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Prefacio

AqQueles que, como eu, viveram praticamente
toda a vida profissional no quadrilatero da saude
paulista acompanharam, na década de 80, o
surgimento do espigdo de um hospital, bem ao
lado do Instituto de Infectologia Emilio Ribas.

A destinacdo da obra, que permaneceu esqueleto
por longos anos, foi tema de debates acalora-
dos, reunides, discussodes cientificas, envolvendo
muitos atores, entre professores da Faculdade de
Medicina da USP, cientistas e gestores publicos.
Afinal, a que area da medicina o futuro hospital
seria destinado? A qual dos males que acometem
a saude das pessoas ele iria aliviar? Decisao dificil,
0 esqueleto — um colosso da engenharia — aguar-
dava, e a populacdo também.

A obra foi retomada em 2004 ¢ inaugurada em
2008. Nesse periodo, sai 0 consenso entre a
academia e gestores: ao lado do centenario
Instituto Emilio Ribas, estaria o Instituto do Cancer
do Estado de S&ao Paulo, Icesp. Duas instituicoes,
vizinhas, representando, de forma emblematica,

a transicao epidemiolégica pela qual passa nosso
pais, em especial o Estado de Sao Paulo. Transicéo
que mantém, ainda com importancia, as doengas
infecciosas transmissiveis, e nos impde os desafios
do enfrentamento de doengas cronico-degenerati-
vas, nao transmissiveis, como o cancer.
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Dr. Marcos Boulos

Professor titular e coordenador do Departamento de Moléstias
Infecciosas e Parasitéarias da FMUSP. Foi diretor da Faculdade de
Medicina da USP, presidente do Conselho Deliberativo do Hospital
das Clinicas da FMUSP e presidente do Conselho Curador da

Fundacéao Faculdade de Medicina, entre 2006 e 2010

O Icesp nasceu para ser grande em todos os
sentidos. As instalacdes, os equipamentos, 0s
recursos da melhor medicina, a pesquisa, 0 equi-
param as melhores instituicdes de tratamento de
oncologia do pais e do mundo.

Mas, para além do investimento em ciéncia e tecno-
logia, o Icesp tem um diferencial que, com certeza, é
percebido por cada um dos seus pacientes/clientes.
Buscando a cura dos males do corpo, eles também
encontram o acolhimento para os diversos sentimen-
tos aos quais estao expostos, em se tratando de um
momento tao delicado de suas vidas. A instituicao
incorporou a humanizagéo no atendimento, um

valor presente em todo o processo do tratamento,
desde a recepgao de casos novos, passando pela
abordagem das questdes profundas que envolvem a
finitude da vida, até a alta dos casos curados.

Aos dez anos de existéncia, o lcesp tem muito

a comemorar. A instituicdo se colocou a altura

do enorme desafio que a oncologia represen-

ta. Oferece tratamento de ponta as pessoas e
esta preparada para acompanhar e protagonizar
avancos cientificos que darao respostas promisso-
ras para o controle e/ou a cura do cancer.



A criacao do Icesp foi um marco da Saude no
Brasil. Maior centro de atendimento de cancer do
pais, chega ao décimo ano de funcionamento com
a marca de cem mil pacientes atendidos, com

um indice de satisfagéo impressionante para um
centro de cancer.

A dedicacéo e a capacitagdo do corpo clinico

e de seu corpo de funcionarios foram decisivas
para transformar o Instituto do Cancer do Hos-
pital das Clinicas da FMUSP num modelo a ser
seguido pelo sistema publico de salude, demons-
trando como ¢ possivel combinar qualidade de
assisténcia, pesquisa de ponta e ensino de nivel
internacional num hospital publico, quando se
associam recursos do Estado, a tradicao da
Faculdade de Medicina da USP, a qualidade do
Hospital das Clinicas e a competéncia na gestao
de recursos publicos da Fundacgao Faculdade de
Medicina.

O Icesp idealizado sobre os pilares de assistén-
Cia, pesquisa, ensino e humanizagdo, como 0s
ndmeros e as acdes mostram, tem cumprido

de forma adequada sua misséo e a populagao
tem reconhecido sua importancia estratégica no
combate ao cancer.

Prof. Giovanni Guido Cerri

Presidente do Conselho Diretor do Instituto de Radiologia

do HCFMUSP (InRad), coordenador do nucleo de inovacéo
tecnolégica do HCFMUSP e membro titular da Academia
Nacional de Medicina (ANM). Atuou também como Secretario
de Estado da Saude de Sao Paulo (2011 a 2013), diretor da
FMUSP e presidente do Conselho Deliberativo do HCFMUSP
(2002 a 2006 e 2010 a 2014) e Diretor do Icesp (2008 a 2010)

Vivemos, também, um momento de grande
preocupacdo. Com o mesmo orgamento de
2013, a misséo do Instituto comeca a ser pre-
judicada pela falta de recursos, a necessidade
urgente de investimentos em razdo da obso-
lescéncia dos equipamentos e a limitagéo de re-
cursos humanos, que apontam para um caminho
que deve ser evitado a qualquer custo. O Icesp
nao pertence a ninguém, é um patriménio dos
que necessitam de um tratamento para o cancer,
de suas familias e da comunidade. E dever de
todos nds preserva-lo.
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Mensagem do Conselno

Conquistar a sustentabilidade institucional, como no
caso especifico do Instituto do Céancer do Estado
de S&o Paulo “Octavio Frias de Oliveira” (Icesp),
representa um grande estimulo para sua comuni-
dade, envolvendo os profissionais da saude, cola-
boradores, técnico-administrativos, voluntarios, etc.
e que, no lcesp, vem gradativa e criteriosamente
aperfeicoando inumeros indicadores tanto locais
COMO universais.

