016 depostus um garantia dos valorss rscrtos. A
Adminisiragao da Fundagaa adolou pravidéncias na senud de requlanizar
nos casos onde ainda ndo houve ganho de causa, a8 Praticas que enseja
ram 2 lavratura dos autos de infragaa nas perindos posterores a estes son
da de opinidc que as questdes se sncantiam devicaments equacionadas
{c} Refere—se a processo judicial movido pela emprasa Matnx Sistemas s
Servicos Lida. contra a FFM e o HCFMUSP, alegando uso requlac 1ok
HCHAMUSP) de sistema de propriedade da empresa. Houve decisdes ‘o
ravess a autcra & determinacio de deposto udic:al do valor reclamady
qual for reatizado pela FFM. Alualmenie o pracesso se srcontra em gea.

de rocurso no Supremo Tibunal oc Justiva. 14 Resmbolsos de custos de
de custos de admnistragan
aufendos pela FFM na ap de tvidadus para
8 FMUSP. o HCFMUSP e autras mslwlm;()es Os ressarcimentas tilais auf
ridos em 2017 e 2016 faram us sequntes

2017 20
FMUSP 1618 348 26155
HCFMUSP 10903960 14 270 48R
ICESP #8017
OuUTRCS 10143 LT 948
Total

liazze8a

No exercicio de 2016 a fundagdo modficou a sistematica relati.a aos
recursas onundes do SUS (cujp reembolso era na orderr de 6 3% sabre
a receita). dexande de praticar o ressarcimerto de custes Nussa ati:da
de & alocando direramente a0 Gonvéano HE as despesas administrativas
correspondentes eshmadas em cerca de 53% do custé vperacianal da
FFM Em 2017 os calculos para defingac do percentual de alocagas feram
revisados sendo mantido o mesmo indice smpregaco em 2016, Duvidu a
sistematca para distriouicac das receitas SUS entre as diversas unidades
do HOPMUSP. a operacionalizagao otorrew por mero de retant a0 prebminar
dentro do proprio Conven o, de G.ota destinada a subsiliar 05 Qastos ope
racionals da FFM sendu u resultado residual restituidu ag tinal du uxerciciy
Assim senda, ndo houve ncarporagda de quarsquer valores ao patimonia
da Fundacao A operagao pode ser asmm demonstrada

2017 no valor de R$ 37 mihées em ‘ungdo do nao pag: da ultima
parzcia go Convéma n° 98/2011 firmado entre a Sccretana ¢ o HCFMUSH.
com intervenencia da FAM. a) SUS: Os repasses de recursos do SUS a
FEM (em decarréncia de Convenic com o HCFMUSP) ‘oram reguladas
pele Convenio n® 30912014 Processo r® 001.0201.002947:2013;, entre
2 545 £ 9 HCFMUSP com a mterveméncia da FFM, até 171212016, tm
130772017 tor celebrado o Corvémo n® 0022017 de qual teor com wi-
géncia de b)) mesas Dos repasses mensais paciuados a SES desconta
Jesde outubro de 2005 o montante necessano av custein de Prémo ae
Incentien PIN!I cencedido regularmente aos servidores do HCEMUSP que
30 recevem complementagdo salaral 0a FFM e pago diretamente atraves
da ‘wiha salarial go Eslado. Para efeito de contahiizagao, a FFM registra
destamente o6 valores lqudos Os valores decorrentes dos atendmentos
e h dos atraves do SUS RS 287 472 304
e 2017 liquidos das perdas relativas a glusas 1RS 277.231.598 em 2016).
b} Subvengdes e contribuigbes: S30 recursos captados para utlizacao
restia em projetos ef ou atvidades cspeciicas das mstiuighes apoiadas
bela FFM e reconhecidos em bases sistematicas frente aos custos e despe
583 corrspundentus. As rugras pera uso sao estabelecidas em Convénios
cantratos de gestao fermos de ou e

sendo realizadas prestacoes de contas 0s subvencionadares ef ou con

.

Subvencionador! contribuinte

HCFMLUSP (a)

Secretana de Estado da Saude de
Sao Paulo (SES) (a)

Prefeitura do Municipio de $30 Paulo
(PMSP (b) -

2017 2016
430590 144 -

179 630 687 563 104 761

42 537 094

National Public Health Institute 2783048 27318677
Rush Uvarsity Mediical Center 2112696 108962
Blood Syslems Faundation 1992031 2275876
Instiuto Butantan 1522984 716066
Fundagac CASA 1202748 1275426
Minvsténo da Saude (MS) 830271 4950 00C
Outras 5118305 4161473
-] Devolugdes fe) 8111 223) 1482828
Total geral

(a) Vanacdes ocorndas pr em funcac do da Con-
véno n* 8812014, celebrado entre a SES e o HCFMUSP para operaconal-
7ag30 do ICESP icom a FFM) @ sua m janeiro
de 2017 pelo Cantrata de Gestao r° 01,2017, firnado diretamenie entre a
FFM e o HCFMUSP. (b} Em 2016, 0s contratos com a PMSP loram encer-
rados (c) As Ges ocormidas em 2017 referem-—se pincipalmente a

tripumntes ac final dos prazos acordades. Qs principals
6/ 0 cominbuintes em 2017 & 2016 assim Como oS ProeEtos e atvidades
feaiizadns com esses recursns sdo demanstrados a seguir b1} Principais

saldos residuais do Cenvénio n® 88/2014 (ICESP), dos coniratos e Convé-
nias manhdos com a Prefeitura de $a0 Paulo e de Convénio mantide com
a Secretana Nacional de Potitcas sobre Drogas {(SENAD). dentre outrcs.

b.2) Principais projetos ¢ com des e o

Orgio Projetol Atividade a 2017 2018

SES/HCFMUSP iICESP 455 388 704 450 780 601

SE5 RLM 39025680 38 260529
Microrregan Custeio operacional (recursos

PMSP Butanta/ Jaguare fAuranes, servigos, medicamentos, - 30906193

SES Unidados Vila Manana Jardim Umanzal ¢ Lapa - IMREA HCFMUSP insumos hospitalares etc ) 32189347 29057 784

PSP | FSM Butanta - 11462384

Outrs Diversos. Diversos 69275183 60 593.844
© 1 Devotugdes 18111 223) [1,482 828,

Total geral

() Conlratos com a Prefeitura de Sao Paula encerrados eém 2016. ¢} Doa-
Gdes ¢ patrocinion: Tratam-se de doagdes e patracinios de carater condr-
cinal ¢ ncondicinal captadus 08ra realzagac de projetos de instituigdes
apoiadas pels FEM e reconhecidas pelo recebimento ou em bases siste-
mauras frente ans custos e despesas corresnondentes conforme o casc

2017 2ne
El Lilly de Brasil Ltda 2315339

| aboratanos Phicer Ltda 1456 756 63000
Assoc.acao Benehicente Alara D+ da Silva 1269778 443552

617.767.691 619.578.507

GE Healihcare do Brasil Lida. 919748 697 122

Crefisa AS — Crédita Financiamento e Investimentos 760 458 2456
QOutras 7947 265 9351 871
(-1 Devolugao de captagbes pelo PRONASIPCD (239.870) {692 333,
Total geral
d) Abertura de autros Convénios 2017 2016
Centro de Estudos Genama Humano - instituto

de Buociencias da USP 2418164 2353473

impronsacticial

docymento
it

thyttaimante

Recursos SUS retidos para util 2017 2016
pela FFM 16.:743.717 _16.130.795

Despesas alocadas

Pessoal A2 492+

Senigas profissonars ! v 26 545,

Materiais para consumo 1291 CBay

Demais despesas 203 418y 5‘8 45

Total das daspesas (12.776.311) (10.780341)

Receitas e despesas 143237 205.896

Resultado parcial 3.610.643 _ 5.556.550

du valores nao (3,610,643}

{5.556.550
Resultado final _

15. Prestagdes de servigos: A Fundagao frmol cotalos de survigos com
a Secretaria de Estado da Educagao de 530 Paulo ara reaizagao de e
sas alvidades assislencials Cuia MOVIMENLacan nas exerc.cios e /017 o
2016 e demonstrada & seguir

Raceitas operacionais

Prestacdes de servigos

Transferéncia do passivo arculantc

Receitas liquidas com prestagdes de servicos
Outras recettas.

2017
3795821
e

2016
3 TR A

30 187 113
3.982. 937

1
8.573.079

Total das receitas operacicnais 3 582,97!
Despesas operacionais

Pessoal 12472160y 1 J 729 8081
Reembolso de custos administratives FFM 1748 506) 1959 589

Servigos profissionals 1418 0331
Provisdes pata niscos trabalhistas 11181381
Materiais para consumo 5843

Demais gespesas 666 630! _ (607 565,
Total das despesas operacionais 4.430.319) (4.716.495)
Receitas e despesas financeiras 518.185 733.522

Resuftado 4861925 -
Dentre 05 dwversos contralos celebrados no nal do cxercicio de 20
rostou vigente apenas o contrata n* 19/2013 oara realiaghn du senigns
tecnicos de intervengan no processo de es au e
3lunos com necessidades educacionass especials. Anculady as Nucleo de
Apoio Pedagogica Especializada 1CAPE:. Em outubro ae 2017 fo: frmado
@ quarto adilamento a esse COnlrato Prorroganda Sud +IgENOA ate SutlbID
de 2018 ¢ usiavelecendo ¢ respectivo cranograma financeira, Com gssa de
finigaa. houve reavaliagao das obrigagdes residuais deste & de canlratos |a
encerrados, sendo incorparado ao resultado o saldo de recursas exteden
tes até entdo difendos. 16. Pessoal: Refere—se a0s custos com funcionanos
do nucleo central da Fundagao ndc alocados dirstamente sm Cenvénos &
similares. bem como daqueles maniidos em fungac de contratos de servigos
{confarme Nola ne 15)

Salanos e ordenados

continua...


pr.net

40 - Soo Paulo, (280 L Diario Oficial Empresanal garta ke 19 o ot g S8
— Fundagao Facukdade de Medicina (FFM} ) )

t nearavs FGTS (600 284) (593 268, ") Relere—se a canlibligao inicial para fundo financerro de longo praco.  resultado ajustado do exercitio ) Apurady conforme legislasan vigenie
Benef cios 546 568; (1086 387 Megrante 6o acervo de prajetos em execugdo, visandu & cobiertura de pus- o Municipio de a0 Paulo. (h) Apuragao conforme: legislagaa wigente i3
Total siveis perdas decorrentes do ndo pagamento pela Secretana de Estado da  Estado de Sao F’au\o 21. Instrumentos financeiras: A FEM participa de
17. Contribuigd AFEM reaiza reguiar- Sadde de So Paulo da ulma parcela de RS 37 milnoes devida sor for- o todos em can

a

merle contrbugbes para i @ projews

3o peiss InstituRbes que apom E5sas contrbuicses corem straves de
Ac nierna — do resultado para o passwu cir-

Ao Corvénia n° 98/2014. encerrada em 29/01 2017 e cujo objeta era a
operacionahzagdo do ICESP. © Conselho Curador da FFM geterminou, em
reundo realizada em 13 de setembre de 2017 a formagdo desse fundo

cularte [saldu de prujetus em execugdy, sendo
aphcadas pelas nstluiges beneficiadas por ntermedio da propna FFM As
contnbuigbes realizadas em 2017 e 2016 sdo demonstradas a segurr

2017 2016
£ unao para amartizagdo de perdas Convénio

' 98.2014 - ICESP 1) (2 388 357 -
*undo para mvesbmentos na FMUSP/

HEP MUSH 1903 030 (1683 319)
Aportes pata a FMUSP 1641 464) (616 464)
Ass061aga0 00S antgos aunos da £ MUSP 88773 (87 750

383 890, 328 944
(4.406.514) (2.716.477!

Receitas ¢ recebimentos

Atendimento medico-hospialar - SUS
Atengimento medico - hospralar - Outros.
Lrsos e coreiatos

Subvengoes e cortibuigdes.

Livagdes € patiocinios

Gervipos BCNICOS € BoMINIStrativos.
Ineorporagso estoque CESF

Cutras

Total das entradas c creditos operacionais
Fessoal

Sengos prossionars

Hatenals para consumo

Provistes nscos fiscas, trabalhistas e civers
Perdas estmadas com créaitos iqudagéo duvidosa
Oepreniagoes & amonizacdes

Uiutras despesas

Total dos desembalscs operacionais

em carater oreventivo. enquanto ocarrem novas agoes unto a Secretana
wsandc o recebmento do montante dev.do

18. Receitas financeiras: 2017 2016
Receitas de Irvestimentos temporarios 16697 905 21191923
Outras 371.501 273779
Total

19. Totalizagio da resultado propric com a movimentagdo do
projetos: Para efetta lustrativo. sao consclidadas a seguir as operacdes
proprias da FFM (confarme na de resultados)
¢ as decorrentes de projelos voeracionahzados por meio de Convénis,
cantratos de 0estao e autrcs (conforme demonstrade na Nota n° 12) senda
a mavimentagao disposta, de farma aprox-mada, por segmenta de aluagao

2017 2018

tas patnmoniais que se deslinam a atender as suas necessidades e
classificadas da seguinte farma
Valor contabil

Ativos financeiros 2017 2016
Empréstimos e recebiveis

Caixa & equivalentes de caia 499 197 D44
Contas a receber ¥ 46C 41n
Depasitos recursars rabalhstas 2808660 2 Tap 4Tt
Passivos financeiras

Outros passivos

Fornecedores 29106179 2303 346

Servigos de terceiros 12608609 9611088
A Adminisiragdo da FFM entende que as nstrumentos hinanceiros, os quars
estio recorhecidos nas demonsvacdes contabers pelos seus vatares ¢
tabers ndo apresentam varagdes signicativas em relagdo aos respactivas
valores de mercado. Em 31122017 & 201€ a F¥M nB0 possuia nsteume

. o5 derwvatzos. Riscos de taxas de juros e variagdo cambial
Saide Totat Yotal g taxas de jurcs nas aplcages financeiras sau BM sUa Madra vIncula

o a 77,231,595 175 @ 7ana630 96 €D} Essas posicoes estao demonstiadas a segur
287 472304 - 287.472304 231598 0 2017 2018
119 969 226 (1035 119.968.191 111017646 OV Ry e
489390 149660°3 15455403 16084788 SO o ae ay 40 3 v
617 767 691 - 617.767.691  619.578.507 D e = artal - dofar . 249 500
11850730 2578754 14429 484 o Bedoes VaNaca0 cambial - doiar norte-amencane e
33071467 5005052 42076519 4d4sisszz 104! ' S07.961.136 _438.577 734
16 539 169 < 16.539.169  Riscoa de crédito. C nsco de credito refere--se ao f1Co de uma cortrapari
19 383 915 25,665,937 26,690 B0 Cumprir com suas ubngagoes cuntratuas. levandu a FFM a reornur
T1706.548.892 32825806 1.139.374.698 _1.089.017.719 ©7 Perdas financeras. No intuita de hmitar esse nsco a Fundagaa adotau
1656136 7141 (16 715 494)  (672.452.208) (677169.765) © Politca de apenas negucar seus (undos ¢ nstrumenias financewos

137500763, (15249660) {152.750.423) (145.416.479)
(223411554} 11761681y  (225.173.236)  {201922.168)
i8 223 239) 1352 2401 {8.575.479) (3.420.710)
137 784 143) 7289 (37.776.854) (356.114)
1536 146) 1586.146) (656.317)

160 759 042 i6 897 727 67.656.769) 65.915.043
1.124.401.601 40 969 SIJ 1.165.371.114) {1.100.606.596!

cam contrapartes representadas por bancos de pemera inha canforme
detalnado na Nola n® 4. Riscos de liquidez: A FFM depende du dnagows
subvenges @ oulras contnbugées para coptinuar operande & exercendo
suas lungdes sociais. A Aam:nistragao da Fundagan entende que contiruars
-ecebendo as doagdes Subvengdes o contribuigdes necessanas. 22
Seguros (nda auditado): A £FM mantem apolices da seguros paia »obir
cventuals SINIStros. sendo as principais coberturas em 3112 2017 ¢ ge 2016

Transterencias nternas. (9111 252) apresentadas a seguir
Resultada Lwancerd lquido 46 782 796 \ 759 165 48541961 __ 60.509.817 2017 2016
Resuttado —-19.818.835 __ 2.726.710 . 88920340 rcingrg ¢ nscos dversus 693691672 690 319
As aquisigoes de bens para o atvo imobilizado e ntangivel prapno € de Cunveénos sau totalizados conforme a seguir 2018  yida IB 645000 33 800 000
Aguisigbes de bens para o imobiizado & intangive! 26936.801 ovile 12000000 1200 K0
préprio de custos Contribuigées a Colisan, ncéndias ¢ rubas de verculos acT Y
conforme demonstragac de projetos de istraca 5 2047 Total 38 736,527,343
< de resultados (Nots n° 12) (Nota e 14} (nota 17} Total No esta mcluido no £scopo dos trabalhos dé NoSs0s auditores amiteem
Recertas € rec 22200789 1 134 908 891 113 328 468, (4406.514) _1.138.374.698 opmnidio sobre a suficiéncia da cobertura de sequras. a qual for determnada
Resultado inancere hqngs 17044 730 31497 231 = B 48.541.961 4 avahiada quanio & adequagdo pels Administragdo da FEM. 23, Outras
Subtotal 39.245.519 __ 1.166.406.122 (13.328.468) (4.406.514) _1.187.916.658 nformagdes: As daclaragdes de isencda do imposlo de renda as quars a
Despesas e desembarsos 718001 6731 (1165 104 523) 13 328 468 4406514 (11653791140 Fundacao ssta obrigada a apresentar anualmenic. eslao sueias & i isa0
Vvalor quido 21.243.946 1.301.599 = = . 22.545.845 ¢ yegitagan final pulas autoridades fiscas. pur perody druscrional e ¢ ey
g“ [muidne nﬂ;!:g:j:};m s o ;;2::': ; z‘a“lﬁ s g;;agyﬂ: . s0parac o anos. Guifas encargos WbULanas e prewidenciaris’ rabaliisias ben: como
L Certiticadk, de £t \cents istencia Social CEBAS rbuIGA: y . y seent
area da saude com vahdade até 1106 2015 deferda pelo Minstéro da  Social — Cofins (b) 22321 838 20699 0gs PTESIAGAV de cantas da Administragdo referente 3 perudos prascriciunars

Saune em 2609 2014 (Pracesso 25000 mnaas, 2011-84-MS$), atraves da
Punana n° 938, G pedido para
a0 Knistanio da Saude -procasso n* 25000, 0541 73/2015-71) ¢ encontra-se
s:t anahse toCrica sen0o o cenificady atual valida até oue haja decisdo
subre esse requenments L enn 12,101 oe 27°11 2008 artigo 24, Esta con
4140 em conunto com sua Natureza Juridica € a observagao dos requistas
legais pertncnies. assegura a FF I a sengdo das cantribuicées — cotas pa-
wonais  devidas ao nsbtuto Naciona: da Segundade Social (INSS) sobre
folna de pagamento e servigas de terceiros bem como imunidade ou 1sen-
(4% de diversos outios Mpostos e contnbuigdes Os valores estmados das
puncipars imunidades e 1senghes previdencianias e fiscars em 2047 @ 2016
caso devidos fossemn podem ser assim estmados

2016

Cuta Patronal INSS — folha de pagamento a) 151 461 638 150 801 678
tcta Pavonal INSS - prestadores serigos
sessoas hisicas (a) 2359862 _ 2994 059

153.823.500 153.795.937

vanavers ge lempo. tambeém estdo Suietas a exame ¢ aprovagan final por

Pragrama de Integragao Social - PIS (c) 4846210 4493882 p A n ondaca,
imposto Servigo Qualquer Natureza - ISSQN (d) 4 167 088 4100030 1scals @s ou 0rgaos undagdo ¢
\mposto de Renda Pessoa Junea — IRP. (6] 10334 71 10317 gaa Teulermente audiada pefo Tnbunal de Contas da Esiadc de Sao Paule
Cantribuigao Social sobre LuCro Liquido — Em 2015 foram julgadas irregulares as zonlas Correspondentes aos exer
csLLif 6200802 6190730 Citws de 2007 ¢ 2010. em decorréncia fundamontalments da ndw fual
Imposto Predial e Terntonal Urbano — IPTU (g} 3084068 2345199 ZagAc pracessos selelivas ravestidos das formalidades necessarias & ou
Impesto sobre a Propriedade de Veiwcules concursos pubhicos para adnussao oe pessoal. do nAv alendimentu 9a Ll
Automotores — 1PVA (h) 17929 14734 de Lictagdes (Lei n’ 8.666.93) — procedimentos que. no entendimenta 30
204300206 Trbunal. devem ser empragados nas atvidades-meia da Furdagay - alem
ta) Alquatas de 27 8% sobre a folha de a e de de de insirugdes do orgao relatvas a presiacao de confas &

20% sobre pagamentos a prestadores de servigos pessoas fiscas: (b) Con
siderando que a simulagio da apuraggo do IRPJ ocorreu pelo regime de
Lutro Real”. for empregado regime de ncidéncra ‘nac cumulaive”. com
aliquata de 7.6% sobre o faturamento {c) Idem, cam aliquata de 1.65%
sabre o faturamento: (d) Aliquota de 2% sobre 0s servigos prestados (e}
Simulagao empregando o regime de “Lucre Real’, com aliquata de 5%
sobre o resultado astado de cada exercico. (f) Aliquota de 9% sobre o

oUtros assUNIoS. Segundo 15 ASSESSOTEs [UTAICHS 43 FuNdagds esies pro
Cess0s encontram-se em grau de recurso oS quais foram tempestarants
apresentados. E:m 2017, foram julgadas regulares, com recomendagoes. as
contas relatvas ao exercico de 2011 Estio pendentes de aprovacas as
contas curfespundentes avs uxersioos du 2012 2013 2014 2015 ¢ 2016
cujos processos de ainda se am
contas do excroizio de 2017, ainda nao avaliadas
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Ralatério do Auditor Independents

As Lonselhe s ¢ Adminstradores da Fundacdo Faculdade de Medicina (FFM) Sao Paulo - SF Opiniso
Exarminamas as demonsiragdes contabers da Fundagao Faculdade de Medicna (FFM) 1 *Fundagdo’), que compre-
endem o balango patnmonial em 31/12/2017 ¢ as respectivas demanstragaes do resultade, de resutado abran-
gerte das mutagdes do patnmonio hauido o dos luxos de caixa para o exercicia findu naquela data. ass m camo
@ resumo das prncipais praticas contdbers & demars notas explicativas. Em nossa opiigo, as

tomadas em conunta. estao Ivres de disiorgao relevante independentemente se causana par fraude oL ciry ¢
emitr refaténo de auditona contende nassa opAa. Sequranga razoavel ¢ um alto Avel de seguran(a. Mas Ao
uma garantia de que a audiona realizada de acerdo Gom as normas brasilenas & nternacionais de auditora sempre
delectam as eventuais distorcdes relevantes existentes. As distorgoes podem ser decorrentes de ‘raude ou erro r

contabers acma relendas apresentam adequadamente, em lodos os aspectos refevantes, a posigao patnmomal
« tmancaira da Fundacdo Faculdade de Madicing (FFM) am 31/12/2017 0 desemoenhc de suas operacdes e 0s
seus fluxas de caia para o exercicio hndo naquela data de acordo com as praticas conlabers adotadas na Brasil
para entidades sem fins lucrativos. Base para opinido: Nossa auditoria for conduzida de acords com as normas
trasleras & mternacionais de audioria, Nossas respansabilidades. em conformidade com tais normas, estao des-
“rtasna secas Responsabildades do audrtor pela auddonia das demonstragdes contabeis’ Somos independentes
o relagdo a Fundagdy de acordu com os poncipios éticos relevantes previstos no Codigo de Etica Profissional
a Comadar & nas normas prol'ssianais emitidas pelo Gonselho Federal de Contabiidade. e curpames as demais
responsablidades chcas g atordo Com essas normas. Acreditamos que a evidencia de audiona obtida ¢ suficien-
te v apropnada para fundamentar nossa opinido. Enfase: Reprovacdo das contas dos exercicios findos am
2007 ¢ 2010 pelo Tribunal do Estado de S3c Paulo. Conforme descnto na Nola Explicaliva n® 23 no exercicio da
2315 a tundagao Faculdade de Meaicina ¢FM; fai notficada formalmente pelo [nbunal de Contas do Estado de

sa0 quando Qv em conunto. possam influenciar denlr de uma prrsprc
1va razoavel. as decisdes econamicas dos usLAros 1omadas com base nas refendas dcmoNSagees Conlabe s
Come parte da auditona reahzada de acordo com as normas brasleras ¢ Micmaconas de audilona Cxerormos

e cetiisma pr | ac longo da auditana. Alem disso * kdentificamos - ava
lamos os nscos de dwslnrcaa relevante nas demansiracées cantabers, independentemente se zausada por fraude
ou erro. de audilona em resposia a lais MISCOs DEIT: COMA OBl AMAs ev:
dencia de auditonia aprcpnada e su'\c\ef\l[ para fundamentar nossa opimide O nisco de ndo detecgdn Je distorgac
refevante resultante de fraude ¢ mawor do que o proveniente de e 4 que a fraude pode ervolver o ato 3e burar
os cortrales Internos contuig armissde ou falgas intencionais  OstveTos emend
mento dos controles internos relevartes para a auddona para planejarmos procedimentos de audtena ageapriados
as crcunstancias mas. ndn. com o objetivo de expressarmos apinido sopre a sficaca das contoles interros 03
Fundaqéc « Avaliamas a adequagao das politicas contabeis uthzadas 2 a razoabilidade Jas estmals as “ontabers

Sau Pauls que as suas contas relerentes acs exercicios findos em 2007 e 2010 faram julgadas Estes
Dr0GESSUS enconliam-se em grau de recurso. os quais loram pelos

wrdicas da Fundagdo, Nao 1é histarice ou qualquer Junspruoéncia sobre o assunto em questao que 1os leve a
anurar eventual contingénria Nessa opinido nao esta ressatvada sabre este assunto, do Certificado

feitas pela Ad agao; + Gancluimos sobre a adequagao do uso pefa Admimistraydo
dz base contabil de continuidade operacional e, -om base nas evidéncias de auditona abtidas e wxiste meerdeia
relevante em relagio a eventos ou candigdes que pussam levantar dovida sighificativa «m relagas a capacidade du

de Entidade Beneficente de Assisténcia Sociat {CEBAS): Confarme Nota Explicativa n* 20 a FFM efetuou

o pedidl de renavagho do Cerlificado de Eniidade Beneficenle de Assisténcia Social (CEBAS) que hameloga a

sengao de rec de o sociars r trabalha com a expectativa de renovagso do

CE BAS e as demonsiragdes contabers 140 pussu nenhum efeito em caso do ndo defenmento. Nassa opinido nao
da

operacional da Fundagao. Se concluifmas que existe inconteza relevante. devemos chamar dtengau
em nossu relatono de audtona para as respectivas divulgagdes s demonstragous contabeis vu nclur Modfi
cagdo em nossa opinido. se as divulgagdes forem nadequadas. Nussas cunclusdes ustaa fundamentadas ras
evidéncias de auditonia obtdas até 2 dala de nussc relaloric. Tudavia, eventos vy condigies futuras pudem levar
a Fundagéo a nde mais se manter em continuidade aperacional + Avatiamos a apresentagAo geral A estrutusa @ 1

esta sendo mogidicasa em (ungao oeste assunto sobre as
A da Fundagao ¢ resy ela e pela adequada apresentagao cas de-

canteldo das cantabers inclusive as diulgagdes e se as Ses contabers reps
as Ses ¢ 0s eventos de maneira compativel com o obyetivo de apresertacaw adequada

manstragdes conlabers de acardo com as praticas conlabe\s adotadas no Brasil aplicavers as assim
Como pRios controles nternos que ela determinou coMmo para permitir 3 de 5
cuntabuis Invis du storGau rolevante. independentemente se Causada por fraude cu erro. Na elaboracao das
e, ~aniabers. a ¢ netz avahagio da de a Fundagao continuar
sancando dwulgando quando aphcavel. s assunios relacionados com a sua contnuidade operacional € o usa
essa base contabil na elaboragao g8 demonsiracdes contabers a ndo ser que a Administragas pretenda liquidar
a Fundacau o cessar suas operagdes, ou nAc tenha nenhuma allernatva realista para evitar ¢ encerramento das
“ieratoes Os responsavers pela governanca da Fundagao so aqueles com responsabilidade pela superiso
+ processo de emboracao das ses contabers do auditor pela auditoria das
demonsiragoes contébeis NOssos objetivas $40 obter seguranga razoavel dc que as demonsiragdes contabers

au -nos com os pela g arespeita entre outras aspectos do alcancy: prantiacs
da época da auditana ¢ das constatagdes sigriicativas de auditora INClUsIve as eentoas dehziercas sgn

ficativas ou ndo. nos contoles INternas que Ienthcamos durante AOSSOS FabAINGS FAMUCLMOSs 1AMBEM a3s
responsaveis pefa governansa declaragao de que CUMPAMUS CUT a5 EXIgENCIas
requisitas aplicavers de 1ndependéncia. & CoMURICAMUS 10008 45 0L 2NLUR-S rol:
denam afetar ente nussa

ncas relevantes  nolairdu g
SNAMEALS Ly AsSUNLIy du D
. incluindo quandy aphcavel 3s respectivas salvaguardas
$a0 Pau\o 09 dc margo de 2018
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Ref.: Carta s/n° da Fundagao Faculdade de Medicina

Ass.: Titulo de Utilidade Publica Municipal — Prestacao de
Contas do Exercicio de 2017.

TID.: 17590096

A
Secretaria Geral Parlamentar
Senhor Secretario Geral,

Segue o presente expediente para

conhecimento e ulteriores providéncias a cargo dessa Procuradoria.

Presidéncia, 23 de abril de 2018.

/\>(\_"/;/
Paulo Cesar Tagliavini
Chefe de Gabinete
Presidéncia
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SAO PAULO

Papel para informagao, rubricado como folha n°
do processo n® de / li (a)

Ref: Fundacao Faculdade de Medicina.

Balango patrimonial e relatério de atividades do exercicio de 2017,
TID 17580096.

SGP-22
Senhor Supervisor:

Encaminho o expediente em referéncia, para que seja cadastrado e autuado
como “documento recebido — DOCREC”. Apés, encaminhe-se as Comissdes de
Administragdo Publica e de Saude, Promocao Social, Trabalho, Idoso e Mulher.

Sao Paulo, 24 de abril de 2018.

As
Comissdes de Administracao Publica e de Saude, Promocéo Social, Trabalho, Idoso e
Mulher.

Sao Paulo, 24 de abril de ?018.
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APRESENTACAOQO

A FFM refor¢ca seu compromisso como apoio as atividades da FMUSP e seu
HCFMUSP, seguindo as diretrizes de seu estatuto. Para isso, realiza dezenas
de projetos voltados ao ensino, pesquisa e assisténcia.

Na Mensagem da Diretoria, foram destacados
o objetivo do Relatdrio de Atividades Anual da
instituicdo e os agradecimentos aos colaboradores
que disponibilizaram suas informagdes (pag. 7).

Tenha uma visdo geral do alcance social que a
FFM obteve em 2017, por meio da andlise do
quadro “A FFM em Numeros” (pag. 8), 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 estatutarios, a
FFM apoia o desenvolvimento de uma série de
acbes de assisténcia integral a sadde (pag. 9),
priorizando sempre o atendimento aos pacientes
SUS. Garantir a realizagdo de procedimentos
especiais como transplantes, implantes e outros
procedimentos de alta complexidade (pag. 21), é
outra de suas prioridades.

A manutenc¢do do desempenho obtido pelo
Complexo HCFMUSP (pag. 24) e por outras
Unidades de Saude (pag. 37) foi assegurada pela
FFM, por meio da destinagdo de recursos humanos
e financeiros. Em 2017, destaca-se o nascimento
no HCFMUSP do primeiro bebé gerado em utero
transplantado de doadora falecida.

A partir da qualificagdo como Organizagdo
Social, foi possivel a FFM gerir o Contrato de
Gestio do ICESP (pag. 39), idealizado como
hospital de ensino e centro de desenvolvimento de
pesquisas. E especializado no atendimento de alta
complexidade e equipado para fornecer atengdo
integral ao paciente oncoldgico na rede publica de
saude {SUS), desde o centro de atendimento as
intercorréncias oncolégicas, ambulatério, hospital-
dia, quimioterapia, radioterapia, unidades de
internacgdo, terapia intensiva, centro cirargico e
centro de reabilitagdo. Em 2017, investiu em
inovacdo de processos, novas tecnologias, pesquisa
cientifica, ensino, treinamento e educa¢do de
colaboradores e na seguranga do paciente,
garantindo nao sé a qualidade dos servigos, mas a
humanizacdo, um dos diferenciais entre grandes
centros de oncologia publicos e privados. Em 2017,

FFM - Relatorio Anual 2017

também foram realizadas agbes interativas
buscando disseminar informacGes seguras e
relevantes que favorecam a prevengio e o
diagndstico precoce do cancer, além de incentivar
a adogdo de habitos saudaveis e a pratica
esportiva, como o ICESP Run e o Projeto Remama.

A FFM também deu continuidade a gestdo do
Contrato de Gestdo do IRLM (pag. 43), localizado
no bairro do Morumbi, em S3o Paulo, uma das
unidades do IMRea, que concede ao SUS
patamares de qualidade relativos aos melhores
centros de assisténcia a pessoa com deficiéncia no
mundo. Com um atendimento de alto nivel,
reconhecido por seus pacientes, o IRLM promove a
reabilitacdo fisica de pessoas vitimas de acidentes
ou doengas que provocam problemas motores e
dificuldade de locomog¢do. Além do atendimento
especializado, em 2017, o IRLM desenvolveu a¢tes
lidicas com enfoque terapéutico, prescritas
segundo o tipo de readaptacdo necessarias e as
caracteristicas do paciente, como as Oficinas de
Cartonagem e a Cozinha Terapéutica.

Reconhecida e certificada como entidade
beneficente, a FFM apoiou o desenvolvimento de
varios projetos de assisténcia social (pag. 47),
dentro e fora das dependéncias do Sistema
FM/HCFMUSP, voltados para a parcela da
populagdo mais carente, sem prejuizo do
atendimento ao SUS. Exemplo disso é o Projeto
Bandeira Cientifica (pag. 48), que efetuou mais de
3.600 procedimentos a familias carentes do
municipio de Sacramento - MG.

A FFM participa de uma série de projetos
assistenciais, favorecendo:

1) Portadores do virus da AIDS e Doencas
Sexualmente Transmissiveis (pag. 56), que foram
beneficiados com o atendimento ambulatorial
especializado da Casa da Aids (pdg. 35) e por
diversas outras iniciativas apoiadas pela FFM,
como o Estudo REPRIEVE, cujo objetivo é avaliar os
efeitos da pitavastatina na prevencdo de eventos
adversos cardiovasculares maiores em pacientes
em tratamento de infecgdo por HIV.
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2) Portadores de Deficiéncias (pdg. 62), que
foram beneficiados com o atendimento
especializado do IMRea {pag. 30} e do IRLM (pag.
43), além de varias outras iniciativas apoiadas pela
FFM, como, por exemplo, a aprovagdo de um
projeto para desenvolver métodos computacionais
que contribuam com o diagndstico precoce e mais
objetivo do Transtorno do Espectro Autista.

3) Pacientes Oncolégicos (pag. 66), que, além
das ag¢des desenvolvidas pelo ICESP (pag. 39), pelo
ITACI (pdg. 75) e pelo InRad (pag. 26), foram
beneficiados por meio de varias outras iniciativas,
com a participa¢do da FFM, como, por exemplo, o
sistema de fluorescéncia a laser, unico no SUS e na
rede privada do pais, que vai ajudar os cirurgides a
melhor mapear o sistema circulatério do paciente
durante a cirurgia, permitindo uma identificagdo
imediata de areas de irrigacdo sanguinea, além de
oferecer ao cirurgido mais precisao na tomada de
decisdes durante a retirada de tumores e
reconstrucSes plasticas.

4) Criangas e Jovens (pag. 73), que além de
atendimento hospitalar especializado do ICr (pag.
29) e do ITACI (pag. 75), foram beneficiados com
outras iniciativas, como o Projeto de Karma, que
tem por objetivo a busca de informagdes
ambientais, genéticas, bioguimicas,
neuropsicoldgicas e de neuroimagem no intuito de
investigar fatores de risco e protegdo que possam
informar desfechos negativos e positivos
relacionados a sadde mental na infancia,
adolescéncia e inicio da vida adulta, uma vez que a
maioria dos transtornos psiquiatricos se inicia na
infancia ou na adolescéncia.

5) Familias e Mulheres (pdg. 77), que, além
das a¢les do Projeto Bandeira Cientifica (pag. 48),
se beneficiaram, por exemplo, de pesquisa visando
a construcio de uma rede multidisciplinar
internacional de combate a violéncia doméstica
contra a mulher.

6) Idosos (pag. 79) que se beneficiaram, por
exemplo, com a realizagio de uma pesquisa
visando a regularizagdo das atividades de um
Biobanco para Estudos em Envelhecimento.

Apoiar a Pesquisa (pag. 83) é uma das
fungbes prioritarias da FFM, seja por meio de sua
estrutura ou do estimulo a produgdo cientifica,
além do apoio ao desenvolvimento de estudos

clinicos (pag. 97), como, por exemplo, uma
pesquisa que avalia o uso de aplicativo para tratar
sintomas de depressdo em pacientes crénicos.

O apoio a projetos de Politicas de Saude (pag.
99), incluindo defini¢do de processos e tecnologias,
treinamento de profissionais da rede publica,
desenvolvimento de instrumentos de avaliagdo,
anadlise de resultados, entre outros, também faz
parte da atua¢do da FFM, como, por exemplo,
apoiar o Departamento de  Assisténcia
Farmacéutica e Insumos Estratégicos (DAF), do MS,
na implementagdo de laboratdrio para a promog3o
e o desenvolvimento de projetos na area de
automagdo e inovagdo, com o objetivo de
pesquisar, desenvolver, fomentar, experimentar e
validar tecnologias e suas respectivas aplica¢des
que melhorem o desempenho das agdes do DAF no
seu campo de atuagdo.

Apoiar o desenvolvimento de Projetos
Institucionais (pag. 111), que visam,
principalmente, ao aprimoramento, ampliagdo e
manutenc¢do da infraestrutura fisica e tecnolégica
das instalagdes do Sistema FM/HCFMUSP, também
fez parte das agbes da FFM em 2017, como, por
exemplo, projeto que viabiliza a manutengdo
preventiva e corretiva dos equipamentos de alto
custo e tecnologia avancada instalados na Rede
PREMIUM  (programa que possibilitou a
implantacdo de nlcleos  descentralizados,
aparelhados com as mais modernas tecnologias e
organizados em forma de rede, tornando-os
acessiveis aos pesquisadores do Sistema e de fora
dele).

Um breve histérico da FFM (pég. 118), seus
resultados consolidados (pag. 119), estratégias
adotadas (pag. 120), principais parceiros (pag.
122), principais certificagbes (pag. 123), a
estrutura organizacional (pag. 126) e a sintese do
Balango Financeiro de 2017 (pag. 132) também
sdo apresentadas no final deste Relatdrio.

As abreviaturas utilizadas neste Relatério
{pag. 133) e a composicdo atual da Administra¢io
da FFM (pag. 135) completam o Relatério FFM de
2017.

Anexas, encontram-se as Demonstragdes
Financeiras de 2017, com suas respectivas Notas
Explicativas e Parecer dos Auditores
Independentes.
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MENSAGEM DA DIRETORIA

dSNAIL 3uS

Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes

Prof. Dr. Yassuhiko Okoy

Relatorio de Atividades é um importante e
auténtico documento que, de forma
detalhada, esclarece todas as tarefas
executadas pela Instituicdo no ultimo ano com
vdrias indicagbes comparativas ao passado e,
respectivamente, expondo projecbes futuras
realisticas.

Contudo, ndo € raro que receba
comentdrios negativos considerando-o um
repertorio enfadonho, cansativo, burocrdtico e
“pouco lido” com a atengdo necessdria. Mas,
consideragbes a parte, é tarefa necessdria
(obrigatdria) onde a Instituico, sem
linguagem gongorica, presta  contas
indispensdveis a sociedade para justificar a
sua prépria existéncia. Para tanto também
enfrenta dificuldades operacionais e até
mesmo dissabores com alguns entes externos
privados e, infelizmente, também com os
setores estatais.

Entretanto, desta vez e por feliz
coincidéncia existencial, deve-se destacar do
todo elencado a singular posicGo ocupada pelo
mais novo Instituto do HCFMUSP representado

FFM - Relatorio Anual 2017

pelo Instituto do Cdncer (ICESP) que
completard em maio/2018 seu 102 aniversdrio
de exitosa implantagdo a ponto de vir sendo
considerado pelos usudrios o melhor hospital
publico do Estado de Sdo Paulo (entre outras
distingbes). A Fundac¢do Faculdade de
Medicina (FFM) sente-se jubilosa de ser a
Organizagdo Social gerenciadora do plano de
gestfio do ICESP e de apoiar hd 30 anos a
administra¢Go dos demais Institutos do HC e
da Faculdade de Medicina da USP. Nada mais
honroso do que estar sendo considerada
elogiosamente tanto internamente, como
pelos Orgdos de controle externo publicos e
privados (auditorias).

A FFM agradece as contribuicbes e os
dados consolidados que nos  foram
disponibilizados, em particular, a todos os seus
colaboradores e os do HCFMUSP, tanto dos

setores assistenciais, como técnicos
administrativos.

Diretoria da FFM

Marco/2018
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A FFM EM NUMEROS

A - Procedimentos + InternagBes Gratuitos a Pacientes SUS - 2017 Quantidade | Pag.
ICESP (Contrato de Gestdo) 519.434| 40
Alta ICESP Osasco {Contrato de Gestédo) 34.757| 42
Complexidade |Alta Complexidade Ambulatorial (Convénio Universitario) (*)199.662| 22
Transplantes e Implantes {Convénio Universitario) (*)797] 21
Portadores de |Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro (Contrato de Gestdo) 33.995| 45
Deficiéncia  ||MRea — Unidade Vila Mariana (Convénio Universitario) 140.464} 30
Po,rtadores' do Casa da Aids {Convénio Universitario) 19.999| 36
Virus da Aids
Criancas ICr - Assisténcia em Saude da Crianga (Convénio Universitario) 638.020| 29
ITACI - Tratamento do Cancer Infantil {Convénio Universitario)
ICHC + PAMB — Assisténcia em Especialidades Médicas (Convénio Universitdrio) 7.252.581| 25
InRad — Assisténcia em Radiologia (Convénio Universitdrio) 321.488| 26
0T — Assisténcia em Ortopedia e Traumatologia (Convénio Universitario) 365.788 27
Familias IPq — Assisténcia em Psiquiatria {Convénio Universitario) 111.664( 28
H.A.S. — Assisténcia para pacientes de longa permanéncia (Convénio
Universitario) — (Em obras) 3.963| 34
H.A.C. — Assisténcia em cuidados intermedidrios (Conv. Universit.} — (Em obras) 0l 34
C.S.E. Butantd (Convénio Universitario) 3.736| 37
F:::::i?;iiaca Quantidade de Medicamentos Excepcionais (*)33.019.071} 22
B - Procedimentos Gratuitos — Projetos Especiais Quantidade
Projeto Bandeira Cientifica 2017 3.687| 49
Programa Equilibrio {Outros Convénios) 965| 51
Programa Visdo do Futuro {Convénio SES-SP) 2.725| 52
Programa de Apoio Financeiro ao Aluno - AFINAL 60| 53
Asssi;zéi:lda NGA Varzea do Carmo (Convénio SES-SP) 22.520| 37
CEDMAC {Convénio SES-SP) - Quantidade de Atendimentos (**)12.372| 109
CEMIM - 10T (Convénio SES-SP) - Quantidade de Cirurgias 1.243| 103
Atend. Fono + Cirurg. Pacientes com Fissuras Labiopalatinas (Outros Convénios) 691| 53
Satude Mentai — Fundagdo CASA (Outros Convénios) (**)2.099( 53
C - Procedimentos a Pacientes de Salde Suplementar - Ambulatério e Internacdo Quantidade
333.070| 19

Procedimentos a Pacientes de Satide Suplementar — Ambulatério e Internagido

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
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Integral a Saude

FFM - Relatério Anual 2017 9/136



ACOES DE ASSISTENCIA INTEGRAL A
SAUDE

O principal objetivo do Sistema FM/HCFMUSP é oferecer ensino, pesquisa e
atividades de cultura e extensdo, com énfase na multidisciplinaridade e na
multi-institucionalidade.

o

Sistema FM/HCFMUSP .
.

FMU éP T .
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O Sistema FM/HCFMUSP é o mais antigo
sistema de saude universitrio brasileiro. Seu
principal objetivo é oferecer ensino, pesquisa e
atividades de cultura e extensdo, com énfase na
multidisciplinaridade e na multi-institucionalidade.

Integram-no, além da FMUSP, institutos
especializados no  atendimento de alta
complexidade (atencdo tercidria/quaterndria —
HCFMUSP), hospital de média complexidade
(atengdo secunddria — HU-USP), hospitais
auxiliares, unidades especializadas no atendimento
integral de pacientes portadores de HIV/Aids,
Centro de Saude Escola e Unidades Basicas de
Saude (atengdo primaria — CSE Butanta).

A FMUSP exerceu uma lideranga visionaria ao
realizar, em 2010, a Conferéncia Em Busca do
Futuro 2020. O evento, que definiu os novos
rumos da Organizacdo para os préximos dez anos,
reuniu mais de 100 pessoas -~ alunos, professores,
profissionais ligados ao Sistema FM/HCFMUSP e
representantes de outras instituicdes -, que
contribuiram com suas percep¢des e visdes sobre o
papel da Faculdade na sociedade e seu futuro. O
debate estabeleceu seis diretrizes norteadoras:
Integragao; Humanizagao; Sustentabilidade;
Internacionalizagdo; Exceléncia no ensino; e
Incorporagdo de novas tecnologias. Depois da
Conferéncia, essas diretrizes foram disseminadas
nas organizacdes que compdem o Sistema
FM/HCFMUSP. A partir dai as a¢des propositivas
geraram uma mobilizagao coletiva e
impulsionaram a criagdo de um modelo de
governanga para o HCFMUSP - Gestdo Brilho nos
Olhos - que foi proficuo para o amadurecimento da
administracao, levando-o, durante os anos de 2011
a 2014, a um novo patamar gerencial.

O Sistema FM/HCFMUSP estd organizado
como um Sistema Académico de Saude. Ocupando
uma area construida de 600 mil m2, atende mais
de 2,5 milhGes de pacientes em seus trés niveis de
assisténcia, conta com 2.500 leitos e 20 mil
colaboradores e desenvolve em torno de 6% das
pesquisas brasileiras nas areas de satde e ciéncias
biomédicas.

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 dreas da ciéncia, sejam
eles docentes, orientadores dos programas de pods-
graduacdo e pesquisadores que enviaram seus
projetos de pesquisa para avaliagdo 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 areas basicas e clinicas,
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sdo investigados desde modelos matematicos para
compreensdo da biologia do cancer ou
investigacOes 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, dentre outras dreas
estratégicas, tanto para o estado de S3o Paulo
quanto para o pais, por representar melhoria
imediata em assisténcia a saude prestada a
populagdc com aumento de produtividade do
atendimento, a médio e longo prazo. No periodo
de 2012 a 2016, o Sistema FM/HCFMUSP
acumulou 9.129 publicagées, sendo 70,73% dos
artigos publicados em revistas internacionais.

As instancias superiores do Sistema s3o a
Congregac¢ao da FMUSP e o Conselho Deliberativo
do HCFMUSP, ambas presididas pelo Diretor da
FMUSP. A Congregag¢do da FMUSP tem funcdo
consultiva e deliberativa e é assessorada pelas
Comissbes de Graduacdo, de Pds-Graduacdo, de
Pesquisa, de Cultura e Extensdo, de Residéncia
Médica e de Rela¢Bes Internacionais. O Conselho
Deliberativo do HCFMUSP define as diretrizes da
assisténcia médico-hospitalar de nivel tercirio e é
composto por dez representantes dos professores
titulares da FMUSP, eleitos por seus pares.

O Sistema FM/HCFMUSP é composto pelas
seguintes institui¢cdes:

Faculdade de Medicina da Universidade de
Sio Paulo (FMUSP) (pag. 13), reconhecida pelo seu
pioneirismo e exceléncia, nos dmbitos de ensino,
pesquisa e extensdo universitaria. A Instituicdo
investe em modernizagdo, inovagdo tecnoldgica e
plataforma educacional, além de firmar parcerias
com a iniciativa privada e expandir o processo de
internacionalizacdo para ser um  centro
educacional de referéncia no mundo. Sua missdo
prende-se ao ensino de graduacdo e pos-
graduagdo, a pesquisa e a cultura e extensdo de
servicos a comunidade, relacionadas a medicina,
fisioterapia, fonoaudiologia e terapia ocupacional,
dentro dos mais elevados preceitos éticos e
morais. Sua visdo é formar médicos,
fisioterapeutas, fonoaudidlogos e terapeutas
ocupacionais com sélida formagao geral, formacio
basica profunda, treinamento nos trés niveis de
atengdo a saude (primario, secunddrio e terciario),
elevada formagdo ética e humanista e aptos a
exercer sua profissdo. No tocante a valores, as
atividades desenvolvidas e a assisténcia prestadas
pela FMUSP estdao comprometidas aos principios
de ética, respeito ao individuo, humanizacgio,
honestidade, pioneirismo e exceléncia.
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O Complexo Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo
Paulo (HCFMUSP) (pag. 15), um dos principais
centros brasileiros de producgdo e difusio de
conhecimento técnico-cientifico e centro de
exceléncia em ensino, pesquisa e assisténcia a
saude da populagdo. O complexo é formado por
oito institutos, todos de alta complexidade
(atengdo terciaria) (ICESP, ICHC, InCor, ICr, iMRea,
10T, IPq e InRad); dois hospitais auxiliares (Cotoxé
e Suzano); uma unidade especializada no
atendimento integral de pacientes portadores de
HIV/Aids (Casa da Aids); 62 Laboratérios de
Investigagdo Médica, (LiMs), responsdveis por
atividades de pesquisa em diversos campos da
saude; unidades especializadas e areas de apoio,
além da Escola de Educacdo Permanente (EEP),
centro educacional que promove educa¢do para
profissionais da saude e da educagdo em saude, e a
comunidade geral, nos modelos Técnico - em
categorias profissionalizantes e de formagdo inicial
continuada; e Superior - em dreas de difusdo,
atualizagdo, aperfeicoamento, especializagdo e
aprimoramento profissional. Composto por mais
de 20 mil profissionais, de diferentes areas, que
diariamente dedicam seu tempo a assisténcia
primordial e de qualidade, o HCFMUSP, hospital-
escola da FMUSP, atingiu um padrdo de exceléncia
em atendimento publico, formagdo e capacitagdo
de multiprofissionais na area da saude com vigor,
respeito e Brilho nos Olhos — uma marca da atual
gestao do HCFMUSP.

Funda¢do Facuidade 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
perante os orgdos de controle e fiscalizagdao
estatais, bem como de auditorias externas. A FFM
mantém, desde 1988, o Convénio Universitario,
firmado entre o HCFMUSP, a FFM e a SES-SP, que
tem como objetivo principal a assisténcia integral a
saude, no atendimento aos pacientes do SUS. Os
recursos financeiros advindos desse atendimento
sdo aplicados, integralmente, nas atividades fins do
Sistema FM/HCFMUSP, seguindo as determinagbes
dos seus orgdos diretivos. A FFM reverte
integralmente a evolugdo substantiva das receitas
operacionais em favor da prépria operagdo e da
execuc¢do dos projetos e programas. De seu quadro
atual de 12.550 funciondrios, apenas 368 estdo
alocados na sua administragdo direta; os
profissionais restantes atuam diretamente nas

atividades assistenciais, de desenvolvimento da
assisténcia integral a saude e de atendimento aos
pacientes. A FFM gerencia contratos de gestdo e,
atualmente, é a organizacdo social responsavel
pela gestdo do ICESP e do IRLM. Parcerias com
instituicdes publicas e privadas, nacionais e
internacionais permitem a FFM o desenvolvimento
de diversos programas do Sistema FM/HCFMUSP,
principalmente nas éareas da saide e educacio,
que beneficiam a populagdo, além de outras agdes
de colaboragdo na execugdo de diversos projetos,
assistenciais e de interesse social.

Fundag¢do Zerbini (FZ), fundagdo de direito
privado que tem tido importante papel na
promogdo de agilidade e eficiéncia administrativa
ao InCor, bem como na captagdo adicional de
recursos.

Instituto do Cancer do Estado de S3o Paulo
(ICESP) (pdg. 39), idealizado como hospital de
ensino e centro de desenvolvimento de pesquisas.
E especializado no atendimento de alta
complexidade e equipado para fornecer atengdo
integral ao paciente oncoldgico na rede publica de
saude (SUS), desde o centro de atendimento as
intercorréncias oncoldgicas, ambulatério, hospital-
dia, quimioterapia, radioterapia, unidades de
internagdo, terapia intensiva, centro cirurgico e
centro de reabilitagdo.

Instituto de Reabilitagdo Lucy Montoro
(IRLM) (pdg. 43), centro de exceléncia em
tratamento, ensino e pesquisa em reabilitacdo.
Atende pessoas com deficiéncia fisica ou doengas
potencialmente incapacitantes e tem como
objetivo realizar o programa integral de
reabilitagdo médica, orientar e aconselhar
profissionalmente e também atingir a valorizagdo
fisica e social da reabilitagdo.

Hospital Universitario da USP (HU-USP),
hospital-escola comunitério, inaugurado, em 1981,
dentro da Cidade Universitaria.

Centro de Satde Escola Samuel Barnsley
Pessoa (CSE Butantd) (pag. 37), unidade docente-
assistencial da FMUSP, sob a responsabilidade dos
Departamentos de Medicina Preventiva, Pediatria,
Clinica Médica e Fonoaudiologia, Fisioterapia e
Terapia Ocupacional {FOFITO), voltado a populagdo
do Butantd, na regido oeste da cidade de Sdo
Paulo.

Servico de Verificacio de Obitos da Capital
(SVOCQ), drgdo vinculado a FMUSP destinado a
esclarecer causa mortis em casos de Obito por
moléstia mal definida ou sem assisténcia médica,
ocorrido no municipio de S3o Paulo.
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A FACULDADE DE MEDICINA DA USP

O talento e dedicagéo dos docentes, alunos e funcionarios da FMUSP tém sido
reconhecidos por diferentes rankings mundiais, criados para medir a
qualidade das universidades a partir de diversos critérios, principalmente os
relacionados & produtividade cientifica.

Vista aérea da Faculdade de Medicina da USP

dSNWAH OAYIDV

A Faculdade de Medicina da Universidade de
Sao Paulo (FMUSP) € reconhecida pelo pioneirismo
e exceléncia abrangendo ensino, pesquisa e
extensdo universitaria. A instituicdo inova cada vez
mais na busca de conhecimentos, investindo em
modernizacdo, inovac¢do tecnoldgica, plataformas
educacionais, parcerias com a iniciativa privada,
intercambios estudantis e internacionalizagao.

A FMUSP oferece quatro cursos de graduagdo,
pos-graduacdo e residéncia médica em Medicina,
Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia
Ocupacional. A instituigdo possui também 26
programas de pos-graduagdo (mestrado e
doutorado); 62 programas de especialidades de
residéncia médica; 14 programas de residéncia
multiprofissional e uniprofissional.
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Na FMUSP, os académicos tém solida
formacdo, treinamento nos trés niveis de atengdo
a sadde (primario, secundario e tercidrio) e
orientacdo humanista e permeada nos mais
elevados preceitos éticos e morais. Atualmente,
fazem parte da FMUSP 1400 alunos; 1800 pds-
graduandos; 1600 residentes e 1039
colaboradores, sendo 375 professores, que atuam
em 17 departamentos.

O curso de Medicina fica no Campus
Pinheiros, com area construida de 44.000 metros
quadrados, e os cursos de Fisioterapia,
Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional ficam na
Cidade Universitaria, em uma darea de 6.000
metros quadrados de drea construida.
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A FMUSP foi fundada em 1912 com o nome
de Faculdade de Medicina e Cirurgia de Sdo Paulo,
por Arnaldo Augusto Vieira de Carvalho (1867-
1920), médico formado em 1888 pela Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro. Em 1925, teve seu
nome alterado para Faculdade de Medicina de Sdo
Paulo e, em 1934, foi incorporada a recém-criada
Universidade de S3do Paulo. Ainda na década de
1920, acordos assinados entre a Fundagdo
Rockefeller e a Faculdade de Medicina, resultaram
na inauguragdo, em 1944, do hospital-escola
modelo, o Hospital de Clinicas (HC).

J3 em 1951, a American Medical Association
impulsionou a FMUSP entre as 15 maiores
faculdades de medicina do mundo. Hoje, é a unica
Faculdade de Medicina da América Latina
participante do M8 Alliance e alocada entre as 100
melhores.

Com um intenso processo de
internacionalizagdo, a FMUSP implantou em 2015
o Medical Winter Schools, para alunos de
graduacdo de universidades de vérios paises. E
mais uma oportunidade onde se relnem
renomados profissionais, de diferentes areas da
salide, e alunos dispostos a viver uma experiéncia
internacional académica efetiva.

Um século depois de sua criagdo, a FMUSP é o
maior centro formador de recursos humanos na
area da saude do Brasil. Mantém hoje 26
programas de Pés-Gradua¢do Senso Estrito. A
FMUSP forma um de cada seis doutores brasileiros
na area da saude.

£ responsével por cerca de 14% da produgio
nacional das pesquisas na area médica, 4% de toda
a produgdo cientifica nacional de todas as areas
(Humanidades, Bioldgicas e Exatas) e 2,2% de toda
a produgdo 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 histdria, foi pioneira na implanta¢do de novas
técnicas, que representam avancgos cientificos na
4rea 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 entao, profissionais
de todas as dreas e hierarquias do Sistema
FM/HCFMUSP para discutir eixos estratégicos para
o desenvolvimento da Instituigdo. Foram definidos
seis eixos, que estdo em franca implantacdo.

Integracdo: “Eu faco parte”. Com a
sistematizagdo das condutas assistenciais ¢
possivel ter mais previsibilidade e eficiéncia. Com a
integragdo entre todos, os registros serdo mais
eficientes, com informagdes mais objetivas e
corretas. Também estdo sendo feitos os
rastreamentos de exames, medicamentos e
produtos assistidos.

Sustentabilidade: Desenvolver agbes que
busquem o equilibrio e a harmonia no uso de
recursos materiais, humanos e sociais com foco na
sustentabilidade.

Exceléncia de Ensino: Os alunos sdo
identificados, garantindo assim o acesso com
seguranga. A avaliagdo da eficacia da intervengdo
aumentou o impacto da aprendizagem, o
fenémeno da espera e o impacto na satisfagdo do
cliente. Por meio de financiamentos da Finep
(Financiadora de Estudos Projetos), acordos com
inddstrias, geragdo de recursos, ampliagio de
experiéncias de campo e da experimentagdo dos
alunos.

Humanizagdo: “O paciente sabe quem eu sou
e eu sei quem ele é” passou a ser o lema. H3
previsibilidade nas interven¢Ges, orientagdo e
acolhimento, ja que o processo de atendimento
humanizado esta em acolher, confortar e consolar.

Internacionalizagdo: A FMUSP assumiu o forte
compromisso de desenvolver o processo de
Internacionalizagdo da Instituicdo em todos os
niveis (Graduacdo, Pds-Graduacdo e Pesquisa).
Com isso, aumentou consideravelmente o nimero
de estudantes da FMUSP que fizeram estagio no
exterior e o numero de estudantes do exterior que
vieram estagiar na FMUSP.

Tecnologia: Controle e seguranca em todas as
acOes. Avaliagdo constante dos resultados na
incorporagdo de novas tecnologias. Agilidade no
sistema de registro, automagdo de exames e
integracdo  das informacdes. Coopera¢ao
internacional para o desenvolvimento de produtos
e servicos. Implantagdo do projeto PISA
(Plataforma de Imagem na Sala de Autdpsia) e do
Ndcleo Multiusuarios de Bioinformatica.

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

A FFM participa de todas as discussdes do
Projeto FMUSP 2020 e trabalha para garantir que
todos os seus objetivos sejam implantados.

FFM - Relatério Anual 2017
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O HOSPITAL DAS CLINICAS DA FMUSP

Em 73 anos de existéncia, o Hospital das Clinicas da FMUSP vem avan¢ando e
consolidando-se como centro de exceléncia e referéncia no campo de ensino,

pesquisa e assisténcia.
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A historia do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo
Paulo (HCFMUSP) comegou em 1915, com a
assinatura de um convénio entre o governo de Sdo
Paulo e a Fundagdo Rockfeller para a edificagdo da
sede da Faculdade de Medicina e Cirurgia de Sdo
Paulo. Fazia parte desse acordo a construcao de
um hospital-escola, para o aprimoramento dos
estudantes e assisténcia médica gratuita a
populagdo carente da capital e do interior. A pedra
fundamental do prédio da Faculdade de Medicina
foi cravada em 25 de janeiro de 1928. Sua
inauguracdo aconteceu em 15 de marco de 1931,
na antiga Estrada do Araga, hoje Avenida Dr.
Arnaldo. Em 1938, foi iniciada a construc¢do do
Hospital das Clinicas. O HCFMUSP foi criado pelo
Decreto n? 13.192, de 19 de janeiro de 1943.
Desde sua inauguragdo oficial, em 19 de abril de
1944, vem avanc¢ando e consolidando-se como
centro de exceléncia e referéncia no campo do
ensino, pesquisa e assisténcia.

FFM - Relatério Anual 2017

O HCFMUSP é associado a Universidade de
Sdo Paulo, por meio da Faculdade de Medicina,
para fins de ensino, pesquisa e prestacdo de a¢des
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.

Acdes de promogdo da saude, prevengdo de
doengas, atengdo médico-hospitalar e reabilitacdo
de alta complexidade aos usudrios do SUS sdo as
atividades de assisténcia promovidas pelo
HCFMUSP. Em instalagbes 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 satisfagdo
a todos que trabalham no maior Complexo
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Hospitalar Universitario do Brasil e um dos maiores
hospitais do hemisfério sul.

O modelo estratégico adotado pela atual
gestdo do HCFMUSP foi idealizado em 2010,
guando um grande grupo se reuniu na Conferéncia
Em Busca do Futuro. Nesse encontro, além de
profissionais ligados ao Sistema FM/HCFMUSP,
estavam também representantes do governo, de
outras instituicbes de ensino, de associagdes e da
midia. A Visdo 2020 representa a busca por uma
perspectiva gloriosa no futuro préximo.

As expectativas definidas na Conferéncia Em
Busca do Futuro foram divididas em seis diretrizes:
1. Integragdo: de todo o Sistema FM/HCFMUSP.
Aprimoramento, valorizagdo e integragdo dos
processos de ensino, pesquisa e extensdo; 2.
Humanizag¢do: no atendimento e em todas as
relagbes humanas; 3. Sustentabilidade: econémica
e socioambiental. Estabelecimento de governanga
e gestao participativas; 4. Internacionalizagdo:
ampliando o intercdmbio com conhecimento do
exterior e o reconhecimento internacional; 5.
Exceléncia no Ensino: graduacdo, pés-graduagio,
residéncia e extensdo; e 6. Incorporacdo de novas
tecnologias: em ensino, pesquisa e assisténcia.

As diretrizes estabelecidas na Visdo 2020 se
tornaram a base de todas as agdes a serem
realizadas, a partir de 2011, no Sistema
FM/HCFMUSP. A mobilizagdo coletiva dos
profissionais envolvidos possibilitou a criacdo de
um novo modelo de governanga.

Em mais de 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 capacitagdo
de multiprofissionais na drea da saude com vigor e
respeito.

Hoje, o HCFMUSP é composto por mais de 20
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 salde; e o
Prédio da Administragdo —, retine hoje 106 salas
cirurgicas, nas quais sao realizadas 47 mil cirurgias

e 800 transplantes por ano, além de 60 mil
internagdes, em seus 2.500 leitos.

O Nicleo de Inovagdo e Tecnologia (NIT) do
HCFMUSP, sediado no Instituto de Radiologia
(InRad), foi criado em 2016 para reunir
pesquisadores de salde, tecnologia e areas afins,
investidores e empresas para o desenvolvimento
de tecnologia de ponta e aplica¢gGes para a drea de
salde. E nesse ambiente que ja estio sendo
desenvolvidos projetos de pesquisa em inovacio
envolvendo parcerias com centros de pesquisa
nacionais e internacionais, associagdes de classe,
investidores e empresas. O NIT conta hoje com
quatro  diferentes  verticais de  pesquisa,
consideradas prioritarias por seu Comité Executivo.
Sdo elas: Hospital 4.0 (internet das coisas aplicada
ao funcionamento do hospital), Manufatura Aditiva
(impressdo 3D), Tecnologias Assistivas (voltadas a
mobilidade e acessibilidade) e Radiologia 4.0
(voltadas a automacdo do diagnodstico por
imagem).

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

O Programa de Estudos Avancados em
Administragdo 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 Getulio Vargas, para formagdo de
administradores hospitalares e de sistemas de
sadde.

Em 1992, foi incluido o aprimoramento em
administragdo em saude ~ Programa de
Aprimoramento Profissional (PAP), destinado a
profissionais de nivel superior, exceto médicos,
sendo ambos os programas modalidades de pds-
graduagdo lato sensu.

A Escola de Educagdo Permanente do
HCFMUSP (EEP) é o polo de treinamento e
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 area técnica,
com cursos profissionalizantes e de formacgdo
inicial continuada; e superior, nas areas de difusdo,
atualizagdo, aperfeicoamento, especializacao e
aprimoramento profissional.

Cabe a FFM receber os pagamentos do SUS e
de Saude Suplementar devidos ao HCFMUSP (com
excecdo do Instituto do Coragdo, InCor), por meio
do Convénio Universitario (pag. 17) e apoiar
intensamente o HCFMUSP em suas a¢oes.

FFM - Relatério Anual 2017
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Convénio Universitario

A FFM mantém, desde 1988, o Convénio Universitario, firmado entre o
HCFMUSP, a FFM e a SES-SP, que tem como objetivo principal a assisténcia
integral a saude, no atendimento aos pacientes do SUS.

O Convénio Universitario, firmado em 1988,
entre a FFM, o HCFMUSP e a SES-SP, voltado ao
atendimento gratuito dos pacientes do SUS,
garante, também, a realizagdo 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 destinagdo 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
nuimero de pacientes atendidos, nos Gltimos trés
anos, estd demonstrado nos quadros e gréficos
abaixo:

QUANTIDADE DE PACIENTES ATENDIDOS - SUS

Periodo
Tipo de Atendimento
2015 2016 2017
Ambulatorial 3.308.539 3.078.375 2.806.950
Internagdo 50.874 49.518 53.807
Total SUS 3.359.413 3.127.893 2.860.757

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

QUANTIDADE DE PACIENTES ATENDIDOS — SAUDE SUPLEMENTAR

Periodo
Tipo de Atendimento
2015 2016 2017
Ambulatorial 157.331 155.450 153.046
Internagdo 3.927 4.278 5.210

Total Saude Suplementar 161.258

159.728 158.256

TIDADE DE PACIENTES ATENDIDOS - SUS + SAUDE SUPLEMENTAR

REPRESENTATIVIDADE SUS
Periodo
Perfil do Paciente Tipo de Atendimento
2015 2016 2017
Total SUS + Saide Ambulatorial 3.465.870 3.233.825 2.959.996
Suplementar Internagdio 54.801 53.796 59.017

Total Geral 3.520.671 3.287.621

Representatividade Ambulatorial 95,5% 95,1% 94,8%

SuUs Internagdo 92,8% 92,04% 91,1%
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Quantidade de Pacientes Atendidos
SUS X Saude Sumplementar - Ambulatdrio
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Na operacionalizagdo do Convénio
Universitario, o objetivo da FFM foi priorizar e
continuar a direcionar todos 0s seus recursos,
financeiros e humanos, para a manutengdao, 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 2015, 2016 e
2017:

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS

PACIENTES SUS
Periodo
Procedimentos
2015 2016 2017
Procedimentos Ambulatoriais 10.368.891 9.412.569 8.898.254
Autorizacdes para Internagdes 50.874 49518 53.807

Hospitalares

Total

10.419.765 9.462.087 8.952.061

Obs.: Os dados de Autoriza¢do de Internagdo Hospitalar referem-se a primeira apresentagdo.

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS

PACIENTES DE SAUDE SUPLEMENTAR

Periodo
Procedimentos
2015 2016 2017
Procedimentos Ambulatoriais 331.623 331.945 327.860
Autor:uagoes para Internagdes 3927 4278 5210
Hospitalares
Total 335.550 336.223 333.070

QUANTIDADE DE PROCEDIMENTOS REALIZADOS - SUS + SAUDE SUPLEMENTAR

REPRESENTATIVIDADE SUS
Periodo

Perfil do Paciente Procedimentos

2015 2016 2017
Total SUS + Satde Ambulatorial 10.700.514 9.744.514 9.226.114
Suplementar Internagio 54.801 53.796 59.017
Total Geral 10.755.315 9.798.310 9.285.131
Representatividade Ambulatorial 96,9% 96,6% 96,4%
sus Internagio 92,8% 92,04% 91,1%

FFM - Relatério Anual 2017 197136



Quantidade de Procedimentos Realizados a Pacientes
SUS X Saude Suplementar - Ambulatério
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Procedimentos Especiais

Além dos procedimentos convencionais e internagées, a FFM também apoia a
realizacéo de procedimentos especiais, como transplantes e implantes,

realizados gratuitamente.

Transplantes e Implantes

Em consondncia com os objetivos do
Convénio Universitario, firmado entre a FFM, o
HCFMUSP e a SES-SP, a realizagdo de
procedimentos de transplantes e implantes é de
grande importancia para a populagio e

considerada, pelo Ministério da Saitde, como
estratégica para o atendimento SUS. A quantidade
de procedimentos de transplantes e implantes
realizados gratuitamente, nos ultimos trés anos,
por meio da FFM, foi a seguinte:

PROCEDIMENTOS ESTRATEGICOS - TRANSPLANTES E IMPLANTES

Quantidade
Descri¢do
2015 2016 2017
Implante coclear 108 93 103
Hepatectomia parcial para transplante (doador vivo) 34 49 44
Nefroureterectomia unilateral para transplante 60 62 48
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de medula dssea - aparentado 14 13 10
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de medula 6ssea - ndo
aparentado 16 13 12
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue de corddo umbilical -
nao aparentado 1 - -
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue periférico - aparentado 14 14 02
Transplante alogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue periférico - ndo
aparentado 6 04
Transplante autogénico de células-tronco hematopoiéticas de medula dssea 6 4 06
WTTAﬁsﬁlante autogénico de células-tronco hematopoiéticas de sangue periférico 87 125 88
Transplante de cérnea 97 96 96
Transplante de cérnea {em cirurgias combinadas) 2 4 01
Transplante de cdrnea (em reoperagdes) 5 - 08
Transplante de esclera 4 02
Transplante de figado (6rgdo de doador falecido) 94 101 109
Transplante de figado (6rgéo de doador vivo) 36 56 49
Transplante de pancreas 4 3 01
Transplante de rim (6rgdo de doador falecido) 174 142 158
Transplante de rim (érgdo de doador vivo) 58 69 51
Transplante simultdneo de pancreas e rim 5 7 05

Total

FFM - Relatério Anual 2017

823 861 797

21/136



Procedimentos de Alta Complexidade

Dentre as vdrias agdes assistenciais na drea da
salide, destaca-se a realizagdo de Procedimentos
de Alta Complexidade Ambulatorial, cuja

DEMONSTRATIVO AMBULATORIAL
RIZAGAO DE PROCEDIMENTOS DE ALTA COMPLEXIDADE - APAC

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

; Quantidade
Descrigho 013 2016 2017
Diagndéstico em Laboraté’rio Clinico 26.746 27.072 30.883
Diagndstico por Radiologia 46 61 106
Diagnéstico por Tomografia (*) 409 1.746 1.732
Ultrassonografia 4 5 27
Métodos Diagndsticos em Especialidades 20.601 18.515 22.994
Consultas/ Atendimentos / Acompanhamentos 8.238 8.889 7.585
Tratamento em Oncologia 57.465 72.852 69.746
Tratamento em Nefrologia 22.059 21.949 22.586
Tratamentos Odontoldgicos 66 48 46
Terapias Especializadas 1.752 1.279 1.168
Cirurgia das Vias Aéreas Superiores, Cabega/Pescoco 0 0 11
Cirurgia do Aparelho da Visdo 5.008 4.209 4.627
Cirurgia do Aparelho Geniturinario 253 235 236
Cirurgia Reparadora 943 818 769
Cirurgias em Nefrologia 46 86 90
Pequena Cirurgia e Cirurgia de Pele, Tecido Subcutdneo e Mucosa 0 01 0
Coleta e Exames para Fins de Doagdo Orgios 8.333 10.065 15.047
Acompanhamento e Intercorréncias Pds Transplantes 9.681 10.345 13.864
0OPMs N3o Relacionados a Ato Cirtrgico 4.559 5.045 5.370
OPMs Relacionados a Ato Cirtirgico 741 617 739
Processamento de Tecidos para Transplante 134 55 269
Tratamentos Clinicos (outras especialidades) 3.477 2.042 1.767
Total 170.561 185.934 199.662

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

Assisténcia Farmacéutica Integral

Em consondancia com os objetivos do
Convénio Universitario, firmado entre a FFM, o
HCFMUSP e a SES-SP, na atengdo integral a salde,
a assisténcia farmacéutica é determinante para a
resolubilidade da atencdo e dos servigos em sadlde.

A garantia de fornecimento dos
medicamentos do Componente Especializado da
Assisténcia Farmacéutica (CEAF) é fundamental
para a manutengdo do tratamento de pacientes, e

complemento dos procedimentos médico-
hospitalares complexos e de alto custo, como
transplantes, por exemplo.

Em 2017, foram distribuidos, por meio da
FFM, 33.019.071 unidades de medicamentos do
CEAF, representando RS 120.112.836,47. O
controle da dispensagdo dos medicamentos do
CEAF e a emissdo das APACs sdo realizados por

FFM - Relatério Anual 2017
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meio do Sistema de Informag¢ao Hospitalar — SIGH
Prodesp.

Em 2017, a Farmacia do HCFMUSP atendeu
1.328.337 receitas ambulatoriais, sendo, em
média, cinco 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 farmdcia hospitalar do
Brasil. Fundada no mesmo ano do Hospital, 1944,
hoje ali trabalham 294 colaboradores, dos quais 59
sao farmacéuticos.

Muito mais do que uma central de
distribuicdo de medicamentos, ali funciona uma
verdadeira fabrica, onde sd3o produzidos
medicamentos que ndo existem no mercado, por
nio despertarem interesses comerciais. S3do
também preparadas diluicdes e dosagens
diferentes das disponiveis no mercado, segundo a
necessidade do paciente, ou composi¢des
diferentes das tradicionais.

Em 2017, a produgdo de medicamentos gerou
uma economia de cerca de RS 8.128.606,36. Foram
produzidos 71 tipos de  medicamentos
padronizados, com um total de mais de 10,996
mithdes de unidades, e ainda foram manipulados,
de forma personalizada e individualizada, 299
férmulas (246.217 unidades), para atender
prescricdes médicas e a necessidade dos pacientes.
A farmacia também dispensou 35 medicamentos
especiais, produzidos para protocolos de pesquisa,
num total de 36.758 unidades. Além dos
medicamentos produzidos internamente, também
foram adquiridos e unitarizados 326
medicamentos diferentes, somando mais de 2,6
milhdes de unidades para atender as prescrigbes
dos pacientes internados.

No momento, a Unidade de Farmacotécnica
Hospitalar {UFar} atua no desenvolvimento
farmacotécnico do medicamento acido
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ursodesoxicdlico, comprimido, 300 mg, em
parceria com a Divisdo de Gastroenterologia e
Hepatologia Clinica. A medida proporcionard
economia estimada em 40% do valor gasto por ano
com a aquisi¢do da especialidade farmacéutica.

Destaca-se, ainda, o desenvolvimento do
Projeto Piloto de Movimentag¢do de Medicamentos
por Codigo de Barras, permitindo implantar a
identificacdo de medicamentos psicofarmacos com
codigo de barras, desde o recebimento,
armazenamento, distribuigdo, unitariza¢do e saida
paciente no ICHC, para mudanga da cultura do uso
do cédigo de barras.

Em 2017, ocorreu a implantagdo do
Prontudrio Eletrénico do Paciente (PEP) no
SoulMV, viabilizando a prescrigdo eletronica de
medicamentos para 100% dos pacientes
internados no ICHC e melhoria nos seguintes
processos da farmacia:

e Avaliagdo farmacéutica da prescricdo com
a utilizagdo do médulo de avaliacdo farmacéutica,
padronizando o registro das intervengdes
farmacéuticas no PEP.

e (adastro dos medicamentos para
prescricdo, padronizando as informagdes técnicas
para apoio a prescrigao.

e Coleta de indicadores com 0
desenvolvimento do painel da farmacia, que
disponibiliza as informacbes de prescricdes
avaliadas pelo farmacéutico e custo analitico de
medicamentos.

e Distribuigao dos medicamentos
psicofdarmacos com atendimento via solicitagdo de
pedido ao paciente.

Ressalte-se, ainda, a publicagdo do livro
“Aten¢do Farmacéutica — Gestdo e Prdtica do
Cuidado Farmacéutico”, da Divisdo de Farmaécia do
ICHC, e o langamento do Boletim Informativo do
Centro de Informacdo sobre Medicamentos (CIM),
da Divisdo de Farmdcia, no jornal eletrdnico de
tiragem mensal “Informe ICHC".
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Os Institutos, Hospitais Auxiliares
Saude do Sistema FM/HCFMUSP

e Unidades Especializadas de

Vista aérea do Quadrildtero da Saude, por onde circulam diariamente mais de 50 mil pessoas

R >
LN e

Ao atuar na assisténcia, o HCFMUSP
desenvolve ag¢bes de promogdo de salde,
prevengdo de doengas, atengdo médico-hospitalar
e reabilitacdo de alta complexidade aos usudrios
do SUS. Em oito Institutos, dois Hospitais Auxiliares
e Unidades Especializadas de Satide, a assisténcia é
realizada nas mais modernas instalagbes
hospitalares, com suporte de equipes altamente
especializadas e de um parque tecnoldgico de
ultima geracdo.

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
FFM, o HCFMUSP e a SES-SP, desde 1988, que
possibilita a atengdo integral a saude por meio da
realizacgdo 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 2017, esta resumido no quadro
abaixo:

DESEMPENHO DOS INSTITUTOS, HOSPITAIS AUXILIARES E UNIDADES ESPECIALIZADAS DO HCFMUSP EM 2017 ~
QUANTIDADE FATURADA PELA FFM

: Procedimentos + Quint. Leltos de Quant. Leltos
Instituto / Hospitals mw& ‘N¢ Procedimentos internagbes InternacSio (**) de UT
ICHC + PAMB 35.143 7.217.438 7.252.581 797 156
InRad - 321.488 321.438 08 -
ICr + ITACI 7.432 630.588 638.020 133 51
10T 6.565 359.223 365.788 123 12 (%)
IPg 2.987 108.677 111.664 154 04
IMRea - Vila Mariana 119 140.345 140.464 30 -
Casa da Aids - 19.999 19.999 09 -
HAS 1.131 2.832 3.963 120 -
HAC (em obras) - - - - -

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.

7

Nas paginas seguintes é apresentado um
resumo das atividades desenvolvidas, em 2017,

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

Dados institucionais:

Fundagao: 1944

Area construida: 166.6 mit m2

Colaboradores: 6.052

Acreditagdes: ONA I, CAP, PALC 2013, 1SO
GO0L. OHSAS 18001, 1SO 14001 ¢ Selo Imcial do
Proprama Hospital Amigo do idoso

O Instituto Central do Hospital das Clinicas
(ICHC), o mais antigo do Complexo HCFMUSP,
concentra 36  especialidades médicas e
multiprofissionais. E composto de dois prédios
interligados, o Prédio dos Ambulatérios (PAMB) e o
Edificio Central — conhecido pelo grande numero
de unidades de internagdo e de terapia intensiva,
além da Unidade de Emergéncia Referenciada para
casos de maior gravidade.

O PAMB, que completou 36 anos de
existéncia, abriga o maior centro cirdrgico do
Complexo HC, a Unidade de Farmacotécnica (pdg.
22) e a Divisdo de Laboratério Central.

No dia 10 de junho de 2017, o Servico de
Geriatria (SGHC-FMUSP) comemorou 35 anos de
qualidade no atendimento ao paciente idoso. O
SGHC-FMUSP é pioneiro no servico publico
nacional no atendimento de questdes como
disturbios de sexualidade, entre varias outras.
Anualmente, sdo realizados em média 10 mil
atendimentos ambulatoriais, em 11 clinicas
especificas, que ndo sé oferecem consultas e
acompanhamento como também trabalham na
promogao da saude e no atendimento domiciliar. A
populag¢do idosa também conta com programa de
envelhecimento saudavel, que da& énfase a
diferentes atividades fisicas e promove ciclos de
palestras. Outro beneficio diz respeito a orientagdo
e esclarecimento de duvidas do publico em geral.

No dia 15 de dezembro de 2017, nasceu, no
HCFMUSP, o primeiro bebé gerado em (tero
transplantado de doadora falecida.

Ao lado dos recursos tecnoldgicos e das
constantes renovacgdes estruturais, o ICHC também
vem implantando um grande projeto de
humanizagdo, focado na construgdo coletiva de
compromissos éticos e técnicos, que se expressam
em ac¢des para o cuidado ao paciente e melhoria
das relacbes 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
Humanizagao presentes nas diversas instancias do
HCFMUSP.

O projeto Sala de Espera, do Servico de
Endocrinologia e Metabologia, tem como objetivo
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minimizar as desigualdades e diferengas do dia a
dia da pratica clinica, em concordancia com a
Politica de Humanizagdo e da Atengdo e Gestdo em
Saude no SUS. Nesse espaco, no dia 4 de outubro
de 2017, foram promovidas algumas atividades
para os pacientes mirins, enquanto esperavam por
seu atendimento. O Grupo Amigos do Nariz
Vermelho, parceiro do Grupo de Trabalho de
Humaniza¢do do ICHC, também participou da
festa, distribuindo 512 brinquedos doados por
parceiros, para o0s pacientes em atendimento
ambulatorial e aos que aguardavam pelo

O Grupo Amigos do Nariz Vermelho distribuiu brinquedos e
interagiu com as criangas e seus cuidadores na frente do PAMB

Em 2017, destacaram-se as seguintes ag¢des e
projetos:

¢ Prontuario Eletrénico do Paciente (PEP) -
MV: Implantagdo em todos os leitos de enfermaria
e terapia intensiva, o que possibilitou maior
seguranca ao paciente, facilitou a comunicacdo
interna e aumentou a eficiéncia dos processos.

* Inauguragao das instalagdes do Corelab da
Divisio de Laboratorio Central: tecnologia
pioneira no servigo publico de saude na América
Latina, que consolida em um Unico espago as areas
de Bioquimica, Hematologia, Horménios,
Imunologia e Marcadores Tumorais.

* Redugdo do desperdicio por meio da
distribuicdo de materiais por kit: determinacio do
material médico hospitalar por procedimento, com
kits para todas as especialidades cirtrgicas. A agdo
reduziu o estoque periférico e os erros na cadeia
de distribuicdo.

e Programa de Capacita¢io da Lideranga:
desenvolvimento de novas liderancas com base em
tematicas da Cartilha do Lider, por meio de
palestras e coaching de equipe.

Em 2017, por meio da FFM, foram realizados
pelo ICHC 35.143 internagbes e 7.217.438
procedimentos ambulatoriais, totalizando
7.252.581 procedimentos e internagdes.
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InRad

Dados Institucionais:
Fundagao: 1994
Area construida: 13,1 mil m2
Colaboradores: 545
Acreditagdes: ONA [l e Programa Nacional de

Qualidade em Mamografia (PNQM)

O Instituto de Radiologia (InRad) é um centro
de exceléncia e referéncia nacional e internacional
em diagnostico e terapéutica por imagem. No
ambito do sistema FM/HCFMUSP, o InRad
demonstra pioneirismo tecnoldgico. Seus recursos
estdo direcionados ao atendimento de pacientes
ambulatoriais e internados nas modalidades de
Radiologia, Medicina Nuclear, Radiologia
Intervencionista e Radioterapia. Também faz parte
do InRad o Nucleo Técnico Cientifico de
Diagnéstico por Imagem (NDI), responsavel pela
coordenacdo dos Centros de Diagndsticos por
Imagem dos institutos do HC.

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 renova¢do, a fim de
modernizar e ampliar os recursos tecnoldgicos
para a promoc¢ao 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 Producdo de
Radiofarmacos do InRad (CinRad), precursor no
desenvolvimento de radiofdirmacos para o
tratamento e pesquisa em oncologia e neurologia,
pioneiro na América do Sul.

O novo Nucleo de Inovagdo e Tecnologia do
HCFMUSP (NIT), cuja sede, localizada no InRad, foi
aberta oficialmente aos pesquisadores em marco
de 2017, ja comegou a produzir a primeira série de
pesquisas. Quatro linhas de pesquisa foram
propostas por pesquisadores do InRad, e algumas
estdo sendo realizadas com o novo equipamento
de PET-RM, que alia o diagnéstico dos
equipamentos de medicina nuclear, que detectam
o fluxo de um radiofarmaco (contraste radiativo)
no corpo humano, com as imagens de ressonancia
magnética.

£ o caso, por exemplo, do estudo que estd
avaliando jogadores de futebol e boxeadores para
analisar o impacto do esporte sobre seus cérebros.
A intengdo é avaliar as lesbes cerebrais causadas
por boladas e cabegadas nos jogadores de futebol

e pelos golpes do boxe, que podem propiciar um
quadro de deméncia nos esportistas.

A PET-RM também estad sendo usada em um
estudo sobre cdncer no reto. Esse grupo de
pesquisa também realiza uma pesquisa sobre
esclerose multipla em animais, com exames de
PET-CT, a tecnologia de Medicina Nuclear aliada a
um equipamento de tomaografia computadorizada.

Na drea de ultrassonografia, estd sendo
desenvolvida uma avaliagio de tireoide com
bidpsia com a técnica de elastografia shearwave e
comparagdo com amostras coletadas em cirurgias.

O estudo da drea de radiologia
intervencionista, sobre embolizac3o da prostata
para o tratamento de tumores, também continua a
ser desenvolvido e faz parte do portfélio de
projetos do NIT.

YiNvd 30 ¥38310

Localizada no InRad, a Sala do Empreendedor faz parte do
Niucleo de inova¢do Tecnoldgica

Em 2017, destacaram-se as seguintes agdes e
projetos:

¢ Certificagdes e Protocolos Gerenciados: os
trabalhos com foco na melhoria de praticas,
eficiéncia dos servicos e garantia de seguranca e
qualidade na assisténcia proporcionaram as
certificagdes ONA 1ll e PNQM.

¢ Gerenciamento de Exames em Diagndstico
por Imagem: melhoria na experiéncia do paciente
no agendamento de exames de imagem.

e PET-RM: o InRad teve acesso a mais
moderna tecnologia hibrida em imagem existente
no mundo, que estd em fase de desenvolvimento.

e CDI - Integracdo InRad e IOT: diagndstico
situacional dos processos multiprofissionais do CDI
do 10T, com foco no desenvolvimento do modelo
de gestdo.

* Projeto PAMDA — Programa de Agdes de
Melhoria do Ambiente: parceria com o IMRea
promoveu a troca de experiéncias e proporcionou
melhorias no ambiente de trabalho para evitar
afastamentos por doencas ocupacionais.

Foram realizados pelo InRad, em 2017, por
meio da FFM, 321.488 procedimentos
ambulatoriais.
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Dados Institucionais:
Fundagdo: 1052
Area construida: 72,1 mil in2
Colaboradores: 1.0%5
Acreditagdes: CNA

O Instituto de Ortopedia e Traumatologia
(10T) surgiu para acolher criangas que foram
vitimas da epidemia de poliomielite anterior aguda
(paralisia infantil), no estado de S3o Paulo, em
1953. Hoje, o 10T é referéncia continental no
atendimento a pacientes com afeccdes ortopédicas
e traumatolégicas, lesGes raquimedulares,
reimplantes de membros, reconstru¢des com
endoproteses ou com banco de tecidos nas
grandes ressec¢es de tumores.

No 10T — que se divide em dois prédios —, é
feita a assisténcia ambulatorial e de internagao,
além do suporte a casos de maior gravidade com
apoio da Unidade de Emergéncia Referenciada.

No dia 14 de dezembro de 2017, aconteceu a
41° edicdo do JATE - Jogos Anuais da Terapia
Esportiva, na Associagdo Atlética Académica
Oswaldo Cruz. O evento, organizado pelo 10T,
contou com a participacdo de atletas/pacientes
dos grupos de Paralisia Cerebral e Medicina do
Esporte.
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Imagens da 419, edicdo dos Jogos Anuais da Terapia Esportiva

O 10T figura entre os maiores hospitais de
Ortopedia e Traumatologia da América Latina e
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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.

Em 2017, destacaram-se as seguintes a¢bes e
projetos:

¢ Prontudrio Eletronico do Paciente (PEP) -
MV: maior  segurang¢a ao paciente e
aprimoramento da comunicagdo interna e dos
processos.

* Mapa de leitos: nova gestdo otimizou a
utilizagdo dos leitos e das salas de cirurgia por
meio da revisdo dos processos e utilizagao das
ferramentas institucionais (MV).

* Participacdo do Encontro Internacional de
Processo de Enfermagem: divulga¢do do trabalho
realizado pelo 1OT.

* Projeto de Custos: metodologia de analise
das despesas e receitas setoriais, que possibilitou
uma evolugdo gerencial e economias significativas.

¢ Bolsas de estudos para investimento em
capacitacdo e desenvolvimento dos profissionais:
dezenas de funciondrios receberam o subsidio para
participar de cursos de aperfeigopamento.

e Sistema de Gestio de Educagio
Permanente: desenvolvimento de um sistema
informatizado responsavel pelo controle dos
treinamentos, que fortalece a identificagdo de
indicadores de treinamento e desenvolvimento.

* Treinamento Jeito HC — Foco na Qualidade
do Atendimento: capacitagdo sobre os conceitos e
padrdes definidos pelo Manual de Atendimento ao
Cliente, publicado pelo HCFMUSP em 2014.

¢ Atualizacdo de enfermagem em Ortopedia
e Traumatologia: cursos abertos ao publico interno
e externo, para divulgar o trabalho realizado pela
enfermagem do 10T e disseminar conhecimento.

Foram realizados no 10T, em 2017, por meio
da FFM, 6.565 internacdes e 359.223
procedimentos ambulatoriais, totalizando 365.788
procedimentos e internagdes.
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IPq

Dados Institucionais:
Fundagdo: 1952
Area construida: 19,77 mil m2
Colaboradores: 1.365
Acreditacbes: ONA I

O Instituto de Psiquiatria {IPg) é o maior e
mais bem equipado centro em Psiquiatria e Saude
Mental no Brasil. Hd 65 anos, combina ciéncia e
sensibilidade para oferecer exceléncia em
pesquisa, ensino e assisténcia.

Apds a alta, os pacientes podem seguir o
tratamento no hospital-dia ou nos ambulatdrios
especializados, inclusive com programas de
treinamento e reinsergdo no  trabalho,
fundamentais para a sua reintegragdo social.

Pioneiro na criagdo de grupos e servigos
especializados, o Instituto atende de forma
completa e integrada os diversos tipos de
transtornos psiquiatricos e possui uma unidade de
internacdo especializada em psiquiatria infantil —
Unica no Brasil.
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Equipe do IPq pri move medigdo de bio péd&néib e'mbssage}n
relaxante para pacientes e participantes do evento “IPq Portas
Abertas”

O IPq também é referéncia em neurocirurgia
funcional, resultado do esfor¢o conjunto das

equipes multidisciplinares relacionadas as diversas
areas da neurociéncia.

No dia 29 de setembro de 2017, o IPq recebeu
a comunidade em suas instalacbes para o evento
“IPq Portas Abertas”. A 62 edi¢do foi dedicada ao
“Setembro Amarelo”, més da preven¢io do
suicidio. O evento reuniu, em um Unico dia,
especialistas e profissionais do IPq para quase 160
palestras e outras atividades abertas a populagdo,
com o objetivo de informar de maneira didatica e
acessivel sobre os transtornos mentais. Ha seis
anos, o0 Instituto realiza essa agdo, buscando
combater os estigmas e preconceitos associados
aos problemas psiquiatricos e estimular as pessoas
a procurar tratamento especializado. Além das
palestras, que abordaram temas como salde
mental da mulher, emergéncias psiquiatricas,
brincadeiras infantis, terapias alternativas, alcool e
drogas, entre outros, o evento também contou
com estandes tematicos, nos quais profissionais
tiraram duvidas da populagado durante todo o dia.

Em 2017, destacaram-se as seguintes agbes e
projetos:

¢ Protocolo de Cetamina: implantagio de
novo protocolo de tratamento seguro e eficaz para
pacientes com depressao refratdria.

+ Expressdo e atividade de APP-secretases e
GSK3B em plagquetas humanas e culturas
neuronais: efeitos do tratamento com donepezila
e litio: pesquisa de vanguarda na fronteira do
conhecimento da doencga de Alzheimer.

e|nstituto Nacional de Biomarcadores em
Neurociéncias (INBioN): criacdo de estratégias
preventivas para Esquizofrenia, Transtorno Bipolar
e Doenga de Alzheimer.

* Projeto Sustentabilidade no atendimento
de Saude Suplementar: criagdo de equipe para
gerenciamento do atendimento e captagdo de
novos clientes.

e “Lideres Inspiradores”: Workshop para
aprimoramento e capacitagdo das liderangas do
IPg.

¢ Programa HumanaMente: parceria com a
Radio Band News FM para levar informagdes sobre
psiquiatria aos ouvintes.

Foram realizados pelo IPg, em 2017, por meio
da FFM, 2987 internacles e 108.677
procedimentos ambulatoriais, totalizando 111.664
procedimentos e internagdes.
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ICr

Dados Institucionais:
Fundagdo: 1

Area construida: 25 mil m?
Colaboradores: | 171
Acreditagdes: NA R

O Instituto da Crianga (ICr) é referéncia em
assisténcia  terciaria e multiprofissional do
nascimento a adolescéncia e tem a humanizagdo
como uma de suas premissas. Antes da criagdo do
Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), a
permanéncia dos responsdveis durante a
internagdo no ICr ja era permitida.

Dispbe de 20 especialidades médicas e alta
tecnologia diagndstica e terapéutica para
atendimento de exceléncia. Entre as unidades,
estdo: Emergéncia e Urgéncia, Terapia Intensiva,
Internacdo, Ambulatério, Hospital-dia e Terapia
Renal Substitutiva. No ICr, sdo atendidas doengas
cronicas e  complexas, sindromes raras,
transplantes renal e de figado (inclusive intervivos).

Todo o primeiro andar recebeu as reprodugdes de Gustavo Rosa,
que podem ser retiradas para limpezo

Em um ambiente confortdvel e voltado ao
mundo infantil, com brincadeiras, desenhos e
cores, no hospital cada crianca 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
Humaniza¢cdo 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 ac¢des voltadas para o
paciente e seus acompanhantes e/ou para os
colaboradores.

O ICr comemorou seus 40 anos com muita cor
e alegria. Uma iniciativa do Instituto Gustavo Rosa

espalhou por dois andares do Instituto um total de
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120 obras do pintor paulistano doados pelo
instituto. Com um trago irreverente e muitas cores,
0s quadros retratam figuras humanas
diversificadas e fora dos padrdes, sempre coloridas
e alegres. As obras sdo reproduzidas sobre uma
base adesivada, o que permite que sejam retiradas
e reposicionadas, em papel plastificado de alta
durabilidade, que pode ser limpo.

Localizado em um edificio anexo, também faz
parte do ICr o Instituto de Tratamento do Cancer
Infantil (ITACI) (pag. 75). Inaugurado em 2002,
destaca-se por ser um centro especializado em
oncologia e outras doencas hematoldgicas ou
raras, além de realizar transplantes em lactentes
de alto risco.

Em 2017, destacaram-se as seguintes agdes e
projetos:

* Programa de Desospitaliza¢do: otimizagdo
da gestdo dos leitos hospitalares, para aumentar a
qualidade de vida dos pacientes cronicos de longa
permanéncia e de seus familiares.