Deve-se destacar que tém sido relevantes e de-
cisivas as contribuigdes recebidas individual e/ou
coletivamente de nossas equipes, com um total de
quase 4 mil pessoas. O treinamento interno, auxilio
para capacitacao externa e qualificado dialogo com
usuarios, fornecedores e governo estao sendo
aperfeicoados, ano a ano, e certamente conti-
nuardo a evoluir favoravelmente.

Prof. Flavio Fava

Presidente da Organizagé&o Social de Saude e
Diretor Geral da Fundacéao
Faculdade de Medicina

Portanto, o Icesp, pela sua sustentabilidade, deve
sempre atingir os Objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel (ODS), evitando qualquer lideranga
monarquica e consagrando uma administragao
colegiada e publica em que tudo pode ser compar-
tilhado por todos e com a melhor divulgacao pos-
sivel. Como decorréncia, aquilo que é conhecido
por nés e por outros pode ser comprovado e iden-
tificado como a auténtica realidade da Instituicao.
Dos varios requisitos necessarios para esta credibi-
lidade, convém destacar que repudiamos como in-
aceitavel a violagao dos indicadores institucionais ja
aceitos. Esta diretriz constitui um eficiente obstaculo
para os pérfidos que adotam o obscuro, ambiguo
e fantasista discurso como perigoso caminho para
obter indesejavel e duvidoso sucesso pessoal.

Em sintese, o ICESP, mesmo tendo desafios
agudos a vencer, apds 10 anos de implantagao, ja
constitui um excelente exemplo para a obtencao da
sustentabilidade integral no ambito da adequada
conduta hospitalar, notadamente no setor estatal.
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Mensagem do Conselno

Prof. Roger Chammas

Presidente do
Conselho Diretor do Icesp

ICESP, dez anos de cuidado pleno ao paciente e seus familiares

Como parte da autarquia especial do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina da Uni-
versidade de Sao Paulo, o Instituto do Céncer do
Estado de Sao Paulo “Octavio Frias de Oliveira”
(Ilcesp) tem missao triplice: assisténcia, ensino

e pesquisa em prol do paciente com cancer.
Entre as nossas diretrizes, estao a transparéncia
e a sustentabilidade na gestao deste Instituto,
patriménio conquistado do povo de Sao Paulo.

Neste relatdrio, mostramos o que temos feito
desde a inauguracéo de nosso Instituto ha dez
anos atras, com énfase para as atividades do
ultimo quadriénio. Mais do que celebrar nossas
conquistas, queremos celebrar a dedicacéo e
empenho de nossos milhares de colabora-
dores, que contribuem diariamente para que
concretizemos nosso ideal: 0 cuidado pleno do
paciente com cancer.
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Queremos fazer a diferenca para cada um de nos-
s0s pacientes e seus familiares. O caminho para o
cuidado pleno integra os pilares da nossa missao.
No lcesp, fazemos a Assisténcia com Ensino e

a Assisténcia com Pesquisa, com 0s mais altos
valores de humanizagéo e respeito aqueles que
servimos. Somos um hospital, somos um insti-
tuto de pesquisa, somos um centro formador de
recursos humanos altamente capacitados nas
varias areas de atuacéo do cuidado ao paciente
com cancer: cuidamos de dezenas de milhares
de vidas, geramos conhecimento inovador para a
area, 0 que permite criar um ambiente que fa-
vorece o0 pensamento critico e criativo, e atuamos
na disseminagéo deste conhecimento, preparando
as liderangas do futuro da Oncologia no Brasil.

A seguir, registraremos exemplos do impacto
social, econdmico e ambiental de nossas agoes,
frutos do engajamento de nossos colaboradores, a
guem agradecemos e a quem convidamos a bus-
car, continuadamente, a exceléncia em beneficio
dos pacientes com cancer e de seus familiares.



Bons motivos para celebrar

O aumento da expectativa de vida foi uma im-
portante conquista de nossa sociedade ao longo
do século XX. Saneamento basico, vacinagéo e
melhor distribuicdo de alimentos se somaram a
uma melhor assisténcia médica para revolucionar
a saude da nossa populacao.

Esta mudanca nos trouxe um novo e importante
desafio: o enfrentamento do cancer. Enquanto
estatisticas americanas apontam que 1/3 das
pessoas deve desenvolver algum tipo de cancer
ao longo da vida, no Reino Unido estima-se

que até 50% da populacao deve apresentar um
diagnostico oncoldgico. Estes nimeros surpreen-
dentes tém exigido um novo planejamento do
modelo de assisténcia a saude da populagéo.

Em nosso meio foi também impossivel ignorar tal
transformacao, com o nimero de Novos casos on-
colégicos aumentando de maneira vertiginosa na
primeira década deste século. E foi para enfrentar
essa nova realidade que o governo de Séo Paulo
decidiu criar o primeiro hospital estadual destinado
exclusivamente ao tratamento do cancer.

Dr. Paulo Marcelo G. Hoff

Diretor Geral do Icesp e
Vice Presidente do Conselho Diretor do Icesp

Em 6 de maio de 2008, nasceu o Instituto do
Cancer do Estado de Sao Paulo Octavio Frias

de Oliveira, o Icesp, que se tornou referéncia em
tratamento do cancer no pais, sendo rapidamente
reconhecido pela populacado como o melhor hos-
pital publico da cidade de S&o Paulo. Vinculado ao
Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da USP, via Fundacao Faculdade de Medicina, o
Icesp foi criado ndo apenas para oferecer assistén-
cia altamente especializada ao paciente oncologi-
€0, mas também com o propdsito de desenvolver
ensino e pesquisa em oncologia, como ja aconte-
cia em todos 0s hospitais do complexo.

Em pouco tempo o Icesp assumiu seu posto
entre os maiores centros de oncologia do mundo.
Todos os nUmeros registrados pelo Icesp sao
impactantes. Ao longo desta década de vida, 96
mil pessoas foram tratadas pela instituicéo, que
possui atualmente 45,5 mil pacientes ativos.

Desde sua criacé@o, o Instituto realizou mais de
1,6 milhdo de consultas médicas, em 34 especia-
lidades, 1,1 milhdo de consultas multiprofissionais,
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cerca de 20 milhdes de exames de analises
clinicas e 1,4 milhdo de exames de imagem.
Atingiu também a marca de 430 mil sessdes de
radioterapia. Foram mais de 440 mil sessdes de
quimioterapia, 220 mil atendimentos de urgéncia e
emergéncia e 65 mil cirurgias.

O Instituto ja nasceu 100% digital, com prontuari-
os eletrbnicos e imagens digitais, e 0s recursos
tecnolégicos disponiveis no Icesp ndo deixam a
desejar em relagao a muitos dos principais hospi-
tais privados do Pais.

O padrao de exceléncia alcangado pelo Icesp
permitiu & instituicao receber o selo de acreditacao
internacional emitido pela Joint Commission Inter-
national, principal referéncia mundial para atestar
qualidade da assisténcia.

Na pesquisa, merece destaque o desenvolvimen-
to do Centro de Intervencao Translacional, que
reline profissionais qualificados que atuam de
forma integrada em especialidades como genética
molecular, biobanco de tumores e laboratdrio de
expressao génica e sequenciamento, pelas con-
tribui¢cdes a ciéncia basica.
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Enquanto na area clinica, o lcesp vem contribuindo
significativamente na busca de novos medicamen-
tos e de estratégias de tratamento mais eficazes
no controle do cancer.

Qutra caracteristica marcante do ICESP é a
relevancia que os programas de humanizacao
assumiram na instituicdo, desde o acolhimento até
programas de reabilitacio inéditos, passando pelo
atendimento telefbnico permanentemente dis-
ponivel a todos os pacientes da instituicéo.

Desta forma, ao longo de seus dez anos de exis-
téncia, o Icesp tem demonstrado que é possivel
oferecer assisténcia de qualidade a todos os
pacientes da rede publica, sem abrir mao de uma
abordagem humanizada que igualmente gratifica
seus colaboradores, a0 mesmo tempo em que
contribui com a especializacédo médica na area
oncolégica e no desenvolvimento da ciéncia.

Por tudo isso, temos motivos de sobra para
comemorarmos este décimo aniversario, que
aumentam a responsabilidade de todos quanto ao
futuro desta instituicéo.




Mensagem da Diretoria

(GRI 102-14)

Com entusiasmo, comemoramos dez anos de
uma exitosa jornada. Apds décadas de expecta-
tivas, sobre qual seria o destino do gigante de
concreto sito a Avenida Doutor Arnaldo, chega-
MOos aos resultados que impactam positivamente
na qualidade da rede publica do Sistema Unico de
Saude e sao apresentados neste relatorio.

Com uma sdlida estrutura de Governanga, durante
0s ultimos dez anos, 0s instrumentos contratuais
celebrados para operacionalizacao do lcesp
integraram a exceléncia da Faculdade de Medicina
da USP nas atividades de ensino e pesquisa e a
exceléncia assistencial do maior complexo hos-
pitalar da América Latina, o Hospital das Clinicas
da FMUSP, com a gestéo e apoio da Fundagao
Faculdade de Medicina.

Joyce Chacon

Diretora
Executiva do Icesp

O planejamento estratégico do Instituto passou
por etapas que visavam a implantagao dos
servigos e respectivas fases de ampliagdo. No
periodo 2015 a 2018, com o modelo de negdcios
definido no Canvas e com o uso do Balanced
Score Card (BSC), o mapa estratégico foi
elaborado em um férum com 150 liderancas e re-
sultou em 12 objetivos estratégicos disseminados
por toda instituic&o, entre eles a racionalizagéo no
uso de recursos, com projetos como o de eficién-
cia energética.

De forma consistente, as premissas de atuagao,
construidas em 2008, permanecem em vigor. Uma
central de regulagao interna garante que a uti-
lizacdo da alta densidade tecnoldgica seja desti-
nada aos pacientes com diagndstico confirmado
de céncer, e 0 uso das instalacdes é realizado sem
demarcacgdes, estas sao preferencialmente clinicas
ou cirdrgicas, o que garante o melhor aproveita-
mento da capacidade operacional.

MENSAGEM DA DIRETORIA



Para ser digital, com prontuario eletrénico e ima-
gens de exames e procedimentos, a infraestrutura
do prédio, ja no inicio das atividades, contava com
barramento estruturado de voz e dados. Na area
de utilidades, energia elétrica, agua e gases me-
dicinais, possuem circuitos duplos que permitem
manutencdes sem interrupgdes na operacao do
prédio. A gestao de processos logisticos também
merece destaque, nos 82,4 m2 em 28 andares de
estrutura vertical e, ainda, no alcance da Farmécia
Ambulatorial e da unidade de Osasco, temos a
rastreabilidade total de materiais € medicamentos.
A radiofrequéncia, que ja era utilizada como tecno-
logia nos Caédigos Azul e Amarelo de atendimento,
passou a ser empregada na gestao de itens,
assim como nos enxovais.