¢ Grupo Brasileiro de Liupus Eritematoso
Sistémico de inicio na infincia: mapeamento de
epidemiologia, manifestagdes clinicas, manejo
terapéutico e impacto sobre a qualidade de vida
dos pacientes.

¢ Levantamento das coortes de diferentes
doengas cronicas em seguimento no ICr: como
resultado, foram definidas novas estratégias para
atender adolescentes no ICr.

e Terceirizagdo Total da Guarda de
Prontuarios do Paciente: atendimento
ambulatorial com prontuario digitalizado e guarda
de 100% dos prontudrios fisicos em empresa
terceirizada.

* Aperfeicoamento dos Apontamentos de
Procedimentos de Enfermagem para o
Faturamento: sistema online para aprimorar
registros de procedimentos de enfermagem.

* Projetos criativos para o ICr: colaboradores
criaram projetos para melhorar os processos
institucionais.

e Residéncia Multiprofissional: profissionais
do Instituto da Crianca compartilharam seu
conhecimento para formar novos especialistas e
qualificar a assisténcia.

¢ Educagdo Terapéutica em Saude (ETS):
abordagem centrada nas pessoas para melhorar a
qualidade de vida de pacientes e familiares.

Em 2017, por meio da FFM, a produgao
conjunta do ICr e do ITACI (pag. 75) foi de 7.432
internagoes e 630.588 procedimentos

ambulatoriais, totalizando 638.020 procedimentos
e internagoes.
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IMRea

Dados Institucionais:
Fundagao: 1975
Area construida: 36 mil m2
Colaboradores: 544
Acreditagbes: CARF

O Instituto de Medicina Fisica e Reabilita¢io
(IMRea) — que jd se chamou Divisdo de
Reabilitagdo Profissional Vergueiro (DRPV) e
Divisdo de Medicina de Reabilitagdo (DMR) -
dispde de equipes multiprofissionais e tecnologia
de ponta, com o maior e mais completo parque
tecnoldgico da América Latina. O IMRea atende a
pessoas com deficiéncia fisica, transitdria ou
definitiva de forma integral e integrada. A
recuperagao dos pacientes se baseia em quatro
pilares: fisico, psicoldgico, social e educacional.

O IMRea busca o pioneirismo na assisténcia
reabilitacional por meio de pesquisa clinica e
inovagBes tecnoldgicas, com desenvolvimento de
estratégias de avaliagdo de resultados para o
paciente e a sociedade.

O IMRea HCFMUSP tem como objetivo servir
as pessoas com deficiéncia fisica incapacitante,
transitéria ou definitiva, que necessitam de
assisténcia integrada e integral de reabilitacio,
mobilizando uma estrutura de alta tecnologia
material e profissional para o desenvolvimento de
seus potenciais fisicos, psicoldgicos, sociais,
educacionais e profissionais.

Os Programas de Reabilitagdo sdo organizados
com énfase no trabalho multiprofissional,
coordenados por médico fisiatra e cuidadosamente
desenvolvidos por médicos, assistentes sociais,
psicologos, fisioterapeutas, terapeutas
ocupacionais, fonoaudidlogos, enfermeiros,
nutricionistas e educadores fisicos. Sd0 equipes
altamente especializadas, responsdveis 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
avaliagdo e capacitagdo profissional, com vistas a
inclusdo profissional e social, bem como a busca da
exceléncia em Reabilitagdio. As principais
deficiéncias tratadas pelo IMRea sdo decorrentes
de lesdo encefdlica, lesio medular, amputagGes,
doengas neurodegenerativas, além de
malformagdes congénitas dos membros superiores
e/ou inferiores, paralisia cerebral e/ou atraso do
desenvolvimento neuropsicomotor, hemofilia,
Sindrome de Down e dor benigna incapacitante.

O [IMRea engioba, atualmente, cinco
Unidades, distribuidas na Grande Sdo Paulo:
IMRea-Vila Mariana, IMRea-Umarizal, IMRea-Lapa,
IMRea-Clinicas e IMRea Morumbi {IRLM — pag. 43).

A sede do IMRea estad localizada na Vila
Mariana, zona sul de Sdao Paulo, e atende, em
média, 280 pacientes ao dia, além de oferecer
exames especializados e equipamentos de ponta
para o tratamento em seu Laboratério de Robética
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:
Urologia, Cardiologia, Neurologia,
Psiquiatria, Radiologia, Clinica Médica, Infectologia,
Medicina do Trabalho e Odontologia. Permite
internagdo, com quartos adaptados para
proporcionar aos pacientes e seus cuidadores um
acolhimento humanizado e confortavel.

VIYWI OAYIDY

Atendimento no Laboratdrio de Robética do IMRea Vila
Mariana

No ano de 2017, a produgdao ambulatorial e de
internagdes SUS do IMRea Vila Mariana, faturada
por meio da FFM, foi de 140.345 procedimentos e
119 internagdes, totalizando 140.464
procedimentos.

Na zona sul, no bairro do Campo Limpo, esta
localizado o IMRea Umarizal, inaugurado em 2001.
Atende cerca de 120 pacientes ao dia nos diversos
programas de reabilitagdo. Oferece tecnologia de
ponta, como o Laboratério de Robdtica e o de
Tecnologia Assistiva, que visa ao desenvolvimento
do maximo potencial dos pacientes. Disponibiliza
ambulatdrios especializados, como os de Bloqueio
Neuromuscular, Acupuntura, Odontologia e os
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laboratérios especializados em
Eletroneuromiografia e avaliagdo Isocinética. Apds
conclusdo do programa de reabilitagdo, é possivel
participar de atividades do condicionamento fisico
para aprimoramento de habilidades fisicas e
introdugdo ao esporte adaptado.

Na zona oeste da cidade, o IMRea lLapa,
inaugurada em 2007, atende atualmente cerca de
240 pacientes ao dia nos diversos programas de
reabilitacio. Disponibiliza também atividades
complementares pods programa de reabilitagdo,
tais como: condicionamento fisico para
aprimoramento de habilidade fisicas e introdugao
ao esporte adaptado, oficinas terapéuticas,
oficinas de geragdao de renda e capacitagdo
profissional, estas duas uitimas, dentro do
programa de reabilitag3o e inclusdo profissional e
social. Oferece ambulatorios especializados, como
os de hemofilia e o de Cuidado Integral a Pessoa
com Sindrome de Down, que atende pacientes de
zero a 18 anos, com programas diferenciados
conforme as faixas etdrias e as diferentes fases do
desenvolvimento. Nesta Unidade ocorrem também
as atividades do Centro de Tecnologias de Cadeiras
de Rodas e de gestdo e desenvolvimento
relacionadas a dispensacdo de drteses, proteses e
meios auxiliares de locomogdo, para pacientes em
programa de reabilita¢ao.

Inaugurado em 2008, o IMRea Clinicas esta
localizado dentro do quarteirdo do HCFMUSP e
atende, nos diversos programas de reabilitacdo,
cerca de 90 pacientes ao dia, que sdo
encaminhados pela comunidade, Unidades Basicas
de Saude, ambulatérios especializados, bem como
pelo HCFMUSP. Prioriza os casos de maior
complexidade, como lesdo encefdlica, paralisia
cerebral e/ou atraso do desenvolvimento
neuropsicomotor, doengas neurodegenerativas e
patologias musculoesqueléticas, além de contar
com o ambulatério especializado de Bloqueio
Neuromuscular e o laboratdrio especializado de
Eletroneuromiografia.

No ano de 2017, a quantidade de
atendimentos ambulatoriais do IMRea, incluindo
consultas médicas e odontoldgicas, atendimentos
multiprofissionais e exames, foi de 412.250
atendimentos, conforme quadro abaixo:

INSTITUTO DE MEDICINA FISICA E REABILITACAO —-
ATENDIMENTOS EM 2017

Unidade de Atendimento Quantidade
Vila Mariana 153.018
Umarizal 77.897
Lapa 125.678
Clinicas 55.657

Total Geral 412.250
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Quanto ao ensino, o Instituto é responsével
pela formacdo médica por meio das Disciplinas
Regulares: Reabilitagdo UC21 e Semiologia do
Aparelho Locomotor Il; e da Disciplina Optativa:
Principios em Fisiatria, ministradas aos alunos da
FMUSP. Em 2017, o IMRea foi responsavel pelas
residéncias médicas (30 médicos) e
multiprofissional (08 profissionais), além de
receber estagidrios médicos de outros paises.

Atua, ainda, na formac¢do de profissionais
especializados em reabilitagdo no nivel de
Graduagdo, Poés-Graduagdo e Cursos de
Especializacdo. Realiza também, indmeros cursos e
eventos de curta duragdo relacionados a
capacitagdo, treinamento e atualizagdo as centenas
de interessados ou alunos.

Em setembro de 2017, o IMRea foi designado
Centro Colaborador da  OPAS/OMS para
Reabilitagdo. Com isso, o IMRea passou a integrar
uma seleta rede de institui¢des que contribuem
para que os objetivos estratégicos da OPAS/OMS
sejam alcan¢ados.

O ano de 2017 também foi marcado pelo
langamento das “Recomenda¢des da OMS para o
Fortalecimento da Reabilitagdo nos Sistemas de
Saude”. Na mesma oportunidade, a “Reabilitagdo
2030: um chamado a a¢ao” selou o compromisso
de inUmeras agéncias do Sistema ONU, sociedades
profissionais internacionais e instituicbes ao redor
do mundo para garantir o avango da reabilitagdo,
até o ano de 2030. Ainda no ambito da OMS, o
IMRea fez parte da comissdo organizadora da
primeira Conferéncia Mundial sobre Pesquisa,
Ensino e Inovagdo em Tecnologias Assistivas.

Na 4rea do ensino, o IMRea sediou
novamente a Winter School on Physical and
Reabilitation Medicine, curso de férias para alunos
estrangeiros de graduagdo em Medicina que tém
interesse na area da Fisiatria. No més de maio, o
IMRea realizou, em parceria com a Secretaria de
Estado dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia, um
Simpésio  Latino-Americano de Reabilitacdo e
Tecnologias Assistivas.

Quanto as atividades relacionadas ao
desenvolvimento de pesquisas cientificas, em 2017
foram iniciados 13 projetos de pesquisa e
realizadas 11 publica¢des cientificas em periddicos
nacionais e internacionais indexados, além da
orientagdo de pesquisas em trabalhos de
mestrado, doutorado e pds-doutorado. Além disso,
em conjunto com outras entidades, o IMRea
publica trimestralmente a Revista Acta Fisidtrica e,
em 2017, foram publicados 20 artigos. Outro
destaque do CPC do IMRea é a participagdo em
eventos nacionais e internacionais.
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Instituto dos LIMs

Dados Institucionais:
Fundagdo: 1975
Unidades: 62
Colaboradores: 1.300
Artigos Cientificos: 1.600/ano

Criados em 1975, por meio de um convénio
entre a FMUSP e o HCFMUSP, e incorporados a
estrutura do HCFMUSP, em 1977, os Lahoratdrios
de Investigacdo Médica (LIMs) tém por finalidade
o desenvolvimento de pesquisas cientificas em
suas diversas modalidades e a padroniza¢do de
novas técnicas e métodos de diagndstico. Além
disso, promovem a formagdo 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 dreas de medicina e
da saude.

Em 2016, teve inicio o processo para o
Planejamento Estratégico dos LIMs e contou com o
apoio da equipe do Centro de Planejamento e
Gestdo do ICESP para a aplicagdo da metodologia
de trabalho, baseada no modelo CANVAS. Como
resultado do trabalho, desenvolvido entre 2016 e
2017, houve a consolidagdo de um mapa
estratégico que definiu dez grupos de trabalho,
cada um dos quais voltado a definir e executar os
planos relacionados a um objetivo estratégico
especifico do mapa e guiados pela “Visio de
Futuro” definida para os LIMs (figura abaixo). Esses
grupos vém se reunindo periodicamente e contam
com a participagdo de mais de 60 colaboradores
vinculados aos LIMs e a FMUSP.

MAPA ESTRATEGICO DOS LIMs

VISAO DE FUTURO: “Aumentar em 20% o impacto internacional da nossa produgio cientifica,
fomentando as atividades de pesquisa, inovacdo e formagdo de recursos humanos e promover
maior visibilidade para a sociedade da relevancia médico-social das nossas atividades, até 2021

Cliente / Sociedade

Pessoas

O planejamento dos LiMs se pautou na
necessidade de aprimorar a comunicagdo e a
divulgacdo do trabalho realizado dentro dos
laboratérios. Esse desafio se divide em duas
partes: ganhar espago na area académica para que

Econdémico/
Financeiro

as pesquisas cientificas tenham cada vez mais
impacto em escala global e mostrar a populagdo
como as descobertas feitas nos LIMs podem
melhorar a vida das pessoas.
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O primeiro passo desse ambicioso
planejamento é conquistar mais espago em
publica¢Bes internacionais para mostrar ac mundo
as descobertas realizadas nos LIMs. Além da
publicacdo de um artigo, o objetivo é que sejam
abordados em eventos internacionais e em livros.
Assim, pesquisadores de todo o mundo poderdo se
beneficiar das descobertas feitas no HCFMUSP e
dar continuidade a grandes estudos.

Além de impactar a comunidade cientifica, o
planejamento estratégico projeta a comunicagdo
com aqueles que mais poderdo se beneficiar das
descobertas feitas nos LIMs do HCFMUSP. O foco é
mostrar que essas descobertas podem mudar
vidas. Por exemplo, uma pesquisa que modifica um
procedimento cirurgico e reduz em dois ter¢os o
tempo de internag¢do do paciente.

O Sistema FM/HCFMUSP é composto por
cerca de 1.500 profissionais, distribuidos nas suas
vdrias 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,
s3o investigados desde modelos matematicos para
compreensdo da biologia do cancer ou
investigacbes 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 posicdo de lideranga
cientifica em Medicina e areas correlatas,
produzindo, anualmente, mais de 1,6 mil artigos
cientificos em periddicos indexados e introduzindo
abordagens diagndsticas, terapéuticas e de
prevencdo inovadoras para as mais diversas
condigdes médicas.

Com o objetivo de estimular as atividades de
pesquisa e inovacdo do Sistema FM/HCFMUSP, a
Diretoria da FMUSP e a Diretoria Executiva dos
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LIMs criaram o Programa Rede de Equipamentos
Multiusudarios (PREMiUM) {pag. 115). O programa,
lancado em 2006, possibilitou a implantacdo de
ntcleos descentralizados, aparelhados com as mais
modernas tecnologias e organizados em forma de
rede, tornando-os acessiveis aos pesquisadores do
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
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.

Os LIMs ndo dispdem de prédio préprio 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
concentracdo (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 participagao dos pesquisadores da
instituicdo no Programa Institutos Nacionais de
Ciéncia e Tecnologia (INCT), langado 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. S3o eles: Instituto Nacional de Ciéncia e
Tecnologia em Medicina Assistida por Computacao
Cientifica (INCT-MACC); Instituto Nacional de
Psiquiatria do Desenvolvimento (para Criancgas e
Adolescentes) (INPD); Instituto de Investigacdo em
Imunologia (lll); Instituto Nacional para o
Desenvolvimento da Investigagdo na Doenc¢a de
Alzheimer e Instituto Nacional de Biomarcadores
em Neuropsiquiatria (INBioN). Além desses, estd
em funcionamento, desde 2008, o INCT de Analise
Integrada do Risco Ambiental.
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Hospital Auxiliar de Suzano

Dados Institucionais:
Fundagdo: 1960
Area construida: 19 mil m2
Colaboradores: 458
Acreditagbes: ONA |

O Hospital Auxiliar de Suzano (HAS) tem uma
forma de assisténcia focada nos pacientes de longa
permanéncia. Essa especialidade faz dessa
instituicdo um brago fundamental do HCFMUSP na
regido da Grande Sao Paulo.

As equipes multiprofissionais que atendem no
HAS recebem adultos e criangas em diferentes
estagios de doengas. O objetivo é restabelecer a
capacidade funcional do paciente e reduzir o
impacto de varias sequelas.

O ano de 2017 marca a expansdo do HAS,
gragas a construgdo de um novo prédio e a
reforma de um prédio ja existente. Ao término das
obras, havera uma ampliagdo na capacidade de
atendimento e na quantidade de recursos
diagnosticos e terapéuticos disponiveis. Neste ano,
a instituicdo também conquistou a importante
acreditagdo ONA, que valida os critérios de
seguranga do HAS.

SYH OYIVOINAIG

Vista aérea dos jardins do Hospital Auxiliar de Suzano (HAS),
que funciona como unidade auxiliar de internacdo para os
Institutos do HCFMUSP

Em 2017, destacaram-se as seguintes acdes e
projetos:

¢ Plano terapéutico singular: programa de
cuidado individualizado realizado pela equipe
interdisciplinar.

* Acupuntura e agulhamento para analgesia:
procedimento focado na dor miofascial. Essa
iniciativa aumentou a qualidade do trabalho e da
colaboragdo terapéutica junto aos pacientes.

¢ Implanta¢do do cédigo azul: melhoria do
tempo de acionamento da equipe, para garantir o
atendimento de urgéncias e emergéncias.

¢ Acreditacdo hospitalar: estabelecimento de
diretrizes e otimizacdo de processos levaram o HAS
a conquistar a acreditagdo ONA 1.

* Projeto Espelhamento: implementagdo de
sistemas de monitoramento de pacientes adultos
em ventilagdo mecanica a beira leito permitiram
100% de visualizagdo dos monitores por meio do
espelhamento.

e Entrega e ocupagdo do prédio C:
transferéncia de pacientes do prédio A para o
prédio C.

e Mapeamento de processos: curso para
anadlise e melhoria dos processos internos, para
aumentar a seguranga e a qualidade no
atendimento aos pacientes.

e Capacita¢do das liderangas: os lideres
puderam ampliar seus conhecimentos em gestdo
de pessoas, com foco no desenvolvimento da for¢a
de trabalho e na gestdo de conflitos.

Em 2017, por meio da FFM, foram realizados
1.131 internagbes e 2.832 procedimentos
ambulatoriais, totalizando 3.963 procedimentos e
internagodes.

Hospital Auxiliar de Cotoxo

Em 1971, o Hospital Auxiliar de Cotoxé (HAC)
foi criado com a importante missdao de dar suporte
aos Institutos do HCFMUSP. O hospital — localizado
no bairro da Pompeia, em Sdo Paulo — oferece
assisténcia médico-hospitalar especializada a
pacientes em cuidados intermedidrios, por meio de
uma equipe multiprofissional integrada.

Atualmente, o HAC vive um processo de
amplia¢do da sua capacidade instalada. A reforma,
que sera concluida nos proximos anos, possibilitara
a introducdo de recursos modernos em
procedimentos diagndsticos e terapéuticos, além

de novos espagos dedicados ao ensino e a pesquisa
na drea da sadde.

Em sua nova fase, a instituicdo contara
também com duas novas divisGes: o Centro de
Ensino e Treinamento de Recursos Humanos e o
Centro Colaborador de Alcool e Drogas. Esse
ultimo é fruto de uma parceria com a Secretaria
Nacional de Politicas sobre Drogas (Senad),
vinculada ao Ministério da Justica. Esse Centro de
Alcool e Drogas sera gerido pelo IPq e contard com
leitos para internagdo, hospital-dia, areas voltadas
ao ensino e ao acolhimento familiar dos pacientes.
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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, psiquiatras,
enfermeiros, psicdlogos, farmacéutico,
nutricionista, assistentes sociais, cirurgido dentista,
educadores fisicos e equipe de enfermagem e de
apoio administrativo. Essa equipe em conjunto
elabora uma politica de cuidado para as pessoas
vivendo com HIV, um trabalho gue conta, além da
prépria coordenacdo técnico-cientifica da nossa
Divisdo de Moléstias Infecciosas, com um convénio
que foi estabelecido entre a FFM, a SES-SP e o
HCFMUSP para o custeio dessas atividades. Essa
parceria solicita também ac¢Bes de prevengdes de
HIV e diagndstico, testagem para o virus e outras
infec¢des, como hepatite e sifilis, que podem ser
sexualmente transmissiveis.

Na area de ensino, em 2017, destacaram-se:

e Desenvolvimento das aulas e atividades
da Liga de Preven¢io de HIV/Aids do CAOC da
FMUSP.

e Aulas proferidas aos alunos do terceiro,
quarto e quinto anos da graduacdo em Medicina
da FMUSP, no contexto do conjunto de Disciplinas
de Moléstias Transmissiveis e estdgio hospitalar
em Moléstias Transmissiveis.

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

o Desenvolvimento das atividades do
Programa de Aprimoramento em Psicologia
Hospitalar e Servi¢o Social ligados a Infecgdo por
HIV do HCFMUSP.

e Realizacdo da disciplina de pés-graduacao
da FMUSP - Controle das Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis.
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e Desenvolvimento de atividades de
Educagdo Continuada a forga de trabalho que atua
no Servigo.

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

¢ Da equipe médica do SEAP HIV/Aids trés
obtiveram o titulo de Doutoras pelo Programa de
Pds-Graduacdo em Doengas Infecciosas e
Parasitarias da FMUSP e trés encontram-se
matriculados no curso de Doutorado do referido
Programa.

e Apresentacdo oral dos resultados do
projeto de pesquisa envolvendo pessoas vitimas de
violéncia sexual, no 23" Congress of the World
Association for Sexual Health realizado em Praga,
Republica Checa.

e Apresentagdo em forma de péster do
projeto de pesquisa sobre suscetibilidade a
infeccdo pelo virus da hepatite A em individuo com
compulsdo sexual no 23™ Congress of the World
Association for Sexual Health realizado em Praga,
Republica Checa.

o Apresentacio em forma de poéster de
projetos de pesquisa sobre a vacinagdo da febre
amarela no Congresso da Sociedade de Medicina
Tropical.

e Apresentacdo de projetos desenvolvidos
no SEAP HIV/Aids pela equipe multidisciplinar na
Jornada Cientifica da Divisdo de Moléstias
Infecciosas e Parasitarias do HCFMUSP: Prevaléncia
e fatores associados as alteracOes neurocognitivas
em pacientes infectados com hiv-1/aids via
transmissdo vertical; A importdncia da orientagado
farmacéutica em pacientes HIV/Aids em um
servico especializado e Atuagdo da Enfermagem
para ampliagdo da realizacgdo da prova
tuberculinica em servico de HIV.

Na area assistencial, destacam-se os projetos
multidisciplinares de preveng¢do, com aplicacdo 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 coinfec¢do HIV/Hepatites, de saide mental e
tuberculose em pacientes vivendo com HIV.

O risco de pessoas que vivem com HIV
desenvolver a tuberculose é quase 30 vezes maior
do que aquelas sem HIV. Uma das medidas
preventivas para reduzir o adoecimento pela
tuberculose é a aplicagdo e leitura do teste
tuberculinico, anteriormente chamado de PPD. Em
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2017 foram aplicados 611 testes tuberculinicos,
81% a mais que no ano anterior.

No dia 12 de dezembro de 2017, Dia Mundial
de Luta Contra o HIV, a Casa da Aids realizou
mutirdo de teste rdpido para deteccdo do HIV no
Largo da Batata da Prefeitura Municipal de Sao
Paulo. O atendimento ao publico aconteceu, das
9h00 as 16h00. O teste consistia na coleta de
secregdo da mucosa oral, com uma haste de
algoddo e o resultado é obtido em 30 minutos.
Nesse espa¢o, foram aplicados 225 testes de HIv,
sendo verificados 4 (1,8%) resultados positivos, os
quais foram prontamente acolhidos para
acompanhamento na Casa da Aids do HCFMUSP,
para acesso ao tratamento antirretroviral. Este ano
também o SEAP HIV/Aids foi selecionado entre as
seis unidades do Municipio de S3o Paulo para
integrar a rede de distribuicdo da PrEP - Profilaxia
Pré-Exposi¢gdo, um método preventivo que consiste
de um comprimido com principios ativos que
impedem a infecgdo pelo virus, a ser tomado
diariamente. Essa estratégia de prevencgdo estara
disponivel no SUS a partir de 2018 e faz parte de

um conjunto de op¢des de prevencdo combinada
contra o HIV.

ILLIINDYV v¥083a

O Largo da Batata, em Pinheiros, recebeu a equipe da SEAP no
Dia Mundial de Luta contra o HIV

Em 2017, por meio da FFM, foram realizados
19.999 procedimentos ambulatoriais.

Foram aplicados 1.011 testes rapidos de HiV,
com a identificagdo de 2,9% com resultado
positivo.

FFM - Relatorio Anual 2017
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Outras Unidades de Saude

A FFM também desenvolve agoes voltadas ao aprimoramento de outras
Unidades e Centros de Saude, fora das imedia¢oes do HCFMUSP, igualmente
destinadas ao atendimento gratuito de pacientes SUS.

Centro de Saude Escola Butantd

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 populagao do Butanta.

9357 OYIVOINAIG
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SAUDE-ESCOLA
Prol. Samuel Barnsiey Pessna

40 anos

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

O CSEB tem por missdo desenvolver, de
maneira perfeitamente integrada, o ensino a
graduandos de medicina, enfermagem e
fonoaudiologia, médicos residentes e outros
profissionais da area da satde; linhas de pesquisas
relacionadas aos projetos de ensino e a tecnologias
inovadoras em atengdo primaria a saude; e a

NGA Varzea do Carmo

Por meio de Convénios firmados entre a FFM,
o HCFMUSP e a SES-SP, o Servico de
Gastroenterologia Clinica do HCFMUSP, desde
2010, é o responsavel pelo Servigo de Endoscopia e
Hepatologia do Nucleo de Gestdo Assistencial
(NGA) Virzea do Carmo, ambulatdrio de
especialidade da SES que funciona no Centro de
Sao Paulo. O servigo veio preencher uma lacuna no
atendimento de pacientes secunddrios pelo SUS,
resolvendo a maioria dos casos e encaminhando
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assisténcia a saude de qualidade a populagdo da
area de abrangéncia do CSEB, nos campos da
promog¢do da salde, prevengdo de doengas 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
situagdo de violéncia uma escuta atenta e
qualificada dos seus problemas, informando sobre
0s servigos componentes da rede e apoiando a
mulher no sentido da transformagdo da situagdo
de violéncia, especialmente naquelas de cunho
domeéstico-familiar. O CONFAD tem ainda por
objetivo dar Vvisibilidade 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 {no maximo quatro encontros), onde
a mulher conversa sobre sua situagdo e é apoiada e
orientada sobre o0s servios especializados
disponiveis para atender suas demandas, buscando
estabelecer um plano para a superacdo da
situagdo, de forma compartilhada.

Em 2017, por meio da FFM, o CSEB realizou
3.736 procedimentos ambulatoriais.

para tratamento especializado, no HCFMUSP, os
casos mais complexos.

O ambulatério da Vvarzea do Carmo é
referéncia para 39 municipios da Grande Sdo
Paulo. Os casos sdo encaminhados a partir de
servigos de atengdo primaria, como AMAs, UBSs e
Hospitais de pronto-atendimento.

Em 2017, o Servigo de Gastroenterologia do
HCFMUSP realizou 22.520 atendimentos, sendo
10.369 exames e 12.151 consultas.
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Instituto Emilio Ribas

O Instituto de Infectologia Emilio Ribas (1lER)
foi uma das primeiras instituigdes 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
internacdo, com nove andares, foi inaugurado em
1961.

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

O (IER tem sua participacdo marcante como
grande centro de atendimento, diagndstico e

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 formagdo de
profissionais da drea da saude.

Em 2014, foi firmado um convénio entre a
FFM, o HCFMUSP e a SES-SP, visando a execugdo
do Projeto de Operacionalizagdo da Gestdo, Agdes
e Servigos do IIER, que foi encerrado em 2014.

Em 2016 e em 2017, foram firmados novos
convénios, visando a execu¢do de servigos
laboratoriais.

FFM - Relatorio Anual 2017
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Contratos de Gestac

O Instituto do Cancer do FEstado de Sdo Paulo (ICESP) e o Instituto de
Reabilitagdo Lucy Montoro (IRLM) baseiam sua gestdo no modelo de
Organizac¢do Social de Saude (0SS) por meijo da FFM.

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
saude, recebendo este titulo da prépria

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

Contrato de Gestao do Instituto do Cancer do Estado

de Sao Paulo - ICESP

Desde sua fundacdo, em 2008, o Instituto do
Cancer do Estado de S3o Paulo “Octdvio Frias de
Oliveira” (ICESP} tem contado com a participagdo
da FFM em seu processo de gestdo e operagao.
Atendendo as exigéncias da legislagdo vigente que
regulamenta as organizagbes sociais ~ categoria
em que a FFM se insere — as configuracdes
juridicas dessa parceria passaram por constantes
ajustes, sempre visando a maior transparéncia e
eficiéncia nas relagdes, dentro do que determina
seu estatuto de Fundacdo de Apoio a FMUSP e ac
HCFMUSP.

Com a criagdo do ICESP, em 2008, foi
celebrado um contrato de gestdo entre o Estado
de S3o Paulo, por intermédio da SES-SP, e a FFM,
qualificada como Organizagdo Social de Saude
(0SS), a fim de regulamentar o desenvolvimento
das agBes e servicos de saude do ICESP. Assim, a
partir de 2009, a FFM passou a se responsabilizar
pela gestdo do novo Instituto.

Em 2011, foi promulgada a Lei Complementar
n? 1.160, que transformou o HCFMUSP em
autarquia de regime especial. Com isso, o ICESP
passou a figurar entre as unidades hospitalares do
HCFMUSP, e o regime administrativo mudou, uma
vez que, anteriormente, o ICESP se subordinava
diretamente a SES-SP.

A nova configuragdo juridica do HCFMUSP fez
com que a relagdo da FFM com o ICESP passasse a
ser a de Interveniente, em convénio celebrado
entre a SES-SP e o HCFMUSP, visando a
operacionalizagdo das ac¢des e servicos do
Instituto. O convénio foi prorrogado anualmente
de 2014 a 2016.
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Em 2016, a Procuradoria Geral do Estado
(PGE) procedeu a anadlise da possibilidade juridica
de o HCFMUSP contratar, com base no artigo 62 da
Lei Complementar N2 846/98, uma 0SS para a
gestao do ICESP. Como o Poder Publico pode
celebrar contratos de gestdo com organizagoes
sociais, entendeu-se que havia a possibilidade de
as autarquias vinculadas a drea de saude
(pertencentes ao Poder Publico) se valerem dessa
prerrogativa e considerou possivel que o ICESP
fosse alvo desse tipo de gestao.

O processo de contratagdo envolveu a
abertura de um edital para convocacdo publica das
organiza¢des sociais interessadas na gestdo do
ICESP que determinava todas as especificagdes
necessarias para que essas diretrizes fossem
contempladas. A FFM foi a organiza¢do social
selecionada, passando a ser celebrado novo
Contrato de Gestdo, a partir de 2017.

O ICESP foi idealizado como hospital de ensino
e centro de desenvolvimento de pesquisas. E
especializado no  atendimento de  alta
complexidade e equipado para fornecer atencio
integral ao paciente oncoldgico na rede publica de
saude (SUS), desde o centro de atendimento as
intercorréncias oncolégicas, ambulatédrio, hospital-
dia, quimioterapia, radioterapia, unidades de
internagdo, terapia intensiva, centro cirurgico e
centro de reabilitagdo.

O ICESP é reconhecido internacionalmente
por suas praticas de alta qualidade e seguranca.
Além do cuidado prestado em seu prédio principal,
também possui uma farmacia ambulatorial e uma
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unidade em Osasco para consultas e tratamentos
clinicos.

Em 2017, investiu em inovacdo de processos,
novas tecnologias, pesquisa cientifica, ensino,
treinamento e educagdo de colaboradores e na
seguranca do paciente, garantindo ndo s6 a
qualidade dos servigos, mas a humaniza¢do, um

Consultas médicas

RESUMO DO ATENDIMENO DO ICESP EM 2017

dos diferenciais entre grandes centros de
oncologia publicos e privados.

Milhares de pacientes do Sistema Unico de
Saude (SUS) passam pelo Instituto do Cancer todos
os anos. Os numeros refletem uma produgio
assistencial expressiva e de grande
representatividade, conforme demonstrado no
quadro abaixo:

227.888

SessOes de quimioterapia 48.558
Sessoes de radioterapia 54.994
Cirurgias 8.336
Consultas multiprofissionais 130.664
Saidas Hospitalares 20.372
Atendimentos de Urgéncia 28.622

Total 519.434

Desde a sua fundagdo, o ICESP determinou
como premissa ser referéncia no Sistema Unico de
Saude (SUS) de alto padrdo de qualidade no
atendimento aos pacientes. Inicialmente, o
Instituto adotou as diretrizes da Organizagdo
Nacional de Acreditagdo (ONA), que certificou o
ICESP como ONA 1 (2010) e ONA 2 (2011). Para
obter a reacreditagdo da Joint Commission
International (JCI) o Instituto foi avaliado nos 1.163
elementos de mensuragdo estabelecidos como
critérios de  conformidade aos padres
internacionais de exceléncia em qualidade e
seguranga. Desta forma, ao longo dos anos, o
Instituto  conquistou importantes selos e
acreditagdes, resumidos abaixo:

Dez/2010 - Acreditagdo Nivel 1 pela
Organiza¢do Nacional de Acreditagdo (ONA);

Dez/2011 - Acreditagdo Nivel 2 pela
Organiza¢do Nacional de Acreditagdo (ONA);

Abr/2014 - Adesio ao Selo Amigo do Idoso;

Set/2014 - Certificacdo pela Joint Commission
International (JCI);

Nov/2014 - Reconhecimento pelo Programa
de Acreditagdo de Laboratorios Clinicos;

Jan/2015 - Reabilitagdo do ICESP acreditada
pela Commission on Accreditation of Rehabilitation
Facilities (CARF), instituicdo canadense;

Set/2015 - Selo Amigo do Idoso nivel
Intermediario;

Set/2016 - Selo Amigo do Idoso nivel Pleno;

Julf2017 - Recertificagdo pela Joint
Commission International (JCI);

Nov/2014 - Reconhecimento pelo Programa
de Acreditag¢do de Laboratdrios Clinicos;

Jan/2018 - Reabilitacdo do ICESP reacreditada
pela Commission on Accreditation of Rehabilitation
Facilities (CARF), instituigdo canadense.

Em 2017, foram realizados grandes eventos e
aquisicGes tecnoldgicas, mantendo o ICESP
alinhado aos avangos do mercado e contribuindo
com a sociedade. O instituto também compreende
como responsabilidade social a realizagdo de
campanhas educativas e de marketing social.
Acredita-se que essa aproximagdo com o publico é
essencial para a constru¢do de uma comunidade
mais saudavel. Com base nessa premissa, foram
realizadas agbes interativas buscando disseminar
informag0es seguras e relevantes que favorecam a
prevengdo e o diagndstico precoce do cancer, além
de incentivar a adogdo de habitos saudaveis e a
pratica esportiva.

No dia 4 de maio, foi inaugurado no ICESP o
sistema de fluorescéncia a laser, tnico no SUS e na
rede privada do pais, que vai ajudar os cirurgides a
melhor mapear o sistema circulatério do paciente
durante a cirurgia, permitindo uma identificacdo
imediata de areas de irrigagdo sanguinea, além de
oferecer ao cirurgido mais precisdo na tomada de
decisBes durante a retirada de tumores e
reconstrugdes plasticas. A fluorescéncia a laser
funciona com a emissdo de um laser que excita os
atomos, aumentando sua energia, que é emitida
na forma de luz. Age como um sistema GPS,
guiando o cirurgido pelas areas em que vai
iluminando de verde e que mapeia os ganglios
linfaticos, responsaveis pela disseminagdo do
cancer pelo corpo. O sistema também ajuda a
reduzir o sangramento, o risco de infeccdo e de
necrose, além de permitir uma recuperagdo mais
rapida do paciente. Com investimentos de RS 5,3
milhdes, o equipamento foi financiado por meio do
PRONON, do Ministério da Saude (pag. 68).

A fim de garantir a rastreabilidade e a
seguranca na administra¢do dos medicamentos, foi
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implantado no ICESP a checagem eletronica da
prescricdo médica a beira leito, que controla, por
computador e em tempo real, a aplicagdo e a
administragdo de remédios aos pacientes
internados. O sistema garante a rastreabilidade do
medicamento até a fase da administracdo no
paciente.

A atividade fisica é um componente
fundamental no processo de reabilitacio de
pacientes. Pensando nisso, foi criado o Projeto
Remama - pioneiro no uso de remo na reabilitagao
de pacientes com cancer de mama. As mulheres
que passaram por cirurgia ou sessdes de
quimioterapia no ICESP tém a chance de participar
de um programa de treinamento com exercicios de
remada, realizados no Centro de Reabilitacdo do
ICESP, e posteriormente ao ar livre, na Raia
Olimpica de Remo da USP.

Depois que um paciente de cancer volta para
casa, seus familiares precisam enfrentar uma nova
rotina de cuidados, que pode incluir c manuseio de
dispositivos como sondas e cateteres. O aumento
no numero de intercorréncias com esses
equipamentos motivou a realizagdo de aulas
praticas para acompanhantes ao longo da semana.
Para isso, sdo utilizados robos de alta tecnologia
que simulam situagdes vivenciadas no dia a dia,
como por exemplo a alimentagao por sonda. O
programa intitulado “Ensinando a cuidar” oferece
esclarecimentos sobre temas como manejo dos
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Equipe Remama estreando a chegada do barco na raia da USP”

estomas intestinais, preven¢do de quedas e
fraturas, cuidados com o cateter enteral, cuidados
com drenos e cuidados com traqueostomia. Os
treinamentos sdo realizados no Centro de
Simulagdo Realistica em Saude (CSRS) do ICESP e
transmitidos ao vivo pelo Facebook na pagina do
ICESP. O projeto conta com uma equipe
multidisciplinar que participa com o grupo das
aulas e identificam necessidades pontuais dos
cuidadores, conduzindo assim um
acompanhamento especifico que ajudara tanto o
paciente como o familiar.

No dia 21 de maio foi realizada a ICESP Run —
corrida promovida pelo ICESP, na regido do estadio
do Pacaembu. Os corredores realizaram percursos
de 5 e 10 km e os caminhantes, 5 km. Um dos
grandes objetivos da corrida é o incentivo a pratica
de esportes e a importdncia dos habitos saudaveis
na prevengdoc do cancer. O exercicio fisico € um
alicerce para o paciente oncoldgico, além de
resultar em muitos beneficios e auxiliar no
tratamento da doenga. Muitas pessoas, depois do
diagndstico da doenga, simplesmente param de se
exercitar e cabe ao médico orientar e incentivar a
rotina e a inclusdo do esporte na vida do paciente.
Além de muitos beneficios que o exercicio
proporciona ao individuo, a autoestima, a
autoimagem e a capacidade de realizar a atividade
sdo de extrema importancia para a melhora do
paciente.
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No programa “Ensinando a Cuidar”, os robés simulam as
reagdes dos pacientes

Nos dias 6 e 7 de outubro aconteceu o Il
Simpésio de Humanizag¢do, que também abrigou a
primeira edigdo do Simpdsio Internacional da
Experiéncia do Paciente. O evento promoveu uma
reflexdio com o objetivo de conscientizar as
pessoas, em especial os colaboradores,
estimulando-os a repensar praticas para se tornar
um profissional mais engajado, empatico e
sensivel. Levar em conta as necessidades
individuais dos pacientes em todos os momentos
de sua passagem pelo ICESP é uma das prioridades
do hospital.
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O ICESP se uniu ao Fundo Social de
Solidariedade do Estado para a realizagdo do
projeto “Solidariedade em Fios”, realizado no dia
16 de outubro, que tem como objetivo oferecer
um curso de confec¢do de préteses capilares para
capacitar voluntarios a produzirem perucas,
algumas das quais serdo doadas as pacientes do
Instituto. A intengdo é ajudar a resgatar a
autoestima de mulheres em tratamento de céncer,
além de reinserir pessoas no mercado de trabalho,
capacitando-as com o curso.
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A campanha Novembro Azul marca o alerta
para um grande problema enfrentado pelos
homens: o cancer de préstata. A cada ano, as
instituicbes dedicadas ao tratamento da doenca
aproveitam a data para divulgar medidas
preventivas e conscientizar os homens da
importancia de realizar exames periddicos. Este
ano, em 11 de novembro, a proposta “Marque um
gol pela preven¢do do cancer” teve como objetivo
mostrar a torcida a importdncia do diagndstico
precoce e, principalmente, o cuidado com a satde
do homem de maneira integral.

A autoestima elevada tem sido associada a
baixos niveis de depressdo e tensdo, favorecendo a
recuperagao social e fisica dos pacientes
oncolégicos. Reforcando o movimento coletivo em
prol da diversidade e do empoderamento
feminino, o Instituto realizou, no dia 29 de
novembro, mais uma edicdo do tradicional desfile
de moda com pacientes em tratamento.
Denominado de “Feche o Preconceito e Abra-se
Para a Vida”, o desfile contou com o apoio de
alunos e profissionais de moda da Faculdade Santa
Marcelina.

Consultas médicas

RESUMO DO ATENDIMENTO DO ICESP OSASCO
2017

A inauguragdo, em agosto de 2014, da nova
Unidade Ambulatorial do ICESP em Osasco
promoveu ainda mais conforto e facilidade aos
milhares de pacientes que moram na chamada
Rota dos Bandeirantes, que compreende o
municipio de Osasco e outros seis municipios
vizinhos: Barueri, Carapicuiba, Itapevi, Jandira,
Pirapora do Bom Jesus e Santana de Parnaiba.
Atualmente ja sdo 2,5 mil pacientes ativos, com
direito a consultas médicas, sessdes de
quimioterapia, radioterapia e hormonioterapia,
além de exames clinicos. Nos ultimos anos, duas
iniciativas em andamento na unidade merecem
destaque: o programa de Alta Institucional
pactuado com as redes publicas municipais,
direcionando pacientes com mais de cinco anos de
acompanhamento para unidades de referéncia,
com possibilidade imediata de reencaminhamento
ao Instituto, em caso de recidiva e o programa de
Capacitagao em Prevengdo e Detecgdo Precoce dos
Canceres Gastrointestinais também ¢é pioneiro,
atingindo centenas de profissionais de saude.

Ao longo de 2017, foram realizados os
seguintes procedimentos na Unidade do ICESP em
Osasco:

' 9.257

Consultas multiprofissionais ambulatoriais 9.848
Sessbes de infusdo quimioterdpica ambulatorial 3.909
SessGes de Radioterapia 5.594
Coletas de sangue 4.935
Hormonioterapias 472
Procedimentos de enfermagem 502
Ambulatério de infusdo terapéutica 240
Total 34.757
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Contrato de Gestao do instituto de Reabilitacdo Lucy Montoro

Desde 2010, a FFM mantém um contrato de
Gestdo firmado com a SES-SP para a gestdo das
atividades e servicos de saude no Instituto de
Reabilitagdo Lucy Montoro (IRLM). Inaugurado em
setembro de 2009, o Instituto é uma unidade do
IMRea (pag. 30), localizado no bairro do Morumbi,
e foi projetado para ser um centro de exceléncia
em tratamento, ensino e pesquisa em Reabilitacdo.
O prédio de dez andares e 13,5 mil m?, totalmente
adaptado, abriga atendimento ambulatorial e
internacdo em ambiente agradavel, que ndo
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 ambientagdo 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. Qutros
numeros significativos sdao os casos de lesdo
medular (12%) e amputagdo (2%), sendo que os 5%
restantes correspondem a outras lesdes.

O trabalho do IRLM extrapola o consultdrio.
Uma das atividades mais comuns da equipe é a
visita nas escolas. A inclusdo da crianga com
deficiéncia, apesar de ser lei desde 2010, ainda é
bastante dificil. Caso 0s pais dos pacientes queiram
indicacdo de uma escola preparada para receber
criangas com deficiéncia, a equipe do Servigo Social
providencia as recomendagdes.
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Equipe multiprofissional e pacientes na oficina de cartonagem
realizada no feriado de 7 de setembro

terapéutica de cartonagem, objetivando
conscientizar o paciente de que ele precisa estar a
frente de seu processo. De uma exposicdo de fotos
com o tema Superagdo surgiu a ideia de realizar
uma oficina com os préprios pacientes da
Instituicdo, unindo o protagonismo com a
atividade. Para isso, a equipe de comunica¢do do
IRLM fotografou os participantes uma semana
antes da atividade. A atividade de cartonagem
procurou desenvolver trabalhos que estimulassem
os objetivos estabelecidos pela equipe de
reabilitagdo, mas que também pudessem ser
realizados em casa, gerando renda para o paciente.
A partir das fotos, os pacientes trabalharam a
cartonagem, que consiste no revestimento de
superficies com papel e materiais que levavam em
conta as possibilidades e dificuidades dos
pacientes. Os resultados desses encontros lidicos
com enfoque terapéutico sdo muito perceptiveis
depois, nos atendimentos individuais.

Cozinha terapéutica no IRLM

Considerando que o protagonismo do
paciente é um dos aspectos mais importantes do
processo de tratamento e reabilitacdio, em
setembro/2017, foi realizada uma oficina
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Os familiares podem contar com o apoio do
Instituto em todas as questdes 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.
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Em 2017, o IRLM deu continuidade ao
desenvolvimento das atividades realizadas pelas
equipes de terapia ocupacional, prescritas segundo
o tipo de readaptacio necessaria e as
caracteristicas do paciente. Durante o processo de
reabilitacdo dos pacientes, os equipamentos de
ponta sdo combinados com  atividades
aparentemente comuns - mas que s3o
fundamentais para que o paciente ganhe a
desenvoltura necessdria para retornar as suas
atividades da melhor maneira possivel. Na cozinha
terapéutica, laboratério diario, as atividades sdo
propostas de acordo com uma analise do paciente
realizada pelo profissional. Para isso, é necessdria
uma triagem que revela as dificuldades ou queixas
— como fazer um suco de fruta ou até pintar as
unhas. Alguns pontos importantes como o estado
emocional, fisico e sensorial sdo considerados. Os
tratamentos sdao realizados por equipes
multidisciplinares, compostas por profissionais
especializados em reabilitagdo, entre médicos
fisiatras, enfermeiras, fisioterapeutas,

nutricionistas, psicélogos, terapeutas ocupacionais,
assistentes  sociais, educadores fisicos e
fonoaudidlogos.

- |/
No gindsio de esportes do Centro Paralimpico, os pacientes do
IRLM acompanham os jogos coletivos

Em margo de 2017, um grupo de pacientes
internados no  IRLM, acompanhados por
profissionais da equipe multidisciplinar de
reabilitacdo (no total foram 28 pacientes e sete
terapeutas), foram ao Centro de Treinamento
Paralimpico brasileiro assistir os Jogos Parapan-
Americanos de Jovens de 2017, onde cerca de mil
atletas, com faixa etdria entre 14 a 23 anos,
representaram 18 paises em 12 modalidades
esportivas. Foi uma iniciativa da propria
Instituigdo, que tenta proporcionar ao paciente
atividades externas a fim de incentivar a atividade
fisica, o convivio social e proporcionar novos
estimulos e exemplos. A atividade fisica auxilia na
melhora do quadro cardiorrespiratério, no
controle do tronco e na forg¢a. Os pacientes em
reabilitagdo sdo estimulados a encontrar uma
atividade que seja motivadora e agradavel, para
que possam continuar praticando apds o

tratamento e para auxiliar na reintrodugdo nas
atividades do dia a dia. Assim, a introdug¢do ao
esporte é vivenciada diariamente pelos pacientes,
que experimentam muitas modalidades. O
principal ndo é criar atletas competidores, e sim
mostrar o prazer da atividade fisica e os beneficios
que ela proporciona. Mas esportes como bocha,
ténis de mesa e basquete em cadeiras de rodas sao
bastante praticados e ja revelaram atletas.

No ano de 2017, o IRLM cumpriu com as
necessidades de um hospital especializado em
reabilitagdo 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 servigos de saude
que se enquadraram em modalidades especificas.

A assisténcia  oferecida pelo IRLM
compreende o atendimento  ambulatorial,
internacdo 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
distribuigdo 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 infeccdes, etc.; d) IMN MOTION
Shoulder Elbow: promove a reabilitacdo de
pacientes com fun¢3o diminuida das extremidades
superiores; e) IREX: equipamento que utiliza
realidade virtual para guiar pacientes em exercicios
que trabalham funcées especificas; f) 1-TOY: por
meio da tecnologia de video captura, o paciente é
estimulado a se movimentar; g) LOKOMAT:
equipamento voltado para o tratamento da
recuperagdo de pacientes com déficits motores
acometidos por lesdo do Sistema Nervoso Central;
h) ERGYS: permite a pacientes com lesdao medular
espastica completa realizar treino aerébico em
bicicletas ergométricas; e i) ARMEQ: promove a
reabilitacgio motora de paralisias parciais de
membros superiores.