Criado em 2009, o Comité de Sustentabilidade
promoveu uma extensa agenda institucional sobre
o tema. Historicamente um Hospital Amigo do
Meio Ambiente e, desde 2014, parte da Rede
Global de Hospitais Verdes e Saudaveis, o Icesp
atua na reducao da pegada ecoldgica da assis-
téncia a saude e o reconhecimento pelo Ranking
Benchmarking Brasil também apresenta o Instituto
alcando voos para além do setor de saude.
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Assim, atuante na promocao de acdes susten-
taveis; reconhecido por seu papel como centro
de exceléncia na formagéo de profissionais e no
desenvolvimento cientifico; com uma forte cultura
de seguranca evidenciada nas acreditacdes e
reacreditagdes com 0s mais renomados 6rgaos
internacionais; insta enfatizar a cultura da transpa-
réncia, tema fundamental na gestao do Icesp.

O Icesp nasceu com a pratica da transparéncia.
Além das obrigacdes contratuais com auditorias rea-
lizadas pelo Tribunal de Contas do Estado, Secretaria
de Estado da Fazenda, Ministério da Saude, entre
outros, contamos com a participacéo da sociedade
nas atividades desenvolvidas € em muitos projetos
que sao realizados a partir das experiéncias dos
pacientes (agentes de mudanca no Instituto). Os
colaboradores recebem as orientagbes do manual
de conduta ética ja no ato da contratacao e partici-
pam ativamente da gestao do Instituto por diversos
canais, como a ouvidoria interna.

Essa postura contextualiza o Icesp perante a
sociedade e fortalece seu propdsito. Este Relatério,
seguindo as diretrizes da Global Reporting Initiative
(GRI) nos possibilita ampliar essa relacdo, como
um importante instrumento na apresentacéo das
boas praticas que ja realizamos e com orientacdes
sobre iniciativas futuras. Em especial, nesta edicéo,
agrega perenidade e compartilha conosco esse
grande momento de celebracao.
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Apresentacao do Relatorio

EM COMEMORACAO A SEUS

10 ANOS DE ATUACAO COMO

UM CENTRO DE EXCELENCIA EM
ASSISTENCIA, ENSINO E PESQUISA
EM ONCOLOGIA, O INSTITUTO DO
CANCER DO ESTADO DE SAO PAU-
LO “OCTAVIO FRIAS DE OLIVEIRA”
APRESENTA SEU RELATORIO DE
SUSTENTABILIDADE - ICESP

10 ANOS

Seguindo as diretrizes da Global Reporting Initiative
(GRI), em sua versao GRI Standards, o presente
Relatério, o segundo publicado pelo Icesp, traz
dados e informagoes referentes ao periodo de 2014
a 2017, com referéncias a diversas iniciativas rele-
vantes conduzidas na Ultima década, que fizeram
do Icesp uma das maiores instituicbes da América
Latina destinada exclusivamente ao tratamento
integral de pacientes oncoldgicos.

13

A busca pela transparéncia e pelo dialogo com os
diversos publicos de interesse do Icesp guiou a
elaboracao deste Relatério, que contou com um
processo de materialidade completo, no qual mais
de 200 pessoas, entre colaboradores, pacientes,
acompanhantes, fornecedores, prestadores de
servicos e parceiros foram consultados, a fim de
que fossem consideradas suas opinides acerca
das principais questdes sociais, ambientais e
econdmicas decorrentes da atuacao do Instituto
que deveriam constar neste Relatorio.

Por ser uma instituicdo parte da rede publica de
saude e altamente auditada por diversos 6rgaos
governamentais, o Icesp estabeleceu, desde o
inicio de sua operagéo, diversos mecanismos

de prestacao de contas e de transparéncia. As
informacdes aqui contidas, além de reforcarem esta
postura, contribuem enormemente para a dissemi-
nacgao de boas praticas, que tém feito do Icesp um
hospital de referéncia, ndo apenas na assisténcia,
ensino e pesquisa em oncologia, mas também

na operacionalizacao € na gestao de recursos, de
forma eficiente, de um grande centro hospitalar.

APRESENTAGAO DO RELATORIO






Historico do lcesp

(GRI 102-1, 102-5)

A definicao do
escopo de atuacao
do Instituto

Construido ha cerca de 30 anos, o edificio onde
esta localizado o Icesp tem muita histéria para
contar.

Inicialmente, o espaco foi projetado para abrigar
um centro médico que teria como finalidade ser
multiplicador de agdes e programas na area da
saude da mulher. Assim, em novembro de 1987,
a Faculdade de Medicina da USP (FMUSP), por
intermédio do entao secretario de Saude do
Estado de Sao Paulo, formulou uma solicitacao
ao governador do Estado, para autorizar a cons-
trucéo do Instituto da Mulher dentro do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP
(HCFMUSP). Apds autorizacéo da proposta, foi
divulgado o Decreto n°® 28.611/1988 que criava o
Instituto da Mulher e, no ano seguinte, as obras
foram iniciadas.

Entretanto, em 1994, as obras do edificio foram
paralisadas. Apds receber varias demandas e
solicitagdes para ocupacgao do prédio, o Conselho
Deliberativo do HCFMUSP designou, em 2001,
uma comissé&o interna para discutir e analisar as
propostas de uso do edificio.

Paralelamente ao trabalho da comissao interna,
em 2002, o entdo diretor da FMUSP, Prof. Giovanni
Guido Cerri, em contato com o governador do
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Estado, solicitou que fossem concluidas as obras
do edificio, dada a importancia daquele espaco
para ampliacdo do acesso da populagéo a um
servico de saude de qualidade. As obras foram
retomadas e, em 2005, apds longos estudos sobre
a incorporacao do edificio ao Hospital das Clinicas,
a comissao interna apresentou ao Conselho Deli-
berativo as areas programaticas mais pertinentes a
serem implantadas. A proposta seria que um terco
do Instituto continuasse destinado a salde da mu-
lher, um terco fosse destinado para transplantes e
um tergo para tratamento de cancer. Nascia, assim,
0 projeto do chamado Instituto Doutor Arnaldo.