Destacam-se, em 2017, as seguintes
atividades administrativas e de melhorias nas
instalagbes: 1. Acompanhamento Quinzenal das
Metas Assistenciais pactuadas com a Secretaria de
Estado da Saude; 2. Revisdo dos escopos principais
contratados dos Servigos Terceirizados, visando a
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sustentabilidade financeira do Contrato de Gestdo;
3. Revisdo do quadro de funcionarios e
colaboradores por meio da otimizagdo dos
processos administrativos e assistenciais; 4.
Continuidade das atividades realizadas em relacdo
ao Projeto relacionado a Programa Nacional de
Apoio a Atencdo a Saude da Pessoa com
Deficiéncia — PRONAS — do Ministério da Salde,
sendo este curso: Capacitagéo: Reabilitagdo em
LesGo Encefdlica; 5. Treinamento em Custos
Hospitalares; 6. Higieniza¢do Vidros Externos e das
Pedras 3¢ andar; 7. Reforma/ Reparos Tapecaria; 8.
Intervengdes na Praga Tematica; 9. Intervencdes
na drea Externa; 10. AcBes para Seguranga:
Colocagdo de Campainha e lluminagdo da Portaria
ltacaina; 11. Adequacio de Area para
convivéncia.

Em 2017, foram desenvolvidas as seguintes
acoes ludicas com enfoque terapéutico e outras

iniciativas: 1. Projeto: Cuidando do Cuidador; 2.
Campanha de Prevengdo a Acidentes: Entrevista
Programa Bem-Estar — Mergulho Agua Rasas; 3.
Curso Takkyu Vélley e Fusen; 4. Comemoragao de
Carnaval para Pacientes e Cuidadores; 5. Festa
Junina dos Pacientes; 6. Atividade Externa -
Caminhada da Inclusdo — Parque lIbirapuera; 7.
Projeto: A Influéncia do Esporte no Pds-
reabilitagdo; 8. Atividade Externa: Visita dos
Pacientes da Internacdo ao Centro Paraolimpico
Brasileiro; 9. Atividade de Feriado — Oficina de
Cartonagem; 10. Oficinas de Culinaria; 11.
Homenagem do dia das Mdes; 12. Homenagem do
dia dos Pais; 13. Comemoragdo do Dia das Criangas
e Visita dos “Super Herdis”; 14, Oficina de Cookies;
15. Jantar Tematico Arabe - Pacientes da
Internagdo.

As quantidades de procedimentos, em 2017,
foram as seguintes:

INSTITUTO DE REABILITAGAO LUCY MONTORO - 2017

Atividade Ambulatorial - Especialidades Médicas

Procedimentos Realizados Quantidade
Atividades ambulatoriais — Fisiatria 5.094
Atividades ambulatoriais — Urologia 605
Atividades ambulatoriais — Outros 360
Atividade Ambulatorial - Especialidades Ndo Médicas

Procedimentos Realizados Quantidade
Atividades ambulatoriais — Enfermagem 5.247
Atividades ambulatoriais — Fisioterapia 4.966
Atividades ambulatoriais ~ Fonoaudiologia 1.722
Atividades ambulatoriais — Nutricdo 1.550
Atividades ambulatoriais — Psicologia 2.714
Atividades ambulatoriais — Terapia Ocupacional 4.762
Atividades ambulatoriais — Condicionamento Fisico e Servico 3.730
Social

Dispensagdo de Orteses, Proteses e Meios de Locomocio 2.805
Atividade Assistencial Hospitalar - Internagdes

Procedimentos Realizados Quantidade
Clinica Médica Reabilitacdo - Saidas Hospitalares 440

Tota! Geral
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ACOES DE ASSISTENCIA SOCIAL

Além das agdes em saude integral, a FFM também apoia programas e
projetos de assisténcia social voltados a populagéo mais carente

Principais Projetos de Assisténcia Social

Projeto “Bandeira Cientifica 2017”

Imagens dos participantes do “Projeto Bandeira Cientifica 201 7”, em Sacramento - MG

V2I4)LN31D VHIIANVE OAYIDVY

O Projeto Bandeira Cientifica é um projeto
académico de extensdo universitaria, que envolve
académicos de multiplas unidades da Universidade
de S3o Paulo, dentre elas, Faculdade de Medicina,
Instituto de Psicologia, Faculdade de Odontologia,
Escola Politécnica, Faculdade de Economia,
Administragdo e Contabilidade, Faculdade de
Medicina Veterinaria, e Faculdade de Ciéncias
Farmacéuticas, coordenado pelo Departamento de
Patologia da FMUSP, contando com cerca de 200
participantes em cada edigdo.

Sua missdo é contribuir com a formagdo
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 humanizagdo em

Imagens de

/trassonograﬁa, exame oftalmoldgico e ;)rétese dntéﬂasrealizado;s em 2017

salde, estabelecidas em conjunto com um
municipio em situa¢do vulneravel do interior do
Brasil.

O grupo realiza uma expedi¢do anual, voltada
para atuagdo clinica e educativa, em uma cidade
do interior do pais, carente de assisténcia em
saude, desenvolvendo atividades sociais de ensino,
pesquisa e assisténcia.

No periodo de 10 a 21 de dezembro de 2017,
com o apoio do Grupo Essilor, Miguel Giannini,
Finnet, por meio da FFM, a expedicdo do “Projeto
Bandeira Cientifica 2017”, atuou no municipio de
Sacramento, no estado de Minas Gerais, que
contou também com parcerias mantidas com a
Universidade Federal do Tridangulo Mineiro.

WI3)LN3ID YHIIANYE OAYIDY
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Além dos atendimentos realizados nos trés
postos que o projeto monta diariamente, foram
feitas atividades de preven¢do e promogdo de
saude como:

e Atividade de Desmedicalizagdo com gestdo
da Secretaria de Saude: visando a discussdo sobre
excesso de medicalizacdo da populagdo na questdo
da saide mental, sobretudo da medicacdo
psiquiatrica, e também para promover uma
discussao do funcionamento dos servicos
enguanto rede, foi realizada uma atividade pelas
equipes da farmacia, medicina, psicologia e terapia

DESEMPENHO BANDEIRA CIENTIFICA 2017 - MG

ocupacional nomeada "desmedicaliza¢do" junto a
uma equipe multiprofissional da cidade.

e Rastreamento: execugdo de uma atividade
em gue, com base em uma metodologia construida
interdisciplinarmente, esta se fazendo ativamente
um levantamento de informagdes e demandas
sobre a populagdo rural de Sacramento, de modo a

construir um amplo diagnostico de satde e servir
como motivador para que a gestdo municipal
continue esse trabalho de conhecimento e

aproximag¢do com a populagao rural.

DESEMPENHO BANDEIRA CIENTIFICA 2017 - MG

Atendimentos Quant. Participantes Quant.
Medicina 1.656 Diretores e coordenadores de area 33
Fisioterapia 94 Participantes - Académicos 92
Nutricdo 70 Participantes - Profissionais 36
Psicologia 43 Professores Coordenadores 01
Odontologia 776 Alunos de Universidades parceiras 06
Fonoaudiologia 41 Profissionais de Universidades parceiras 01
Terapia Ocupacional 24 Atividades Quant.
Farmacia 123 Visitas domiciliares 25
A endim compartilhados 126 Atividades de preveng¢do e promogdo de salde Oé
i : : m Discussdo de contrarreferéncia com as equipes B 18
Exames Quant. Reunides com a gestao 09
Myltrassonografias agendadas 118
Exames anatomopatoldgicos 38 Demais Procedimentos Quant.
Eletrocardiogramas agendados 15 Préteses dentérias 48
Sl e S m Procedimento cirdrgicos odontolégicos _i 63
Orteses 25
Audiometrias 42
Adaptagdes 49
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Criangas e adolescentes em Situacdo de Rua no Centro de S3o Paulo: a salide mental desta
populagdo e a efetividade de interven¢do multidisciplinar no processo de reinsercio sécio-familiar

- Programa Equilibrio

TR

Imagens de atividades desenvolvidas com criangas e adolescentes, em 2017, pelo Programa Equilibrio

OI4g/1IND3 YIWVYOO0Ud OAYIOY

O Programa Equilibrio, que reiniciou suas
atividades, em 2017, por meio de um convénio
firmado entre a FFM e a Secretaria Estadual de
Desenvolvimento Social, é coordenado pelo IPq.
Tem como objetivo principal atender criangas e
adolescentes em situagdo de vulnerabilidade e
risco social, a0 mesmo tempo em que atende as
familias, buscando reintegrar as criangas ao
convivio familiar e comunitdrio de forma mais agil
e estruturada. Para tanto, atua em conjunto com
os servigos da rede ampliada existente que atende
também essa populagdo, para prevenir, em longo
prazo, o aumento de criangas com vivéncia de rua
e as consequéncias da violéncia na formagdo do
individuo e nas familias.

Os principais objetivos sdo:

1. Realizar o acolhimento inicial e o
acompanhamento de criangas e adolescentes
vitimas de maus tratos e familias que vivem em
situagdo de vulnerabilidade e risco, para diminui o
sofrimento atual e prevenir problemas de salude
futuros;

2. Desenvolver ag¢des preventivas, por meio
de intervengdes psicossociais com as familias para
diminuir a violéncia familiar e promover ambiente
mais saudavel para o desenvolvimento das
criangas.

Os beneficiarios da iniciativa sdo:

a) Criangas e Adolescentes afastados de suas
familias - acolhidos em Servicos de Acolhimento
Institucional para criangas e adolescentes (SAICAs):
encaminhados ao Equilibrio pelas Varas da infancia
e da Juventude (Vls), Conselhos Tutelares, Centros
de Referéncia Especializada de Assisténcia Social
(CREAS), Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS), Centros para Criangas e
Adolescentes (CCAs), Coordenag¢do dos SAICAs,
Servigo de Prote¢ao Especial, Centro de Atengdo
Psicossocial Infantil (CAPS-1), UBS, escolas.

b) Criancas e adolescentes que ainda estdo
com suas familias, mas em situagdo de
vulnerabilidade e risco social: busca espontdnea
por familias que residam proximo ao local de
atuacdo do Equilibrio, encaminhadas pelos CREAS,
CRAS, entidades parceiras que atuem com familias,
UBS, CAPS, NASF.

Pretende-se, por meio das atividades
oferecidas, promover um desenvolvimento
compativel com as potencialidades de cada crianga
e adolescente, estimulando maior autonomia nas
atividades de vida diaria, relativas ao autocuidado,
e nas atividades de vida pratica.

O projeto tem também como objetivos
estimular o desenvolvimento neuropsicomotor;
melhorar o0s aspectos cognitivos; ampliar o
universo ludico e simbdlico da
crianga/adolescente; desenvolver  habilidades
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sociais, 0 autocontrole e aumentar a autoestima;
melhorar a comunicac¢do e as interagBes sociais no
grupo, na familia e na sociedade; orientar e dar
suporte terapéutico durante o processo de
adoecimento ou agravamento do quadro e manter
a crianga vinculada ao seu meio e ambiente social.
O resultado destas ac¢Bes se reflete no aumento da
inclusdo escolar, melhoria do aprendizado e maior
capacita¢do destas criangas e adolescentes. Assim,
estardo mais preparados para receberem
capacita¢do profissional e iniciarem suas atividades
no mercado de trabalho.

Paralelamente, o trabalho com as familias tem
como objetivo promover um ambiente familiar
mais estavel e saudavel, diminuindo as taxas de
acolhimento institucional e o adoecimento dos
seus membros. Com o aumento da autonomia dos
adolescentes, eles poderdo auxiliar na manutencdo
da familia e também contribuirem para redugdo do
estresse e, consequentemente, dos conflitos
familiares.

Por meio do desenvolvimento de agbes
conjuntas para 0 acompanhamento das criangas,
adolescentes e familias acompanhadas pelo
Programa Equilibrio, os profissionais de outras
equipes se beneficiardo do aprendizado em servigo
(conselheiros tutelares, equipes técnicas das VI,
escolas, creches, centros de convivéncia), através
do compartilhamento das experiéncias nas
oportunidades de discussao e acompanhamento
conjunto dos casos.

Programa “Visdo do Futuro

Lt M

Imagens de um dos Mutirées do Programa “Visdo do Futuro”, realizado em 2017

Além disso, o Programa Equilibrio da suporte
e apoio técnico as equipes técnicas dos SAICAs,
atendendo os educadores e equipe dos SAICAs
para orientagdo individualizada, como se fossem os
familiares da crianga. O objetivo deste suporte
individualizado é diminuir o desgaste laboral
destes profissionais, para promover ambiente de
maior estabilidade para as criangas e adolescentes
acolhidos. Assim, s3o beneficidrios indiretos
também os profissionais das equipes técnicas dos
SAICAs.

Promovendo ambiente familiar mais estavel,
com menor ocorréncia de violéncia intrafamiliar, a
comunidade onde reside esta familia também se
beneficiard com a redugdo das intercorréncias
intrafamiliares e comunitarias.

A sociedade em geral se beneficiara uma vez
que, segundo a literatura internacional,
promovendo maior estabilidade intrafamiliar, é
possivel reduzir a violéncia na comunidade.

O resumo da quantidade de atendimentos
realizados em 2017 é o seguinte:

ATENDIMENTOS REALIZADAS PELO PROGRAMA
EQUILIBRIO — 2017
Atendimentos Psicologia da Familia
Atendimentos Fonoaudiologia
Atendimentos Psicologia
Atendimentos Psicopedagogia
Atendimentos Servigo Social

Total

.0dNLN4 00 OYSIA, VINVYOOUd OAYIDV

Este programa, iniciado em 2009, ¢é
promovido pelas SEE-SP, SES-SP, SME-SP, SMS-SP e
SMADS-SP e tem como objetivo a prevengdo e a
recuperag¢do da salde ocular de criangas entre seis
e oito anos, matriculadas na primeira série do
ensino fundamental, das escolas publicas
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municipais e estaduais de Sao Paulo, previamente
submetidas a medida de acuidade visual. Na cidade
de S3o Paulo, o trabalho é desenvolvido em
parceria com as trés principais escolas de medicina
~Santa Casa, Unifesp e FMUSP.
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Na FMUSP, por meio de Convénio firmado
entre a FFM, o HCFMUSP e a SES-SP, desde 2010, a
Divisdo de Clinica Oftalmoldgica do HCFMUSP foi
responsavel, em 2017, pelo atendimento as
criangas que sdo triadas nas escolas. O programa
comecou 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 sdo encaminhadas
para os mutirdes oftalmoldgicos, que acontecem,
em média, seis vezes por ano no HCFMUSP.

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
acdes de detecgdo feitas pela observagdo do olho e
do comportamento da crianga (pelos pais,
professores, agentes comunitdrios de salde ou
qualquer pessoa que conviva com a crianga), a
avaliagdo da acuidade visual e o tratamento
precoce de disturbios oculares, realizados com
dculos, oclusores, etc., possibilitam a recuperacao
e um desenvolvimento normal da visio e,
consequentemente, um melhor rendimento
escolar e uma maior integragdo social.

Cada mutirdo relne, aproximadamente, mil
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, s3o incorporadas ao atendimento do
HCFMUSP e prosseguem com o atendimento, ou
seguem para a otica conveniada ao projeto, que
fornece armacdes e lentes para os éculos. O
Programa também inclui uma orientagdao sobre o

uso de oculos, como cuidar deles e da necessidade
de revisdo periddica.

A demanda gerada para o Ambulatdrio de
Oftalmologia do HCFMUSP tem como principais
oftalmolpatias o estrabismo e a ambliopia, que sao
mais facilmente corrigidos caso sejam detectados
nessa faixa etdria. A ambliopia é o
desenvolvimento anormal 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.

Enquanto esperam, as criangas tém recreagdo
e atividades Iudicas. Além do mutirdo de médicos
e enfermeiros, o trabalho sé é possivel gragas a
colaboragdo de voluntarios, que ajudam em todas
as etapas, desde a organiza¢do das filas até o
encaminhamento para a ética. Ao todo, sdo cerca
de 200 pessoas envolvidas em cada mutirdo, dos
quais, em média, 60 sdo médicos.

Em 2011, foram realizadas 4.717 consultas e
2.230 exames oftalmoldgicos. 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
3.880 criangas. Em 2014, foram realizadas cinco
campanhas, com 2.600 atendimentos. Em 2015,
foram realizadas cinco campanhas, com a
participacdo de 3.225 criangas. Em 2016, foram
realizadas cinco campanhas com a participagdo de
3.512 criangas.

Em 2017, foram realizadas seis campanhas
com a participagao de 2.725 criangas.

Programa de Apoio Financeiro ao Aluno — AFINAL

Desde 2007, uma comissdao 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 Educagdo Médica “Prof.
Eduardo Marcondes” da FMUSP, de
representantes dos alunos, da Casa do Estudante,
da Comissdo 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 graduacdo, a fim
de contribuir para o melhor aproveitamento de
seus estudos. Essa comissdo se retine mensal, ou
extraordinariamente, quando necessario, para

tomar todas as decisbes e discutir sobre novas
formas de captagdo de recursos e demais assuntos.

Sdo avaliados a renda familiar e o perfil de
necessidade de calouros e veteranos, em paralelo
ao programa de inclusdo da USP, voltado
principalmente para alunos oriundos de escolas
publicas e que morem a uma grande distancia do
campus.

Nos dois ultimos anos foi registrado um
aumento de 10% na demanda. O auxilio vem na
forma de uma bolsa, em 12 parcelas de RS 484,00,
valor semelhante, mas ligeiramente maior do que
o oferecido pela USP para as demais unidades. Ao
final desse periodo, é possivel solicitar uma nova
bolsa.
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As contrapartidas exigidas s3ao que o aluno
esteja envolvido em algum projeto académico e
gue ndo tenha reprovagoes.

O processo seletivo é encabegado pela
Superintendéncia de Assisténcia Social da USP, que
recebe as inscricdes dos interessados e faz a
analise em parceria com a Comissao da FMUSP.

Em 2017, foram outorgadas, em média, 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.

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,
através 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
repercussdes na fala e crescimento facial.

= Smilelrain

Changing the World One Smile at a Time

No ano de 2017, foram atendidos 111
pacientes em 120 procedimentos cirurgicos,
distribuidas  entre  queiloplastias  primarias,
palatoplastias primarias e outros procedimentos
secundarios.

Além das cirurgias, foram realizados
atendimentos ambulatoriais, em torno de 32
pacientes semanais, perfazendo um total de cerca
de 1.384 pacientes atendidos/ano.

O ambulatério conta também com duas
fonoaudidlogas, cedidas pelo Departamento de
Fonoaudiologia da  FMUSP, que fazem
atendimentos concomitantes dos pacientes
fissurados.

No ano de 2017, foram atendidos pela
Fonoaudiologia um total de 231 pacientes,
totalizando 571 atendimentos. A assisténcia
fonoaudioldgica é dividida em duas etapas, com
base no desenvolvimento de fala/linguagem:

1) Assisténcia Fonoaudiolégica a gestantes
cujos bebés receberam diagndstico pré-natal de
Fissura Labiopalatina e/ou bebés recém-nascidos
que receberam o diagndstico de  Fissura
Labiopalatina, que orienta gestantes e mies sobre
a alimentagdo e o desenvolvimento da fala,
linguagem e audigao;

2) Assisténcia Fonoaudioldgica para Fissura
Labiopalatina  Infantil/Adulto, que  atende
pacientes a partir de dois anos de idade que estdo
em situagdo pré ou pods-cirtirgica, que acompanha
e avalia o desenvolvimento da fala, linguagem,
audigdo e alimentagdo, incluindo: anamnese,
avaliagdo miofuncional, avaliagio da fala e
gravacdo de voz e, dependendo da idade do
paciente, exame de nasoendoscopia

Nos meses de margo/abril foi realizado o
Curso de Palato SIED Summerlad - Palatoplastia
(Teoria Apética).

No decorrer de 2017, quatro alunos
estrangeiros realizaram treinamentos e cinco
alunos de Graduacdo da FMUSP executaram
Trabalhos de Iniciagdo Cientifica de Cirurgia
Plastica - Fissura-Labio-Palatina, além de
treinamentos voltados aos Fissurados.

Em 2017, portanto, foram realizados 691
procedimentos (cirurgicos e de Fonoaudiologia).

Programa de Saltde Mental para Internos - Fundacdo CASA — Cidade de S3o Paulo

Por meio de Convénio firmado entre a FFM, o
HCFMUSP e a Fundagdo CASA, este projeto,
aprovado no final de 2009, foi desenvolvido pelo
NUFOR-IPq e foi encerrado em margo/2017.

Seu objetivo principal era o de atender
ambulatoriamente, nas especialidades médicas de
Psiquiatria e Clinica Geral, aos internos em medida
socioeducativa nas vdrias Unidades da Fundagio
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CASA do municipio de S3o Paulo, incluindo as
seguintes Unidades: DRM | - Franco da Rocha; DRM
Il — Tatuapé; DRM Il — Bras; DRM [V - Raposo
Tavares; e DRM V - Vila Maria.

Considerando o periodo de janeiro a
marc¢o/2017, foram realizados 697 atendimentos
em clinica e 1.402 em psiquiatria, totalizando
2.099 atendimentos.
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PRINCIPAIS PROJETOS ASSISTENCIAIS

A FFM participa de uma série de projetos assistenciais, beneficiando
mulheres, criangas, idosos, familias, portadores de deficiéncias e do virus HIV,

pacientes oncologicos, entre outros.

Portadores do Virus HIV-AIDS e de »N Doengaé

Sexualmente Transmissiveis

Além das ag¢bes desenvolvidas pela Casa da
Aids (pag. 35), que conta com o apoio
administrativo da FFM desde 2004, a FFM participa

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

Da ciéncia basica a pratica clinica: infusdo de linfocitos modificados para promover a erradicagdo

viral — Estudo BELIEVE

O projeto nomeado BELIEVE, desenvolvido
pelo LIM 60, por meio de um contrato firmado
entre a FFM e The George Washington University
com subvencdo do NiH, teve inicio em 2017. Trata-
se de um estudo multicéntrico envolvendo 18
universidades locadas em quatro paises (EUA,
Canada, México e Brasil), com sede em
Washington.

A terapia antirretroviral prolonga a vida,
porém ¢ cara, requer adesdo por toda vida e é
limitada pela toxicidade dos medicamentos e pelos
mecanismos de resisténcia viral. A fim de acabar
com a epidemia mundial, a cura do HIV é
necessaria.

O projeto envolve quatro nticleos de pesquisa
que visam a: a) compreender formas de aprimorar
a habilidade dos linfécitos T citotdxicos na
eliminacdo do HIV; b} amplificar a fungdo das

células NK; e ¢) aproveitar as células T, as células
NK e as respostas mediadas por anticorpos no
contexto da infecgdo nos adultos e criangas pelo
HIV. Abrange pesquisa na ciéncia basica e estudos
em animais, in vivo, com perspectivas de breve
traducdo em estudos clinicos.

O projeto envolve investigadores renomados,
representantes da comunidade e parceiros
coorporativos. Um ter¢o da lideranga cientifica é
composta por mulheres investigadoras, além de
novos e jovens investigadores. Todos pautados
pela crenca da cura na dependéncia da melhora da
imunidade contra o HIV em associagdo com
agentes reversores de laténcia, conduzido de
forma totalmente participativa das partes
interessadas.

Estudo randomizado para prevenir eventos vasculares em HIV — REPRIEVE (A5332)

Esta pesquisa, desenvolvida pelo LIM 60 e
pelas Disciplinas de Moléstias Infecciosas e
Medicina Preventiva da FMUSP, por meio de
contratos firmados entre a FFM e a Aids Clinical
Trials Group - ACTG, teve inicio em 2017.

O objetivo da pesquisa é avaliar os efeitos da
pitavastatina na preveng¢do de eventos adversos

cardiovasculares maiores em pacientes em
tratamento de infecgdo por HIV.

H4a um aumento de riscos de manifestagdes
adversas ligadas ao uso da estatina; mas,
considerando-se que o risco de doenga
cardiovascular na populagdo HIV positiva chega a
ser o dobro da populagdo em geral, a relagdo com
os beneficios é favoravel a realizagdo do estudo.
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O uso da profilaxia pré-exposi¢cdo sexual (PrEP) por pessoas com alta exposi¢do e vulnerabilidade
ao HIV no contexto dos servigos de salide brasileiros: Projeto Combina — fase 2

Esta pesquisa, desenvolvida pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado entre a UNESCO
e a FFM, teve inicio em 2017.

Estudos de eficacia mostraram um elevado
grau de protecdo contra o HIV em relagdes sexuais
com potencial exposicdo ao virus. Porém, sao
escassos os conhecimentos dos resultados do uso
dessa profilaxia na vida real, considerando,
especiaimente, o cotidiano dos servicos de saude e
das populacdes mais afetadas pela epidemia em
paises de média e baixa renda.

No Brasil, o Projeto Combina iniciou, em 2016,
a avaliacio da efetividade e dos efeitos de
desinibicdo da pratica sexual devido ao uso da
profilaxia pré-exposi¢do sexual (PrEP}, em cinco
servicos de saude brasileiros. Resultados iniciais
mostraram que os individuos que escolheram o

uso da PrEP se caracterizaram pela predominéncia
de homossexuais, com maior renda, escolaridade e
ndo serem usuarios dos servicos de saude. Entre os
usudrios dos servigos participantes do estudo que
ndo optaram pelo uso da profilaxia, os motivos
alegados foram: ndo querer utilizar medicamentos
para a prevencao, ter receio de eventos adversos e
estar satisfeito com o método/estratégia
preventiva que utiliza. Até o sexto més, ndo foi
observada nenhuma infec¢do pelo HIV entre os
usudrios de PrEP que se mantiveram em
seguimento clinico.

O presente projeto, assim, visa a dar
continuidade a observagdo dos participantes que
iniciaram o uso de PrEP, com vistas a analisar a
efetividade da profilaxia e uma eventual
desinibicdo da pratica sexual, por um periodo de
mais 12 meses.

Vinculagdo e retengdo de pessoas com HIV em servicos publicos de saude: um projeto

demonstrativo na cidade de S3o Paulo, Brasil

Esta pesquisa, desenvolvida pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado entre a FFM e a
Aids Healthcare Foundation do Brasil, teve inicio
em 2017.

A vinculagdo e a retengdo de pessoas vivendo
com HIV no seguimento clinico influenciam
diretamente a efetividade dos antirretrovirais,
sendo que baixas taxas desses eventos tém sido
observadas em paises de alta, média e baixa renda.
No Brasil, estima-se que cerca de 20% das pessoas
recém infectadas demoram mais de seis meses
para iniciar a terapia antirretroviral, apds terem
recebido o diagndstico da infecgdo, e 52% que ja
conhecem o diagndstico ndo estdo em uso da
terapia antirretroviral.

Diante desse desafio, o presente projeto
pretende estudar a frequéncia, as barreiras de
acesso e os perfis de vulnerabilidade da vinculagao
e de diferentes padrdes de retencdo de pessoas
infectadas pelo HIV em servigos publicos de satide
do municipio de S3do Paulo; assim como analisar os
efeitos de tecnologias de saude que visam a
reduzir esses eventos no contexto brasileiro.

O projeto serd desenvolvido em quatro
componentes: a) no primeiro, pessoas recém
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diagndsticas em centros de testagem e
aconselhamento serdo acompanhadas por um ano,
para mensurar o tempo e as barreiras de
vinculagdo nos servicos ambulatoriais; b) no
segundo, um servico de prevengdo para
profissionais do sexo sera estruturado para
mensurar a vinculagdo e reten¢do dessa mulheres
que receberem o diagndstico da infec¢do; ¢) no
terceiro, pessoas com matriculas ativas em
servicos de atengdo  especializada  serdo
observadas, por um periodo de até guatro anos,
para conhecer padrdes de reten¢do, de acordo
com o comparecimento as consultas médicas
agendas, a realizagdo e os resultados de exames T
CDA4 e de carga viral, a retirada de medicamentos
antirretrovirais e a ocorréncia de obito; e, d) no
quarto componente, serao analisados os efeitos da
implantagdo das seguintes tecnologias de salde:
vinculador, acolhimento com avaliagdo e
classificagdo de risco de ndo reten¢do, gestdo do
seguimento clinico, e formacdo de equipes
interdisciplinares para a formulacdo de planos
terapéuticos singulares, que serdo implantadas nos
servicos participantes do projeto a partir dos
quarto més de seu desenvolvimento.
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Protecdo contra a AIDS mediada pelo GBV-C

Este subprojeto, iniciado, em 2016, pelo LIM
60 do HCFMUSP, por meio de contrato firmado
entre a FFM e a University of Wisconsin — Madison
com a subvengdo do NIH, teve continuidade em
2017.

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
infecgdo persistente pelo GBV-C e o aumento na
sobrevida de pacientes HIV positivos, ao diminuir a
progressdo da doenga e reduzir em 2,5 vezes a taxa
de mortalidade por AIDS, fenémeno denominado
protegdo a AIDS associado ao GBV-C (GPFA).

Com mais de 37 milhSes de pessoas
infectadas no mundo, e com falta de recursos para
disponibilizar tratamento antirretroviral para
todos, a infec¢do pelo virus HIV ainda é um dos
grandes problemas de salde publica. Entender

melhor os mecanismos pelos quais o GBV-C
protege o individuo contra a infeccdo pelo HIV
pode auxiliar na busca de opgdes 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
responsdveis pela alta carga viral encontrada in
vivo. Para isso, serdo coletados sangue, medula
d6ssea e amostras de tecidos de cadaveres
humanos autopsiados na unidade SVOC de Sdo
Paulo da FMUSP e amostras de sangue e medula
6ssea 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 exploracdo dos varios
mecanismos que tém sido associados com o GPFA.

Avaliacdo do tropismo da infeccio pelo HIV em individuos coinfectados pelo virus do HTLV-1/2 no

Brasil

Este estudo iniciado, em 2016, pelo LIM 56,
por meio de um contrato firmado entre a FFM e a
University of California Davis com a subvengdo do
NtH, teve continuidade em 2017.

A transmissdo sexual do HIV é a forma de
transmissdo mais frequente em multheres no Brasil,
mas a influéncia de coinfec¢Bes por outros virus
neste processo ndo é bem entendida.

A coinfeccdo pelo virus linfotrdpico 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 regides, cerca de 10% dos pacientes HIV
positivos sdo 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 o0 virus produzido in vitro pela estimulagdo de
linfocitos 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.

Andlise da efetividade de medicamentos antirretrovirais para a profilaxia da transmissdo do HIV
pos-exposi¢do 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, entre a FFM e o Ministério da Saude, 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 prética
sexual e na organizacdo dos servigos e teve
continuidade em 2017.
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Como objetivos especificos, pode-se destacar:
a) Analisar a efetividade do uso da terapia
antirretroviral para evitar a transmissdao do HIV
apés a ocorréncia de exposicdo em relacBes
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 servigo, em decorréncia de uma
nova exposicdo; ¢) Analisar as caracteristicas
sociais e epidemioldgicas de individuos que
procuram repetidamente o servico para o uso da
PEP e a sua percepgdo sobre o risco de infec¢do
pelo HIV e a possibilidade da PEP aumentar o
nimero de praticas desprotegidas; d) Estimar a

propor¢do de individuos em uso da PEP que
abandonam o tratamento e conhecer os aspectos
que contribuem para esse evento; e) Estudar a
percepcdo € a pratica de profissionais de salde
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
prevengdo do HIV; e g} Analisar a concordancia
entre prescricdo terapéutica e as recomendagdes
do Ministério da Saude para a profilaxia pos-
exposi¢3o.

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, entre a FFM e o Ministério da Saude, tem
por finalidade desenvolver e avaliar tecnologias de
intervengdo e comunicagdo que permitam aos
servicos 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 agdes de prevencdo e teve
continuidade em 2017.

Como obijetivos especificos, pode-se destacar:
a} Desenvolver tecnologias de intervengdo,
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  servigos oferecidos pelo servigo
(tecnologias de captagdo); b) Desenvolver
estratégias de comunicagdo para dar suporte as
atividades de intervencdo e captagdo de individuos
mais expostos a infecgdo pelo HIV; ¢) Desenvolver
metodologia para a analise epidemiolégica da
clientela que procura o CTA por meio das novas
tecnologias de captagdo, possibilitando a
identificagdo e descrigdo de segmentos de maior
prevaléncia do HIV; d) Desenvolver processos para
a difusdo e incorporagio das tecnologias
desenvolvidas no dmbito 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 interven¢do nos servigos em
que foram implantadas.

Implementacdo do Teste de Genotipagem para detecgdo de mutacdes que geram resisténcia ao
Inibidor de Entrada — Enfuvirtida ~ em pacientes submetidos ao HAART, mas sem tratamento

prévio com esta classe de drogas

Este estudo, viabilizado por meio de um
Convénio firmado entre a FFM e o Ministério da
Saude, e desenvolvido pelo LIM 56, foi iniciado em
2011 e concluido em 2017.

Esta iniciativa teve por principais objetivos: 1.
Verificar o perfil de resisténcia do HIV-1 ao
Enfuvirtida, por meio de do sequenciamento
genético do dominio HR1 da gp4l do envelope
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viral em pacientes virgens de tratamento para esta
droga, mas com multiplas falhas terapéuticas
frente ao HAART; e 2. Pesquisar a presenca de
mutagSes acessdrias nos cédons 126, 137 e 138 no
dominio HR2 da gpa4l do envelope viral, ja
descritas previamente (Shafer, et al., 2003) e que
aumentam a capacidade replicativa do HIV-1
(fitness viral).
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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 “A¢des 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, foi encerrado em 2017,
uma vez que o Convénio firmado entre a FFM, o
HCFMUSP e a SES-SP né&o foi renovado.

Seus objetivos eram os seguintes:

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

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

¢) 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 regulamentagdo
do CFM e do SUS para o processo transexualizador,
ensino e capacitagdo 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 Coinfecgdo 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 e teve
continuidade em 2017.

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

Seus objetivos s3o: 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 infecgbes
microbacterianas.

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 infec¢do pelo HIV-1 e infecgBes
oportunistas tipicas da AIDS.

Avaliagdo prospectiva do uso de isoniazida na profilaxia prevencao da tuberculose pulmonar (TB)

em pacientes infectados pelo HIV

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

Por meio de Convénio firmado entre a FFM e
o Ministério da Salde, no final de 2010, 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
n3o 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).
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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 2017.

Estudo da resposta imune especifica e aspectos genéticos em pacientes infectados pelo HIV-1 n3o
progressores por longo tempo ou progressores lentos para Aids

Os individuos Ndo Progressores por Longo
Tempo (long term non progressors - LTNP), ou
também chamados Progressores Lentos (PL),
permanecem livres da progressdo 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* estdvel 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
linfocitos T contra o HIV possuem um papel
fundamental no controle imune do HIV e nas
estratégias vacinais, profilaticas ou terapéuticas.

Este estudo, viabilizado por meio de um
convénio firmado entre a FFM e o Ministério da
Satde, no final de 2010, é desenvolvido pelo LiM
56 e pretende analisar individuos HIV-1* PL
comparando com progressores tipicos e rapidos
para Aids, pareados por tempo da evolucao e
pareados por sexo e idade.

Assim, realizar-se-a:

A) detecgdo de marcadores genéticos virais e
do hospedeiro, associados ao fendtipo de
progressao lenta da infecgdo para Aids, dos
polimorfismos em componentes do sistema imune
envolvidos na infecgdo viral, como a delegio 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) Determinacdo 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 linfécitos 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 Sao Paulo, sera
constituida, objetivando selecionar 100 individuos
com critérios predefinidos para progressdo lenta.

Suas atividades foram iniciadas no final de
2011, em razdo de atraso na libera¢do da verba, e
tiveram continuidade em 2017.

Ferramentas para cria¢do e analise de indicadores dos dados clinicos e moleculares de pacientes
HIV para gestao e tomada de decisdo 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, viabilizado por meio de
um Convénio firmado entre a FFM e o Ministério
da Satde, e desenvolvido pelo LIM 46, desejava
alcangar: 1. Capacitacdo  técnica para
entendimento do ambiente computacional e o
codigo de fonte dos sistemas: DBCollHIV, HIVdag e
extracdo e andlise de indicadores dos dados
clinicos e moleculares; 2. Dominio e aplicagdo das
técnicas de classificagdo e andlise de dados clinicos
e moleculares, bem como a identificagdo
automatizada das associagdes entre mutacdes e
resisténcia a drogas. 3. Desenvolvimento do
algoritmo para identificagdo de mutacdes, tendo
como ponto de partida arquivos de sequéncias em
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formato FASTA; e 4. Sistemas transacionais para
inser¢do de dados clinicos e moleculares confiaveis
e disponiveis na internet.

Em outras palavras, o objetivo era o
desenvolvimento de ferramentas computacionais
para criagdo e andlise de indicadores dos dados
clinicos e moleculares de pacientes HIV, para
gestdo e tomada de decisdo do Departamento de
DST, Aids e Hepatites Virais, bem como a
Implementagdo do Teste de Genotipagem para
detec¢do de mutacGes 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 foi
concluido em 2017.
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Portadores de Deficiéncias

Além das agBes desenvolvidas pelo IMRea
(pag. 30) e pelo IRLM (pag. 43), uma das Unidades
do IMRea que conta com a gestdo das atividades e
servigos de salde pela FFM, desde 2010, por meio
de um contrato de Gestdo firmado entrea FFM e a

SES-SP, a FFM participou de diversas outras
iniciativas que beneficiaram portadores de
deficiéncias, dentre as quais destacam-se os
projetos abaixo.

Classificadores para diagndstico precoce do Transtorno do Espectro Autista usando o rastreamento

do olhar

Esse projeto, encaminhado, em 2017, pelo
IPg, por meio da FFM, para o Ministério da Salde,
para apresentagdo e aprovacao de projetos no
ambito do PRONAS, que prevé a captagio de
recursos de pessoas fisicas e juridicas com dedugdo
do imposto sobre a renda, foi aprovado no final de
2017.

O objetivo maior onde este projeto se insere é
desenvolver classificadores de diagnéstico usando
técnicas computacionais de aprendizado de
maquina. Pretende-se desenvolver métodos
computacionais, que contribuam com o
diagndstico precoce e mais objetivo do Transtorno
do Espectro Autista (TEA) a partir de sinais de
rastreamento do olhar, criando um centro piloto
de andlise e capacitagdo em rastreamento de olhar
para TEA; assim como desenvolver classificadores e
anadlises de agrupamentos usando os dados de
rastreamento do olhar em conjunto com dados

fenotipicos e epidemioldgicos, contribuindo para
definigdo de subtipos de TEA.

Os objetivos especificos sdo os seguintes:

1. Mapear evidéncias de atengdo visual atipica
que auxiliem no diagndstico de TEA;

2. Definir quais os estimulos visuais a serem
colocados em videos, de acordo com os indicios de
atengdo visual atipica que melhor ajudem na
detecgdo de TEA;

3. Implementar e avaliar um modelo
computacional de atengdo visual que desenvolva a
predi¢do de atengdo visual em TEA;

4. Desenvolver um protétipo que facilite a
validac¢do e o uso do modelo desenvolvido; e

5. Analisar os resultados para estabelecer o
melhor classificador para a crianca com ou sem
TEA em casos reais, em conjunto com dados
fenotipicos e epidemioldgicos.

Aquisicao de Equipamentos e Materiais Permanentes para o IMRea

O presente projeto, que beneficiard o IMRea,
foi viabilizado por meio de um convénio firmado,
no final de 2017, entre a FFM e o Ministério da
Saude e tem por objetivo a aquisi¢ao e substituigdo
de equipamentos e materiais permanentes
voltados a drea ambulatorial e internagao.

A atualizacdo e a aquisi¢do de equipamentos e
materiais permanentes a favor do bem-estar da
pessoa com deficiéncia sdo um desafio constante
para o IMRea que possibilita a disponibilizagdo de
equipamentos modernos para 0s seus usuarios.

Coerente com a sua filosofia de trabalho, de
melhoria continua, em 2014, o IMRea aprimorou
seus processos gerenciais e operacionais, buscando

e conquistando a Acreditacdo CARF por trés anos,
se destacando por ser a primeira organizagdo
brasileira a conquistar esta Acreditagdo. Com esta
conquista, o IMRea figura entre os principais
centros de referéncia em reabilitagdo fisica do
mundo, o que justifica a renovagdo de seu parque
tecnoldgico.

Além disso, destaca-se que essa renovagdo &
uma necessidade do [IMRea manter seu
compromisso, no desenvolvimento dos processos
assistenciais e de gestdo com a qualidade que
requer uma unidade Modelo, somente possivel
com equipamentos modernos e de boas condigbes
de uso.
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Associacdo da Estimulagdo Transcraniana por Corrente Continua (ETCC) com Treinamento de
Marcha com Suporte Parcial de Peso no Dispositivo Robético (Lokomat) para Tratamento de

Pacientes com Lesdo Medular Traumatica Incompleta

Esse projeto, iniciado no final de 2015, e que
teve continuidade em 2017, foi aprovado pelo
Ministério da Saude, no ambito do PRONAS/PCD,
que prevé a captagdo de recursos de pessoas
fisicas e juridicas com dedugdo do imposto sobre a
renda, e beneficiou o IRLM. A captacdao dos
recursos da iniciativa privada (Grupo Itad) foi
realizada no final de 2014.

O presente estudo tem por objetivo geral
analisar os efeitos da associa¢do da estimulacdo
transcraniana por corrente continua (ETCC), com

Capacitacdo: Reabilitagdo em Lesdo Encefalica

Esse projeto, iniciado em meados de 2016 e
concluido e 2017, foi aprovado pelo Ministério da
Saude, no dmbito do PRONAS/PCD, que prevé a
captagdo de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com deducdo do imposto sobre a renda, e
beneficiou o IRLM. A capta¢do dos recursos da
iniciativa privada foi realizada no final de 2015.

O objetivo da proposta era a realizagdo de um
curso, que teria o propdsito de qualificar os
participantes com conhecimentos técnicos das
principais competéncias de um programa
multiprofissional e interdisciplinar de reabilitagdo
de pacientes com lesdo encefalica decorrente de

treinamento de marcha com suporte parcial de
peso no dispositivo robdtico {Lokomat), para
tratamento de pacientes com lesdo medular
traumatica incompleta.

O objetivo principal é testar a hip6tese de que
a suplementagdo do treino no robd pelo
tratamento com ETCC ativa sera mais efetiva, na
obten¢ao da exceléncia de desempenho motor, em
comparag¢do ao treino associado a estimulagdo
placebo.

acidente vascular encefdlico (AVE), incluindo a
indicacdo e a aplicagdo do uso de tecnologias.

Visava também a promover o reconhecimento
das demandas de salde de um paciente com
sequelas de AVE, proporcionando orientagdes de
cuidados domiciliares e encaminhamento correto
para centros de reabilitagdo ou para tratamento de
manuten¢ao e, desse modo, diminuindo a
morbimortalidade decorrente das sequelas do AVE
e também a probabilidade de recidiva,
possibilitando maior independéncia funcional e,
quando possivel, a reinsergdo precoce a sociedade,
seja em atividades laborais, educacionais,
esportivas ou de lazer.

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

Orteses e Préteses, vinculadas ao SUS (10T)

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

As oficinas ortopédicas sdo servigos de
confecgdo, dispensacdo, adaptagdio e de
manutengdo de Orteses, proteses e meios
auxiliares de locomogdo. 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
ampliagao da oferta de Orteses, Préteses e Meios
Auxiliares de Locomogao (OPM).

Este projeto, realizado pelo 10T, por meio de
um convénio firmado entre a FFM e o Ministério
da Saude, no final de 2012, prevé a realizacdo de
um curso voltado para o aperfeicoamento dos
trabalhadores das oficinas de drteses e préteses —
publicas, privadas e filantropicas - que atuam
vinculadas ao SUS, representando uma agdo de
educacio permanente direcionada ao
cumprimento das politicas estabelecidas em prol
das Pessoas com Deficiéncia e teve continuidade
em 2017.

O curso e gratuito e capacitard, com aulas
tedricas e praticas, 32 trabalhadores de oficinas
ortopédicas vinculadas ao SUS em confecgio e
manutengdo de proteses de membros inferiores,
orteses suropodalicas e adequagao de cadeira de
rodas.
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Programa de Educacdo Permanente: Curso de Aperfeigoamento 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 inclusio em todas as
esferas da vida social; e prevenir agravos que
determinem o aparecimento de deficiéncias.

As oficinas ortopédicas sdo servigos de
confecgdo, dispensagdo, adaptagdio e de
manuten¢do de Orteses, prdoteses e meios
auxiliares de locomogdo. 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
Aucxiliares de Locomogdo (OPM).

Este projeto, realizado pelo IMRea, por meic
de um convénio firmado, no final de 2012, entre a
FFM e o Ministério da Sadde, prevé a realizagdo de
um curso voltado para o aperfeicoamento dos
trabalhadores das oficinas de érteses e proteses —
publicas, privadas e filantrépicas - que atuam
vinculadas ao SUS, representando uma agdo de
educacdo permanente direcionada ao
cumprimento das politicas estabelecidas em pro}
das Pessoas com Deficiéncia e teve continuidade
em 2017.

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

Centro de Reabilitagdao do ICESP

O IMRea, beneficidrio de uma doagao oriunda
de agdo civil pablica movida pelo Ministério
Publico do Trabalho contra uma empresa, realizada
a titulo de substituicdo de repara¢do de dano
morai coletivo, viabilizou, em 2008, as instalagbes
do Centro de Reabilitagdo do ICESP, inaugurado em
22/09/2008.

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

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

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

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Projeto de gestao de trabalhos de intervengao no processo de escolarizacdo de alunos com
necessidades educacionais especiais, por meio do Centro de Apoio Pedagédgico Especializado —

CAPE

O CAPE - Centro de Apoio Pedagdgico
Especializado - foi criado pela Secretaria de Estado
da Educagdo de Sdo 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

acles regionais de educagdo especial, nos
processos de formagdo continuada, na provisao de
recursos e na articulagdo das escolas com a
comunidade, procedendo a orientagbes e
encaminhamentos.

Este projeto, apoiado pela FFM, facilita as
acOes desenvolvidas pelo Ntcleo de Apoio
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Pedagodgico Especializado da SEE, com a finalidade
de fortalecer o processo de ensino aprendizagem
seguindo o principio da inclusdo escolar, por meio
da realizagao de Avaliacdes Multidisciplinares por
meio de equipe composta por Fonoaudidlogos,
Psicélogos, Psicopedagogos e  Terapeutas
Ocupacionais.

O enfoque multidisciplinar (satde e educagdo)
da avaliagdo possibilita uma a¢do direta e
qualificada junto as escolas e, principalmente,
junto aos professores, com devolutivas e
orientagdes 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
Estado, envolvendo os 645 municipios paulistas. O
trabalho da equipe multiprofissional visa a
contribuir e favorecer a inclusdo escolar dos alunos
publico-alvo da Educagdo Especial, ou seja, alunos
com deficiéncias, Transtorno do Espectro Autista
(TEA) e altas habilidades ou superdotagao,
matriculados nas escolas da rede estadual de
ensino.

Os profissionais avaliam as habilidades
funcionais e os comportamentos adaptativos e
identificam potencialidades de cada aluno,
envolvendo neste processo a proposicdo de
métodos e atividades visando a melhoria do
desempenho e da aprendizagem deste publico
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alvo, respeitando o tempo-espago e a condic3o
atual do educando.

Apds a avaliagdo, sdo propostas atividades
que facilitam o processo de inciusdo do aluno,
considerando as suas singularidades: Servico de
Atendimento Pedagdgico Especializado para alunos
publico alvo da Educagdo Especial; Acessibilidade
Comunicativa; Adaptag¢do Curricular; Adequagdes
de acesso ao curriculo; Mediagdo pedagogica;
Propostas organizativas; Enriquecimento
curricular; Auxilios para a vida diaria; Recursos de
acessibilidade; Adequagdc postural; Auxilios de
mobilidade; Prescricdo de mobilidrio adaptado;
dentre outros.

O Projeto CAPE foi selecionado, em 2016 e
2017, para participar de importantes encontros
internacionais, cujo objetivo era demonstrar
praticas efetivas de sucesso no ambito da
saude/educacdo inclusiva.

As participagdes do Projeto em eventos
internacionais consolidaram as boas praticas
desenvolvidas pelo CAPE- fomentando a pratica
efetiva da educacdo especial na perspectiva
inclusiva em qualquer contexto escolar. O Projeto
teve trabalhos selecionados em eventos cientificos
na Espanha e Cuba.

Em 2017, foram realizadas 2.025 avaliagdes,
2.890 encaminhamentos, 450 intervengdes da area
de Terapia Ocupacional e capacitados, em média,
3.000 educadores.
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Pacientes Oncolégicos

Além das ac¢Bes desenvolvidas pelo ICESP
(pag. 39), pelo ITACI (pag. 75) e pelo InRad {pag.
26), a FFM participou de diversas outras iniciativas

que beneficiaram pacientes oncoldgicos, dentre as
quais destacam-se os projetos abaixo.

Atualizacdo tecnolégica e substituigdo de Monitores, Sistema de Video Laparoscopia, Endoscépios
Rigidos do Centro Cirdrgico e substituicdo de Servidores

Os equipamentos sdao cruciais para 0s
procedimentos cirurgicos, que necessitam de
qualidade na visualizagdo das imagens e um
monitoramento eficaz dos parametros
hemodinamicos. Garantira um procedimento mais
seguro para a realizacdo do trabalho de cirurgiGes
e anestesiologistas.

O presente projeto, que beneficiard o
ICESP, viabilizado por meio de um convénio
firmado, no final de 2017, entre a FFM e o
Ministério da Salide, tem por objetivo a
atualizagdo tecnoldgica de Monitores, Sistema de
Video Laparoscopia, Endoscépios Rigidos do Centro
Cirdrgico e substituicgdo de Servidores por
obsolescéncia.

Atualizac3o tecnolégica e substituigdo de equipamentos da Area de Imagem

Os equipamentos da Area de Imagem sdo
de crucial importancia para que se possa visualizar,
com precisdo, as estruturas e 6rgdos internos,
identificando possiveis patologias e lesbes e
permitindo a realizagdo de um diagndstico seguro
e emitindo faudos precisos.

O presente projeto, que beneficiard o
ICESP, viabilizado por meio de um convénio
firmado, no final de 2017, entre a FFM e o
Ministério da Salde, tem por objetivo substituir
equipamentos da Area de Imagem em fase de
obsolescéncia e outros jd obsoletos.

Atualizagdo tecnolégica e substituicdo de equipamentos de Ambulatérios, Centro Cirturgico, CME,
Assisténcia, Fisioterapia, Hospital Dia, internagdo, Radiologia, Reabilitagdo, UTI e outras areas

Equipamentos modernos e eficazes sdo de
crucial importancia para o cuidado ao paciente,
proporcionando conforto e atendimento mais agil
e eficiente em diversas areas, garantindo maior
seguranga as equipes médica e assistencial, por
meio da realizagdo de procedimentos mais seguros
e funcionamento de areas que mantém o fluxo de
procedimentos de diversas areas, além de atender
a necessidade da area de Central de Material e
Esterilizagdo (CME), que € responsavel pela
limpeza de todos os materiais necessdrios para o
funcionamento do Centro Cirdrgico e Endoscopia.

O presente projeto, que beneficiara o
ICESP, viabilizado por meio de um convénio
firmado, no final de 2017, entre a FFM e o
Ministério da Saude, tem por objetivo a
atualizagdo tecnoldgica de equipamentos de
ambulatdrios, Centros Cirurgicos, CME, Assisténcia,
Fisioterapia, Hospital dia, Interna¢do, Radiologia
Reabilitagdo, UTl e outras dreas, além da
substituicdo, por obsolescéncia, de computadores
e leitores de cédigos de barras utilizados em
diversas dreas.
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Atualizacdo tecnologica e substituicdo de equipamentos de Apoio ao diagnostico e Terapia do

ICESP

Os monitores de diagnostico radioldgico
sao equipamentos essenciais, pois permitem a
visualiza¢do das imagens geradas por Ressonancia,
Tomografia e Ultrassom.

O endoscépio flexivel permite a
visualiza¢do de cavidades da regido da cabega e
pescogo, a fim de localizar lesdes e tumores.

Tais  equipamentos possuem alta
frequéncia de utilizagdo e, atualmente, encontram-

Retratos da Mama

Esse projeto, que beneficiard 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 dedugdo do imposto sobre a renda. A
captagao dos recursos da iniciativa privada foi
finalizada em 2016, mas seu inicio depende de
aprovacgdo de readequagdo orgamentaria.

O cancer de mama ¢ 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).

Os objetivos da pesquisa serdo os seguintes:

se obsoletos e sem condicdes de reparos,
necessitando de substitui¢do

O presente projeto, que beneficiara o
ICESP, viabilizado por meio de um convénio
firmado, no final de 2017, entre a FFM e o
Ministério da Saude, tem por objetivo a renovacgdo
do parque tecnoldgico desses equipamentos,
utilizados no diagndstico por imagem.

a) analisar as alteragBes moleculares do
cancer de mama por meio de sequenciamento do
exoma completo;

b} correlacionar os achados moleculares com
os dados clinicos, epidemioldgicos, caracteristicas
histolégicas e imunohistoquimicas;

¢) estudar e selecionar potenciais marcadores
moleculares com relevdncia prognostica (evolugao
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,
anatomopatoldgico e de imagem) para anadlises
integradas.

Capacitagao em Atengao ao Paciente Oncolégico Critico e Diagndstico por Imagem na Oncologia

Esse projeto, que beneficiara o ICESP, foi
aprovado, no final de 2016, pelo Ministério da
Saude, no ambito do PRONON, que prevé a
captagao de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com dedugdo do imposto sobre a renda. A
captagdo dos recursos da iniciativa privada foi
finalizada em 2016, mas seu inicio depende de
aprovacdo de readequagdo orcamentaria.

A Politica Nacional de Ateng¢do Oncoldgica
determina a necessidade de qualificacdo da
assisténcia e promogdo da educagdo permanente
dos profissionais de saude envolvidos com a
implantacdo e a implementacdo da Politica de
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Atencdo Oncoldgica, além de fomentar a formacio
e especializa¢do de recursos humanos.

Este projeto tem como objetivo disseminar as
melhores praticas, para todos o0s servicos que
possuem equipes que necessitam de
aperfeicoamento das atividades relacionadas a
atencdo ao paciente oncolégico grave e/ou
capacitagdo em diagndstico por imagem, a fim de
disseminar boas praticas e colaborar com a
qualidade da assisténcia prestada ao paciente SUS
atendido pela rede de atengdo a saude do Estado
de Sao Paulo.

67/136



<

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

a) realizagdo de exames de Ressonancia
Magnética, Tomografia Computadorizada,
Densitometria Ossea, Exames Contrastados,
Mamografia, Protecdo 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, diagnéstico e tratamento do
paciente critico com cancer.

Avaliacdo da Segurang¢a e Eficacia da Fosfoetanolamina Sintética em Pacientes com Tumores

Sélidos Avancados

As doengas oncolégicas representam, hoje,
para o Brasil, a segunda principal causa de
mortalidade na populacdo geral, com estimativa,
pelo Ministério da Saude, de 196.954 o6bitos, 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 opgoes
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 potenciai antitumoral da FEA se deu a partir da
observagcdo dos efeitos citotoxicos 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 usudrios,
justificando a condugdo de um estudo clinico para
avaliar a seguranca e eficacia da FEA em pacientes
com neoplasias sélidas.

Por meio de um convénio firmado, em 2016,
entre a FFM, o HCFMUSP e a SES-SP, esse estudo
teve continuidade em 2017 e estd 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, e
que teve continuidade em 2017, foi aprovado pelo
Ministério da Satude, no ambito do PRONON, que
prevé a captac¢do de recursos de pessoas fisicas e
juridicas com dedugdo do imposto sobre a renda, e
beneficiou o ICESP. A captagdo dos recursos da
iniciativa privada foi realizada no final de 2015.

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

mapeamento circulatério, durante o periodo
intraoperatorio, e potenciais associagbes com a
incidéncia e prevengdio de complicagdes
determinadas no item 1) e comparar com a série
histérica da mesma instituigdo; 3) avaliar a eficdcia
do método para identificagdo de estruturas
linfonodais de interesse no estado e tratamento de
pacientes com tumores digestivos, urolégicos e
ginecolégicos; e 4) avaliar o impacto das
complicagbes locais e sistémicas no custo
hospitalar do tratamento cirurgico do cancer e a
influéncia do uso da fluorescéncia no tratamento
cirtirgico do cancer.

FFM - Relatorio Anual 2017
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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
captac¢do de recursos de pessoas fisicas e juridicas
com dedugcdo do imposto sobre a renda. A
captagdo dos recursos da iniciativa privada foi
finalizada em 2014 e o projeto iniciado no final de
2015.

O objetivo geral da proposta é o estudo da
evolugdo e heterogeneidade de tumores, a partir
de células tumorais individualizadas na corrente
sanguinea.

Os objetivos especificos sdo:

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

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

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Capacita¢do em oncologia, cuidados paliativos e dor para rede oncoldgica do Estado de S3o Paulo

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

O objetivo do projeto ¢ a realizagdo de cursos
de educagdo permanente gratuitos para
profissionais que trabalhem na Rede Oncoldgica
SUS do Estado de S3o Paulo nas seguintes

modalidades: formag¢do técnica em Radioterapia;
capacitagdo técnica para Dosimetrista em
Radioterapia; educacdao permanente para médicos
em Radioterapia; educagdo permanente meédica
em dor e cuidados paliativos; educagdo
permanente multiprofissional em dor e cuidados
paliativos; e educacao permanente
multiprofissional em oncologia.

O projeto foi iniciado no final de 2015 e teve
continuidade em 2017.

Substituicao, por obsolescéncia, de equipamentos 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, foi viabilizado por meio
de um convénio firmado entre a FFM e o
Ministério da Satde, teve continuidade em 2017 e

tem por objetivo a atualizagdo tecnoldgica de
ecocardidgrafo, oximetros, computadores e
servidor, além da aquisi¢do de otoscopio, para a
implantacdo no atendimento de urgéncia e
emergéncia a colaboradores, e a aquisi¢io de
televisores para substituicdo de projetores por
obsolescéncia.

Aquisicdo de Tomégrafo Computadorizado para Intervengdo para o ICESP

A atualizacdo tecnoidgica de equipamentos &
necessaria para proporcionar um atendimento
mais agil, eficiente e confortdvel ao paciente e a
equipe médica.

O presente projeto, aprovado no final de 2016
e que beneficiara o ICESP, foi viabilizado por meio
de um convénio firmado entre a FFM e o
Ministério da Saude, teve continuidade em 2017 e
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tem por objetivo atualizar a tecnologia do
equipamento de tomografia da radiologia
intervencionista, possibilitando © aumento no
nimero de procedimentos intervencionistas com
maior qualidade de imagem e eficicia nas
avaliagBes para tratamento dos pacientes
oncoldgicos.
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Aquisicdo 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, foi viabilizado por meio
de um convénio firmado entre a FFM e o
Ministério da Saude, teve continuidade em 2017 e
tem por objetivo a Substituicdo de Endoscdpio
Flexivel (Fibroendoscopia) e cadeiras de banho e a
aquisicao de splits de ar condicionado para

instalacdo na drea de logistica de suprimentos de
materiais médico-hospitalares.

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

Substituicdo, por obsolescéncia, de central de monitorizagdo e monitores multiparamétricos para o

ICESP

Equipamentos de crucial importancia para o
cuidado do paciente, fornecendo dados em tempo
real de suas condigdes fisiologicas, a Central de
Monitorizagdo permite a integragdo dos
equipamentos de monitorizagdo, proporcionando
um atendimento mais &gil, eficiente e confortavel
ao paciente e a equipe médica.

O presente projeto, aprovado no final de 2016
e que beneficiard o ICESP, foi viabilizado por meio
de um convénio firmado entre a FFM e o
Ministério da Salde, teve continuidade em 2017 e
tem por objetivo a aquisicdio de central de
monitoriza¢gdo e monitores muitiparamétricos, que
atualmente sdo locados.

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

A prevengdo é uma diretriz da OMS instituida
no Brasil por meio do Programa Nacional de
Seguranca do Paciente {PNSP), portaria n2 529 de
01 de abril de 2013. Ha diversos fatores que
colocam os pacientes oncoldgicos em alto risco de
quedas. Os tratamentos do cancer frequentemente
afetam a coordenagdo, equilibrio, pressdo
sanguinea e as sensagbes. A permanéncia na cama
e a diminuigdo 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,
entre a FFM e o Ministério da Saude, tem por
objetivo a aquisicdo, para o ICESP, de camas
apropriadas para os pacientes com alto de risco de
guedas para as unidades clinicas e cirdrgicas, que
tenham as seguintes caracteristicas: a) maior
amplitude de movimentos; b) dngulo de Cabeceira
de 602 e Angulo de joelhos de 282; ¢) controle de
altura da cama; d) menor espago entre as grades
superiores e inferiores.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Aquisicdo de central de monitorizacdo, 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 condigcbes fisioldgicas, a Central de
Monitorizagdo  permite a integragdo dos
equipamentos de monitorizagdo, 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.

Este projeto, desenvolvido pelo ICESP, por
meio de um convénio firmado, no final de 2015,
entre a FFM e o Ministério da Saude, tem por
objetivo a aquisi¢cao de central de monitorizagdo e
monitores multiparamétricos beira-leito para as
areas de UTI, ambulatérios, recuperagdo pos-
anestésica (RPA) e monitores de transporte para o
centro cirlrgico, em substitui¢do aos
equipamentos atuais, que sdo locados.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

FFM - Relatorio Anual 2017

70/136



000 000 O o000

Atualizacao tecnolégica de equipamentos do ICESP

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

Este projeto, desenvolvido pelo ICESP, por
meio de um convénio firmado, no final de 2015,
entre a FFM e o Ministério da Saude, tem por

objetivo a aquisicdo de equipamentos para
substituicdo por obsolescéncia ou em razio da
complexidade / novas técnicas de diagnéstico /
patologias relacionadas & toxicidade das
quimioterapias em pacientes cardiopatas.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Adequacio tecnologica do servigo de Radioterapia do instituto do Cancer do Estado de S3o Paulo

Contando com o maior e mais avancado
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
licengas de uso dos sistemas de planejamento,
para otimizar as rotinas da drea e a produtividade
do setor como um todo.

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

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

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

Cancer do Estado de S3o Paulo

O ICESP realiza o atendimento de pacientes
oncoldgicos 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 aquisigdo de equipamento
de videolaparoscopia, que possibilitara a realiza¢do
de cirurgias de resseccdo  transuretral,
toracoscopias, gastrectomias, prostatectomias,
colectomias, amputacdo de reto, histerectomias,
resseccdes transorais do cancer de laringe e
faringe, cistectomias, nefrectomias, por video,
todas para tratamento oncolégico.

Em relagdio a fibroendoscopia, haverd a
possibilidade de, por meio do nasofibroscopio,
diagnosticar precocemente tumores malignos do
trato aéreo digestério superior.

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

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Caracterizagao imuno-histoquimica de novos anticorpos de interesse oncologico

Essa pesquisa, coordenada pelo LIM 14,
concluida em 2017, 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
Fundacgdo Butanta.

A guimioterapia tem se mostrado uma técnica
eficiente no tratamento de tumores em estéagios
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avangados. Os estudos na area 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.
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Nesse cendrio, existem pesquisas em
Oncologia com o objetivo de descobrir formas de
tratamento menos agressivas, capazes de
reconhecer e eliminar apenas as células
neoplasicas.

O objetivo da pesquisa era identificar os
antigenos relacionados aos anticorpos Lewis y (hu
35193), Lewis b, oriundos do Sloan-Kettering
Memorial Hospital, em amostras de cdnceres
colorretal, de ovario e de prdstata, do MX 35 em
cdncer de ovario e do A34 em canceres de
préstata, estomago e esOfago, assim como nos
tecidos normais.

Teve por objetivos especificos:

a) a revisdo anatomopatoldgica dos casos
selecionados, para confeccio dos Tissue
microarrays (TMA’s) e preparo de banco de dados
na forma de planilhas, com o conjunto das
informagGes pertinentes as diferentes casuisticas;

b) a selegdo e marcagdo de dreas nas laminas
e respectivos blocos de parafina, para posterior
confecgdo dos TMA’s;

¢) a supervisdo e auxilio técnico na confec¢ido
dos blocos de TMA’s;

d) o preparo e apresentacdo de seminarios
referentes a temas relacionados as pesquisas em
andamento;

e) a andlise e interpretacdo 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
avaliagdo dos resultados, para publicagdo em
periédicos.
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Criangas e Jovens

Além das acdes desenvolvidas pelo ICr (pég.
29) e pelo Programa “Visdo do Futuro” {pag. 51), a
FFM participou de diversas outras iniciativas que

Programa de satde e estimula¢do na primeira

Este projeto, desenvolvido pela Disciplina de
Pediatria da FMUSP, por meio de um contrato
firmado entre a FFM e a FMCSV, teve inicio em
meados de 2017 e foi concluido no final de 2017.

Criancas que se desenvolveram nas areas
urbanas carentes no Brasil sdo continuamente
expostas a quantidades substanciais de
adversidades, como a exposicao a poluentes,
violéncia externa e doméstica, ambientes
familiares instaveis, depressdo materna e
oportunidades inadequadas ou insuficientes de
aprendizado. Essas desvantagens sao
particularmente  significativas nas  favelas,
assentamentos ou invasoes ilegais, caraterizados
pela falta de saneamento e higiene, altos indices
de poluicdo ambiental, altas taxas de violéncia na
comunidade e, em muitos casos, isolamento social,

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

infancia: Survive and thrive Boa Vista —- Pré projeto

que pode resultar em maior incidéncia e
prevaléncia de depressao materna.

O projeto abordou dois dos principais
problemas da primeira infancia no Brasil: as taxas
continuadas de mortalidade infantil,
principalmente durante o primeiro ano de vida, e
as grandes disparidades no desenvolvimento
infantil.

A proposta era ampliar o pacote de
intervengdo, com inicio na gestagdo, de maneira a
possibilitar um comeco de vida saudavel para o
bebé. A principal inovacdo do projeto era
estabelecer um programa em Boa Vista que, por
meio de agentes comunitdrios de desenvolvimento
infantil, dard suporte as mies e cuidadores da
gestacdo aos 36 meses de vida da crianga.

Projeto de Karma: Diversidade e Impacto da Inteligéncia e Consciéncia Coletivas Emergentes

Esta pesquisa foi iniciada, em 2017, pelo IPq,
por meio de contrato firmado entre a FFM e a
Harvard University.

Os transtornos psiquidtricos sdo uma das
causas lideres de 6nus a saude. A maioria desses
transtornos se inicia na infancia ou na
adolescéncia, sendo que cerca de uma em cada
dez criangas, em todo mundo, possui um
diagnostico desse tipo. No entanto, pouco
investimento em pesquisa é destinado para o
estudo de transtornos mentais nessa faixa etdria.
Muito pouco se sabe acerca dos fatores de risco e
protec¢do nas trajetdrias relacionadas a origem e ao
curso desses transtornos. A investigacdo dessas

trajetorias pode trazer avangos importantes no
tratamento e, principalmente, na sua prevencao.

O objetivo principal desta pesquisa é buscar
informagdes ambientais, genéticas, bioquimicas,
neuropsicolégicas e de neuroimagem no intuito de
investigar fatores de risco e prote¢ido que possam
informar  desfechos negativos e  positivos
relacionados a saude mental na infincia,
adolescéncia e inicio da vida adulta, além de
informar critérios de alto risco para avancar nas
estratégias de prevengdo em satide mental e gerar
conhecimento em neurociéncia que possibilite
novas ideias para novas terapéuticas.

Fatores de risco e protecdo para comportamento violento entre adolescentes no Municipio de S3o
Paulo - Projeto Sao Paulo para o desenvolvimento social de criancas e adolescentes

Este estudo, desenvolvido pelo Departamento
de Medicina Preventiva da FMUSP, por meio de
um contrato firmado entre a FFM e a University of
Cambridge, teve inicio no final de 2016 e teve
continuidade em 2017.
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No Brasil inexistem estudos que considerem
fatores de risco individuais, situacionais e
contextuais na determinacdo do comportamento
violento entre adolescentes e jovens e que utilizem
modelos de andlise multinivel.
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O presente projeto tem como objetivos:

1) estimar a prevaléncia de comportamento
violento e vitimizag¢do;

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

3) analisar, de forma comparativa, a
prevaléncia e fatores associados ao
comportamento violento e vitimizagdo em Sado
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,
populagao estimada em 3.300 sujeitos.

As escolas serdao abordadas em trés etapas: (i)
apresentacdo da proposta para as Secretarias
Estadual e Municipal de Educagdo de Sao Paulo; {ii)
contato com as Diretorias Regionais de Ensino; e

(iii) contato com diretores para agendar
apresentacao da proposta e solicitar autorizagdo
para coleta de dados.

A coleta de dados sera feita em sala de aula,
por meio de uma plataforma digital, com
questiondrios disponibilizados aos alunos através
de tablets para autopreenchimento, 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  questiondrios  serdo previamente
codificados com um mesmo numero que identifica
a turma e a escola. Ainda, um questionario, com
informacgdes sobre caracteristicas do contexto e
estrutura escolar, serd 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 entre o HCFMUSP, a
FFM e a Sanofi Aventis Farmacéutica ltda., foi
iniciado no final de 2016 e teve continuidade em
2017. Trata-se de emenda ao projeto intitulado
“Estudo de Incidéncia de dengue no Brasil, em
municipios de alta e média endemicidade Goiania

— GO e Araraquara- SP” (Capitulo “Projetos de
Pesquisa” deste relatorio).

O objetivo principal do estudo é determinar a
incidéncia das infec¢bes sintomadticas pelo virus
influenza e outros virus respiratorios na coorte
estudada, que subsidie a avaliagdo de futuras
estratégias de vacinagdo contra dengue.

O efeito do Programa de Visitagdo 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 Fundagdo para o Desenvolvimento
Cientifico e Tecnolégico em Salde - FIOTEC, teve
inicio em meados de 2016 e foi concluido em 2017.

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 sera testada no contexto de
um ensaio clinico randomizado, que avalia um
programa intensivo de visitacdo 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 era 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 supressio e recuperagdo de
crescimento infantil.

FFM - Relatério Anual 2017
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Instituto de Tratamento do Cancer Infantil ~ ITACI

Em 2017, a FFM, em parceria com a SES-SPe 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 ativagdo 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 area de
internacdo, abrindo seis dos 17 leitos instalados.
Desde 2009, possui dois leitos para realizagdo de
Transplantes de Células Tronco Hematopoiéticas.

As atividades de ensino, pesquisa e assisténcia
sao desenvolvidas para criangas e adolescentes de
0 a 19 anos, portadoras de doengas onco-
hematologicas, provenientes do SUS ou do sistema
de sadde suplementar.

Em novembro de 2017 o CTIO1 - Centro de
Terapia intensiva da Oncologia foi reaberto.

Em 2017, sob a coordena¢do do Grupo de
Humaniza¢do do ITACI, foram realizadas varias
iniciativas. No més de junho, foi realizada mais
uma “Noite Beneficente”, cujo objetivo foi a troca
dos chillers do ar condicionado. Também foi
realizada a tradicional Festa Junina para os
pacientes, com a participacdo de cerca de 200
pessoas.

1DVLI OAY3DV
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Festa de Natol, realizada ﬁo ITACt em 2017

De 22 a 30 de agosto, foi realizado um
processo de capacitagio de um grupo de
enfermeiros em  Praticas  Integrativas e
Complementares em Saude (PICS) no tratamento
do cancer infantil. A iniciativa, pioneira no Brasil no
atendimento tercidrio em Pediatria, segue as
diretrizes da Politica Nacional de Praticas
Integrativas e Complementares (PNPIC), proposta
pelo MS e OMS. O grupo de enfermeiros foi
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capacitado para a incorporagdao da Enfermagem
Antroposdfica em suas rotinas assistenciais. Entre
as praticas estdo o escalda pé e a massagem.

Em agosto, numa parceria com o Instituto
Ronald, o ITAC! foi mais uma vez beneficiado pelo
Projeto Mc Dia Feliz, cujo objetivo era a compra de
equipamentos diversos. O ITACI participou
ativamente da campanha Setembro Dourado, em
prol do diagndstico precoce no combate ao cancer
infanto-juvenil, maior campanha para levantar a
bandeira do diagnoéstico precoce e conscientizaco
de que essa é uma arma poderosa para combater o
cancer infanto-juvenil. No més de outubro, foi
realizado, pelos funciondrios, o tradicional show
para pacientes e acompanhantes, com o tema
“Doces ou Travessuras”, com a presenca de cerca
de 350 pessoas e distribuicdo de 500 brinquedos.
Mais uma vez, por ocasidao do Natal, foram
distribuidos cerca de 500 brinquedos.

No més de outubro, o cantor Samuel Rosa
participou, pelo terceiro ano consecutivo, de uma
noite beneficente e realizou um pocket show na
Funda¢do Maria Luiza e Oscar Americano em prol
do ITACL. Encerrando as atividades de 2017, o
cantor Samuel Rosa realizou um show para cerca
de 250 pessoas, entre funciondrios e pacientes
com acompanhantes.

Em 2013, o ITACI recebeu a certificagdo de
Acreditagdo ONA 1 e, em 2014, obteve a
manutengdao do selo. Em 2015, recebeu a
Acreditagdo ONA Nivel 2 — Acreditagdo Plena, que,
além de atender aos critérios de seguranca do
paciente, apresenta gestao integrada, com
processos ocorrendo de maneira fluida e plena
comunicagdo entre as atividades. Em 2016,
recebeu a manutenc¢do da Acreditagdo ONA Nivel 2
- Acreditagdo Plena. Em 2017, recebeu novamente
Acreditacao ONA Nivel 2 - Acreditagdo Plena.

Em 2017, os principais indicadores foram os
seguintes:

ITACI — INDICADORES 2017

Pardmetro SOH  Transplantes cn
Taxa de Ocupacdo 84,9% 90,7% 90,3%
Média de Permanéncia

{em dias) 13,9 54,4 7,2

Em 2017, foram realizados: 19.854 consultas
médicas; 18.257 consultas multiprofissionais; 40
Transplantes de Células Tronco Hematopoiéticas,
sendo 12 Autdlogos, 15 Alogénicos Aparentados e
13 Alogénicos ndo Aparentados; e 8.034 sessdes
ambulatoriais de quimioterapia.
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Carga de doengas 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 participa¢do da FFM,
teve inicio em meados de 2016 e foi concluido em
2017.

Ha escassez de informagcGes acerca das
recomendac¢des nutricionais na gravidez, baseadas
em evidéncias que considerem desfechos
obstétricos e pds-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
condi¢des de salde e nutricdo materno-infantil.

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

medidos na gestacao, associados ao perfil de saide
e nutricdo 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 ag¢des de intervengdo
visando a redugdo do risco gestacional associado a
morbidades e disturbios nutricionais e suas
consequéncias na saude infantil.

FFM - Relatério Anual 2017
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Familias e Mulheres

Além das ag¢des desenvolvidas pelo Projeto
Bandeira Cientifica (pag. 48), a FFM participou de
algumas iniciativas que beneficiaram Familias e

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

Aprimorando a resposta da atenc¢do primaria a sadde 3 violéncia contra a mulher em paises de

renda média e baixa - o caso de SP, Brasil

Esta pesquisa foi iniciada, em 2017, pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de contrato firmado entre a FFM e a
University of Bristol.

A Violéncia contra a Mulher (VCM) gera
impacto na saude e em aspectos socioecondmicos,
tornando sua preven¢do e enfrentamento pelo
sistema de saude uma prioridade global. Nessa
perspectiva, projeto amplo coordenado pela
Universidade de Bristol {UB) pretende construir
uma rede multidisciplinar internacional de
combate a violéncia doméstica contra a mulher.

O objetivo desta iniciativa é desenvolver e
testar a viabilidade de uma intervengdo a ser
realizada no ambito da atengdo primaria a saude
(APS) a VCM. Os objetivos especificos s3o: a)
avaliar prontiddo por servicos de aten¢do primaria
para identificar VCM, responder as necessidades
das mulheres em situagdo de violéncia, e oferecer
encaminhamento para servigos especializados; b)
alcangar um consenso esses servi¢os sobre um
modelo de interven¢do que inclui apoio a
treinamento e referenciamento; e ¢) testar a
viabilidade e aceitacdo da intervencdo numa fase
piloto e fazer a avaliagdo do processo.

Estudo de coorte com mulheres gestantes para avaliagdo do risco de malformacdes congénitas e
outras consequéncias adversas para a gravidez apos infeccdo por Zika Virus — Consdrcio

ZIKAlliance

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

Sera determinada, também, a taxa de
transmissao 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
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microcefalia, em diferentes estados do Brasil e da
América Latina.

Este sera um estudo de coorte de mulheres
gestantes {MG) em areas de risco para infecgao
pelo ZIKV. Gestantes serdo incluidas e
acompanhadas com visitas a cada quatro semanas,
realizadas em paralelo a0 acompanhamento pré-
natal. Em cada visita serdo coletadas amostras de
urina e sangue para realizacdo 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 detathes. MG com
suspeita de infeccdo por ZIKV (isto é, atendendo a
definigdo 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 apés a inclusio e reavaliadas ao
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nascimento (ou apds aborto espontaneo) para uma
documentacdo 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
(infeccdo 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, serdo 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 etioldgica de ZIKV em
malformacBes neurolégicas e outras malformagdes
congénitas.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.
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Em 2017, a FFM participou de diversas outras
iniciativas, que contatam com a participacdo de
instituicdes publicas e privadas, que beneficiaram

os ldosos, dentre as quais destacam-se os projetos
abaixo.

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

Europeia-Americana

O objetivo desta pesquisa, concluida em 2017,
desenvolvida, pela Disciplina de Geriatria da
FMUSP, por meio de um contrato firmado, em
2016, entre a Rush University Medical Center, a
FMUSP e a FFM, era a regularizacdo das atividades
de um Biobanco para Estudos em Envelhecimento
(BEE).

O BEE tem trés grandes objetivos:

1) Avaliar, por meio de protocolo rigoroso, o
perfil clinico e anatomopatoldgico de um grande
nimero de individuos idosos submetidos a
necropsia. Os individuos avaliados devem compor

uma amostra heterogénea do envelhecimento,
englobando individuos com ou sem doencas
cronico-degenerativas.

2) Promover a cole¢do 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 formacdo e também
de carater multidisciplinar, concentrados no
estudo do envelhecimento humano.

Estudo de Ancestralidade em doencgas neurodegenerativas

Este estudo, desenvolvido pela Disciplina de
Geriatria da FMUSP, por meio de um contrato
firmado entre a FFM e a Rush University Medical
Center com a subvencdo do NIH, foi aprovado no
final de 2016 e teve continuidade em 2017.

A prevencado e o tratamento da Doenca de
Alzheimer (DA) e de outras deméncias sdo
questdoes  prioritarias em  saude  publica.
Infelizmente, até o momento, nao ha intervengdes
eficazes. A compreensdo da biologia ligando os
fatores de risco gendmicos e a deméncia ¢
urgente.

O estudo proposto ird identificar variantes
gendmicas em loci de ancestralidades Europeia e
Africana, associadas com 0s indices
neuropatolégicos da Doenga 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 genémicas 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 analise exploratéria de 6.000
individuos falecidos, autopsiados no SVOC e
incluidos no Biobanco para Estudos em
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Envelhecimento  (BEE), identificar  variantes
gendmicas e ancestralidade associadas aos
seguintes indices:

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

b) Corpusculos de Lewy em muitiplas regides
cerebrais usando anticorpos contra alfa-sinucleina;

¢} Fendtipos para doencgas cerebrovascular,
como macro e microinfartos, aterosclerose e
arteriolosclerose hialina;

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

e) Esclerose hipocampal.

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

a) validar as associa¢des encontradas no
objetivo 1; e

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

O objetivo dessa iniciativa, desenvolvida, pela
Disciplina de Geriatria da FMUSP, por meio de um
contrato firmado, em 2016, entre a Fundacion
Mapfre, a FMUSP e a FFM, era a realizagdo de
sessfes educativas abordando os temas “Com
Maior Cuidado” e “Seguranga Viaria Para !dosos”,
ambos voltados para o publico idoso, seus
acompanhantes e profissionais que trabalham com
esta faixa etaria.

O progressivo envelhecimento populacional,
associado a necessidade da manutengdo da
autonomia e independéncia de gquem envelhece,

determina a necessidade de servicos e produtos
melhor adaptados a esta populagdo emergente.

Isto requer agles que visam a adequagdo do
individuo a esta nova fase da vida, com estratégias
de prevencdo, diagnostico e tratamento das causas
que podem provocar limitagbes funcionais
associadas a adequag¢des do ambiente, a fim de
minimizar  a magnitude  de potenciais
impedimentos as atividades que permitam ao
idoso integrar-se na comunidade.

Essas atividades foram concluidas em 2017.

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 entre a FFM e a Muscular
Dystrophy Association, e foi concluido em 2017.

Somente ha cerca de 20 anos é que a
populagdo comegou a envelhecer o suficiente para
que uma série de doengas 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 nido
tinham vez como linha de pesquisa.

Para que o envelhecimento aconteca 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 satde.

Dentre as deméncias, a principal é o
Alzheimer, mas existem outras que também sio
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
n3o teve 0s mesmos privilégios.

E para avangar nos estudos que o0s
pesquisadores dispdem de um acervo de cérebros
para estudo, muitas vezes denominado “banco de
cérebros”.

A esquipe jad esta analisando a vida de
voluntarios que doardo seus cérebros para anélise
pds-6bito, e a partir de agora sera possivel fazer
uma andlise 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 varios testes pré-clinicos e
clinicos visando a um tratamento para DMD, ainda
ndo existe cura. As abordagens mais recentes
incluem terapia celular, exonskipping, restauragdo
da expressdo de mini-distrofina via AAV e read-
through visando ao aumento de distrofina no
musculo. Embora esses ensaios terapéuticos
tenham mostrado alguma eficicia, 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.

FFM - Relatorio Anual 2017
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Proposta para o Desenvolvimento de Programa de Educagdo Permanente e Formagao de
Profissionais de Satude no Centro de Referéncia em Disturbios Cognitivos, na Cidade de Sdo 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 servicos de saude, por aumento
de internagBes hospitalares e maior risco de
quedas, além de custos indiretos, por necessidade
de um cuidador, familiar em sua maioria, ou
cuidador profissional pago; por redugao 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
doenca.

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

Varios trabalhos tém verificado a reducao de
gastos de pacientes com doenga de Alzheimer para
o servico publico, diagnosticados precocemente e
em uso das medicacdes apropriadas. Portanto, o
diagnostico precoce e o tratamento, ao contrario
de encarecer o sistema, diminuem 0s gastos com a
doenga; em geral, por redugdo no numero de

horas gastas de cuidados e no retardo da
progressao da doenga, diminuindo a dependéncia
e a institucionalizagdo.

O HCFMUSP esta 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 doenga de Alzheimer e
disturbios relacionados.

O objetivo deste projeto, iniciado, pelo
CEREDIC-HCFMUSP, em 2014, por meio de um
convénio firmado entre a FFM e o Ministério da
Salude, e que teve continuidade em 2017, é
promover a atualizacgdo em envelhecimento e
disturbios cognitivos e comportamentais para
profissionais do SUS, por meio de: a) oferecimento
de estagio supervisionado aos médicos da rede de
atengdo badsica a saude e a especialistas das
unidades de assisténcia médica especializada; b)
atendimento multidisciplinar aos idosos com
disturbios cognitivos; ¢} suporte a distdncia ao
atendimento do idoso com disturbio cognitivo, por
meio de telemedicina e de parcerias com
municipios interessados; d) Curso de Atualizacdo
em Disturbios Cognitivos e Comportamentais do
Envelhecimento: Abordagem Multidisciplinar; e e)
Manuais de orientagdo para cuidados em idosos
com disttrbios cognitivos e de comportamento.

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

Impacto na Utilizac3o de Servigos Sociais e de Saude

O objetivo deste projeto, iniciado, pela
Faculdade de Saude Publica da USP, em 2014, por
meio de um convénio firmado entre a FFM e o
Ministério da Saude, e que teve continuidade em
2017, é desenvolver estudos e pesquisas para
identificar os fatores determinantes da sindrome
de fragilidade entre as pessoas idosas, visando a
fortalecer e qualificar a aten¢do a saldde da pessoa
idosa com énfase na atenc3o basica.

Fragilidade pode ser definida como uma
sindrome clinica caracterizada pela diminuicdo da
reserva energética e da resisténcia aos estressores,
resultado do declinio cumulativo dos multiplos
sistemas fisiologicos, que aumenta a
vulnerabilidade as condicbes adversas, por haver
dificuldade de manutengdo da homeostase em
situagbes de exposigdo a situagBes mais extremas.
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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) diminui¢do da forca; 4)
baixo nivel de atividade fisica; e 5) diminuicio 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.

A detecgdo precoce dos componentes da
sindrome (condicdo pré-fragil) poderia evitar sua
instalagdo, a partir da adogdo de intervencdes
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 populacdo, tal
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situagdo, a médio e longo prazos, gerardo
importantes demandas assistenciais, aumento no
uso de servicos sociais e de salde e,
consequentemente, aumento significativo dos
custos relacionados.

Fragilidade, no entanto, é compreendida
como um fendmeno clinico distinto do
envelhecimento com potencial para reversibilidade

por meio de interven¢des adequadas. Torna-se
fundamental a identificagdo precoce dos fatores
determinantes dessa condigdo entre os idosos mais
jovens, sua evolugdo e, consequentemente, as
demandas assistenciais geradas e a utilizagdo dos
servigos sociais e de saude no transcorrer do
tempo, de forma a contribuir com a adequacdo das
politicas sociais e de saude vigentes.

Estudo das Condig¢bes Sociodemograficas e Epidemioldgicas dos Idosos Residentes em Instituicdes
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 entre a FFM e o
Ministério da Salde, e que teve continuidade em
2017, é realizar um levantamento censitario
intersetorial visando a tragar o perfil das condi¢es
de vida e saude dos residentes nas Instituigdes de
Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs) cadastradas
no Ministério da Salide, bem como suas condi¢bes
estruturais, para prestar o atendimento a essa
populacdo, em todo pais. Os resultados subsidiardo
a politica de reordenamento dos servicos 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

(sociais e de saude), torna-se necessdria a
realizagdo de um Censo especifico da populagdo
idosa residente em ILPIs.

Historicamente acolhidos por necessidades
sociais, observa-se que, com o avancar 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
diferencas regionais existentes em nosso pais.
Assim, a realizagao do Censo de ILPls, em nivel
nacional, pretende contribuir para a formulagdo
e/ou reformulagdo de agdes intersetoriais que
garantam a atengdo integral as pessoas idosas,
fortalecendo seus direitos garantidos pelo Estatuto
do Idoso e tendo como eixo orientador as
Diretrizes da Politica Nacional de Salde da Pessoa
idosa e da Politica Nacional de Assisténcia Social.
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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

Projeto TOC — Pesquisa de Marcadores Cerebrais associados ao Transtorno Obsessivo-Compulsivo

Esta pesquisa fai iniciada, em 2017, pelo IPqg,
por meio de contrato firmado entre a FFM e
Research Foundation for Mental Hygiene (The New
York Psychiatric Institute) com a subvencgao do NiH.

O transtorno obsessivo-compulsivo (TOC)
constitui causa importante de incapacidade.
Algumas anormalidades em circuitos cerebrais
especificos ja foram identificadas em associagdo
com o TOC, mas importantes lacunas de
conhecimento persistem nessa area. Por exemplo,
ndo esta claro quais anormalidades especificas
correspondem a cada perfil de sintomas do TOC,
nem como essas anormalidades se desenvolvem.

O objetivo desta pesquisa ¢ identificar
marcadores cerebrais reprodutiveis que
correspondam a comportamentos especificos
mensuraveis pertencentes a dimensdes de
sintomas do TOC. Esses marcadores cerebrais
poderdo, eventualmente, ser usados para revelar
manifestagbes do TOC que também se manifestam
em outros transtornos mentais (abordagem trans-
diagndstica). Finalmente, a identificacdo desses
marcadores podera permitir o desenvolvimento de
transtornos direcionados a essas anormalidades de
circuito, abrindo o caminho para a psiquiatria de
precisao.

Arbobios Um estudo Translacional para

identificagdo, caracterizagdo e validagdo de

biomarcadores da gravidade em infec¢des por arbovirus

Este estudo serd desenvolvido pelo IMT da
USP, por meio de um convénio firmado, no final de
2017, entre a FFM, a USP, a FAPESP e a BioMérieux
S/A.

Seu objetivo geral é identificar e validar
biomarcadores progndsticos para as doengas por
Dengue (DENV), Chikungunya (CHIKV) e Zika (ZIKV),
que permitam a estratificacdo precoce do risco de
desenvolvimento das formas evolutivas das
doengas que representam maior
morbimortalidade: dengue grave {DG), doenga
articular inflamatéria crénica pds-Chikungunya
(p6s-CHIKV-DAIC), e sindrome congénita por ZIKV
(SCV) com afec¢do neuroldgica, respectivamente.

Seus objetivos especificos sdo:

a) observar a evolugdo natural das trés
arboviroses estudadas em uma coorte prospectiva,

a fim de identificar caracteristicas demograficas e
sinais clinicos que auxiliem no diagnéstico
diferencial durante a fase aguda e/ou na avaliagdo
de risco de complicagdes;

b) determinar a frequéncia do
desenvolvimento de complicagGes dessas doengas
na populagao estudada;

c) avaliar a importancia das doencas pré-
existentes para o risco de desenvolvimento de
formas graves das doengas;

d) validar um painel de biomarcadores
proteicos da evolugdo para DG, previamente
identificados;

e) identificar biomarcadores progndsticos
para evolugdo desfavoravel das doengas por DENV,
CHIKV e ZIKV;
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f) produzir informagdes que contribuam para
a compreensdo da dindmica da transmissdo
materno-fetal do ZIKV e da patogénese da
sindrome congénita relacionada;

g) estudar a expressdo génica, o
transcriptoma e a resposta imune durante a
infec¢do por arbovirus especificos; e

h) constituir um biobanco de amostras
prospectivas e bem caracterizadas.

Desfechos clinicos da infec¢do pelo virus Zika em pacientes com Doenga Falciforme

Esta pesquisa foi iniciada, em 2017, pelo
Departamento de Doengas Infecciosas e
Parasitarias da FMUSP, por meio de contrato
firmado entre a FMUSP, a FFM e o Blood Systems
Research Institute.

Em fevereiro de 2016, a Organizagdo Mundial
de Saude declarou o virus Zika (ZIKV) e suas
implicacbes clinicas como uma emergéncia de
saude pubiica de importancia internacional e os
Centros de Controle e Prevengdo de Doengas dos
EUA concentraram todos os esfor¢os na busca por
respostas que tenham impacto na diminuigdo da
epidemia. O ZIKV esta se espalhando rapidamente
nas Américas, com carga da doenga bastante
significativa no Brasil. O impacto do ZIKV na
doenga falciforme (DF) é atualmente
desconhecido, mas relatos de casos isolados
sugerem que a DF pode ser um fator de risco para
o aumento da morbidade e mortalidade associadas
a0 ZIKV. Os pesquisadores americanos e brasileiros
envolvidos nesta submissdo de pesquisa clinica

Ensaio Clinico fase Ill para a avaliacdo da
(atenuada) do Instituto Butantan

Esta pesquisa foi iniciada, em 2017, pelo LIM
60 do HCFMUSP, por meio de contrato firmado
entre a FFM e a Case Western Reserve University
com a subvenc¢do do NIH.

O estudo, que ird avaliar a eficicia e
seguranca de uma vacina experimental de dengue
atenuada tetravalente liofilizada fabricada pelo
Instituto Butantan, serd realizado em multiplos
centros do Brasil tendo como base comunidades
selecionadas em dreas urbanas onde acontega
transmissdo de dengue.

A intervengdo de estudo serd uma dose tnica
da vacina tetravalente ou placebo numa razdo de
2:1. Para a analise de eficacia serdo considerados
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tém colaborado com a execucdo de varios projetos
de pesquisa, incluindo estudos em andamento
envolvendo uma coorte de, aproximadamente,
2.800 pacientes com DFf e, separadamente, um
estudo do potencial de transmissao transfusional
do ZIKV no Brasil, ambos parte do NHLBI,
financiados pelo projeto “REDS Ill: Recipient
Epidemiology and Donor Evaluation Study”.

Esta proposta de pesquisa representa uma
oportunidade Unica e extraordindria para estudar
um grande numero de pacientes com DF em
regiGes do Brasil que sofreram recentemente com
a alta atividade do surto do ZIKV, aproveitando
uma infraestrutura j& bem-sucedida de
colabora¢cdes em pesquisas. O estudo pretende
realizar uma caracterizagdo abrangente do impacto
clinico do ZIKV na DF e identificar as principais vias
envolvidas na fisiopatologia do ZIKV. Por sua vez,
estes dados irdo fornecer estratégias para triar,
monitorar e tratar o ZIKV em uma populagao
potencialmente vulneravel.

eficacia e seguranga da vacina Dengue 1, 2, 3, 4

todos os casos de dengue incidentes apds 28 dias
de vacinagdo em toda a populagdo de 16.944
participantes.

A hipotese do estudo é que a vacina sob
investigacdo fabricada no Instituto Butantan é
segura e confere protegdo contra infecgdo
sintomatica por dengue de 80% ou mais, com o
valor de 25% no limite inferior do intervalo com
95% de confianga. Assim, o niumero esperado de
casos virologicamente confirmados de dengue é de
24 ou mais para poder obter uma reposta em
relagdo a eficacia. Todos os participantes serdo
acompanhados por cinco anos para verificar a
incidéncia de casos de dengue a prazo mediano.
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Ensaio Clinico fase lll para a avaliagdo da eficicia e seguranga da vacina Dengue 1, 2, 3, 4

(atenuada) do Instituto Butantan

Este estudo foi viabilizado por meio de um
Acordo de Cooperacdo Técnico Cientifica firmado,
em 2016, entre a Fundagdo Butantan, o HCFMUSP
e a FFM e teve continuidade em 2017.

Este é um ensaio clinico de Fase Il
randomizado, multicéntrico, duplo cego e placebo
controlado para avaliar a eficacia e a seguranga da
Vacina Dengue 1,2,3,4 (atenuada) produzida pelo
Instituto Butantan. Serdo incluidos neste estudo
participantes sadios e/ou com doenga clinicamente
controlada, de ambos os sexos, com idades entre
dois e 59 anos, que serdo estratificados em trés
grupos etdrios: dois a seis anos, sete a 17 anos e 18
a 59 anos. Mulheres gravidas, mulheres lactantes
ou com intencdo de engravidar, nos 28 dias ap6s a
vacinagao, nao poderdo participar.

N3o ha, até o momento, nenhuma vacina
licenciada para prevengdo da dengue com

prote¢do contra os quatro sorotipos de dengue;
desta forma, a Vacina Dengue 1,2,3,4 (atenuada)
produzida pelo Instituto Butantan (produto em
investiga¢do) serd comparada com placebo. Os
participantes voluntdrios serdo randomizados para
receber uma dose subcutdnea do produto em
investigacdo ou placebo em uma proporg¢ao de 2:1.
Todos os participantes serdo acompanhados por
cinco anos, para vigilancia ativa de dengue.
Atualmente, ndo existe uma vacina efetiva e
licenciada para a preveng¢do 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 seguranga da vacina em
teste, por comparag¢do da incidéncia de eventos
adversos.

Rumo a uma Ferramenta Global Integrada de Avaliagdo do Transporte e da Satide (TIGTHAT)

Esta pesquisa foi iniciada, em 2017, pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de contrato firmado entre a FFM e a
University of Cambridge. Seu objetivo é criar bases
para construir uma ferramenta de modelagem e
avaliacdo de impacto dos tipos de transporte na
salde que possa ser prontamente aplicada em
cidades de paises de baixa e média renda.

O transporte terrestre urbano tem efeitos
colaterais positivos (atividade fisica) e negativos
(acidentes de transito, poluigdo sonora e poluentes
atmosféricos). Estudos em cidades de alta renda
encontraram beneficios substanciais para a satde
da populagdo quando ocorrem mudangas para
viagens ativas, com predominancia da atividade
fisica (PA). No entanto, trabalhos desenvolvidos no
Brasil, na india e na Malasia identificam um quadro
mais variado e complicado. Neste projeto,
estabeleceu-se a base para um modelo
globaimente aplicavel para apoiar a tomada de
decisbes baseadas em evidéncias sobre transporte
e saude.