Porém, com as obras praticamente finalizadas,

o Instituto sofreu mais um revés na sua histéria.
No inicio de 2007, foi revogado um decreto que
atrelava a instituicdo como um dos institutos do
HCFMUSP e o prédio permaneceu vinculado
diretamente a Secretaria Estadual da Saude de
Sao Paulo (SES-SP). Em dezembro de 2007, a
conversa sobre o0 destino do edificio foi, entao,
retomada. Assim, com 0 aumento da incidéncia
dos casos de cancer no Brasil e pelo fato de ndo
haver nenhum hospital publico do Governo do Es-
tado de Sao Paulo focado na atengéo ao paciente
oncolégico, em decisao do proprio governador de
Sa0 Paulo, decidiu-se por transforma-lo em uma
unidade voltada exclusivamente a oncologia.
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Em tempo recorde, alguns meses apds a mu-
danca de projeto, nascia o Instituto do Cancer do
Estado de Sao Paulo “Octavio Frias de Oliveira”
(Icesp), concebido para ser a maior instituicao
da América Latina na rede publica de saude
destinada ao tratamento integral de pacientes
com patologias oncoldgicas, permitindo-lhes
0 acesso em um unico local a todas as fases
do tratamento até a reabilitagcdo. O nome do
Instituto foi escolhido em homenagem ao jornalis-
ta, editor e empresario brasileiro, dono do jornal
Folha de Sao Paulo, falecido no mesmo ano.

Esta mudanca de rota, entretanto, néo foi simples.
Diversas adequacodes foram necessarias para
transformar o edificio em um Instituto voltado ao
céancer, tendo sido direcionados recursos para
comprar os melhores equipamentos e para alterar
parte da estrutura fisica (como, por exemplo, a
montagem de um grande parque de radiotera-
pia, ndo previsto inicialmente). Além disso, houve
muita resisténcia no inicio, tanto interna quanto
externa, e diversas dificuldades politicas para
finalizar o projeto e colocéa-lo de pé. Aos poucos,
as resisténcias foram sendo vencidas e comegou
a se entender que o Icesp era um projeto com

um conceito inovador, baseado na integragéo dos

espacos, no compartiihamento de especialidades
por meio de equipes multiprofissionais e no atendi-
mento humanizado.

Assim, as instalagbes do edificio foram adaptadas
€ o lcesp foi inaugurado em maio de 2008, como
parte do “Quadrilatero da Saude”, conjunto de
edificios tombados pelo Condephaat (Conselho
de Defesa do Patrimdnio Histérico, Arqueoldgico,
Artistico e Turistico) que concentra o principal
complexo do sistema de saude publica do Estado
de Sao Paulo, reconhecido como o maior e mais
importante centro de atendimento médico e hospi-
talar da América Latina.

Com uma estrutura de aproximadamente 82.400
m?2 de area construida e 112 metros de altura,
distribuidos em 28 andares, o Icesp foi planejado
para se tornar um centro nacional e interna-
cional de exceléncia em assisténcia, ensino
e pesquisa em oncologia, fazendo parte do
complexo do Hospital das Clinicas da Fa-
culdade de Medicina da USP (HCFMUSP) e
tendo como premissa basica o vinculo com a
Faculdade de Medicina da USP (FMUSP).

DIANTE DAS DIMENSOES, A INSTALACAO COMPLETA DO ICESP NAO
OCORREU DE UMA UNICA VEZ. MAS, SE DEU COM A MIGRAGCAQ DA

ONCOLOGIA CLINICA, DAS ESPECIALIDADES CIRURGICAS, DA ONCO
HEMATOLOGIA E DAS ESTRUTURAS DE APOIO QUE FUNCIONAVAM NOS

INSTITUTOS DO HCFMUSF.

A CAPACIDADE DE ATENDIMENTO FOI AMPLIADA DE FORMA PLANEJADA

E PROGRESSIVA, COM A BUSCA CONSTANTE PELA OTIMIZAGAO DE
RECURSOS E A MAXIMIZACAO DOS RESULTADOS DE PRODUGCAO
ASSISTENCIAL, CIENTIFICA E ACADEMICA, E COM O DESAFIO DE

MANTER SEMPRE A QUALIDADE EM TODAS AS
ATIVIDADES DESENVOLVIDAS.

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS
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O inicio das operacdes

A partir da criacao do Icesp, pacientes oncologi-
cos atendidos na rede publica do Sistema Unico
de Saude (SUS), que anteriormente eram tratados
em diferentes institutos do Hospital das Clinicas da
FMUSP, passaram a contar com uma assisténcia
centralizada e a receber tratamentos de ponta
com os mais avancados recursos disponiveis
para o tratamento do cancer.

Assim, em um mesmo local, passaram a ser
realizados todos os procedimentos necessarios ao
tratamento assistencial, desde atendimentos nos
ambulatérios, hospital-dia, centro de atendimento
de intercorréncias oncoldgicas, quimioterapia e ra-
dioterapia, unidades de internag&o, terapia intensiva
e centro cirlrgico, até as atividades de reabilitagéo.

=

Ja nos primeiros anos de
funcionamento, em 2010, o
Icesp foi escolhido como o
melhor hospital publico do

Estado de Sao Paulo e se
tornou o maior projeto de
saude do Governo do
Estado até hoje.

17

HISTORICO DO ICESP



A consolidacao enquanto centro de
referéncia no combate ao cancer

Como primeiro hospital da rede publica dedicado
ao paciente com cancer no Estado de Sao Paulo,
o Icesp tornou-se, rapidamente, uma referéncia
no tratamento oncolégico e um centro de
pesquisa reconhecido internacionalmente,
inclusive no estudo de novos farmacos e trata-
mentos inovadores.

Neste contexto, a partir de sua exitosa experién-
cia, o Icesp coordenou a criacao, em 2013, do
Comité da Rede Hebe Camargo de Combate
ao Cancer (RHCCC), disseminando a exceléncia
no tratamento do cancer a pacientes de todas as
regides do Estado de Sao Paulo, que, anterior-
mente, n&o poderiam ter acesso a um tratamento
de ponta. Ao trazer uma mudanga consideravel de
conceito no atendimento ao paciente com cancer,
a Rede, que atualmente conta com 76 unidades
integradas, passou a definir as diretrizes para a
prevencao, deteccao precoce, assisténcia, trata-
mento, cuidados paliativos e da dor, em todas as
especialidades oncoldgicas, no @mbito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

No inicio de 2014, o Icesp atingiu 100% da sua
capacidade total instalada, que possibilitou mais
de 50 mil atendimentos mensais nas

34 especialidades oncoldgicas contempladas.
Foi consolidado, também, o projeto de Clinicas
Integradas, que permitiu maior interacdo entre o0s
diferentes especialistas envolvidos com o trata-
mento integral de cada paciente.

Dando continuidade ao crescimento da institui-

¢&o, em agosto de 2014, foi inaugurada uma nova
unidade no municipio de Osasco, na Grande Sao
Paulo, com consultas ambulatoriais, quimioterapia e
radioterapia. A decisao pela criacdo desta nova uni-
dade nao foi ocasional: ao realizar um levantamento
da origem dos pacientes, o Icesp constatou que
11% dos pacientes vinham dos municipios de Baru-
eri, Carapicuiba, Itapevi, Jandira, Osasco, Pirapora
do Bom Jesus e Santana de Parnaiba. Decidiu-se,
entao, pela criagdo de uma unidade ambulatorial
local, que conta com especialistas em oncologia
clinica, quimioterapia e radioterapia, além de uma
equipe multiprofissional composta por psicélogos,
farmacéuticos, nutricionistas e assistentes sociais,

0 que evitou o deslocamento frequente de muitos
pacientes até a capital paulista.

Como importante reconhecimento da sua exce-
|éncia no atendimento e nos servicos oferecidos
a populacéo, o Icesp obteve a certificacdo da

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS
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Organizacao Nacional de Acreditacdao (ONA)
em 2010 e 2011, recebendo, respectivamente,
os niveis | e Il de acreditacao. Em 2014, obteve
o selo de acreditagao da Joint Commission
International (JCI), principal certificagcdo hos-
pitalar internacional, atestando a qualidade € a
seguranca dos seus servicos de salde.

Ja no ano de 2015, a instituicao foi reconhecida
internacionalmente pela Commisssion on
Accreditation of Rehabilitation Facilities (CARF),
a mais renomada acreditacao internacional em
reabilitacdo, reconhecida mundialmente por seus
altos niveis de exigéncia de qualidade, sendo o Icesp
0 primeiro centro de oncologia da América Latina a
receber este selo de acreditacéo internacional.

Ao longo dos anos, o Icesp continuou conquistan-
do importantes selos e certificac6es que o
consolidaram como instituicdo de referéncia
no setor de satde. A titulo de exemplo, rece-
beu, em 2015, o reconhecimento em relagéo ao
trabalho voltado as necessidades da populacao
idosa, o Selo Hospital Amigo do Idoso, uma
iniciativa da Secretaria Estadual da Saude de Séo
Paulo (SES-SP), que visa incentivar e apoiar a
qualificacéo geronto geriatrica dos hospitais, valo-

No Brasil todo,
somente
37 hospitais

publicos e privados
possuem a
acreditacao
da JClI.
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rizando o cuidado seguro e o respeito, bem como
a preservagéo da autonomia e independéncia dos
idosos. No ano seguinte, a instituicdo recebeu no-
vamente este selo, desta vez na categoria Pleno,
sendo a primeira instituicdo publica a ser acredita-
da em nivel maximo.

Em 2017, o hospital se submeteu novamente a
avaliacéo da Joint Commission International (JCI)
e, apds uma semana intensa de avaliacdo em seus
procedimentos assistenciais e administrativos, con-
quistou o selo de reacreditacao da JCI, atingindo
97,8% de conformidade aos Padrbes de Excelén-
cia em Qualidade e Seguranca. Dentre alguns
destaques da conquista, dois pontos mereceram
mengao especial: 0 hospital atingiu 100% dos req-
uisitos que dizem respeito aos cuidados prestados
aos pacientes, assim como 0s requisitos estabele-
cidos para a educacao, orientacdes e informacoes
que sé&o fornecidas a todos os usuarios.

No final de 2017, apds um Novo processo de ava-
liag&o, o Instituto também foi reacreditado pela
Commission on Accreditation of Rehabilitation Facilities
(CARF), quando foram avaliados exatos 1.508
padrdes relacionados a reabilitacéo, tendo o Icesp
alcancado conformidade total em 96% deles.

HISTORICO DO ICESP



O futuro

Segundo dados da Organiza¢do Mundial da Saude
(OMS), o cancer tem se mostrado a doenca mais
desafiadora do século XX, sendo responsavel,
atualmente, por uma em cada seis mortes no mun-
do. Apenas no Brasil, anualmente, mais de 600 mil
novos casos de cancer sao descobertos € o nimero
de mortes por conta de cancer aumentou 31% entre
2000 e 2015, chegando a mais de 220 mil pessoas
por ano.

O cancer tornou-se, assim, a segunda causa de
morte no pais, superada apenas por doencas
cardiovasculares.