Um dos principais desafios é a
comparabilidade e qualidade dos dados. A equipe

internacional, muitidisciplinar de epidemiologistas,
pesquisadores de transportes e modeladores
avaliara quais dados estdo disponiveis e
desenvolvera abordagens para um mapeamento
de dados disponiveis para os desejados. Sera
construido um modelo integrado de simulagdo de
impacto em salde para duas cidades indianas e os
modelos serdo estendidos para Sdo Paulo e Delhi.
A andlise de sensibilidade sera usada para informar
0 trabalho futuro. Serdo simulados cendrios de
mudang¢a de comportamento, aiterando tanto as
divisdes de modos baseados em distancia, como a
distribui¢do de distancias de viagem (mudancas na
forma urbana). Os dados serdao avaliados para
futuros estudos de modelagem, tanto em
profundidade (cidades latino-americanas e
africanas) quanto mais amplamente (cidades
indianas e latino-americanas).

Este projeto estabelece as bases para um
modelo cientificamente robusto para ajudar a
enfrentar um dos principais determinantes da
satide da populagdo.
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Avaliacao de Novas Alternativas para Aumentar a Precisdo na Determinagao da Causa de Morte:

Uma Abordagem Baseada na Autodpsia

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 e teve continuidade em 2017.

O projeto destina-se a elaboragao e validagao
de métodos que possibilitem a identificagdo 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 autépsias durante
um ano, na cidade de S3o Paulo. Se a metodologia
dessa fase inicial apresentar elevado indice de

confiabilidade, o projeto podera ter sua
continuidade e amplia¢do das areas de pesquisa,
uma vez que as iniciativas apoiadas pela entidade
devem ser de aplicagdo mundial.

As dificuldades para coleta de informacGes
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 situagdes em que o corpo foi examinado
por um médico, mas ndo houve registro e coleta de
amostras ou as informagdes ndo foram
concentradas numa base de dados ou, ainda, o
sistema nao é transparente.

VIA T HELPER 17 no Diabetes Mellitus Tipo 1 Autoimune

Este estudo, desenvolvido pelo LIM 18, por
meio de contrato firmado entre a FFM e a
European Foundation for the Study of Diabetes, foi
iniciado em 2016 e teve continuidade em 2017.

Este projeto tem como objetivo definir Single
Nucleotide Polymorphisms (SNPs) relacionados
com a via T helper 17 que possam estar envolvidos
na predisposicdo ao diabetes mellitus tipo 1

autoimune (DM1A). A genotipagem dos SNPs serd
em 500 pacientes com DM1A e 500 controles
saudaveis. Além disso, a expressdo do genoma
total do RNA de linfocitos periféricos sera
determinada em 20 pacientes DM1A de inicio
recente e 20 controles sauddveis, pareados para
fornecer dados sobre a via T helper 17.

Programas e politicas para prevencdo de obesidade em paises de renda baixa, média e em
transicdo - estudos de fomento a evidéncia e avaliagdo de programas

Este estudo, desenvolvido pelo NUPENS da
Faculdade de Saude Publica da USP, por meio de
um acordo firmado entre a FFM e The University of
North Caroline at Chapel Hill, foi iniciado em 2016
e teve continuidade em 2017.

As atividades previstas sdo as seguintes: 1)
Realizagdo de estudos de revisdo sobre padrdes de
consumo alimentar e tendéncias temporais em
aquisicdes domiciliares de alimentos no Brasil; 2)
Realizagdo de estudos de revisdo sobre prevaléncia
de obesidade, hipertensdo, diabetes e outras
doencas crénicas ndo transmissiveis relacionadas a
alimentacdo no Brasil; 3) Realizagdo de estudo
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sobre elasticidade de pregos para bebidas e
alimentos ndo essenciais; 4) Criagdo de uma base
de dados com a composi¢do 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 promocdo da
alimentagdo saudavel.
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Participacdo dos astrécitos localizados na superficie ventrolateral do bulbo nas respostas

ventilatorias a hipercapnia e hipoxia

Este estudo, desenvolvido pelo ICB-USP, por
meio de um acordo firmado, no final de 2016,
entre a FFM e The Ohio State University com a
subvenc¢ado do NIH, teve continuidade em 2017.

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

Os neurdnios ndo sdo as Gnicas células do SNC
capazes de detectar didxido de carbono (CO2),
sugerindo uma participacdo dos astrécitos na
quimiorrecep¢do. Provavelmente tem-se uma via
indireta, pela qual os niveis de CO2 sdo detectados
e passam a liberar transmissores para promover a
ativa¢do dos neurénios do pFRG/RTN envolvidos
no controle respiratdrio. A partir destas evidéncias,
torna-se importante investigar o papel de células
neurais (neurdnios e astrocitos) derivadas
embriologicamente do fator de transcrigdo
PHOX2B no controle respiratério, em condigbes
fisiolégicas e durante o desenvolvimento. Acredita-
se que a expressao correta do gene PHOX2B
durante o desenvolvimento é necesséria, para o
estabelecimento de uma funcionalidade adequada
do processo da quimiorrecepcdo central e, assim,
regular os niveis de CO2 em condigdes
consideradas fisiolédgicas. Os  experimentos
elaborados neste projeto procuram testar essa
hipdétese e serdo realizados por meio de técnicas
neurofisiolégicas e neuroanatomicas.

Teste Muliplex para avaliagdo de cura da doenca de Chagas

A infecgdo pelo protozoario Trypanosoma
cruzi é geralmente controlada, mas nio eliminada
pela resposta imune do hospedeiro. A infecgdo de
modo persistente, em Ultima analise, resulta em
lesdo tecidual muscular, denominada doenca de
Chagas.

Embora existam vdrias drogas com eficacia
parcial para tratar a infecgdo, estima-se que
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.

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 a
University of Georgia com a subveng¢do do NIH, foi
aprovado no final de 2016, teve continuidade em
2017 e tem por objetivo o desenvolvimento de um
teste de cura que possa identificar individuos
previamente expostos a infecgdo e que tenham
evoluido para a cura, com ou sem tratamento
terapéutico.

Modelos dindmicos de criminalidade: uma nova fronteira de aplicacdo 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 e foi
concluido em 2017.

O projeto consistia em um modelo
matemdtico destinado a estudar a dindmica da
carreira criminal, que considera o fenédmeno da
criminalidade no Brasil e, provavelmente, em
outras partes do mundo, como um evento
“contagiante”.
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Entende-se, portanto, que o ingresso e a
manuten¢do 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 j& cumprem pena no sistema penitencial

brasileiro.

Iniciativas da Bloomberg para a Seguranca Viaria Global: Estudos observacionais de velocidade, uso
de capacete, cinto de seguranga, equipamentos de reten¢do para criancas e direcao sob o efeito do

alcool, na cidade de Sao Paulo

Essa pesquisa esta sendo desenvolvida pelo
LIM 40, por meio de contrato firmado, em 2015,
entre a FFM e a Johns Hopkins University e teve
continuidade em 2017.

Trata-se de um estudo observacional do tipo
transversal, onde serdo coletados, de forma nao
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
seguranca, uso de equipamentos de retengdo para
criancas em veiculos, direcdo com excesso de
velocidade, de seguranga e uso de alcool. A coleta
de dados sera feita por meio de observag¢des
sistematicas aleatorias que serdo conduzidas em
seis a 12 locais escolhidos da cidade de S3o Paulo,

a beira de ruas e avenidas. Esta coleta serd
realizada duas vezes entre os anos de 2015 e 2016.

Os dados serdo coletados por pessoal
previamente treinado pela equipe do Johns
Hopkins International Schoo! of Public Health (JH-
IIRU) e sera 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 diregdo sob o efeito do alcool
acontecerda de forma passiva, observando os
comandos policiais de rotina na cidade que
ocorrerdo durante o periodo estudado.

Producdo de proteinas recombinantes a partir de diferentes sistemas de expressao

Este estudo, desenvolvido pelo LIM 25, por
meio de contrato firmado entre a Ouro Fino Saude
Animal Ltda., a FMUSP e a FFM, foi iniciado em
2015 e teve continuidade em 2017.

O objetivo geral desse projeto de pesquisa é
viabilizar a produgdo recombinante inédita de
proteinas terapéuticas de interesse em saude
animal, de maneira a preservar a atividade
biolégica 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 produgdo de alimentos.

Essa parceria busca wunir 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 eficdcia e seguranca em
animais domésticos.

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 entre o Institut Mérieux, a Infynity
Biomarkers e a FFM.

Uma proporgdo significativa de pacientes
cronicamente infectados pelo Trypanosoma cruzi
desenvoive a forma crénica da doenca, com
alteragbes cardiacas e/ou digestivas. Embora
tenham descoberto marcadores associados a
doenca, nenhum deles p6éde ser usado sozinho
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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 parasitolégicos
atuais, como hemocultura ou PCR para detectar
DNA de T. cruzi, tém baixa sensibilidade e ndo sdo
préticos para o paciente ou o0 uso em grande escala
de ensaios clinicos.

Ainda, no Brasii hd uma unica droga
disponivel, o Benzonidazol, com eficacia
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questiondvel no tratamento de pacientes com
doenga 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, € um grande obstaculo para
a avaliagdo de novas drogas.

A  identificagdo de marcadores de
diferenciagdo para avaliar a presenga de niveis e
parasitismo de Tripanosoma cruzi, resultando em
modificagdes imunes e inflamatorias, poderiam

solucionar este problema. Portanto, a proposta do
presente estudo era avaliar a resposta dos
individuos a peptideos sintéticos do T. cruzi, por
meio de teste imunoenzimdtico, em pacientes
antes e apds o tratamento com benzonidazol, na
busca de padrdes de resposta de anticorpos que se
correlacionem com apresentagbes clinicas e
comparar 0s resultados com outros
biomarcadores, para a formacdo de um perfil
composto de biomarcadores para o progndstico e
monitorizagao do tratamento.
Essas atividades foram concluidas em 2017.

Projeto Basico de Implantacdo do Observatério da Profissio Médica e Estudos da Demografia

Médica

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
por meio de um convénio firmado entre a FMUSP,
a FFM e o CREMESP, foi iniciado no final de 2015 e
teve continuidade em 2017.

Os objetivos da implantacdo 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
especializacdo dos médicos brasileiros; e ¢) buscar
tracar a relagdo entre a concentragio e
distribuigdo de médicos e a organizagdo e
funcionamento do sistema de saude brasileiro,
assim como a relagdo com as desigualdades em
satide no Brasil.

Autopsia Verbal no Brasil: Validagido do instrumento

Ter um sistema de informagdo adequado
sobre Obitos e suas causas é de importancia
fundamental, pois fornece subsidios para avaliar a
situacdo de saude das populagdes e para promover
o planejamento, o monitoramento e a avaliagdo
dos servigos de saude. A proporgdo de o6bitos de
causa mal definida ou causa ignorada, entre todos
os o6bitos ocorridos, tem sido o indicador mais
utilizado para avaliar a qualidade da informagao
sobre causas de morte.

O Sistema de Informagdes sobre Mortalidade
(SIM), apesar de ser bastante consolidado,
apresenta cobertura e qualidade das informagdes
sobre Obitos desiguais, tanto entre as regibes
brasileiras quanto em relagdo a grupos
populacionais estratificados por nivel
socioecondmico, com subnotificagdo e alta
proporcdo de obitos registrados com causas mal
definidas em algumas areas.

Este projeto, desenvolvido pelo
Departamento de Patologia da FMUSP, por meio
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 autdpsia verbal
para adultos no Brasil. Os objetivos especificos sdo
os seguintes: a) rever a bibliografia das pesquisas e
estudos sobre avaliagdes de autdpsia verbal {(AV) e
apresentar sumario executivo desses estudos; b)
elaborar proposta de documento referencial da AV
(formulario 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 certificagcado
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.

Em 2017, o Ministério da Saude aprovou um
pedido de remanejamento  orgamentario,
viabilizando, assim, o inicio das atividades do
projeto.
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Vacina contra o S. pyogenes para prevencdo de Febre Reumatica e Doenga Reumatica Cardiaca:

estudo clinico fase I/lla

Este estudo, desenvolvido pelo InCor, por
meio de um Contrato firmado entre o HCFMUSP, o
Instituto Butant3, o BNDES e a FFM, iniciou-se em
2015 e teve continuidade em 2017.

Seu objetivo principal é a realiza¢cdo de ensaio
clinico de fase 1/lla de uma vacina inteiramente
produzida no Brasil contra o Streptococcus
pyogenes para prevenir novos casos de febre
reumatica (FR) e 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
reumdtica e/ou suas sequelas ainda sdo muito
importantes.

A realizagio 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 o 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¢bes 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 1gG, realizou-se novos
experimentos com o0s 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 1/lla em humanos de uma vacina candidata
inteiramente desenvolvida no Brasil e com aito
impacto do ponto de vista social e econémico.

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 seguran¢a do
paciente, o HCFMUSP foi escolhido, em 2015, para
realizar um projeto-piloto da resolugdo RDC n? 54,
da Anvisa, ligada a rastreabilidade de
medicamentos. A ideia é testar um sistema capaz
de mapear os produtos desde a produgdo até a
chegada ao consumidor. A meta da Anvisa é criar
uma rede de mapeamento capaz de atender o
Brasil inteiro, mas como s3ao muitos os agentes
envolvidos nesse processo, esse teste no HCFMUSP
serd um primeiro passo.

O projeto-piloto estd sendo desenvolvido pelo
Centro de Inovagdo Tecnoldgica do HCFMUSP, por
meio de um Termo de Cooperagdo Técnico
Cientifica firmado entre o HCFMUSP, a FFM e a
Libbs Farmacéutica Ltda., teve inicio no final de
2015 e teve continuidade em 2017.

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
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Gestor da Implantagdo do Sistema Nacional de
Controle de Medicamento, ligado a Anvisa. Assim,
seria possivel detectar as dificuldades e analisar
quais os caminhos possiveis para expandir a acao
por todo o Brasil.

A resolugdo da Anvisa, aprovada em
dezembro de 2013 (RDC n2 54), estabelece
mecanismas e procedimentos para rastrear todos
os medicamentos que circulam em territdrio
nacional. Isso inclui um registro dos produtos dos
fabricantes/empresas produtoras, atacadistas,
varejistas, importadores de medicamentos,
transportadores e unidades de dispensacao.

Trata-se de tragar um histdérico contendo a
aplicacdo ou a localizagdo dos medicamentos, por
meio de informagdes 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 producéo,
incluindo a dispensacgdo e o recolhimento.
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Desenvolvimento de um Atlas Anatdmico de Tomografia Computadorizada para Aplicacio 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 entre a FINEP, a FFM, o
HCFMUSP e a Timpel S/A, é o desenvolvimento de
um Atlas Anatémico, ou seja, um banco de dados
unificado com informagbes antropométricas,
imagens tomograficas e dados de fungdo 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 tera aplicagio em
Tomografos por Impedancia Elétrica, permitindo o
seu uso ampliado em testes de fun¢do pulmonar
(deteccao mais precoce e sensivel de patologias
pulmonares, por exemplo, fibrose ou rejeigdo de
pulmdes transplantados), em testes de fungdo
cardiovascular (medidas de débito cardiaco ndo

invasiva para avaliacdo de atletas ou pacientes e
pré-operatdrio), assim como em ambientes de UTI
(estimativa ndo invasiva de débito cardiaco,
estimativa de “strain” pulmonar durante ventilagdo
mecanica, melhor acuracia na detecgdo de
condi¢des patolégicas como  pneumotdrax,
pneumonias e atelectasias).

Este Atlas Anatdmico representa um esforco
sem precedentes de melhorar as imagens de
Tomografia por Impedancia Elétrica, alcangando-se
uma precisdo e resolugdo espacial muito melhor do
que a disponivel nos tomodgrafos atuais. Tanto as
andlises de ventilagdio quanto as analises de
perfusdo pulmonar serao amplamente
beneficiadas por esta melhoria tecnolégica.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Avaliagdo do Impacto das Emissdes Industriais na Saude da Popula¢cio do Entorno do Polo

Petroquimico de Capuava

A implantagdo do Polo Petroquimico de
Capuava — RECAP, no Municipio de Maua, atraiu
um grande contingente de trabalhadores e
fomentou a instalacio 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 operagao segura das
industrias, com monitoramento continuo e com
minimo risco a saude da populagdo instalada em
seu entorno.

Hoje, estudos internacionais e outros
realizados no local reiinem evidéncias plausiveis
para considerar o impacto das emissdes
ambientais desses empreendimentos na salude da
populagdo da regido.

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, pretendia, em uma primeira etapa, elaborar
um mapa onde seja possivel, ndo sé identificar a
magnitude da concentracdo da poluigdo ambiental,
como também obter esse comportamento em
termos de sua distribuigdao espacial, possibilitando
ainda identificar e localizar as areas onde haja
potencial risco a salde advinda da operacdo
histérica e atual das atividades industriais e
petroquimicas da regido, estabelecendo
objetivamente a drea afetada e a possivel
existéncia de gradiente desse risco a sadde.

Essas atividades foram concluidas em 2017.

Gendmica de paisagens em gradientes latitudinais e ecologia de Anopheles darlingi

Este estudo, desenvolvido pelo Departamento
de Epidemiologia da Faculdade de Satde Publica
da USP, por meio de contrato firmado entre a FFM
e a Health Research Incorporated, com a
subvengdo do NIH, foi iniciado em 2014 e teve
continuidade em 2017,

O vetor primario da maldria na Regido
Amazdnica, Anopheles darlingi, tem capacidade de

adaptar-se rapidamente as mudangas micro
geograficas resultantes de novas condigdes
ambientais, tais como aquelas encontradas em
regides destinadas aos assentamentos agricolas.
Portanto, a presenga desse mosquito representa
importante ameaca a saude humana na América
Latina. A proposta apresentada examinard trés
aspectos biolégicos de Anopheles darlingi, que tém
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sido subestimados, com o objetivo de identificar os
principais mecanismos responsaveis para o sucesso
do vetor na transmissdo do patdgeno: ampla
plasticidade ou especializagdo genética.
Primeiramente, sera testada a Hipdtese de
Malaria de Fronteira (HMF), em que a idade do
assentamento prediz a incidéncia de casos de
maldria, 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 Amazbnica com
as populagdes da regido sul do Brasil, onde a
maldria é rara, e (ii) varidveis ambientais em
diversos assentamentos amazonicos.

Em terceiro lugar, serdo desenvolvidos
experimentos sobre a  histéria de vida do
Anopheles darlingi que abordardo caracteristicas
dos padrdes de resposta a temperatura gue sao
diretamente relacionados a capacidade vetorial.

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 entre a Sanofi Aventis
Farmacéutica ltda., o HCFMUSP e a FFM, foi
iniciado em 2014 e teve continuidade em 2017.

O objetivo principal do projeto é delinear e
implementar  estudos  epidemioldgicos que
subsidiem a avaliacdo de futuras estratégias de
vacinacdo contra dengue. Os objetivos especificos
sdo os seguintes: a) descrever o perfil sorolégico e
status imunoldgico da populagdo antes de uma
possivel estratégia futura de vacinagdo; b)

identificar a propor¢do de casos assintomaticos,
oligossintomaticos e o perfil clinico dos casos
sintomaticos e o seu status soroldgico; ¢) estimar a
taxa de soroconversao 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 epidemiolégicos
necessarios a modelagem da dindmica de
transmissdo da dengue em distintos cenarios
epidemioldgicos.

Ensaio clinico randomizado, duplo-cego, controlado com placebo, para avaliar a eficacia da
creatina como terapia adjuvante no tratamento da depressdo bipolar

O transtorno bipolar (TB) do tipo | é uma
doenca mental cronica que afeta
aproximadamente 1% da populagdo adulta e que
esta associada a uma taxa de suicidio de 10-19%.
Enquanto ha varias opgdes para o tratamento da
mania refrataria, a depressdo bipolar resistente ao
tratamento com estabilizadores de humor
permanece dificil de ser tratada. Mesmo com a
publicacdo de estudos que apoiam
farmacoterapias que abreviam a duracio e
diminuem a gravidade dos episédios depressivos e
que reduzem o risco de recorréncia, mais da
metade dos pacientes nao responde
adequadamente aos tratamentos disponiveis para
depressdo bipolar.
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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
utilizacdo cerebral de oxigénio apos a
suplementagdo com creatina oral.

O objetivo deste estudo, iniciado em 2014,
desenvolvido pelo IPg, por meio de um contrato
firmado entre a FFM e o NARSAD, era verificar se a
creatina melhora os sintomas depressivos, quando
usada no tratamento adjuvante ao tratamento
convencional da depressdo bipolar.

Essas atividades foram concluidas em 2017.
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Latin America Treatment & Innovation Network in Mental Health

Pesquisas recentes sugerem que a
redistribuicdo de tarefas clinicas nos sistemas de
saude 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 0 manejo na
melhoria da sobrevida infantil, saide materna e
programas de HIV, com o Peru se tornando um dos
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 populagéo.

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 s3o:

a) avaliar a eficicia de uma intervengéo, por
mensagens de telefonia moével automatica
assistida por auxiliares de enfermagem, no
tratamento de sintomas de depressio em
individuos com doengas fisicas cronicas (diabetes
efou hipertensdo) atendidos em unidades da
Estratégia de Sadde da Familia no municipio de S3o
Paulo, Brasil; e

b) avaliar o custo-efetividade deste programa
de intervengio.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Perspectivas de eliminacdo da maldria residual na Amazdnia rural brasileira: estratégia de

investigacdo de reservatdrios de Plasmodium vivax

Este estudo, desenvolvido pelo ICB-USP, por
meio de um convénio firmado entre a FFM e o
Ministério da Saude, no final de 2013, tem como
objetivo implementar e avaliar uma estratégia para
detectar portadores sintomaticos e assintomaticos
do parasita (potenciais reservatérios de infecgdo)
em dreas de transmissdo residual de maldria,
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 maldria
(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

introduzidos; b) Avaliar a eficicia da detecgdo de
potenciais reservatdrios da malaria 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 infec¢des malaricas, diagnosticadas por
meio da genotipagem dos parasitos obtidos
durante o monitoramento dos focos potenciais de
transmissdo.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Combinacdo de Estimula¢do Cerebral e Estimulagdo de Nervos Periféricos para Aumentar os Efeitos
Benéficos da Estimulagao Elétrica Funcional Sobre a Mao Parética apds Acidente Vascular Cerebral

Ndo ha tratamentos universalmente aceitos
para diminuir a incapacidade em pacientes com
comprometimento motor grave na fase cronica
apds acidente vascular cerebral (AVC). Técnicas de
neuromodulagao, como a estimulagao
transcraniana com corrente continua (transcranial
direct current stimulation, tDCS) e a estimulacdo
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 entre a FFM e o NIH, sera testada
a hipdtese de que a tDCS e a ESP irdo aumentar os
efeitos da estimulagdo elétrica funcional (FES) e do
treino tarefa-especifico sobre a fungdo motora.
Planeja-se colher dados relacionados a esta
hipdtese, investigando os seguintes objetivos
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especificos: 1) comparar os efeitos da FES em
associa¢do proxima com tDCS isolada, ESP isolada,
tDCS + ESP ou ESP isolada, em pacientes com
fraqueza moderada a grave, em um desenho
cruzado. A hipdtese 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 combinag¢do 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 interven¢do de neuromodulagdo
mais eficiente, de acordo com os resultados do

Centro de Pesquisas de Biomarcadores em Doengas

Gerais

Este estudo foi iniciado, em 2012, pelo LIM 46
do HCFMUSP, por meio de contrato firmado entre
a FFM e o NIH e teve continuidade em 2017.

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
doenca de Chagas, com o objetivo de encontrar
biomarcadores que possam ser usados para inferir
o risco de progressao da doenga.

Serao desenvolvidos dois estudos
interrelacionados: O Projeto 1 terd como foco a
expressdo génica em amostras previamente bem
caracterizadas. No Projeto 2 planeja-se utilizar o
Sistema Unico de Saiide no Estado de Minas
Gerais, registrando e coletando amostras de
sangue de 2.000 pacientes com doenga de Chagas.

Epidemiologia do receptor e avaliagdo de doadores —

Esta proposta, iniciada no final de 2011 pelo
Departamento de Doencas Infecciosas e
Parasitarias da FMUSP, por meio de contrato
firmado entre a FMUSP, o Blood Systems Research
Institute e a 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 seguranga do sangue no Brasil e prevé a
expansdo dos trés centros durante o Programa do
REDS-II para quatro centros durante o REDS-III; b)
manutenc¢ao do banco de dados de doadores e
doacdes; e ¢} continuagido de aspectos especificos
de dois projetos do REDS-H: a reavaliagdo dos
pacientes que participaram do estudo de coorte da
doenca de Chagas e a continua¢do da andlise das
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Objetivo 1, com efeitos de FES e treino motor
associados a intervencdo placebo ({ESP/tDCS
placebo), administrada trés vezes por semana, por
seis semanas, a dois grupos de pacientes adultos
com fraqueza moderada a grave. A hipédtese é que
a interven¢do 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 2017.

Tropicais Negligenciadas de Sao Paulo-Minas

Esses pacientes serdo acompanhados por dois
anos, com desfechos de morte ou admissdo a um
hospital para doengas cardiacas.

O principal objetivo é a obteng¢do 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 instituigdo para futuros ensaios
clinicos.

Serdo estabelecidos dois ntcleos: o Ndcleo
Administrativo e o Nicleo 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.

Estudo REDS lll — Posto Internacional

caracteristicas virais e fatores de risco em
doadores de sangue infectados com HIV.

Dois novos protocolos principais sdo
propostos para o REDS-Ill. O primeiro projeto vai
enfocar uma ameaga extremamente relevante
para a seguran¢a 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 combinacdo 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
2017.
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Peruvian/Brazilian Amazon Center of Excellence in Malaria

Esta pesquisa, iniciada em 2010 pelo ICB-USP,
por meio de um contrato firmado entre a FFM e a
University of California com subvencdo do NiH,
tem como objetivos: a) estimar a prevaléncia de
infeccdo  assintomédtica por plasmédio e
caracterizar  fatores de risco para o
desenvolvimento de sintomas na vigéncia de
infeccdo maldrica; b) estimar a prevaléncia e
fatores de risco para a presenga de gametdcitos
em infecgbes sintomdticas e assintomaticas; c)
estimar o risco de infeccdo sintomatica
subsequente entre portadores de parasitemia
assintomdtica e individuos ndo infectados; d)
determinar, com base em genotipagem dos
parasitos, se episddios subsequentes de maldria

sintomatica se devem a persisténcia de linhagens
parasitdrias, originalmente encontradas no
portador assintomatico; e e) comparar os niveis de
diversidade genética dos parasitos em infec¢des
sintomaticas e assintomaticas.

O componente entomoldgico desta proposta,
centrado nos principais vetores de maléria
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
2017.
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Estudos Clinicos

Os estudos clinicos permitem a avaliagdo de novas drogas, de novos
tratamentos, de novas vacinas, além de um maior entendimento sobre as
doencas e sobre o comportamento da populagdo, o que se reflete em
beneficio para os pacientes e para a sociedade.

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 0
EPeClin (Escritério de Pesquisa Clinica) do
HCFMUSP, 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  investiga¢des
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 eficacia,
tolerabilidade e seguranga de medicamentos e
também garantir que as pesquisas em animais e
seres humanos sejam feitas segundo os
parametros técnico-cientificos, éticos, legais, e sob
0s enquadramentos na legislagdo vigente para a
espécie, além de garantir a lisura quanto a
financiamento da pesquisa, origem dos recursos,
retorno do investimento, adequacdo as diretrizes
da Politica Institucional, integracdo com as demais
ac¢des setoriais, e interesse e conveniéncia para o
Servigo Publico.

Pesquisa Clinica, ensaio clinico ou estudo
clinico sdo os termos utilizados para denominar um
processo de investigagdo cientifica envolvendo
seres humanos. S3o todas as investiga¢gdes em
seres humanos cujo objetivo é descobrir ou
verificar 0s efeitos farmacodinamicos,
farmacoldgicos, clinicos efou outros efeitos de
produto(s) e/ou identificar rea¢gdes adversas ao(s)
produto(s) em investigacdo, com o objetivo de
averiguar sua seguranca e/ou eficacia.

A area de Pesquisa Clinica tornou-se cada vez
mais complexa e multidisciplinar, tendo como
caracteristica a necessidade de constante evolugdo
e atualizacdo de processos, pois atua na vanguarda
do conhecimento, tecnologia e inovacdo.

Permite a avaliagdo de novas drogas, de novos
tratamentos, de novas vacinas, além de um maior
entendimento sobre as doengas e sobre o
comportamento da populacdo, o que se reflete em

FFM - Relatorio Anual 2017

beneficio para os pacientes e para a sociedade. E
considerada, assim, o principal instrumento para
validar inovagdo no setor de salde.

Deve ser ressaltado ainda o importante papel
da Pesquisa Clinica na formagdo de recursos
humanos, além do papel formativo do método
cientifico na educagdo médica e sua solida
vinculagdo a Pés-Graduagao.

Importante ressaltar também a Pesquisa
Clinica como setor de geragdo de recursos
financeiros, que viabiliza investimentos na area.

Um dos principais desafios do EPeClin é
contribuir para uma maior agilidade dos fluxos
internos regulatorios e juridicos, colocando, assim,
a Instituicdo em posi¢do altamente competitiva e
de lideranga na coordenacdo de pesquisas clinicas.
Assim, o EPeClin oferece aos pesquisadores
consultoria estratégica para a avaliagdo de
oportunidades, captacdo de recursos financeiros e
patrocinios, estudos de viabilidade além de
suporte na negocia¢do de contratos e nas questdes
bioéticas e regulatdrias relacionadas a Pesquisa
Clinica, seja esta pesquisa patrocinada pela
iniciativa privada, por agéncias publicas de
fomento ou por estudos de iniciativa do
Investigador.

Em 2017, foram aprovados os projetos
arquiteténicos para a reforma do prédio onde
antes funcionava o antigo Servi¢o de Atendimento
Médico ao Servidor (SAMS), ao lado do Prédio da
Administracdo do HCFMUSP. O espago sera
dedicado a ampliagdo da infraestrutura de
pesquisa clinica do ICHC e também atendera o 10T
e o IMREA.

Atualmente, o ICHC é responsavel por 53%
das pesquisas clinicas desenvolvidas no Complexo
HCFMUSP. Em seu quarto andar, ha seis
consultérios dedicados aos 40 protocolos que
estdo sendo executados simultaneamente. Com o
novo espago, mais 14 consultérios serdo
agregados, além de laboratérios multiusuarios,
uma farmacia dedicada com quatro divisdes
segundo o tipo de medicamento a ser dispensado
e armazenado, novos boxes de coleta, duas salas
de reunido e salas para coordenacdo e monitoria,
consultério  ginecolégico e espagos para
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armazenamento de kits e material bioldgico, além
de salas de espera e local para os lanches dos
voluntarios.

O HCFMUSP responde por 74% das pesquisas
clinicas desenvolvidas no Sistema FM/HCFMUSP. O
restante se divide entre a propria FMUSP, que
realiza pesquisas com caddveres e amostras
bioldgicas, mas ndo com voluntarios; ICESP e InCor,
gue sdo considerados individualmente. A area de
Cardiologia inclusive é a que mais estudos
desenvolve, seguida de ortopedia, oncologia e
radiologia, pediatria e gastroenterologia.

dSNINADH IDN/SYIA OTTYNSY

0 antigo prédio do SAMSS, ao lado do Prédio da Administragéo
do HCFMUSP, serd reformado para abrigar consultdrios para a
pesquisa clinica

Em agbes integradas com a FFM,
especialmente com a Geréncia Geral de Projetos e
Pesquisas (GGPP-FFM) e Consultoria Juridica (CJ-
FFM), o EPeClin tem participa¢do ativa emitindo
pareceres técnicos e acompanhando fluxo,
tramitacdo e aprovagao de contratos e bolsas de
pesquisa clinica, no cumprimento aos requisitos e
normas institucionais que regulamentam este
tema. Entre as agles implementadas estd a
aplicagdo de overhead institucional nos contratos
de Pesquisa Clinica, que permitird a capta¢do de
recursos financeiros que serdo investidos na
sustentabilidade da infraestrutura de Pesquisa
Clinica da Instituicdo.

Em 2017, a FFM gerenciou 371 estudos
clinicos (quantidade em 31/12/2017), 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, IPq, InRad, IOT, InCor e ICESP, destinados
a prestar assisténcia médico-hospitalar aos
voluntdrios 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 conducdo dos projetos
de pesquisa; acompanhar as atividades e fornecer
informagdes necessdrias aos monitores dos
diferentes projetos de pesquisa; e assegurar que as
auditorias dos projetos de pesquisa sejam
conduzidas de acordo com os procedimentos pré-
estabelecidos.

Além disso, institucionalmente, os principais
objetivos dos CPCs sao: redugao de gastos;
otimizagdo do uso de equipamentos; instalagdo de
area fisica adequada para a realizacdo de estudos
relacionados a vérias especialidades; centralizagdo
do desenvolvimento dos projetos de pesquisa;
garantir melhor atendimento ao voluntdrio de
pesquisa; aprimorar a qualidade de ensino e do
servigo 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 educagdo continuada.

Os CPCs possuem arquivamento de copias de
todos os protocolos de pesquisa, ficha de admissdo
preenchida, termo de compromisso assinado pelo
investigador principal, assim como as seguintes
cOpias: aprovacdo pela CAPPesq, CONEP e ANVISA
(CE); e contrato e orcamento, sendo estes os
requisitos minimos necessarios para o protocolo
dar entrada no Centro.
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Projetos de
Politicas de Saude
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PROJETOS DE POLITICAS DE SAUDE

A FFM também apoia a realiza¢do de vdrios projetos de Politicas de Salde,
incluindo defini¢do de processos e tecnologias, treinamento de profissionais
da rede publica, desenvolvimento de instrumentos de avaliagéio, entre outros.

Principais Projetos de Politicas de Saude

Avaliacdo de custo-efetividade e impacto orcamentario da introdugdo da vacina de dengue no PNI

do Brasil

Este projeto, a ser desenvolvido pelo
Departamento de Moléstias Infecciosas e
Parasitdrias da FMUSP, foi viabilizado por
meio de uma Carta Acordo firmada entre a
OPAS e a FFM, no finai de 2017.

O desenvolvimento de vacinas de
dengue é considerado uma prioridade em
salde publica. InGmeras publicacGes apontam
para a relevincia e o interesse de
disponibilizar vacinas de dengue com rapidez.
Os maiores desafios no desenvolvimento de
vacinas de dengue incluem a existéncia de
quatro sorotipos e a possibilidade de a
vacina¢ao induzir ADE, resultando em
aumento da gravidade dos  casos,
principalmente se a vacina ndo conferir
protecdo duradoura contra os quatro
sorotipos do virus ou, em caso de necessidade
de mudltiplas doses, em pessoas expostas a
doenga antes de completar o esquema
vacinal. As vacinas de dengue devem induzir

protecdao de longa duragdo contra os quatro
sorotipos, ter bom perfil de seguranca, e ser
custo-efetivas.

Os objetivos desta pesquisa, portanto,
sao os seguintes: a) estimar a carga de doenca
e os custos da dengue no pais, por faixa etdria;
b) estimar os custos associados a introdugdo
da vacina de dengue no calendério de
imuniza¢do de rotina do PNI; c¢) avaliar o
impacto epidemiolédgico e o custo-efetividade
da introducdo da vacina de dengue no PN,
nas perspectivas da sociedade e do Sistema
Unico de Satde (SUS) em comparagdo a
estratégia atual (sem vacinagdo); e d) estimar
o impacto or¢amentario da introdugdo da
vacina de dengue no PNI, na perspectiva do
SUS, em comparagao ao cendrio de referéncia
atual (conjunto de opgOes preventivas e
terapéuticas atualmente disponiveis para o
tratamento da dengue, sem vacinagdo).

Projeto de Pesquisa, Desenvolvimento e Inovacdo, para o Departamento de Assisténcia
Farmacéutica e Insumos Estratégicos do Ministério da Satide

O objetivo deste projeto, a ser desenvolvido
pelo Nucleo de inovagdo e Tecnologia (NIT} do
HCFMUSP, por meio de um convénio firmado entre
o Ministério da Saude e a FFM, no final de 2017, é
apoiar o Departamento de  Assisténcia
Farmacéutica e Insumos Estratégicos (DAF), do
Ministério da Saude (MS), na implementac¢do de
laboratodrio para a promocdo e o desenvolvimento
de projetos na area de automagdo e inovagdo, com
o objetivo de pesquisar, desenvolver, fomentar,

experimentar e validar tecnologias e suas
respectivas aplicagbes.

Incentivar a associagdo do Ministério com
organizagOes diversas em torno de iniciativas que
disponham de escala apropriada para desenvolver
conhecimento e transformar ideias, experimentos
laboratoriais bem-sucedidos e qualidade de
modelos matematicos em resultados praticos que
melhorem o desempenho das a¢des do DAF no seu
campo de atuagdo.
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Centro de controle da logistica de medicamentos termolabeis

O presente projeto, a ser desenvolvido pelo
Nicleo de Inovacdo e Tecnologia (NIT) do
HCFMUSP, por meio de um convénio firmado entre
0 Ministério da Salde e a FFM, no final de 2017,
justifica-se pela necessidade do Ministério da
Saude em definir processos e tecnologias capazes
de estruturar um centro de controle da logistica de
medicamentos termolabeis, com base na pesquisa
e desenvolvimento de especificagbes técnicas que
seguem padrdes abertos e possam  ser

Mapeamento das Iniciativas de Educag¢do

operacionalizados e integrados por qualquer
fornecedor do Ministério, seja atual ou futuro.

O centro devera possuir processos e conceitos
tecnoldgicos que permitam o controle de
temperatura das cargas e o conhecimento das
interferéncias sofridas durante sua movimentacao
e armazenamento, desde a fabrica¢do no Brasil ou
no exterior até o momento de manipulagdo para
administragdo.

Interprofissional no Brasil e Atualizacao em

Desenvolvimento Docente para a adogio da interprofissionalidade na formag¢ao em salde

Este projeto foi iniciado, em 2017, pela Escola
de Enfermagem da USP, por meio de uma Carta
Acordo firmada entre a FFM e a OPAS.

A partir dos estudos e experiéncias
vivenciadas em diversos paises, a Educagdo
Interprofissional  (EIP) se apresenta como
importante instrumento para a mudanga do foco
das praticas profissionais, superando modelos
centrados em suas especificidades, como forma de
possibilitar processos de aprendizagem
compartilhados, capazes de estimular a melhoria
das habilidades para o trabalho colaborativo.

O objetivo geral desta iniciativa é fortalecer
a Educac@o Interprofissional em Satide enquanto

marco tedrico e metodoldgico para reorientagao
dos processos de formagdo dos profissionais de
saude no Brasil. Os objetivos especificos sdo os
seguintes: a) realizar o mapeamento das
iniciativas de  Educagdo Interprofissional
existentes no Brasil; b) elaborar proposta de
curso atualizagdo para docentes e gestores das
instituigGes de ensino brasileiras com o propdsito
de qualificagdo sobre Educagao Interprofissional;
e c) desenvolver curso de atualizacdo para
docentes e gestores das instituicdes de ensino
brasileiras para a adogdo da
interprofissionalidade na formagdo em sadde.

Arranjos institucionais de mediacdo das diferentes instituicdes de regulacdo de profissées de satude
no Brasil: itinerario juridico-administrativo de criacdo de novas profissées de saude e
aperfeicoamento da Cadmara de Regulagdo do Trabalho em Saide/MS

Este projeto, a ser desenvolvido pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
foi viabilizado por meio de Carta Acordo firmada,
no final de 2017, entre a FFM e a OPAS.

A regulagdo juridica das profissdes de satde
no Brasil € composta por um conjunto normativo
amplo e fragmentado, que encontra sua base na
Constituicao Federal de 1988. Contudo, grande
parte das leis que orientam o exercicio das
profissbes de saude e organizam os respectivos
conselhos profissionais teve sua criagdo e
regulamentacdo antes de 1988 e
consequentemente sdo anteriores a criagdo do
SUS.

Os objetivos gerais do presente projeto sdo:

a) identificar os caminhos institucionais que
possibilitam a criagdo das novas profissdes de
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saude de ensino superior no Brasil, desde a sua
origem até sua consolida¢do no cendrio regulatério
nacional;

b) reformular em conjunto com atores
estratégicos do Ministério da Saude e de
instituicdes reguladoras, um Anteprojeto de
Portaria reformulando a Camara de Regulacdo do
Trabalho em Sadde (CRTS), acompanhar as
reunides ordinarias da CRTS para o entendimento
dos principais temas em pauta e de seu debate e
resolucdo, e avaliar os mecanismos juridico-
administrativos existentes para harmonizagdo da
regulacdo desses temas;

c) identificar e entender os conflitos judiciais
envolvendo regulagdo de profissdes de saude no
Brasil, por meio de pesquisa jurisprudencial em
tribunais de todas as regides do pais;
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d) consolidar e disponibilizar os dados
produzidos no projeto em um Portal digital que
servira de instrumento de facil acesso aos
diferentes atores responsaveis pela tomada de
decisdes no campo da regulagdo de profissGes de
saude no Brasil; e

e) contribuir, por meio de estudos
comparados do modelo regulatério da Africa do
Sul, Austrdlia e india, com as reflexdes sobre os
possiveis caminhos regulatérios para o Brasil e que
possam servir de apoio para as discussdes na CRTS.

Modelos Regulatérios e Transito Internacional de Profissionais de Satde: Regulagdo da Formagdo e

do Exercicio Profissional no MERCOSUL

Este projeto, a ser desenvolvido pelo
Departamento de Medicina Preventiva da FMUSP,
foi viabilizado por meio de Carta Acordo firmada,
no final de 2017, entre a FFM e a OPAS.

O Mercado Comum do Sul (MERCOSUL) é uma
iniciativa de integra¢do regional inicialmente
desenvolvida pela Argentina, Brasil, Paraguai e
Uruguai e que, posteriormente, incluiu a Venezuela
e a Bolivia, esta ainda em processo de adesdo. Foi
criado em 1991, por meio do Tratado de Assung3o,
com o objetivo de promover um espago comum
para o comércio e o0 investimento “mediante a
integracao competitiva das economias nacionais ao
mercado internacional”.

Os objetivos gerais do presente projeto sdo: a)
favorecer, por meio de dados e informagdes, a
ampliagdo do acesso da populagdo dos paises do
Mercosul a servicos de saude de qualidade, com a
promog¢do da equidade entre os paises; b)
favorecer, por meio de consolidagdo de dados e
propostas de aperfeicoamento regulatério no
MERCOSUL, a democratizagdo dos modelos

regulatérios e integra¢do regional; c) oferecer
informagBes e instrumentos para gestores e
usudrios de servicos compreenderem de forma
facil e acessivel de que forma a regulacio de
Profissdes de Saude no Mercosul é realizada, qual
a regulagdo vigente e qual a Agenda de
desenvolvimento do campo; d) contribuir para o
desenvolvimento do SGT 11 do Mercosul por meio
de organizagdo de dados e informagdes e por meio
de andlises amplas e criticas sobre a regula¢do de
profissGes de satde nos paises do Bloco; e) auxiliar
0s agentes envolvidos para que se estabeleca e se
concretize uma Agenda de RH de Profissbes de
Saude no Mercosul, identificando, a partir dos
resultados do Projeto, quais seriam os principais
temas a serem incluidos na agenda de regulagdo
de profissdbes de satide no Mercosul; e f)
contribuir, por meio de estudos comparados do
modelo regulatério da Unido Europeia com as
reflexes sobre os possiveis caminhos regulatérios
para o Bloco e para os paises do Bloco.

Estruturagdo do Sistema de Vigilancia e Monitoramento de Produtos para a Satde

Este projeto foi iniciado em 2017, pelo Nucleo
de Inovagdo e Tecnologia (NIT) do HCFMUSP, por
meio de Carta Acordo firmada entre o PNUD, o
HCFMUSP e a FFM.

A iniciativa tem como objetivo geral a
elaboragdo de padrdes, protétipos, simulagdes,
testes, inovagOes e propor normativos para apoiar
os processos de implantagdo, aquisicdo e
interoperabilidade do SNCM, bem como publicar
os resultados do projeto. Os objetivos especificos
sdo os seguintes: a) compreender as demandas a
serem atingidas, bem como do ambiente
tecnoldgico, processual e legal da ANVISA, em
relacdo ao Sistema Nacional de Controle de
Medicamentos; b) propor inovagdes e padrdes
abertos, que sejam interoperdveis e

independentes de fornecedor exclusivo, para
atender ao conceito de um Sistema Nacional de
Controle de Medicamentos com base de dados
centralizada; ¢) propor regras e normas
operacionais e de gestdo para o Sistema Nacional
de Controle de Medicamentos; d) apoiar a ANVISA
nas atividades de interlocugdo com o mercado
regulado, por meio de Audiéncias Publicas e
Workshops; e) realizar estudos de caso em
formato de piloto, simulagGes e prototipagses; f)
apoiar a elaboragdo do plano de implementagao e
massificagdo do Sistema Nacional de Controle de
Medicamentos; e g) elaborar, em conjunto com a
ANVISA, material para publicagdo dos resultados
do projeto.
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I Levantamento Nacional sobre Uso de Drogas e Vulnerabilidades Associadas pela Populagido
Prisional Brasileira e pelos Adolescentes e Jovens em Restrigdo e Privacdo de Liberdade no Sistema

Nacional de Atendimento Socioeducativo

O objetivo geral deste estudo é identificar a
incidéncia e prevaléncia do uso de alcool, tabaco e
outras drogas e consequéncias relacionadas ao
uso, assim como os padrbes de consumo
{quantidade e frequéncia) e vulnerabilidades
associadas, da populagdo prisional brasileira e dos
adolescentes e jovens em  atendimento
socioeducativo, com restricdo ou privagdo de
liberdade.

O presente estudo é de corte transversal, com
representagao nacional da populagdo prisional em
regimes de prisdo proviséria, semiaberto e fechado
e de adolescentes e jovens do sistema
socioeducativo em regimes de internacao
proviséria, semiliberdade e internagao

Este projeto, a ser desenvolvido pelo GREA,
foi viabilizado por meio de Convénio firmado, no
final de 2017, entre a FFM e a Senad.

Atendimento no Centro de Atendimento de Emergéncia em Microcirurgia Reconstrutiva e Cirurgia

da Mao do 10T do HCFMUSP (CEMIM)

A criagdo do CEMIM do IOT do HCFMUSP
deveu-se ao grande aumento do numero de
pacientes portadores de traumas de alta
complexidade. O fen6meno dos acidentes de
motocicleta, a violéncia urbana, o transito cadtico
e 0 aumento da velocidade contribuiram para esta
situacao.

Desde a década de 80, inumeras publica¢bes
demonstram evidéncias cientificas da importancia
do tratamento na fase aguda do trauma. O
tratamento primario adequado promove melhores

resultados, diminui a taxa de complica¢do, a
incidéncia de infecgdo, o periodo de hospitalizagdo
e o custo da saude, além de reduzir a mortalidade
e os indices de amputacdo relacionados ao trauma.
Por meio de um Convénio firmado, em 2014,
entre o HCFMUSP, a SES-SP e a FFM, profissionais
altamente capacitados e treinados realizaram, em
2017, 1.243 cirurgias, dentre elas os reimplantes,
revascularizagdes e  retalhos. Visando a
continuidade dessas ag¢des, foi firmado um novo
Convénio, em 2017, com vigéncia até 2019.

Transporte aéreo da equipe de capta¢ao de drgaos para transplantes de figado e pancreas

Por meio de um Convénio firmado, em 2014,
entre o HCFMUSP, a SES-SP e a 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 6rgdos para transplantes,
fora da capital de S3o Paulo, beneficiando os
pacientes do HCFMUSP em lista de espera para
transplantes de érgaos do aparelho digestivo.

Programa de Transplante Intestinal e Multivisceral

A Faléncia Intestinal (F!} é uma condi¢do onde
o trato gastrointestinal é incapaz de manter
nutricdo adequada, equilibrio hidroeletrolitico,
crescimento e desenvolvimento. Em pacientes
complicados e pediatricos, a mortalidade atinge
mais de 60% ao ano. Por estas razdes, o
transplante de intestino vem sendo indicado para
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As metas dessa iniciativa sdo o aumento do
numero de capta¢des e transplantes e a redugio
do tempo médio de espera do érgdo, garantindo a
qualidade das condi¢des de isquemia fria
recomendada para o transporte.

Essas atividades, coordenadas pela Divisdo de
Transplantes de Figado e Orgdos do Aparelho
Digestivo do HCFMUSP, tiveram continuidade em
2017.

tratar pacientes com Fl irreversivel, isoladamente
ou como transplante multivisceral, em que o
intestino é transplantado com outros drgdos
(figado, estdmago, duodeno e pincreas) para
tratar a faléncia de multiplos 6rgdos do aparelho
digestivo.
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Estima-se que 200 pessoas por ano tenham
indicagdo 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 Salde, por
meio de convénio firmado com a FFM, em 2011,

planeja a realizagdo de um transplante/més e
estruturagdo progressiva dos entraves iniciais,
prevendo-se chegar a 36 transplantes anuais, nos
préximos 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, e tiveram continuidade em 2017.

Curso de Especializacio em Educagdo na Saude

Universidade do Estado do Amazonas

para Docentes do Curso de Medicina da

Este projeto, iniciado no final de 2015, pela
Disciplina de Clinica Médica da FMUSP, por meio
de Convénio firmado entre a UEA, a FMUSP e a
FFM, tinha 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 Sadde local e a
qualificacdo da atencdo a salde oferecida a
populagdo do municipio sede (e mesmo de outros
localizados na regido metropolitana), por meio da
atuacao de um corpo docente qualificado nos
aspectos de assisténcia, gestdo e ensino.

A proposta para formacdo médica no século
XXI é transformar a educagdo centrada na
transmissdo de contetidos em uma educacdo de
integracdo de conceitos, que respeite os
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 mudanga de paradigma depende
fundamentalmente da  transformagdo do
educador; portanto, mudar a formagdo comega no
desenvolvimento docente.

Essas atividades foram conciuidas em 2017.

Projeto de Apoio as A¢des do Nucleo de Extensao em Medicina Tropical da Universidade de S3o

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 entre a OPAS e a FFM, tinha por objetivos
especificos: a) Oferecer matriciamento em doencas
infecciosas e parasitarias para profissionais da rede
de atengdo a saude, estudantes de graduacdo da
area da satde, médicos residentes, médicos do
programa Mais Médicos e participantes dos
programas de provimento médico da regido de
Santarém; b) Manutengdo das atividades
assistenciais em doencas infecciosas no ambito do
SUS ja realizadas no municipio de Santarém pelo
grupo do Nucleo de Apoio a Cultura e Extensdo
Universitaria, denominado Nuicleo de Extensdo em
Medicina  Tropical  (NACE-NUMETROP); ¢}
Oferecimento de cursos de especializagdo/ pds-
graduagdo para profissionais da area de sadde em
Santarém; d) Manutencdo de discussao de casos
clinicos a distancia com emprego da telemedicina;
e) Oferecer campo de estigio com supervisao em
doengas infecciosas para residentes e alunos de
graduagdo de Instituicdes de outras localidades; f)
Elaboragdo e execugdo de projetos de pesquisa de

relevancia pratica a melhora dos indicadores de
saude da regido; e g) Apoio e matriciamento na
elaboragdo/ 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 populagdes ribeirinhas.

A criacdo do NACE-NUMETROP e as parecerias
com instituicdes locais, associadas as recentes
politicas do Ministério da Salide de expansdo da
formagdo da residéncia médica e multiprofissional
e de provimento e fixagdo de profissionais médicos
em area remota, deram uma nova configuragdo
para as perspectivas do trabalho médico e
reorganiza¢do 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 configuragao.

Essas atividades foram concluidas em 2017.
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Dimensionamento de pessoal e caracterizacdo de competéncias dos profissionais de saude da

atencdo basica para a pratica colaborativa

Este projeto, iniciado em 2015, pela Escola de
Enfermagem da USP, por meio de Carta Acordo
firmada entre a OPAS e a FFM, tinha por objetivo
gera! dimensionar a necessidade de trabalhadores
e caracterizar suas atribuicdes e competéncias,
considerando as diferentes profissdes de satide
que atuam na Atengdo Bdsica (AB), com vistas a
sua articulagdo interna nas unidades e na rede de
atencdo a saude.

No processo de constru¢dc do SUS, os
trabalhadores de saude sdo reconhecidos como
componente critico para implementagdo das
politicas de satde e qualidade de atengdo a saude,
o que leva ao reconhecimento da articulagdo entre

trabalho e educagdo e, em particular, entre gestdo
do trabalho e educagdo dos profissionais de salide,
incluidos o planejamento e a regulacdo do trabalho
e das profissGes.

Este projeto buscava 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
profissges.

Essas atividades foram concluidas em 2017.

Analise para Aperfeicoamento do Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para

Doengas Cronicas por Inquérito

O Ministério da Saude implantou, em 2006, o
Sistema VIGITEL — Vigilancia de Fatores de Risco e
Protegdo para Doengas Crdnicas 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
Vigilancia em Saude do Ministério da Saude
(SVS/MS) existe, desde 2006, e foi essencial para a
concepcdo, operacdo e aperfeicoamento do
VIGITEL. Essa parceria tem sido imprescindivel para
o planejamento de agdes de prevencdo, promogao
e atencdo a sadde, sendo (teis para orientar a
implementagdo de politicas publicas nacionais de
saude.

Este projeto, desenvolvido pela Faculdade de
Saude Publica da USP, por meio de um convénio

firmado entre o Ministério da Saude e a FFM, no
final de 2015, tem por objetivo principal apoiar o
Ministério da Saude na operagio 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, e teve continuidade em 2017.
Os objetivos especificos sdo os seguintes: a)
revisdo anual do questionario do sistema e dos
grupos principais de indicadores; b) atualizagdo
anual dos fatores de ponderag¢do, necessarios para
estimar os indicadores do sistema, para cada uma
das 27 cidades e para o conjunto delas; e ¢)
elaboracdo de relatoérios anuais do sistema.

Delineamento e Avaliacdo de Metodologias de Educagdo Permanente para Implementac3o do Guia
Alimentar para a Populacdo Brasileira no Ambito da Atengio Basica em Satide

As estratégias de promogdo da satde no SUS
enfocam os aspectos determinantes do processo
saude-doenga no pais. A garantia da eficicia das
intervengbes em saude pressupde que elas
incidam sobre as condigdes de vida de sujeitos e
coletividades, favorecendo a adoc¢do de escolhas
saudaveis. Assim, a reforma da atencdo basica a
saude no pais, materializada na Estratégia Satde
da Familia, deve priorizar a integralidade das a¢des
do sistema de sadde.
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Conhecendo o papel que a alimentagido
desempenha como fator de risco ou prote¢3o para
diversas doen¢as que configuram o atual
panorama epidemiolégico, a insergao das agdes de
alimentagdo e nutricdo na atengdo basica a salude
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 entre o Ministério da Saude
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e a FFM, no final de 2015, teve inicio no final de
2016, em virtude de atraso na liberacdo da verba
pelo Ministério da Saude, e teve continuidade em
2017.

Se objetivo é apoiar o Ministério da Saude na
implantacdo do Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira como instrumento de qualificagdo das

acbes de promogdo da alimentagdo adequada e
saudavel, no ambito da atengdo basica. Para tanto,
serd desenvolvida, testada e avaliada uma
proposta de intervengdo educativa em salde
baseada no Guia Alimentar para a Populagdo
Brasileira, direcionada a profissionais de saude que
integram o Niicleo de Apoio a Saude da Familia.

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 Captagdo e
Transplante, definiu que todas as Unidades da
Federagdo deverdo desenvolver, com autonomia,
procedimentos de captacdo de multiplos
drgdos/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
cooperacgdo tecnoldgica para seu aperfeicoamento

ou implantagdo, bem como cobrir os vazios
assistenciais.

O objetivo deste projeto, desenvolvido pelo
Servico de Transplante de Figado do HCFMUSP, por
meio de um convénio firmado entre o Ministério
da Saude e a FFM, no final de 2013, é auxiliar a
implantagdo do servigo de doagdo e transplantes
de 6rgdos no Estado do Tocantins, promovendo o
aperfeicoamento dos servicos ja autorizados e
qualificando os profissionais de saude locais,
propiciando, assim, o desenvolvimento dos
servicos de captacdo de muitiplos drgdos e a
realizagdo de transplantes de cérnea e rim.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

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
Federagdo deverdo desenvolver, com autonomia,
procedimentos de captacdo de multiplos
6rgdos/tecidos e transplante de cérnea 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.

O objetivo deste projeto, desenvolvido pelo
Servigo de Transplante de Figado do HCFMUSP, por
meio de um convénio firmado entre o Ministério
da Saude e a FFM, no final de 2013, é auxiliar a
implantacdo do servico de doagdo e transplantes
de 6rgdos no Estado de Roraima, promovendo o
aperfeicoamento dos servicos ja autorizados e
qualificando os profissionais de sadde locais,
propiciando, assim, o desenvolvimento dos
servicos de captagdo de multiplos orgdos e a
realizacdo de transplantes de rim.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Atividade de Tutoria para o Estado de Goias

Com o objetivo de desenvolver o Sistema de
doagdo e transplantes nos Estados brasileiros, que
necessitam de cooperagdo tecnoldgica para seu
aperfeicoamento ou implantagdo, o Ministério da

Salide 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
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custo social imposto aos pacientes que necessitam
de tratamento fora do seu domicifio, o Estado de
Goias optou por solicitar a atividade de Tutoria em
Doacdo e Transplantes, no ambito do Sistema
Nacional de Transplantes pelo HCFMUSP, no
intuito de iniciar o programa de transplante de
figado no Estado de Goias.

O objetivo deste projeto, desenvolvido pelo
Servigo de Transplante de Figado do HCFMUSP, por

meio de um convénio firmado entre o Ministério
da Salide e a FFM, no final de 2013, 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 realizag3o, com
autonomia, do procedimento de transplante de
figado.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

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 tecnolégico capaz
de permitir o acesso dos centros de transplante
nacionais aos beneficios da medicina regenerativa,
principalmente aqueles dirigidos ac aumento do
ndmero de 6rgdos e a diminuicdo da rejeicao, este
projeto prop&e 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, entre o
Ministério da Saude e a FFM, sdo os seguintes:

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} Capacitacdo de centros universitarios por
meio de ensino pés-graduado para, em trés anos,
reproduzir e sedimentar, em varias regides do pais,
a tecnologia referente as linhas de pesquisa do
projeto. Assim fazendo, pretende-se que, apods
esse periodo, varios centros transplantadores
nacionais estejam em condi¢des de assimilar e
colocar em pratica os progressos previstos
constituindo uma RENART.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Centro Integrado de Pesquisa e Ensino em Transplantes de Org3os ~ CIPETRO

Este projeto, desenvolvido pela Disciplina de
Transplante e Cirurgia do Figado da FMUSP, por
meio de um convénio firmado entre a SES-SP, o
HCFMUSP e a FFM, em 2013, tem por objetivo o
custeio de despesas destinadas a:

a) Apoio a atualiza¢do e a adequacdo 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 pds-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, apés esse periodo,
varios centros transplantadores nacionais estejam
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em condi¢des de assimilar e colocar em pratica os
progressos previstos, constituindo uma RENART.

O produto final do convénio serda 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 aoc aumento do
nimero de 6rgdos (resgate de drgdos limitrofes) e
a diminui¢do da rejeicdo (producdo de drgdos
modificados). O aproveitamento de drgdos
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
2017.
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Projeto ARENA (Doagdo de Orgdos e Tecidos para Transplantes)

O alto indice de negativa familiar nos centros
transplantadores dos Estados menos
desenvolvidos do pais € um dos fatores agravantes
para o nosso baixo indice de captacio e
transplante de érgdos e tecidos.

No primeiro semestre de 2013 (Registro
Brasileiro de Transplantes - RBT), o indice
manteve-se alto especialmente nas regides 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 responsaveis 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
conscientizagdo da populagdc quanto para o
melhor preparo das equipes entrevistadoras.

O Projeto Arena, desenvolvido pela OPO -
Organizagdo de Procura de Orgdos do HCFMUSP,

por meio de um convénio firmado entre o
Ministério da Satide e a FFM, no final de 2013, teve
continuidade em 2017 e é inspirado em outras
campanhas itinerantes da area da satide, como
carretas e mutirdes, mas inédita na &rea dos
transplantes.

Diferente das primeiras, que, normalmente,
fornecem exames diagndsticos e até tratamento
(como os “mutirdes da catarata”), esta campanha
visa apenas e especificamente a conscientizagdo da
populagdo para a importancia da doagdo de
orgdos, fornecendo informacbes que lhes
transmitam mais seguranga para decidir sobre o
ato da doagdo e, eventualmente, diminuir os altos
indices de recusa familiar, observados até agora.

O projeto inclui dez centros de captagdo e
transplante em desenvolvimento, que ja recebem
acbes de capacitagdo (cursos e estagios) em
captacdo de drgdos e tecidos para transplante
(Comité Estratégico e SNT). Sdo eles: Acre,
Amazonas, Goids, Maranh3o, Mato Grosso do Sul,
Para, Paraiba, Piaui, Rio Grande do Norte e Rio de
Janeiro.

Desenvolvimento e validacdo de metodologia de avaliagdo dos servicos do SUS de niveis
secundario e tercidrio que prestam assisténcia ambulatorial de referéncia a Tuberculose

A boa qualidade dos servigos 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
organizacdo descentralizada do SUS. Diversas
iniciativas do PNCT tém disseminado diretrizes
para organizacdo dos servios e conduzido
monitoramentos locais; porém, ndo conta ainda
com metodologia valida 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 entre o
Ministério da Saude e a FFM, no final de 2013, teve
continuidade em 2017 e visa a desenvolver e
validar indicadores de qualidade da dimensao
organizacional da assisténcia. Baseia-se na
assungao ético-normativa de que,
independentemente das caracteristicas
institucionais locais, todos os servi¢os 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 servigos,
produzira medidas de qualidade comparaveis e
utilizaveis por todos os niveis de gestdao do PNCT.
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Servico de Vigilancia Epidemioldgica em ambito Hospitalar

O servico de vigilancia epidemiolégica
hospitalar do HCFMUSP foi credenciado como
Nucleo Hospitalar de Vigilancia Epidemioldgica
nivel lll, em 2005. A manutengao de seus
objetivos, em 2017, foi garantida por meio de um
Convénio firmado entre a SES-SP, o HCFMUSP e a
FFM.

Seus principais objetivos podem ser assim
enumerados:

a) aprimorar o Sistema de Vigilancia
Epidemiolégica das Doengas de Notificacdo
Compulséria, atendidas no HCFMUSP com foco na
detengdo, investigacdo dos agravos e notificagdo;

b) aprimorar a divulga¢do e a disseminagdo
das informagBes em Vigilancia Epidemioldgica
produzidas no HCFMUSP;

¢) avaliar e monitorar o Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica no HCFMUSP;

d) promover treinamento continuo para os
profissionais dos servigos do HCFMUSP;

e) proporcionar campo de estagio em
vigilancia; e

f) desenvoliver pesquisas voltadas para o
aprimoramento do Sistema de Vigilancia
Epidemioldgica.

Implantagdo da Rede Estadual de Centros de Dispensagao de Medicagdo de Alto Custo —~ CEDMAC

O Centro Coordenador da Rede Estadual de
Dispensa¢do de Medicagdo de Alto Custo -
CEDMAC ¢é uma parceria da SES-SP para
dispensacdo de medicagbes imunobioldgicas em
Reumatologia.

Esse modelo tem a vantagem de utilizar a
infraestrutura universitaria estabelecida para a
assisténcia; atendimento presencial de processos
administrativos; redu¢do de custos, por meio de
compartithamento e ajustes de doses; e formacgdo
de banco de dados de eficacia, seguran¢a e
farmacoeconomia (prontuario eletrénico
padronizado).

A atuacdo do CEDMAC do HCFMUSP abrange
duas principais vertentes: 1) o atendimento ao
paciente com doenga reumatoldgica que necessite
de medicamentos especiais; e 2) a coordenacgdo da

Rede de CEDMAC. A primeira engloba as fungdes
de avaliagdo e orientagdo do paciente, a infusdo
medicamentosa, as ac¢des de farmacovigilancia,
além do atendimento e avaliagdo dos pacientes
provenientes de processos administrativos da SES-
SP.

Em 2017, foram realizados uma média de 983
atendimentos mensais de rotina (11.796/ano) e 48
atendimentos mensais de processos
administrativos e aplicacdes de acido zoledrénico
(576/ano), totalizando cerca de 12.372
atendimentos.

Visando a continuidade dessas acgdes,
iniciadas em 2009, pela Disciplina de Reumatologia
da FMUSP, foi firmado um Convénio, em 2017,
entre a SES-SP, o HCFMUSP e a FFM.

Operacionaliza¢do da gestdo e execuc¢do das agdes de servigos laboratoriais, para responder a
novos desafios, em consonancia com as necessidades da popula¢do e dos objetivos do SUS

O Instituto Adolfo Lutz (IAL) atua na promoc¢ao
da saude no Estado de S3o Paulo. Como
Laboratdrio Central de Sadde Publica, credenciado
pelo Ministério da Saude, juntamente com seus
doze Laboratdrios Regionais, sediados em
municipios estratégicos do Estado, lidera as a¢Bes
de vigilancia sanitdria, 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 acdes de Vigilancia
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Epidemioldgica, Sanitaria e Ambiental para
prevenc¢do, controle e eliminagdo de doencgas e
agravos de interesse em Saude Publica; 2- Realizar
ensaios de alta complexidade para as Vigilancias; 3-
Realizar pesquisa cientifica e de inovacdo
tecnoldgica de interesse em Sadde Publica; e 4-
Formar recursos humanos especializados para
laboratérios de interesse a Saude Publica.

Por intermédio de um convénio, firmado, em
meados de 2012, entre a FFM e o AL, a FFM
realizou a operacionalizagdo da gestdo e execucdo
das a¢des de servigos laboratoriais, para responder
a novos desafios, em consonancia com as
necessidades da populagdo e dos objetivos do SUS.

Essas atividades foram concluidas em 2017.
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Proposta do Comité Estratégico para Desenvolvimento de Novos Centros de Transplantes

Um dos problemas que merece a maior
atencdo no atendimento publico da satde no Brasil
é a diferenca de qualidade regional entre os
Estados litordneos e os demais. De facil
compreensao histérica, essa diferenca se torna
cada vez mais inaceitavel, considerando o
desenvolvimento socioeconémico recente dos
Estados interioranos. Nesse sentido, as acles de
alta complexidade adquirem especial destaque e,
entre elas, o transplante de érgdos.

Em 16 Estados, com cerca de 60 milhdes de
habitantes, ndao 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 cirurgico, que, por sua
vez, implica no desenvolvimento de uma série de
especialidades afins.

Esta proposta, financiada por meio de
convénio firmado entre o Ministério da Salde e a
FFM, no final de 2011, tem como base: a) a
avaliacdo de um método de qualificacdo; e b) a
qualificagdo dos polos em captagdo de transplante
de multiplos érgdos.

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 localizagdo, e os Estados do AC, AL,
GO, MA, MT, Pl e SE, pela qualificag3o ja obtida em
captacdo (cursos de Noticias Tristes, Diagnéstico
de Morte Encefélica e Enucleagdo Ocular).

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.
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PROJETOS INSTITUCIONAIS

A FFM também apoia o desenvolvimento de projetos institucionais, que
visam, principalmente, ao aprimoramento, ampliagdo e manutengéo da
infraestrutura fisica e tecnolégica das instalagées do Sistema FM/HCFMUSP.

Principais Projetos Institucionais

Além dos projetos de aquisicdo de
equipamentos e atualizagdo tecnoldgica elencados
nos Projetos Assistenciais voltados aos Portadores
de Deficiéncia (pag. 62) e Pacientes Oncoldgicos

(pag. 66), a FFM participou de diversas outras
iniciativas, dentre as quais destacam-se os projetos
abaixo.

infra-LiIMs 2015 - Amplia¢do do parque de equipamentos da Rede PREMiUM de Muitiusuarios do

HCFMUSP

O Sistema Académico do HCFMUSP e da
FMUSP disp6e da Rede PREMiUM - Programa
Rede de Equipamentos Multiusudrios do Sistema
do HCFMUSP e FMUSP (www.premium.fm.usp.br)
(pdg. 115). O objetivo do presente projeto é o de
ampliar e atualizar essa Rede com a introdugdo de
tecnologias essenciais para o desenvolvimento de
novas linhas de pesquisa em patamares
tecnoldgicos na fronteira do conhecimento.

A Rede PREMiIUM, que tem hoje 26 nucleos,
oferece condicdes para que todos os
pesquisadores do Sistema, e de fora dele, tenham
acesso as mais modernas tecnologias, além de
otimizar a aplicagdo de recursos financeiros e
humanos.

No final de 2017, foi firmado um convénio
entre a FINEP, o HCFMUSP e a FFM para
desenvolvimento dos seguintes subprojetos,
visando a explora¢do dos nichos de competéncia
do Sistema FM/HCFMUSP:

SP 1 = Criagdo de Nucleo de impressdao 3D de
nano, micro e macroestruturas para aplicagdo em
medicina regenerativa, modelos anatémicos e
outros;

SP 2 = (Cria¢do do Nucleo Multiusuario de
Tomografia de Coeréncia Optica Cardiaca e
expansdo da Plataforma de Imagens na Sala de
Autdpsia;

SP 4 = Expansdo do Nicleo Multiusuario de
Bioinformatica e do Nucieo em Tecnologia de
Informacao.

Manuten¢dao, Operagdo e Consolidagdo do PREMiUM - Programa Rede de Equipamentos

Multiusuarios do Sistema FM/HCFMUSP

Visando a consolidar o PREMiUM — Programa
Rede de Equipamentos Multiusudrios do Sistema
do HCFMUSP e FMUSP (pag. 115), foi firmado um
convénio entre a Finep, o HCFMUSP e a FFM, no
inicio de 2017.

O objetivo geral é viabilizar a manutengdo
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, o projeto também objetiva a
aquisicdo de equipamentos que complementam os
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 sé a capacidade produtiva dos servigos
prestados, mas também suas variedades,
atendendo as solicitagbes de usudrios e
diversificando as pesquisas realizadas.
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Estruturagdo da rede de laboratérios como centros de capacitagdo continua de profissionais e
apoio técnico a atengdo assistencial de pacientes portadores de coagulopatias e plaquetopatias

hereditarias

A formagao de uma rede de apoio técnico aos
laboratérios para realizagdio de  exames
especializados e, consequentemente, a melhoria
da atengdo assistencial aos pacientes portadores
de coagulopatias e plaquetopatias hereditarias é
de extrema importincia ao paciente e 3 equipe
médica do ICHC.

A presente proposta, aprovada, no final de
2016, por meio de um Convénio firmado entre o
Ministério da Saude e a 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

diagnostico laboratorial das doencas hemorragicas
hereditarias; b) Criar centros de capacitacdo de
profissionais, a fim de que possam oferecer
treinamento, de forma continua, aos profissionais
envolvidos no diagndstico laboratorial das doencas
hemorragicas hereditérias; c) Adquirir
equipamentos para os laboratdrios de referéncia
no diagndstico laboratorial das doencas
hemorragicas hereditarias, para servirem como
apoio técnico.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Renovagao do Parque Tecnoldgico e do Mobiliario do Instituto da Crianga do HCFMUSP

Considerando a evolugdo tecnoldgica na area
hospitalar, bem como a crescente procura de
novos tratamentos por pacientes de todo territério
nacional, a substituicdo de equipamentos por
obsolescéncia € de extrema importancia.

O presente projeto, viabilizado por meio de
um Convénio firmado entre o Ministério da Saude
e a FFM, no final de 2016, que beneficiou o ICr,
tem por objetivo a substituicio de Aparelhos de
Anestesia, Lavadoras Termodesinfectadoras e
mobiliarios instalados no Instituto da Crianga ha
mais de dez anos. S3o equipamentos obsoletos,
que ndo oferecem as condigdes minimas de

seguranga 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
respiratdrios e desinfeccdo de instrumentos
cirirgicos. O mesmo se aplica as poltronas,
necessarias nas Unidades de internacio para
acomodagdo dos acompanhantes de pacientes
internados.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Renovagao do Parque Tecnoldgico — Substituicido de Camaras de Conservagdo Hospitalar e

Computadores do Instituto da Criangca do HCFMUSP

O ICr-HCFMUSP  atende  criangas e
adolescentes portadores de doengas complexas
(650 internacdes/ més, 98% de ocupacgdo
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 tecnolégico de
computadores e softwares, necessarios para
registro de dispensagdo de medicamentos,
prescricdo eletrdnica, evolugdo clinica, visualizagdo
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 entre o
Ministério da Saude e a FFM, teve continuidade em
2017 e tem por objetivo substituir as cidmaras de
refrigeracdo 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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Reforma do Centro Cirtirgico do ICHC

O ICHC dispde 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
cirtrgicas, bem como a recuperagdo anestésica e
pos-operatdria.

Desde sua instalacdo, ha 30 anos, o Centro
Cirdrgico do ICHC ndo sofreu grandes intervengdes
na sua estrutura fisica; no entanto, nos ultimos
anos, houve mudangas significativas nos

procedimentos cirurgicos, incluindo novas técnicas
e implantagédo de novos equipamentos.

Este projeto, desenvolvido por meio de um
Convénio firmado, em 2014, entre a SES-SP, o
HCFMUSP e a FFM, visou a realizagdo 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 seguran¢ca dos
pacientes e nas condi¢des de trabalho da equipe
técnica.

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.

Anteprojeto para o Centro Colaborador em Alcool e Drogas do HCFMUSP

Esse projeto, financiado por meio de um
convénio firmado entre a Senad, a FFM e o
HCFMUSP, no final de 2010, apresenta a proposta
de equipar o Centro Colaborador em crack e cutras
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 deverd ter uma area fisica propria,
prevista no “Complexo Hospitalar Cotoxd” (pag.
34), e serd desenvolvido visando a um modelo
integrativo de atendimento a pacientes e
familiares em nivel ambulatorial e internagdo,
associado a servigos de reinsercdo 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.

Quase dois bilhdes 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 psicotrdopica (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
morbimortalidade, o wuso de substancias
psicotrdpicas estd relacionado a importantes
desdobramentos sociais, de tal forma que o
fenOmeno 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
econdmico, por meio de custos diretos, indiretos e
custos inatingiveis, como, por exemplo, a piora da
qualidade de vida. (Murray & Lopez, 1997).

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
psicotropica (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 ¢ a causa
mais frequente de internagdo por uso de cocaina.
Em um estudo transversal realizado com 440
pacientes de seis hospitais psiquiatricos da Grande
Sdo Paulo, entre 1997-1998, 70% dos pacientes
internados por problemas com cocaina eram
usuarios de crack (Ferreira-Filho et al. 2003).

Essas atividades tiveram continuidade em
2017.
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Programa Rede de Equipamentos Multiusuarios (PREMiUM)

O Programa Rede de Equipamentos
Multiusuarios (PREMiIUM) é uma plataforma
prestadora de servigcos 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 aplicacdo de
recursos financeiros e humanos, aumentando a
complexidade, integracdo e cooperacdo nos
trabalhos.

A Rede PREMIiUM concentra, em um espaco
amplo e especialmente dedicado, equipamentos
de citometria, modelos experimentais, biobanco,
equipamentos de gendmica estrutural e funcional
e para analises especiais, aparelhos de diagndstico
por imagem, microscopia e técnica microscdpica.
As solicitagBes 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 utilizagdo da Rede. Usudrios
externos também podem se cadastrar pelo site,
para solicitagdo de orgamento e condigdes de
pagamento. A gestdo financeira dos laboratérios é
de responsabilidade da Fundag¢do 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 elaboragdo 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 0s pesquisadores.

O Programa conta com laboratdrios distintos,
distribuidos pelo Sistema FM/HCFMUSP, para
receber a determinada tecnologia e, com isso, os
laboratérios anfitrides ganham a responsabilidade
de gerir a plataforma abertamente,
disponibilizando, inclusive, as agendas no site.

Para isso, o0s servigos prestados sdo
coordenados por pesquisadores renomados em
suas areas de atuacao, que garantirdo as condictes
necessdrias para que, tanto pesquisadores do
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Sistema FM/HCFMUSP quanto pesquisadores
externos ao Sistema, se beneficiem do parque de
equipamentos.

Até o momento, foram implantados os
seguintes Nucleos Multiusuarios:

1. Citometria;

Modelos Experimentais;

BioBanco;

Genética Estrutural e Funcional;
Andlises Especiais;

Imagem;

Microscopia e Técnica Microscépica;
Documentacdo Cientifica; e
Editoracdo.

Os servicos prestados pelos nucleos
multiusudrios estdo disponibilizados na pégina
www.premium.fm.usp.br.

Em 2017, foram firmados com a Finep dois
convénios que viabilizardo sua manutencio,
operagdo e consolidagdo (pag. 112).

LN AWN

PREMIUM

Os recursos sdo resultantes da aprovagdo do
projeto enviado a partir da Chamada Publica
realizada pela Finep para Centros Nacionais
Multiusudrios, que buscava selecionar propostas
para o fortalecimento dos Centros jé estabelecidos,
de cardter multiusuario, bem como induzir a
organizagao 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 PREMIUM foi criado a fim de oferecer
condi¢Bes para que todos os pesquisadores do
Sistema e de fora dele tenham acesso as mais
modernas tecnologias da pesquisa biomédica
contemporanea e a0 mesmo tempo otimizar a
aplicacdo de recursos financeiros e humanos
especializados. Os laboratdrios sdo coordenados
por pesquisadores com experiéncia em suas areas
de atuagdo e operados por técnicos capacitados.
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PERFIL DA FFM

Breve Historico

A FFM é uma fundagdo de direito privado que
apoia intensamente as iniciativas da FMUSP e do
HCFMUSP, com absoluta interacdo com as
decisdes de seus colegiados: o Conselho
Deliberativo e a Comissdo de Planejamento e
Controle do HCFMUSP e a Congregacdo e o
Conselho Técnico Administrativo da FMUSP,
assegurando o criterioso cumprimento de suas
diretrizes normativas perante os Orgdos de
controle e fiscalizagdo estatais: Curadoria de
Fundag¢des do Ministério Publico de Sdo Paulo e do
Tribunal de Contas do Estado e do Municipio, bem
como de auditorias externas.

Em 18 de setembro de 2017, a FFM
completou 31 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 preservagdo do patriménio do CAOC. A partir de
1988, por meio do Convénio Universitario, a FFM
tornou-se responsavel por receber os pagamentos
do SUS e Saude Suplementar devidos ao HCFMUSP
(com excegdo do InCor).

De seu quadro atual de 12.550 funcionarios,
apenas 368 estdo alocados na sua administragdo
direta; os profissionais restantes atuam
diretamente nas atividades assistenciais, de
desenvolvimento da assisténcia integral a saude e
de atendimento aos pacientes.

O apoio da FFM a FMUSP e ao HCFMUSP é
exercido principalmente em trés vertentes: 1)
recursos humanos (contratagdo e capacitagdo); 2)
custeio (compras, manutengdo); e 3) investimentos
(equipamentos, obras). Tais a¢Ges sdo viabilizadas
por meio de recursos geridos pela FFM, ou do seu
préprio patrimonio, que sdo aplicados conforme
decisbes priorizadas pela Instituicdo, conferindo
maior agilidade e seriedade aos tramites de
compras nacionais e internacionais e permitindo a
atualizacdo tecnoldgica, o incremento e a
capacitacdo do quadro funcional para melhor
realizacdo das atividades.

A atuacdo da FFM, hoje, se pauta em trés
eixos principais: 1) o Convénio Universitdrio,
firmado em 1988 entre a SES-SP, 0 HCFMUSP e a

FFM, voltado ao atendimento gratuito dos
pacientes do SUS; 2) os Contratos de Gestdo, nos
quais se responsabiliza pela gestdo administrativo-
financeira de duas instituicbes ou sistemas de
salide: ICESP e IRLM; e 3) os diversos instrumentos
juridicos firmados com instituigbes parceiras,
interessadas no desenvolvimento das ciéncias
médicas.

Os recursos financeiros advindos dessas agbes
sdo aplicados, integralmente, nas atividades fins do
Sistema FM/HCFMUSP, seguindo as determinacdes
dos seus érgdos diretivos.

Fachada da sede da FFM, na Av. Rebougas

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.

A FFM reverte integralmente a evolugdo
substantiva das receitas operacionais em favor da
prépria operagdo e da execu¢do dos projetos e
programas.

A FFM presta conta a diversos orgaos com os
quais mantém parceria, como Ministérios,
Secretarias e diversas Instituicdes 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 recomendag¢des da Curadoria de
Fundag¢Ges e de seu Conselho Curador para que
restrinja sua atuagdo, preponderantemente, a
FMUSP e ao HCFMUSP, a ndo ser quando
plenamente justificada a assun¢do de novos
projetos, por razdes académicas e sociais.
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Resultados Consolidados da FFV

O Convénio Universitario, firmado em 1988,
entre o HCFMUSP, a SES-SP e a FFM, voltado ao
atendimento gratuito dos pacientes do SUS,
possibilitou a FFM dirigir seus esfor¢os na
promogdo da assisténcia integral a saude dos
usudrios do SUS, além do desenvolvimento das
agdes e servigos para o aprimoramento e expansao
da capacidade operacional do HCFMUSP, a
formacdo e o aperfeicoamento de recursos
humanos na area da salde e o incentivo ao ensino
e 3 pesquisa.

Parcerias com institui¢des publicas e privadas,
nacionais e internacionais permitem 3 FFM o
desenvolvimento  de  diversos programas,
principalmente nas dreas da sadde e educacio,
que beneficiam a populag3o.

A FFM reverte integralmente a evolugdo
substantiva das receitas operacionais em favor da
propria operacdo e da execugdo dos projetos e
programas.

O resultado anual dessas receitas pode ser
constatado por meio do quadro-resumo abaixo.

M AU N DALU IV

(Em milhares de R$) 2011 2012 2013 2014* 2015 2016 2017
Receitas 961.418| 1.012.867| 1.206.359| 1.222,869| 1.183.383| 1.159.527| 1.187.917
Assisténcia médica SUS 222.270 246.519 282.535 291.880 276.587 277.231 287.472
Assisténcia médica privada 73.464 73.343 86.892 90.920 87.654 111.018 119.968
Subveng&es e contribuigbes 559.163 573.995 713.826 680.251 649.926 619.578 617.768
Receitas financeiras (liquidas) 37.767 30.436 35.004 51.335 56.076 60.510 48.542
Servigos técnicos 27.560 39.825 39.432 52.299 49.834 44.815 42.077
Qutras {cursos, doagdes etc.) 41.194 48.749 48.670 56.184 63.306 46.375 72.090
Despesas 809.317 967.274| 1.043.148| 1.132.588| 1.132.359| 1.100.606 1.165.371
Pessoal 468.362 555.616 595.332 666.520 704.885 677.160 672.852
Materiais para consumo 174.784 209.529 223.114 237.924 207.134 201.922 225.173
Servigos profissionais 118.943 139.499 166.129 163.469 152.892 145.116 152.751
Outras (gerais, depreciagGes, etc.) 47.228 62.630 58.573 64.675 67.448 114.595

*  Com o encerramento do Contrato de Gestdo ICESP, em 2014, ocorreram operagdes de carater pontual que, devido a

76.408

SN e L RN

sua natureza, ndo foram incorporadas

as demonstragbes acima, a saber: devolugdo do fundo contingencial 3 SES (RS 43,8 milh8es), devolugio de saldos residuais 3 SES (RS 12,7 milh3es) e

transferéncia dos estoques ao HC (R$ 25,8 milhdes).

Ao comparar-se a receita total da FFM,
observa-se, em 2017, um aumento de 24% em
relagio a 2011. A receita decorrente dos
atendimentos médicos realizados pelo SUS
apresentou eleva¢do de 29% naquele periodo,
obtida, principalmente, por meio de reavaliagtes
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 (Salide Suplementar e
similares), que aumentaram 63% no periodo, fruto
de esforgos conjuntos do HCFMUSP para ampliar o
atendimento, e da FFM no aprimoramento de

i (Em milh8es de R$) |
Equipamentos
Edificagdes e Instalagdes
informatica
Outros (méveis, veiculos, etc.)

2011 |
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IRESULTADOS CONSOLIDADOS EEM
2012

fluxos, controles e cobranca. A FFM tem revertido
integralmente essa evolugdo substantiva das
receitas operacionais em favor da prdpria
operacao e da execucdo dos projetos.

Os investimentos em infraestrutura e
equipamentos realizados pela FFM, em 2017,
totalizaram aproximadamente R$ 26,2 milhdes.
Foram investidos RS 15,1 milhdes no HCFMUSP, RS
4,2 milhdes na FMUSP, RS 6,3 milhdes no ICESP, RS
119 mil no IRLM e RS 99 mil em outros convénios.
A Administracdo da FFM, por sua vez, realizou
investimentos de cerca de RS 257 mil, com énfase
em equipamentos e sistemas de informatica.

2016

2017

2015 |

1

264 132 111

78 7,3 8,1
_ 54 41 5,2

5,2 59 2,9 2,3 1,8
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Estratégias

De seu quadro atual de 12.550 funciondrios, apenas 368 estdo alocados na
sua administragdo direta; os profissionais restantes atuam diretamente nas
atividades assistenciais, de desenvolvimento da assisténcia integral a saude e

de atendimento aos pacientes.

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.

Mantém, desde 1988, convénios de
cooperagdao com a SES-SP, que preveem a
realizacdo de uma série de atividades gerenciais,
que vao desde o faturamento dos servicos de
atendimentos médico-hospitalares e a gestdo 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 extensdo,
eventos, projetos de pesquisa, estudos clinicos,
entre outras iniciativas.

Em que pese ser considerada pela Curadoria
de Fundagbes como fundagdo de direito privado, a
FFM teve de se ajustar a exigéncias do Tribunal de
Contas do Estado e adequou o seu Regulamento de
Compras e os critérios de sele¢do de pessoal para a
FMUSP e o Sistema FM/HCFMUSP, aproximando-
os aos da lei federal 8666/93 e passou, desde
entdo, a realizar licitagBes-simile e concursos-
simile, principailmente para a sele¢do de pessoal da
area meio. Visou, com isso, a garantir maior
publicidade, competitividade e economicidade,
sem perda de agilidade, na condugdo de seus
processos.

As atividades da FFM estao em sinergia com
as decisbes dos diversos Orgdos colegiados do
Sistema FM/HCFMUSP.

A FFM conta, como seu orgdo maximo de
controle, com o Conselho Curador (constituido por
dez membros) e com o Conselho Consultivo
(composto por 30 membros convidados
provenientes do Sistema FM/HCFMUSP e da
sociedade civil), ambos presididos pelo Diretor da
FMUSP,

Um ponto fundamental de sua estratégia
institucional é a transparéncia, dada a ampla
fiscalizacdo a que é submetida. A FFM tem suas
atividades auditadas pela Curadoria de Fundag¢des
do Ministério Publico, por auditoria externa
independente e pelo Tribunal de Contas do Estado,
além de prestar contas de seus projetos para

6rgdos como Ministérios, Secretarias de Estado e
do Municipio, e diversas instituigdes publicas e
privadas, nacionais e internacionais. Na relagdo
com os parceiros, opera segundo regulamentos
acordados caso a caso, sempre garantindo
transparéncia e austeridade na gestdo.

A FFM presta contas de sua atuagdo aos seus
Conselho Curador (quatro reunides/ano) e
Conselho Consultivo (duas reunides/ano). Nestes
casos, a presta¢ao de contas se da por meio do seu
Relatério  Situacional. Anualmente, a FFM
apresenta, para analise, a esses dois colegiados, o
seu Plano de Trabalho para o ano seguinte e o
Relatério de Atividades do ano anterior. No
Conselho Deliberativo e na Comissao de
Planejamento e Controle do HCFMUSP, a FFM
exibe, mensalmente, o “book” do Fluxo de Caixa
das contas operacionais. Também publica a edicdo
bimestral do Jornal da FFM, com conteudos
diversos e atualizados relativos ao Sistema
FM/HCFMUSP.

No decorrer de seus 31 anos, tem buscado o
constante aperfeicoamento de seu padrao de
servicos e se dedicado, simultaneamente, ao
cumprimento de seus objetivos e ao atendimento
das necessidades de seus parceiros. A continua
modernizacdo de sua infraestrutura técnica, a
adaptagdo 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 manuten¢do do
Sistema FM/HCFMUSP sdo traduzidos por
inimeros indicadores positivos, obtidos ao longo
de sua existéncia.

Em razdo da credibilidade que a FFM inspira
aos érgdos 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
aplicacdes financeiras, integralmente revertidos
em favor da prépria operacdo e dos projetos
executados pela FFM.
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No exercicio de 2017, obteve-se um superavit
operacional consolidado de aproximadamente R$
23 milhdes, com um saldo em caixa de cerca de RS
510 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,
Conselho Deliberativo do HCFMUSP e Congregacao
da FMUSP.

A diretriz financeira manteve a busca do
capital de giro positivo, pautando suas decisdes de
despesas ou investimentos na exigéncia prévia da
existéncia de recursos financeiros para tal.

Destaque-se ainda que, ao longo de 2017, a
FFM recebeu, por meio de Doagbes, 0 montante
de RS 14 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.

A FFM tem pautado sua gestdo, apoiada em
alguns pressupostos basicos: 1) no
reconhecimento sincero pelo trabalho, de
qualidade, desenvolvido pelos seus profissionais;
2) na possibilidade concreta que propicia para o
crescimento profissional e pessoal de seus
colaboradores; 3) na oportunidade de participagdo
para alavancar e aperfeicoar os inumeros
processos institucionais; 4) na remuneragdo
possivel e condigna dos seus profissionais; e 5) na
modernizacdo permanente de sua infraestrutura
material e técnica para responder as demandas
sempre crescentes do Sistema FM/HCFMUSP.

Para tanto, a FFM se guia por meio de: 1) um
Modelo de Gestdo Participativa e Compartilhada;
2) um Cddigo de Valores Positivos; 3) um Projeto
de Valorizacao do seu Corpo de Colaboradores; e
4) um padrdo de permanente Aperfeicoamento
dos Processos Institucionais e dos
Relacionamentos Interpessoais.

De seu quadro atual de 12.550 funcionarios,
apenas 368 estdo alocados na sua administra¢do
direta; 0s profissionais restantes  atuam
diretamente nas atividades assistenciais, de
desenvolvimento da assisténcia integral a salde e
de atendimento aos pacientes.

Os 368 profissionais da administragao direta
da FFM distribuem-se e organizam-se nas equipes
de nove Geréncias Especializadas que a compdem,
além das suas Diretoria e Superintendéncia
Financeira. Sdo elas: Consultoria Juridica,
Controladoria, Faturamento e Controle, Financeiro,
Informdtica, Materiais e Importacdo, 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,
determinac¢do e responsabilidade. Isto confere a
lideranga autonomia, mas n3o independéncia, isto
porgue 0S nuMerosos processos institucionais
(sequéncia de tarefas) ndo se restringem apenas a
um dnico 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
coordenacdo geral cabe a Diretoria, secundada
pela Superintendéncia Financeira.

Visando a eficacia da gestdo, a Diretoria da
FFM realiza, mensalmente, a sua Reunido de
Integra¢do, com participacdo da Superintendéncia
Financeira e as Geréncias Especializadas de cada
departamento. Tudo é compartilhado com todos:
dificuldades, problemas, demandas do Sistema
FM/HCFMUSP e as possiveis solu¢Bes pertinentes.
A reunido é dindmica e tem gerado maior coesdo e
integracdo 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,
tolerdncia, capacidade para ouvir e paciéncia.

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 sua
formagdo técnica, tornando-os mais eficientes e
eficazes. Ademais, a Diretoria procura preencher as
necessidades legitimas dos seus profissionais, por
meio de reandlise de cargos, fungdes,
enquadramentos e promogbes, procurando
sempre premiar o mérito. Isto abre caminho para o
crescimento profissional, gera aderéncia, espirito
de colaboracdo e sentimento de pertencimento a
instituicdo.

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 reconhega o outro, com
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tolerancia mutua, aceitagdo e respeito bilateral.
isto reduz a reatividade, melhora o clima
institucional e transforma oposicdio em
cooperagao.

Como a consecu¢do dos NUMErosos processos
institucionais — a sequéncia de tarefas para
alcangar o resultado final — depende da atuagdo
sequencial de varias Geréncias e suas equipes, para
que o0s processos se desenvolvam, sem
interrupgdo, no prazo acordado e com qualidade,
se faz necessdria a colaboragdo de todos; ganham
as pessoas e a Instituicdo.

A FFM 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 2017, estavam ativos na instituicdo 148
programas/projetos assistenciais, de ensino e
pesquisa, além de 371 estudos clinicos,
desenvolvidos no Sistema FM/HCFMUSP.

Em 2008, a FFM passou a ser reconhecida
como Organiza¢do Social, pessoa juridica privada,
sem fins lucrativos, cujas atividades sdo dirigidas
ao ensino, pesquisa cientifica, desenvolvimento
tecnoldgico, protegdo e preservagio do meio
ambiente, cultura e salde, 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
Gestdao (de 2014 a 2016, 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 Reabilitagao.

Além disso, desenvolveu, em 2017, em
conjunto com o Sistema FM/HCFMUSP, parcerias
com instituigdes interessadas no desenvolvimento
das ciéncias médicas, tais como:

Orgaos Publicos Federais:

e Banco Nacional de Desenvolvimento
Econ6mico e Social — BNDES;

e Conselho Regional de Medicina do Estado
de Sdo Paulo — CREMESP;

e Ministério da Justica / Secretaria Nacional
de Politicas sobre Drogas — Senad;

e Ministério da Ciéncia e Tecnologia / CNPq
— Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico
e Tecnoldgico;

e Ministério da Ciéncia e Tecnologia / FINEP
— Financiadora de Estudos e Projetos;

e Ministério da Saude — MS;

e Ministério Publico do Trabalho — MPT.

Orgios Publicos Estaduais:

e Fundagdo de Amparo a Pesquisa do
Estado de S3o Paulo — FAPESP;

e |Instituto Adolfo Lutz;

* Instituto de Infectologia Emilio Ribas;

o Secretaria de Desenvolvimento Social do
Estado de Sdo Paulo - SEDS;

e Secretaria de Estado da Educagdo — SEE-
SP;

e Secretaria de Estado da Saude de Sao
Paulo — SES-SP;

o Universidade do Estado do Amazonas.

Instituigdes Privadas Nacionais:

e Associagdo Beneficente Alzira Denize
Hertzog da Silva — ABADHS;

e Crefisa S/A Crédito, Financiamento e
Investimentos;

e Fundagdo Butantan;

o Fundagdo Maria Cecilia Souto Vidigal;
GE Healthcare do Brasil;
Grupo AMBEVY;
Grupo Itau;
Quro Fino Satide Animal Ltda.;
Vale S/A.
Institui¢es Internacionais:
Aids Clinical Trials Group — ACTG;
Aids Healthcare Foundation do Brasil;
Bill and Melinda Gates Foundation,
Blood Systems Research Institute,;
Case Western Reserve University;

e David Rockefeller Center for Latin
American Studies — Harvard University;

e European Foundation for the Study of
Diabetes;

e European Union by European Commission;
Family Health International;
General Electric Healthcare;
Grand Challenges Canada;
Health Research Incorporated;
Harvard University;
Institut Mérieux ;

e Johns Hopkins International Injury
Research Unit;

e Muscular Dystrophy Association;

e National Institutes of Health — NIH;
Office of Naval Research Global,

o Organizacdo das Nag¢des Unidas para a
Educacgdo, a Ciéncia e a Cultura - UNESCO;

e Organizagdo Mundial da Salide — OMS /
Organizagdo Pan Americana de Saude — OPAS;
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e Programa das NaglGes Unidas para o
Desenvolvimento — PNUD;

e Research Foundation for Mental Hygiene
(The New York Psychiatric Institute);

e Rush University Medical Center;

e The Brain and Behavior Research Fund -
NARSAD;

e The Chancellor, Masters and Scholars of
the University of Cambridge;

e The George Washington University;

e The Ohio State University;

e The Smile Train;

e The Stanley Medical Research Institute;
The University of North Caroline;
University of Bristol;

e University of California,

e University of California, Davis;

e University of Cambridge.

O Projeto de Restauro e Modernizagao da
FMUSP, desenvolvido entre os anos de 2000 e
2008, contou com o apoio fundamental da FFM,
que dividiu com a FMUSP a coordenagao do
Projeto e a captacdo de recursos. A iniciativa teve
como objetivo valorizar o patrimdnio histdrico e
adequar seus espagos as atividades desenvolvidas
atualmente, melhorando a infraestrutura e a
logistica dos processos de trabalho. O Projeto
promoveu ndo sé uma reforma fisica, mas uma
profunda mudan¢a humana e cultural em toda a
comunidade do Sistema FM/HCFMUSP, Os
trabalhos de manuteng¢do continuaram, em 2017,
agora incorporados a rotina de funcionamento da
FMUSP.