Neste contexto, a OMS e a comunidade internacio-
nal estabeleceram uma meta de reduzir tais mortes
prematuras por essas doencgas em 25% até 2025 e
em um terco até 2030, essa Ultima como parte dos
ODS (Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel)

da ONU (Organizacéo das Nacdes Unidas). Varios
paises, incluindo o Brasil, endossaram o plano e se
comprometeram a disponibilizar tecnologias médicas

7

@
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basicas e acessiveis, medicamentos essenciais para
0 tratamento e outras condi¢cdes para melhorar a
qualidade da saude oferecida as suas populacoes.

O Icesp faz parte deste movimento global e
estd empenhado em aperfeicoar cada vez mais
seu atendimento e contribuir ativamente para o
atingimento desta meta, direcionando esforcos,
recursos, tecnologia e conhecimento espe-
cializado ao tratamento integral de pacientes
oncoldgicos.

Além do Objetivo 3, que apresenta uma relacéo
direta com a atuacao do Instituto, visando “Assegu-
rar uma vida saudavel e promover o bem-estar
para todas e todos, em todas as idades”, o
Icesp contribui também, indiretamente, com outros
Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS),
conforme icones abaixo. A cada capitulo deste
Relatério, sempre que possivel, sera apresentada a
contribuicdo do Icesp para o atingimento das metas
contidas nos ODS.

=N

OBJETIVE:SS
DE DESENVOLVIMENTO

SUSTENTAVEL

SAUDEDE

AGUALIMPAE 8 EMPREGOS DIGNOSE
QUALIDADE

SANEAMENTO CRESCIMENTO ECONOMICO
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Modelo de Gestao do Icesp

Nestes 10 anos de atuagéo, o Icesp vivenciou
algumas mudancgas no seu modelo de gestéo,
sempre buscando adequar-se as demandas

e preocupacdes do Conselho Deliberativo do
HCFMUSP e, ao mesmo tempo, otimizar sua
atuagao enquanto Instituto especializado e parte
integrante do complexo hospitalar da Faculdade
de Medicina da USP.

Neste contexto, 0 modelo de gestédo do Icesp
contemplou trés fases: 1°. Contrato de Gestao

(2009 a 2013), Convénio de Gestao (2014 a 2016)
e 2°, Contrato de Gestao (2017 a 2021). Em todas
estas fases, os atores e componentes nos dife-
rentes modelos foram os mesmos, isto €, a Secre-
taria de Estado da Saude de Sao Paulo (SES-SP),
0 Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina
da USP (HCFMUSP) e a Fundagao Faculdade de
Medicina (FFM). Entretanto, as relagcbes contratuais
entre estes atores tiveram algumas modificacdes
ao longo do tempo, conforme demonstrado no
gréfico a seguir:

2013 2014 2016 2017

Contrato
de gestao

Modelo
de Gestao

Convénio
de gestao

Contrato
de gestao

HCFMUSP
(autarquia
estadual)

Secretaria de
Estado da Saude
de Sao Paulo

Secretaria de
Estado da Saude
de Sao Paulo

Contratante

Fundacéao
Faculdade de
Medicina (FFM)

HCFMUSP (com
interveniéncia
financeira da FFM)

Fundacao
Faculdade de
Medicina (FFM)

Contratado

Primeiro Contrato de Gestao (2009 a 2013)

Inicialmente, em 2008, enquanto o modelo de
gestéo ainda n&o estava estruturado, foi realizado
um acordo entre 0 HCFMUSP e a SES-SP, segun-
do o qual o Estado cedia recursos ao Hospital das
Clinicas que os repassava para o lcesp. No final de
2008, visando agilizar o processo de implantagao do
Instituto (o que incluia os processos de contratacao
de pessoal e de compra de materiais), foi definido
pela SES-SP, em acordo com o Conselho Delibe-
rativo, que o lcesp n&o seguiria 0 modelo existente
como um instituto dentro do HCFMUSP, mas que a
gestéo seria realizada por meio da contratagéo de
uma Organizacdo Social de Saude (OSS).
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Assim, tendo em vista o que dispde a Lei Comple-
mentar Estadual n°® 846/1998, houve um chama-
mento publico e a Fundacéo Faculdade de Medicina
(FFM), qualificada como OSS, manifestou interesse
junto ao Titular da Secretaria de Estado da Saude
em gerir o Instituto, apresentando, para tanto, um
Plano Operacional do Icesp sistematizado. No inicio
de 2009, foi estabelecido, entédo, um Contrato de
Gestao entre a Secretaria e a FFM, para regulamentar
0 desenvolvimento das a¢des e servicos de saude
no Icesp. No periodo, 0 HCFMUSP era responsavel
por fornecer as diretrizes assistenciais, enquanto a
FMUSP fornecia as diretrizes académicas.
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Em 2011, foi publicada a Lei Complementar Es-
tadual n° 1.160/2011, que transformou o Hospital
das Clinicas em autarquia de regime especial. O
contrato de gestéo se estendeu até 2013, quan-
do ocorreu a migragao do Icesp como sendo um
dos Institutos dentro da autarquia especial do
HCFMUSP, inclusive dentro do Tesouro Estadual,
visando garantir uma estabilidade em termos de
recebimento de recursos.

Convénio de Gestao (2014 a 2016)

No ano seguinte, enquanto se estabeleciam as
regras do novo modelo, um Convénio de Gestao
foi firmado entre a Secretaria e 0 HCFMUSP, com
interveniéncia financeira da Fundacao Faculdade
de Medicina (FFM).

A Secretaria se viu, entdo, diante do desafio de es-
truturar um modelo para o Icesp que equilibrasse os
dois componentes, isto €, manter o lcesp como um
Instituto do HC, mas com uma forma diferenciada
de gestéo. Este modelo hibrido foi desenhado no
inicio de 2016 e proposto pela Procuradoria Geral
do Estado (PGE), que produziu um documento
autorizando que uma Autarquia Especial, no caso

0 Hospital das Clinicas, celebrasse um contrato de
gestado com uma OSS. Este tipo de pratica — isto &,
a assinatura de um contrato de gestao por uma en-
tidade que ndo um érgao governamental — s6 havia
sido utilizado anteriormente pela Fundacéo Casa e

pela Fundacao Florestal, entes que também inte-
gram a Administrac&o Indireta e que se utilizaram
deste instrumento de gestéo.