Em seus 31 anos de existéncia, a FFM obteve
o reconhecimento publico por sua atuagdo como
entidade beneficente de assisténcia social, por
meio da obtencdo e manutengdo de varias
certificagdes, das quais se destacam, entre outras:

e Declaragdo de Utilidade Publica Estadual e
Municipal {a Declaragdo de Utilidade Publica
Federal foi revogada, para todas as instituicBes,
pela Lei n® 13.204/2015);

o 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
renovagao);

e Certificado n? 018/2008 de Qualificacdo
como Organiza¢do Social da Secretaria Municipal
de Gestdo da Prefeitura do Municipio de Sao
Paulo;

o Certificado de Qualificagdo  como
Organizagdo Social de Saude da Secretaria Estadual
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de Saude do Governo do Estado de S. Paulo -
Processo SS 001/0001/002.913/2008;

e« Credenciamento junto ao CNPgq n®
900.0011/1990, vilido até 13/04/2021;

e Declaragdo de Reconhecimento de
Imunidade do Imposto sobre Transmissdo “Causa
Mortis” e Doac¢do de Quaisquer Bens ou Direitos —
ITCMD — Processo n2 51220-135787/2017, valido
até 2021;

e Certificado de Inscrigdo n2 0308/SP/2000
do Conselho Estadual de Assisténcia Social -
CONSEAS.

O CEBAS é concedido pelo Ministério da
Saude a pessoas juridicas de direito privado, sem
fins lucrativos, reconhecidas como Entidade
Beneficente de Assisténcia Social para a prestacdo
de servicos na Area de Saude. A obtencdo do
CEBAS garante a isencdo das contribuigBes sociais
e a celebragdo de convénios com o poder publico,
dentre outros.

A FFM conta com esse titulo desde 1989, e
gragas a ele tem acesso a uma imunidade tributaria
que representa hoje 32% de economia em seu
faturamento na forma de isencdes fiscais. Toda
essa economia é devolvida para o Sistema
FM/HCFMUSP, podendo ser reinvestida nas
atividades fins, que sdo ensino, pesquisa e
atendimento de qualidade a populagdo, na forma
de recursos que sdo usados para investimentos e
custeio. Com isso, hd mais recursos para
investimento em equipamentos de ponta,
treinamentos, bolsas de estudo, financiamento de
pesquisa, adequagdo fisica dos espagos, aquisicdo
de medicamentos, contratacdo de profissionais
alocados a projetos de pesquisa, entre muitas
outras demandas que diariamente sdo exigidas
pela estrutura do Sistema FM/HCFMUSP, maior
centro de ensino, pesquisa e atendimento a saude
da Ameérica Latina, por onde circulam 50 mil
pessoas/dia.

Em 2017, 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 Comissdo de Pesquisa da FMUSP;

v'Comissdo de Planejamento e Controle do
Conselho Deliberativo do HCFMUSP;

v'Comité de Tecnologia da Informacio;

v’ Congregacao da FMUSP;

¥ Conselho Consultivo da Fundag&o Zerbini;

¥ Conselho Consultivo do HCFMUSP;

v'Conselho Deliberativo do HCFMUSP;

v’ Conselho Diretor da Unidade
Morumbi/instituto de Reabilita¢do Lucy Montoro;
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¥ Conselho Diretor do ICESP — Instituto do
Cancer do Estado de S3do Paulo;

¥'Conselho do Centro de Integragio Empresa-
Escola CIEE;

v'Conselho Superior de Estudos Avancados —
Federagdo das Industrias doestado de Sdo Paulo
(FIESP);

v'Conselho Superior de Gestdo em Saude do
Estado de Sdo Paulo;

v'Coordenagdo do Imével do Polo Pacaembu;

¥’ Equipe Polo de Inovagdo HCFMUSP;

v’ Escola de Educacdo Permanente;

v'Estudos Clinicos da Diretoria Clinica do
HCFMUSP;

v'Gestio do
Oncologia/Osasco-SP;

v'Metas de Pactuagio do HCFMUSP/FFM;

¥'Nicleo de Gest3o de Pessoas;

¥'Plano Diretor de Informatica;

v Projeto Instituto Coalizdo Saude.

A FFM também apoia os conveniados na
realizagdo de seus diversos eventos. Em 2017,
participou dos seguintes eventos técnico-
cientificos e institucionais: a) Apoio ao 162 CIAD —
Congresso Brasileiro Interdisciplinar de Assisténcia
Domiciliar; b) Apoio ao V Curso de Clinica
Psiquiatrica; c¢) V Simpdsio de Fisioterapia do
HCFMUSP e | Conferéncia Nacional de Fisioterapia
do ICHC FMUSP; d) il Simpdsio Interdisciplinar do
Departamento de Clinica Médica da FMUSP -
SICLIM 2017; e) Evento FMUSP x GRIPE 2017; f)

Instituto Satélite de

NEFROUSP 2017 — 202 Curso Anual de Nefrologia;
g) Primeiro Curso Pratico de Glomerulopatia da
Universidade de Sdo Paulo; h) Xil Curso Avangado
de Patogénese do HIV; e i) IUIS — Curso de Vacinas
- Imunologia.

A FFM continuou executando, em 2017, as
obras de reforma, recupera¢do e manutengdo das
edificagdes, 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 reunibes
junto a comissdes de vereadores e lideres de
bancadas da Camara da Cidade de S3o Paulo, para
tratar da corre¢do do lancamento equivocado da
area do PCP como residencial, por meio do
langamento da area como ZOE - Zona de Ocupagdo
Especial (NR3), sem ferir a preserva¢do da drea,
como é exigida pelo DEPAVE, CONPRESP,
CONDEPHAAT, SEHAB, SEMPLA e SVMA. Também
ampliou sugestdes 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 imdvel.

Além disso, apoiou financeiramente o
Sistema FM/HCFMUSP nas seguintes iniciativas
técnico-cientificas e/ou institucionais, cujos
objetivos estavam em consondncia com seu
Estatuto Social:

APROVACAO EVENTO

’ 22/12/16 V Simpésio de Fisioterapia
} 16/01/17 142 Curso de Introdugdo a Liga de Cardiologia e Transplante Cardiaco Pediatrico
: 16/01/17 Recepgdo dos Egressos - AMERUSP
! 20/01/17 Curso Colaborativo de Campos Harvard Brasil de Saude Publica B
30/01/17 632 Curso de Introdugdo a Liga de Combate a Febre Reumatica » "
03/02/17 | Simpésio Académico de Medicina Intensiva
03/02/17 Liga do Esdfago, Estdmago e Intestino Delgado
08/02/17 Liga de Humanizacdo
13/02/17 Semana Internacional da Mulher
15/02/17 Curso Introdutério da Liga de Mastologia da FMUSP
16/02/17 Liga de Cirurgia Pléstica
16/02/17 Liga de Oncologia Clinica da FMUSP :
22/02/17 Extensdo Médica Académica N
21/02/17 XXl Curso Introdutério a Liga de Geriatria e Gerontologia da FMUSP
21/02/17 Liga da Cirurgia da Obesidade e Metabdlica
21/02/17 Curso Introdutério a Liga de Dor
21/02/17 Curso Introdutério a Liga de Cefaleia
06/03/17 Liga de Cirurgia Ginecolégica
06/03/17 XIl Curso Introdutério a Liga de Emergéncias Clinicas )
07/03/17 Curso Introdutério da Expedigdo Cirdrgica da FMUSP
08/03/17 Curso Introdutério a Liga de Pediatria e Puericultura da FMUSP
08/03/17 Curso Introdutério a Liga da Ansiedade, Fobias e Panico da FMUSP
08/03/17 VI Curso Introdutério a Liga de Cirurgia Endoscépica da FMUSP
09/03/17 Curso Introdutério a Liga de Postura e Movimento da FMUSP
16/03/17 Curso Introdutorio a Liga de Doengas
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21/03/17
21/03/17
28/03/17
28/03/17
28/03/17
28/03/17
28/03/17
28/03/17
25/03/17
28/03/17
06/04/17
11/04/17
11/04/17
11/04/17
11/04/17
11/04/17
11/04/17
11/04/17
12/04/17
19/04/17
25/04/17
25/04/17
04/05/17
19/05/17
18/05/17
06/06/17
06/06/17
07/06/17
12/06/17
27/06/17
30/06/17
07/07/17
13/07/17
18/07/17
25/07/17
02/08/17
07/08/17
23/08/17
12/09/17
24/09/17
28/08/17
31/08/17
15/09/17
19/09/17

19/09/17

27/09/17
29/09/17
03/10/17

Curso Introdutdrio a Liga de Mastologia
Curso Introdutério a Liga de Educagdo Médica
Curso Introdutério a Liga de Gestdo em Salde
Participagdo na 242 Feira Hospitalar

- Curso Introdutério a Liga de Prevengdo a Cegueira

Curso Introdutério a Liga de Emergéncias Cardiovasculares
Curso Introdutério a Liga de Cirurgia do Trauma
Curso Introdutdrio a Liga de doengas Autoimunes

~ W Curso Introdutério a Liga de Doenga Arterial Coronaria

XXXV! Congresso Médico Universitario - COMU
102 Curso Introdutério a Liga da Tireoide

~ Congresso Brasileiro Interdisciplinar de Assisténcia Domiciliar - CIAD

IV Jornada do Servico social em Cuidados Paliativos

Expedi¢do - Bandeira Cientifica

Encontro de Geragdes

Curso Introdutério a Liga de cirurgia Vascular e Endovascular da FMUSP

IX Curso de Infeccdo em Transplantes do Departamento de Moléstias Infecciosas e Parasitdrias
Encontro Nacional de Estudantes

Curso Introdutério a Liga de Neurocirurgia

X Gastrinho

VIiI Curso Introdutdrio a Liga de Genética Clinica

MedTalks

~ Liga de Nefrologia

Liga de combate a Sifilis e Outras DSTs
Liga de Terapia Ocupacional em Ortopedia e Traumatologia da FMUSP
| Simpésio sobre Reprodutibilidade em Ciéncias Biomédicas

~ Liga de Patologia

Liga de Hipertensdo Arterial Sistémica

~ Liga Académica Multidisciplinar de Transtornos Alimentares da FMUSP
~ Liga de Medicina Fisica e Reabilitacdo

Projeto Mad Alegria
Liga de Insuficiéncia Cardiaca

~ Curso Introdutdrio da Liga de Depressdo e Outros Transtornos do Humor

XIX Curso Introdutdrio da Liga de Cirurgia Cardiotoracica
Liga de Cirurgia Pediatrica
Curso Introdutdrio da Liga de Urologia

__Curso Introdutdrio a Liga de Técnica Cirurgica e Cirurgia Experimental

Liga de Cirurgia e Transplante de Figado
Curso Introdutério a Liga de Obesidade Infantil
Il Simpésio de Humanizagdo e | Simpdsio Internacional da Experiéncia do Paciente do ICESP

~ I Semindrio de Odontologia Oncoldgica do ICESP

Liga de Tratamento do Tabagismo

Forum de Iniciagdo Cientifica da FMUSP

X1 Jornada de Fonoaudiologia da USP

Projeto de Promogdo e Participagdo da Revista de Medicina no Contexto Naciona! com os Nucleos
Externos Associados (NEAs)

XX Curso Introdutdrio a Liga de Anestesiologia, Dor e Terapia Intensiva da FMUSP

- 552 Congresso Brasileiro de Educagdo Médica {COBEM)

Curso Introdutério a Liga de Ginecologia da FMUSP
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Estrutura Organizacional

Os profissionais da administragdo direta da FFM distribuem-se e organizam-
se nas equipes de nove Geréncias Especializadas que a compdem, além das
suas Diretoria e Superintendéncia Financeira. Cada Geréncia tem uma
lideranga com expertise técnica e gerencial, que coordena a sua equipe com
lucidez, determinacdo e responsabilidade.

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 mais bem atender as
necessidades de seus parceiros e da populagdo.

Ao todo sdo nove Departamentos: 1)
Consultoria  Juridica; 2) Controladoria; 3)
Faturamento e Controle; 4) Financeiro; 5)
Informatica; 6) Materiais; 7) Projetos e Pesquisas;
8) Recursos Humanos; e 9) Saude Suplementar,
cujas atribuigdes e resultados sdao demonstrados a
seguir.

1) O Departamento de CONSULTORIA
JURIDICA atende 3s &reas civel, administrativa,
tributaria e trabalhista, evitando despesas com
assessoria de  escritérios de  advocacia
terceirizados. Suas atividades ndo se concentram
apenas nas necessidades de representacdo em
processos contenciosos, mas, principalmente, no
controle da retiddo nos contratos e convénios,
nacionais e internacionais, firmados pela
Instituicdo, além de toda a documentagio e
regularidade tributaria perante érgdos publicos de
diversas esferas.

Além de zelar pelo processo de utilidade
publica e certificagdo de filantropia, em 2017,
dedicou-se ao desenvolvimento, fomento e
expansdo de suas atividades, desde a elaboragdo e
administragdo de centenas de contratos e
convénios até a coordenagdo do contencioso
trabalhista, civel e tributdrio, judiciais e
extrajudiciais. Efetuou, ainda, o acompanhamento
de processos juridicos junto aos érgaos do Poder
Judicidrio, Ministério Publico, Orgdos Municipais,
Estaduais e Federais, Tribunais de Contas,
Conselhos Sociais e outros e emitiu varios
pareceres juridicos.

2) O Departamento de CONTROLADORIA é
responsavel pela contabilidade, escrita fiscal,
prestagdes de contas e controle patrimonial da
Instituigdo, dentre outras fungées.

3) O Departamento de FATURAMENTO E
CONTROLE é responsdvel pelo faturamento dos
servicos de atendimento médico para pacientes
SUS e Sadde Suplementar e operagdes de
cobranga, controle e distribuicio dos valores
relativos aos servigos prestados nas unidades do
Complexo HCFMUSP, onde também desenvolve
a¢des na busca da melhoria e do aprimoramento
das técnicas de faturamento, cadastro e controles.
Além dessas operagdes, destacam-se as seguintes
atividades:

A. No segmento do SUS:

a) Continuidade a melhoria e manutencio do
cadastro de Clinicas/Instituto/CG.

b) Adequacdo dos relatérios analiticos de
produ¢do (Ambulatorial e Internagdo) com a
implementagdo/inclusdo de novos campos.

¢} Implementagdo e disponibilizacdo de
relatérios analiticos dos atendimentos
ambulatoriais (APAC).

d) Participagcdo ativa no Comité de
Faturamento do SUS, colaborando nas agdes
desenvolvidas pela Superintendéncia do HCFMUSP
e somando esfor¢os em prol da melhoria dos
processos de gestdo no segmento SUS.

e) Apoio e desenvolvimento de trabalhos para
melhoria dos registros/processos de faturamento
no Eixo Superintendéncia.

f) Apoio e acompanhamento das
implantacdes do Sistema MV Corporativo.

g) Habilitagdo/ Renovagio dos
Credenciamentos de Transplantes (Estabelecimento
e Equipes) concedidas em 2017: (i) Equipes:
Transplante de Figado — Adulto e Transplante de
Rim; (ii) Estabelecimento: Transplante de Medula
Ossea e Banco de Tecido Ocular Humano.
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h) implanta¢do parcial do novo fluxo para
atualizacdo do CNES, onde foram definidas as
responsabilidades de cada area envolvida
(NIS/FFM/Instituto), em parceria com ¢ Nucleo de
Informag&es em Salde — NIS da Superintendéncia
do HCFMUSP e Institutos do Complexo.

i) Aprimoramento da qualidade das
informacoes contébeis referentes aos
pagamentos/distribuicbes das AIH’s  pagas,
rejeitadas e reapresentadas informadas pela DRS-
1/SES, dando suporte a Contabilidade da FFM
junto a Auditoria interna e externa.

i) Aprimoramento dos trabalhos iniciados em
2016, em parceria com o Departamento de
Informdtica da FFM, para utilizacdo do Tableau,
objetivando-se independéncia e agilidade na
obtengdo de dados de faturamento SUS (Ex.: para
atualizagdo da FPO - Ficha de Programagdo
Orgamentaria).

k) Disponibilizagdo de novas consultas no
Painel de Indicadores MV-FFM.

1) Aprimoramento da qualidade das
informacdes, referente aos valores repassados/
distribuidos no médulo SCOL, colaborando com os
CGs e seus Gestores na tomada de decisao.

j) Aprimoramento, em parceria com o
Departamento de Informatica da FFM, referente
aos indicadores financeiros, por meio de
conferéncias, levantamentos de dados, e sugestoes
de novas implementagdes.

B. No segmento de Saude Suplementar:

a) Aprimoramento nos processos inerentes
ao faturamento de contas médicas, em parceria
com os Institutos, com analise de faturamento “in-
loco”.

b) Recuperagdo de glosas de anos anteriores,
por meio de negociagdes financeiras realizadas
com as operadoras de planos de satde.

¢} Continuidade do estreitamento de
relacionamento com as operadoras de planos de
saude, resultando em redugdo do prazo de
recebimento.

d) Suporte técnico ao Nucleo Econdmico
Financeiro {(NEF/HCFMUSP) nas atualizagdes dos
indices financeiros.

e) Suporte técnico e financeiro aos CGs e ao
Corpo Clinico do HCFMUSP.

f) Continuidade no Aprimoramento do SCOL,
em parceria com o Departamento de Informatica
da FFM, resultando na adequagdo dos relatdrios
sintéticos e analiticos de faturamento e
recebimento.

g) Participagdo ativa do Comité de
Faturamento de Sadde Suplementar, colaborando
nas a¢des desenvolvidas pela Superintendéncia do
HCFMUSP, somando esforgos em prol da melhoria
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dos processos de gestdo no segmento de Satide
Suplementar.

h) Aprimoramento dos trabalhos iniciados
em 2016, em parceria com o Departamento de
Informdtica da FFM, para utilizagdo do Tableau,
objetivando-se independéncia e agilidade na
obten¢do de dados de Satde Suplementar.

A drea 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 {emissio de
AlH’s e procedimentos de alto custo) e promove o
processo de orientacdo aos CGs, com vistas a
melhoria da qualidade do faturamento.

Além dessas, destacam-se ainda:

v' Atuagdo, junto aos CGs/Institutos, na
realizacdo de frequentes reunides para orientagées
quanto a forma mais adequada de registro e
faturamento dos procedimentos realizados.

v" Revis3o das fichas de
atendimento/tabelas e dos processos de registro.

v Andlise das AIH’s para correcio e
complementagdo dos dados registrados nessas,
sobretudo as AlH’s financiadas pelo FAEC, Cirurgias
Muiltiplas e as que demandam uso de OPM.

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 negécio e pelo
mercado.

No intuito de promover facilidade, agilidade,
transparéncia, seguranga e rastreabilidade para o
CG/ Fornecedor/ Cliente/ Subvencionador, investe-
se constantemente na sofisticagdo de ferramentas
e produtos, considerando sua aderéncia aos
desejos e necessidades dos nossos 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
Solicitagdes de Pagamento eletrdnico (SP-e) foram
implantadas em 2017, como: a) implantagdo de
“Alerta” no cruzamento de solicitagdo de
pagamento de produtos e de Nota Fiscal FFM de
Devolugdo de Produtos, com a finalidade de evitar
pagamentos efou devolugdes indevidas; b)
verificagdo de auséncia ou inconsisténcias no
endere¢o de e-mails no “Cadastro de Credores”
indicando “Alerta” por e-mail ao Contas a Pagar
para que o campo seja corrigido antes da Previs3o
do Pagamento {remessa ao banco), com duas
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finalidade: possibilitar aos credores receber, por e-
mail, o “Aviso de Pagamentos Efetuados” e
também os “Informes de Rendimentos”,
disparados pelo Setor Fiscal da FFM; e ¢)
implantagdo da “Remessa de Arquivo de
Pagamento” por banco, além da remessa por data
de pagamento.

A Solicita¢iio de Recebimento eletrénico (SR-
e) foi integralmente implantada para o
Atendimento Médico Particular dos Institutos. Os
demais negdcios de recebimento que circulam pela
FFM estdo sendo homologados para implantagdo
total, durante o exercicio de 2018.

Em 2017, foi necessario atrasar a SR-e para
implantacdo do BOLETO REGISTRADO. O Boleto
Registrado foi uma exigéncia do Banco Central do
Brasil e implantado pela FEBRABAN por meio da
“Nova Plataforma de Cobranga”, trazendo
beneficios para o consumidor e para a sociedade,
como maior facilidade no pagamento de contas
vencidas em qualquer agéncia bancaria (ap6s
atualizagdo do boleto no site do banco emissor do
boleto), redugdo nas inconsisténcias de dados,
impossibilidade de pagamento em duplicidade,
identificacio do CPF /CNPJ do emissor e do
pagador, obrigatoriedade de data de vencimento e
valor, o que facilita o rastreamento de pagamentos
e a confirmagido dos dados do boleto e dos dados
registrados na plataforma de cobranga dos bancos
e, por consequéncia, reducdo das fraudes e da
lavagem de dinheiro.

O Boleto Registrado da FFM esta disponivel
para todos os tipos de recebimento, inclusive
tendo sido usado como piloto para a cobranga da
segunda via de cracha corporativo.

A Gestdao de Recursos de terceiros pressupde
a garantia da liquidez aliada a performance
adequada as taxas de juros praticadas na economia
local. Assim, as aplicagbes financeiras ficam
alocadas em Fundos de Investimento, cujas
carteiras s3o compostas, em sua maioria, por
titulos pablicos e em Certificados de Dep6sito
Bancdrio indexados a variagdo do CDI. A eficiéncia
no Recebimento e no Pagamento resulta em
superdvit de Caixa, que, investido no mercado
financeiro em aplicagbes de baixo risco e retorno
compativel com a variagdo das taxas de juros
doméstica, realimenta e fortalece a instituicdo.

5) O Departamento de INFORMATICA tem
como diretrizes, para a execugdo 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
manutencio da infraestrutura e é aprovado pela
Diretoria da FFM. O Plano de Investimento inicial

foi estimado em RS 1.275 mil, a serem utilizados na
moderniza¢do, ampliagdo e atualizagdo do parque
de equipamentos, softwares, rede de banco de
dados, sendo que o total utilizado, em 2017, foi de
R$ 250 mil. Houve uma mudanga nos processos de
Compras e muitos projetos terdo sua finalizacdo
em 2018, com a previsdo de aproximadamente RS
591 mil.

O Plano de Trabalho tem sua elaboragdao com
a participagio dos Gerentes das Areas de
Controladoria, Consultoria Juridica, Faturamento e
Controle, Financeiro, Materiais, Projetos e
Pesquisas, Recursos Humanos e Saude
Suplementar.

O ano de 2017 iniciou com 203 projetos. Para
atendimento as exigéncias especificas de
atualizagdo ou melhorias dos sistemas foram
recepcionados 169 projetos ndo previstos no plano
de trabalho inicial.

Foram concluidos 164 projetos do Plano de
Trabalho, dos quais 96 sdo projetos de suporte as
areas administrativas da FFM e fazem parte do
acompanhamento bimestral.

Foram totalizados 10 projetos realizados para
o HCFMUSP e 58 para a area de informatizacdo
institucional. Foram cancelados 34 projetos.

6} O Departamento de MATERIAIS/Compras
Nacionais administra e executa as atividades de
aquisicdes/ contratagbes de obras e reformas,
equipamentos, servicos em geral e materiais
diversos, sempre empenhado em obter as
melhores negociacbes para todo o Sistema
FM/HCFMUSP.

No ano de 2017, transitaram pelo
Departamento de Materiais/ Compras Nacionais
um volume de aquisicdes/ contratagdes no
montante de RS 384,2 milhdes, correspondente a
3.195 processos. A economia gerada, em 2017, foi
de R$ 13,5 milhdes, representando 3,53%, tendo
como base o menor valor original apresentado
pelos fornecedores ou o valor referencial em
relacio ao efetivamente negociado/contratado
pela FFM.

O Departamento de MATERIAIS/ Importacdo
administra e executa as atividades de importagdo
de equipamentos, insumos em geral, assinaturas
de periddicos, inscricdes em cursos e congressos e
outros  servicos, para todo o Sistema
FM/HCFMUSP, num volume, em 2017, de USD 4,2
mithdes, equivalente a 233 processos.

A economia gerada, em 2017, foi de USD
395,5 mil representando 8,6 %, tendo como base o
menor valor original apresentado pelos
fornecedores ou o valor referencial em relagao ao
efetivamente negociado/contratado pela FFM.
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7) Em 2017, a Geréncia de PRQJFTOS E
PESQUISAS deu continuidade aos estudos de
viabilidade, implementacdo e acompanhamento
dos contratos/convénios, firmados com d&rgdos
publicos e privados, nacionais e internacionais,
relativos as atividades propostas por seus
parceiros, em particular do Sistema FM/HCFMUSP.
Realizou, ainda, a andlise de todas as contas nao-
operacionais da Instituicgdo. Em dezembro de
2017, estavam ativos na FFM 519 projetos de
assisténcia social; assistenciais a salde; de
pesquisas; de produg¢do do conhecimento cientifico
e tecnoldgico; académicos; de politicas de salde; e
institucionais, que beneficiam, direta ou
indiretamente, a populagdo. Desses, destacam-se
148 projetos, subvencionados com recursos
publicos e privados nacionais e internacionais, e
371 estudos clinicos, patrocinados pela industria
farmacéutica.

Em 2017, a area de COMUNICACAO da
Geréncia de Projetos e Pesquisas, além da
elaboragdo de todo o material institucional da
FFM, manteve em permanente atualizacdo a
Intranet da FFM, canal de comunicagdo
interdepartamental, que oferece aos usuadrios
facilidade e agilidade na busca por informacgdes,
documentos, relatdrios, manuais, formularios,
acesso aos sistemas integrados e diversos outros
recursos. No Site da FFM implantou o Sistema de
Busca Interna, facilitando a navegacdo dos usudrios
na localizagdo da informagdo desejada. Deu
continuidade as agbes de atualizacdo do Manual
de Relacionamento da FFM, buscando facilitar a
interacdo da FFM com os usuarios do Sistema
FM/HCFMUSP. No Jornal da FFM, como integrante
do Conselho Editorial, participou da elaboragdo e
distribuicdo das seis edi¢bes de 2017.

Também estd a cargo da area de Projetos e
Pesquisas 0 recebimento, analise e
encaminhamento, as areas competentes, de todas
as sugestdes, solicitagcbes, comentarios e criticas
recebidas pela FFM por meio do canal “Fale com a
FFM”, disponivel no Site. Em 2017, foram
recebidas 1.173 mensagens, cujos temas, em sua
grande maioria, estavam ligados a drea de Selecdo
de Recursos Humanos, e assuntos relacionados a
area de saude, estes direcionados ao HCFMUSP.

Em 2017, o acervo inicial de 79 titulos do
Clube do Livro, biblioteca colaborativa criada, em
2015, por iniciativa da area de Projetos e
Pesauisas, subiu para 469. Os titulos estdo
disponiveis aos colaboradores da FFM na area de
convivéncia do Edificio Claudia, sede da FFM, e
abordam temas como ficgdo, romance, literatura
brasileira, literatura infantil e infanto-juvenil,
motivagao, autoajuda, entre outros.
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8) O Departamento de RECURSOS HUMANOS
administrou, em 2017, 12.550 funcionérios, entre
o pessoal de administragdo 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, 368 colaboradores estio 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 saide e
de atendimento aos pacientes SUS, desenvolvidas
pelos profissionais restantes. Estes ultimos sdo
contratados em jornada complementar ou integral,
buscando-se, assim, estimular a produgido de
trabalhos nas areas didatica, assistencial e de
pesquisa, por meio de apoio material e de
remuneracdo adequada.

Seguindo uma estratégia de valorizagdo de
seus colaboradores diretos, deu continuidade ao
Programa de Capacitagio e Treinamento de
pessoal (3.570 horas/aula), que, buscando
desenvolver competéncias de atua¢do em equipe,
culminou na melhoria dos resultados finais da
Fundagdo. Paralelamente, desenvolveu atividades
de recrutamento e selecdo de todo o Sistema
FM/HCFMUSP, bem como nos projetos novos e os
ja existentes (2.444 vagas), administracdo e
pagamento de beneficios sociais (RS 71 milhdes) e
salarios, envolvendo gastos em folha de
pagamento de cerca de RS 682 milhdes, além de
coordenar o processo de contratagdes, demissdes,
licengas, férias, cargos e saldrios, cesta basica, vale-
refeicdo, vale-transporte, entre outros. Em 2017,
por exemplo, foram oferecidas cerca de 191 mil
cestas bdsicas para colaboradores de todo o
Sistema FM/HCFMUSP, dos diversos projetos, além
dos aposentados.

9) 0 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 agdes,
internas e externas, para alcangar os objetivos
desse segmento de atuagdo no Complexo
HCFMUSP.

Em 2017, reforgou suas agdes de:

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) Acdo continua para estreitar o
relacionamento com as operadoras de planos de
saude e otimizar fluxos operacionais, assim como
ampliar a abrangéncia do negdcio;
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d) Participagdo ativa em foéruns, onde sdo
debatidos cenarios atuais e futuros voltados a
sustentabilidade e perenidade da Satde
Suplementar (ABRANGE, ANAHP, IESS, UNIDAS,
entre outros);

e) Ampliagdo dos servigos contratados e
melhoria dos valores e condigdes de remuneragdo
das despesas hospitalares e dos honorarios
médicos, que s3o agdes permanentes do
Departamento, bem como o aprimoramento das
regras contratuais e a evolugdo dos precos pagos
pelos servigos;

f) Negociagdo e contratualizagdo para
realizagdo de atendimentos excepcionais, que ndo
compdem a carteira de credenciamento regular
(operadoras, planos de satde ou produtos};

g) Desenvolvimento constante do sistema
operacional de dados - Multimed, com a
concepcdao de integracdo e uniformizagdo para
todos os Institutos do Sistema FM/HCFMUSP;

h) Cadastro de todas as transagbes
relacionadas a cobrangas das taxas de
comercializagdo e manipulagdo;

i) Participagdo no projeto Solicitagio de
Recebimento eletronico (SR-e), com a alimentagdo
do sistema Multimed, para que todas as

informacgdes obrigatorias e registros de cobrangas
dos atendimentos particulares sejam executados
por meio deste sistema;

j) Implantagdo de ferramentas de consulta,
controle e gestdo: GLPI e Tablaut;

k} Colaboragdo com os Institutos do
HCFMUSP na formatacado, estruturagao,
precificagdo e divulgac¢do dos servigos;

1) Implantagdo de novo Padrdo de Troca
Eletrénica de Informacbes em Sadde Suplementar
— Padrdo TISS, estabelecido pela ANS, para
assegurar a qualidade das informagdes do Sistema
de Sadde Suplementar;

m) Intensificagdo da recuperagdo financeira
de faturas, para apresentagio de contas que
perderam o prazo contratual para faturamento;

n) Negociacdo comercial para tratativa de
glosas;

o) Intervengdo junto as operadoras para
recuperagao financeira de pagamentos néao
realizados;

p) Treinamentos internos com o objetivo de
aperfeigcoar as rotinas administrativas quanto as
regras de mercado pertinentes a autorizagdes,
elegibilidade, dispositivos médicos implantaveis e
faturamento.
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Sintese do Balanco
Financeiro de 2017

FFM - Relatério Anual 2017 1317136



SINTESE DO BALANCO FINANCEIRO
DE 2017

o .Q'.. o0 © 00000000

Recursos Governamentais 894,0 75,3% 888,7 76,7% 9199 77,8%
Assisténcia Médica - SUS 287,5 24,2% 277,2 23,9% 276,6 23,4%
Subvengbes 606,5 51,1% 611,5 52,8% 643,3 54,4%

Assisténcia Médica - Convénios e

Particulares 1199 10,1% 111,0 9,6% 87,7 7,4%

Doagoes 14,5 1,2% 9,9 0,8% 26,0 2,2%

Cooperagdo privada - nacional e

internacional 11,3 1,0% 8,1 0,7% 6,6 0,6%

Prestagdo de servico e/ou venda de

produtos 58,1 4,9% 61,3 5,3% 65,3 5,5%

Outras receitas 90,1 7,5% 80,5 6,9% 77,9 6,5%

@
®
@
®
®

Pessoal 672,9 56,5% 677,2 60,0% 704,9 56,1% ?

Despesas operacionais 492,5 41,3% 423,4 37,6% 427.5 39,3%

Aquisi¢do de bens 26,2 2,2% 26,9 2,4% 42,5 4,6% ®
@
®
@
®
@
®
@
@
®
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Abreviaturas deste Relatdrio

AAAFMUSP
AAAOC
AlHs
ANVISA
AMA

APAC
CAQC
CAPPesq
CARF

CDI

CEBAS
CEREDIC
CFM

CG

CNES

CNPq
CONDEPHAAT
CONPRESP

CONEP
CPC
CREMESP
DEPAVE
DOU

DRS

DST
FAPESP
FFM
FMCSV
FMUSP
Fundagdo CASA
GREA
HAC

HAS
HCFMUSP
Hemominas
Hemope
Hemorio
ICB-USP
ICESP
ICHC

ICr
IMRea
IMT-USP
InCor

10T

IPq

IRLM
ITACI

LM

LIM 05
LIM 09

Associacao dos Antigos Alunos da Faculdade de Medicina da USP

Associac¢do Atlética Académica Oswaldo Cruz da Facuidade de Medicina da USP
Autorizagdo de InternagSes Hospitalares

Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitéria

Assisténcia Médica Ambulatorial da Secretaria Municipal da Satde de S3o Paulo
Autorizagdo de Procedimentos Ambulatoriais

Centro Académico Oswaldo Cruz da Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo
Comissdo de Etica para analise de Projetos e Pesquisas do HCFMUSP
Commission on Accreditation of Rehabilitation Facilities

Centro de Diagndstico por Imagem

Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social

Centro de Referéncia em Disturbios Cognitivos do Hospital das Clinicas da FMUSP
Conselho Federal de Medicina

Centro de Gerenciamento

Cadastro Nacional de Estabelecimento de Salde

Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico

Conselho de Defesa do Patrim&nio Histérico Arqueoldgico, Artistico e Turistico
Conselho Municipal de Preservagdo do Patriménio Histdrico, Cultural e Ambiental da
Cidade de Sdo Paulo

Comiss3o Nacional de Etica em Pesquisa

Centro de Pesquisa Clinica

Conselho Regional de Medicina do Estado de S3o Paulo

Departamento de Parques e Areas Verdes

Diario Oficial da Unido

Departamento Regional de Saude

Doengas Sexualmente Transmissiveis

Fundagdo de Amparo a Pesquisa no Estado de Sdo Paulo

Fundagdo Faculdade de Medicina

Fundagdo Maria Cecilia Souto Vidigal

Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo

Fundagao 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 S3o Paulo
Fundacgdo Centro de Hematologia e Hemoterapia de Minas Gerais

Fundagdo Hemope (Pernambuco)

Instituto Estadual de Hematologia Arthur de Siqueira Cavalcanti (Rio de Janeiro)
Instituto de Ciéncias Biomédicas da Universidade de S3o 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 Reabilitacdo do HCFMUSP

Instituto de Medicina Tropical de Sdo Paulo, Universidade de S3o Paulo
Instituto do Coragdo do HCFMUSP

Instituto de Ortopedia e Traumatologia do HCFMUSP

Instituto de Psiquiatria do HCFMUSP

Instituto de Reabilitacdo Lucy Montoro

Instituto de Tratamento do Cancer Infantil do Instituto da Crianca do HCFMUSP
Laboratério de Investigacdo Médica do HCFMUSP

Laboratdrio de Poluigdo Atmosférica e Experimental

Laboratério de Pneumologia
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LiM 14
LIM 18
LIM 25
LIM 40
LIM 46
LIM 56
LIM 60
MS
NARSAD
NIH
NUFOR
NUPENS/USP
OMS

ONA
OPAS
OPM
PAMB
PN-DST-Aids
PNUD
PRONAS/PCD
PRONON
SCOL
SEHAB
SEE-SP
SEMPLA
Senad
SES-SP
SME-SP
SMS-SP
SMADS-SP
SUS
SVMA
SvoC

UBsS

UEA
UNESCO
UNODC
usp

Laboratorio de Investigacdo em Patologia Hepatica

Laboratdrio de Carboidratos e Radioimunoensaios

Laboratdrio de Endocrinologia Celular e Molecular

Laboratdrio de Imuno-Hematologia e Hematologia Forense

Laboratério de Parasitologia Médica

Laboratdrio de Investigagdo em Dermatologia e Imunodeficiéncias
Laboratério de Imunologia Clinica e Alergia

Ministério da Saude

The Brain and Behavior Research Fund

National Institutes of Health

Programa de Psiquiatria Forense e Psicologia Juridica do Inst. de Psiquiatria do HCFMUSP
Nucleo de Pesquisas Epidemiolégicas em Nutrigdo e Saude da Universidade de Sdo Paulo
Organizagdo Mundial de Saude

Organizagdo Nacional de Acreditagdo

Organizagdo Pan Americana de Saude

Orteses, Préteses e Meios de locomogao

Prédio dos Ambulatérios do HCFMUSP

Programa Nacional de DST-Aids do Ministério da Satude

Programa das Nag¢des Unidas para o Desenvolvimento

Programa Nacional de Apoio a Atengdo da Satide da Pessoa com Deficiéncia
Programa Nacional de Apoio a Atengdo Oncolégica

Sistema de Consulta On Line (disponivel no site da FFM — www.ffm.br)
Secretaria Municipal de Habitagdo

Secretaria de Estado da Educagdo de Sdo Paulo

Secretaria Municipal de Planejamento, Orgamento e Gestdo

Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas do Ministério da Justica
Secretaria de Estado da Satide de Sdo Paulo

Secretaria Municipal da Educagdo — Prefeitura de Sdo Paulo

Secretaria Municipal da Satude — Prefeitura de Sdo Paulo

Secretaria Municipal de Assisténcia e Desenvolvimento Social — Prefeitura de Sdo Paulo
Sistema Unico de Satdde

Secretaria Municipal do Verde e Meio Ambiente

Servico de Verificagdo de Obitos da Capital - USP

Unidades Bésicas de Satde da Secretaria Municipal da Saude de Sdo Paulo
Universidade do Estado do Amazonas

Organizacdo das Nagdes Unidas para a Educagdo, a Ciéncia e a Cultura
Escritério das Nagdes Unidas contra Drogas e Crime

Universidade de Sdo Paulo
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Administracao da FFM

Conselho Curador - 2017

Presidente:
Membros:
Prof. Dr. Alfredo Luiz Jacomo

Dr. Antonio Corréa Mevyer

Académico David Hamilton Cho (a partir de abr/17)
Dr. Flavio Franga Rangel

Prof. Dr. Francisco Vidal Luna

Conselho Consultivo — 2017

Presidente:
Membros:
Senador Aloysio Nunes Ferreira Filho (até 2017)
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 (até 2017)

Dr. Floriano Pesaro

Dr. Francisco Vidal Luna

Prof. Dr. Giovanni Guido Cerri

Dr. Gonzalo Vecina Neto

Dr. Ingo Ploger

Diretoria 2017

Diretor Geral:

Vice-Diretor Geral: Prof. Dr. Yassuhiko Okay

Superintendéncia 2017

Superintendente Financeiro: Amaro Angrisano

Gerentes 2017

Angela Porchat Forbes — Projetos e Pesquisas
Arcénio Rodrigues da Silva — Consultoria Juridica
Berenice Maria da Costa Santos — Financeiro
Elisabete Matsumoto / Jacson Vendncio de Barros ~
Informatica

FFM - Relatorio Anual 2017

Prof. Dr. José Otavio Costa Auler Junior

Sr. Jacson Venancio de Barros (a partir de set/17)
Prof. Dr. Roger Chammas

Profa. Dra. Sandra Josefina Ferraz Ellero Grisi
Sra. Valéria Pancica Blanes (até set/17)

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. Marcos Antonio Monteiro (a partir de 2017
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

Dr. Vanderlei Macris (a partir de 2017)

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

Realizacdo
Fundagao Faculdade de Medicina

Diretor Geral
Prof. Dr. Flavio Fava de Moraes

Vice-Diretor Geral
Prof. Dr. Yassuhiko Okay

Coordenagao
Geréncia Geral de Projetos e Pesquisas

Pesquisa, elaboragdo, projeto grafico e textos finais
Irene Faias

Fotos e Textos
Arquivo FFM
Internet
Jornal da FFM
Relatério de Atividades Hospital das Clinicas da FMUSP Exercicios 2016 a 2017
Relatério de Sustentabilidade Faculdade de Medicina da USP 2016
Acervo Hospital das Clinicas da FMUSP
Acervo Faculdade de Medicina da USP

As informag6es contidas neste relatdrio foram fornecidas por todas as
areas da FFM e pelos Coordenadores dos Projetos aqui descritos

Fundacdo Faculdade de Medicina
Avenida Rebougas, 381, Cerqueira César
Sdo Paulo, SP, 05401-000

(11) 3016-4948

www.ffm.br

gepp@ffm.br

Mar¢o/2018
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Supervisora de Equipe de Protocolo e Autuacgao
SGA.6
Camara Municipal de Sio Paulo
Qabinete da Presidéncia
Data 23 J ot f20(¥
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%) CAMARA MUNICIPAL DE

;¥ SAO PAULO o N

Ref.: Carta s/n° da Fundagio Faculdade de Medicina - 3

Ass.: Titulo de Utilidade Publica Municipal — Prestacao de
Contas do Exercicio de 2017.

TID.: 17590096

DY

A
Secretaria Geral Parlamentar
Senhor Secretario Geral,

Segue o presente expediente para

conhecimento e ulteriores providéncias a cargo dessa Procuradoria.

Presidéncia, 23 de abril de 2018.

Paulo Ce$ar Tagliavini
Chefe de Gabinete
Presidéncia
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Papel para informacao, rubricado como folha n° 9>

Ref: Fundacio Faculdade de Medicina. Biego Marinetto
Balanco patrimonial e relatorio de atividades do exercidi 8%‘2647’”""5“39‘/0
TID 17590096. 11.478
SGP-22

Senhor Supervisor:

Encaminho o expediente em referéncia, para que seja cadastrado e autuado
como “documento recebido — DOCREC”. Apoés, encaminhe-se as Comissbes de
Administragao Publica e de Saude, Promogao Social, Trabalho, Idoso e Mulher.

Sao Paulo, 24 de abril de 2018.

As

Comissdes de Administracdo Publica e de Saude, Promogao Social, Trabalho, idoso e
Mulher.

Sao Paulo, 24 de abril de 2018.

jervi ’r - SGP.22
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Folha n° X0 do Pree:
NeAS - 03 de 20 48

] ¥ Ana Lucla de Oliveira Soysa
Al RF 100.823 (7
CAMARA MUNICIPAL DE

SAO PAULO

COMISSAO DE ADMINISTRACAO PUBLICA

Sao Paulo, 02 de maio de 2018.

i |
Exmo. Sr. Vereador, COFIA

{

Informo que se encontra na Secretaria desta Comissao, para
ciéncia dos Srs. Vereadores, pelo prazo de 15 dias, os autos documentos recebidos
(DOCREC) descritos abaixo:

Memo CAP 020/2018 (circular)

DOCREC 295/2018 - RICARDO GOMES DE CARVALHO - REQUER EROVIDENCIAS
VISANDO A MANUTENCAO DO EQUIPAMENTO PUBLICO, ILUMINAGAO INTERNA E
EXTERNA, FISCALIZAGAO CONTINUA ETC DO PARQUE MUNICIPAL ROTARY NO
BAIRRO VILA BUARQUE.

DOCREC 298/2018 - TRIBUNAL DE CONTAS DO MUNIC’iPIO DE SAO PAULO -
ENCAMINHA O CONHECIMENTO DO DELIBERADO, COPIA DO V. ACORDAO
PROLATADO EM 13/09/12 (DOC DE 31/01/13 - PAG 74). TC N° 72.003.509.05-83

DOCREC 299/2018 - TRIBUNAL DE CONTAS DO MUNICIPIO DE SIT\Q PAULO -
ENCAMINHA, OBJETIVANDO O CONHECIMENTO DO DELIBERADO, COPIA DO V.
ACORDAO PROLATADO EM 13/09/12 (DOC DE 31/01/13 - P 74) TC N° 72.003.508.05-10

DOCREC 301/2018 - TRIBUNAL DE CONTAS DO MUNICIPIO DE SAO PAULO -
ENCAMINHA COPIA DA CERTIDAO DA 2.977% S.0. REFERENTE AO CONT RATO
004/SMS0/2018 FIRMADO COM O CONSORCIO CRAINFRA-LBR PARA PRESTAGAO
SERVIGCOS CONSULTORIA PARA CONTROLE REDUGAO DE CONSUMO DE ENERGIA
ELETRICA PARA SISTEMA ILUMINAGAOQ PUBLICA.

DOCREC 302/2018 - ASSOCJA(;AO DE MORADORES DA VILA CORDEIRO -
SOLICITACAO DE MANUTENCAO DA UBS MENINOPOLIS NA VILA CORDEIR O FACE
A TRANSFERENCIA TEMPORARIA DA UBS MENINOPOLIS PARA UB S JARDIM EDITE

E A DISPONIBILIZAGAO DOS FUNCIONARIOS DA MESM A PARA OUTRAS
UNIDADES.

DOCREC 303/2018 - FUNDAGAO FACULDADE DE MEDICINA - APRESENTA O
BALANCO PATRIMONIAL E O RELATORIO DE ATIVIDADES DO EXERCICIO DE 2017.

Findo o prazo os autos serag encaminhados ao Arquivo Geral.
Atenciosamente,

Vereador GILSON

Presidente da Comisséo de Administratio Publica
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Camila Barrero Breitenvieser

De:
Enviado em:
Para:

Cc:

Assunto:

Boa tarde,

Informo que se encontra na Secretaria
dias, 0s documentos recebidos (DOCRE

Fotha n®___ Y3 do
Processo n® ¥ - 202 de oy

Camila Barrero Breitenvieser,

Comissao de Saude, Promocgao Social, Trabalho e Mulher
guinta-feira, 24 de maio de 2018 18:20

Juliana Cardoso; Amauri da Silva; Patricia Bezerra; Milton Ferreira;
Samia Bomfim; Gilberto Natalini; Noemi Pereira Nonato

Jodo Antonio Ferreira; campos.jabes@gmail.com;
juridico.julianacardoso@yahoo.com.br; Cristiane Aparecida Silva
Norimbeni; raquelferreirafranca@gmail.com; Henrique Favaro;
Jjurisconfidence@gmail.com; juliana@patriciabezerra.com.br;
cica@patriciabezerra.com.br; elizete@patriciabezerra.com.br;
elizetemiranda@terra.com.br; marisa@patriciabezerra.com.br;
teka@patriciabezerra.com.br; Marcel Jofre; marceljofre@gmail.com;
Maria Auxiliadora da Silva Barduco; Pedro Bueno de Melo Serrano;
Joyce Godinho da Silva Martins; jbibest@ibest.com.br;
lu.scatollini@hotmail.com; dorivaldo4@hotmail.com; SGP-52 -
Assessoria Consultoria Area Social; Allan Rodrigues Dias; Roberto
Tadeu Noritomi; Fernanda Paula de Carvalho Motta; Monica Lilia
Vigna Silva Grippo; Melina Silva Pecora; Juliana Trufino; Carla
Regina Leite Ceron; Maria Alice Santos Bueno; Wagner da Silva;
Jodo Francisco Ferreira Nascimento; Danielle Piacentini Stivanin;
danistivanin@gmail.com; Michel Allan Mofsovich

Documentos Recebidos para ciéncia dos membros da Comissao de
Saude

desta Comissdo, para ciéncia dos Srs. Vereadores, pelo prazo de 15
C) descritos abaixo:

- DOCREC 303/2018 - Fundagio Faculdade de Medicina — Apresenta o Balanco Patrimonial e o Relatério

de Atividades do Exercicio de 2017.

- DOCREC 322/2018 - Controladoria Geral do Municipio — Informa que o Relatério de Auditoria
01/2018/SMJ/CGM referente a 0.S. 59/2016/SMJ/CGM realizada na Organizacdo Social Associagdo Satude
da Familia — ASF, tem resposta da unidade auditada, publicada no sitio da Controladoria.

A versao digital destes documentos esta disponibilizada na rede da Cdmara Municipal de Sdo Paulo, a
todos que tenham acesso, na seguinte pasta:

Computador = dados (\\camara.sp) (J:
Recebidos

) 2 Comissdes — Documentos = SAUDE - 2018 - Documentos

Para quem tiver dificuldade em acessar, peco a gentileza de entrar em contato ou trazer um pen drive até

nossa sala (213-A) para obter o arquivo
Att.,
Indcio Veiga

SGP-12
r.4445
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