Vale destacar que, embora nao fosse uma exi-
géncia do Convénio de Gestao, o Icesp manteve
durante todo este tempo como prética regular
(estabelecida no primeiro Contrato de Gestao) a
apresentacao e a comprovagao do cumprimen-
to, por meio de prestagéo de contas regulares,
das metas de producao, metas qualitativas e de
execucao orcamentaria.

Segundo Contrato de Gestao (2017 a 2021)

No inicio de 2017, seguindo 0 mesmo processo for-
mal realizado anteriormente para a contratagéo de
uma OSS, com respaldo da Lei Complementar Es-
tadual n°® 846/1998, foi assinado um novo Contrato
de Gestdo com a FFM, com validade até 2021,
desta vez tendo o HCFMUSP como contratante.

Para tanto, o HC precisou criar a mesma estrutura
existente na SES-SP, condizente com o proprio
Estado, para gerir e monitorar os itens do Contrato
de Gestéo, como, por exemplo, a criagdo de uma
Comissao de Avaliagdo do Contrato de Gestao
dentro do HCFMUSP.

O grafico a seguir revela os atores e as relagdes
contratuais entre eles no ambito deste segundo
Contrato de Gestéao.

Modelo de Gestao do Icesp - Contrato de Gestao (2017 a 2021)

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE (SES)

T 'ij'-: r” =’v\=
MEDICINA S omrmmmmenmseensseneees - N S R N % FUNDAGAO
T : FACULDADE DE MEDICINA
Congregacao da Conselho Conselho Curador FFM
FMUSP Deliberativo Fundacéo de Apoio
Conselho Diretor do Icesp (GONDIR)W 777777 b Contrato de Gestao

Diretoria Geral (DIRGER) w

é INSTITUTO DO
CANCER

Diretoria Executiva (DIREX) w
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Conhecendo os diferentes atores
na gestao do Icesp

MEDICINA
TSP

A Faculdade de Medicina da USP (FMUSP)

foi fundada em 1912, com o0 nome de Faculdade
de Medicina e Cirurgia de Sao Paulo, por Arnaldo
Vieira de Carvalho, médico que, posteriormente,
daria nome a avenida onde esta localizado o com-
plexo médico e hospitalar. A FMUSP visa formar
profissionais para prestar assisténcia de exceléncia
ao paciente e qualificar alunos de graduagao e de
pos-graduacgéo, residentes, médicos, fisioterapeu-
tas, fonoaudidlogos e terapeutas ocupacionais
para exercer papéis de lideranca nas areas de
pratica médica, oferecendo ensino, pesquisa e
atividades de extensao universitaria (assisténcia)
com énfase em uma abordagem multidisciplinar €
multi-institucional.

Atualmente, a FMUSP oferece quatro cursos de
graduacéao (Medicina, Fisioterapia, Fonoaudio-
logia e Terapia Ocupacional) e 26 Programas de
pos-graduacéo em diferentes especialidades
médicas, estando entre as 100 melhores Facul-
dades de Medicina em todo o mundo e sendo a
Unica escola médica na América Latina a pertencer
ao M8 Alliance, rede global de instituicdes de
exceléncia em ensino e pesquisa que auxilia no
desenvolvimento de solucdes baseadas na ciéncia
para enfrentar desafios nas areas da saude.

KC

O Hospital das Clinicas da Faculdade de Me-
dicina da Universidade de Sao Paulo (HCF-
MUSP) ¢ um complexo hospitalar e uma autarquia
do governo do Estado de Sao Paulo, vinculado

a Secretaria de Estado da Saude para fins de
coordenacao administrativa e associado a Facul-
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dade de Medicina da Universidade de Sao Paulo
(FMUSP) para fins de ensino, pesquisa e prestacao
de agdes e servicos de salde destinados a comu-
nidade. Fundado em 1944, o HCFMUSP é forma-
do, atualmente, por sete institutos especializados,
além do Instituto Central (ICHC), correspondentes
aos departamentos congéneres da FMUSP,

sendo eles:

e |nstituto de Ortopedia e Traumatologia (I0T)

e |nstituto de Psiquiatria (IPq)

¢ |Instituto da Crianga (ICr)

¢ |Instituto do Cancer de S&o Paulo (Icesp)

e |nstituto do Coragao (InCor)

e |Instituto de Radiologia (InRad)

e |Instituto de Medicina Fisica e Reabilitacdo (IMRea)

- s

A
% FUNDAGAO
& FACULDADE DE MEDICINA

B

A Fundacao Faculdade de Medicina (FFM)

€ uma entidade privada, sem fins lucrativos,
reconhecida por seu carater filantropico, criada
em 1986 pelos antigos alunos da Faculdade de
Medicina da USP (FMUSP), como um érgao de
apoio e suporte institucional a FMUSP, ao Hospital
das Clinicas e a seus institutos.

O gerenciamento das atividades do HCFMUSP é
efetuado, em grande parte, pela FFM desde 1988,
através de convénio de cooperacao com a Secre-
taria de Estado da Saude de Sao Paulo. A princi-
pal funcao da Fundagéo é contribuir para o aper-
feicoamento da gestao institucional da FMUSP e
do HCFMUSP, conferindo maior agilidade, eficacia
e credibilidade as iniciativas académicas e de as-
sisténcia nas areas de saude. Assim, a FFM realiza
uma série de atividades gerenciais, que vao desde
o faturamento dos servicos de atendimentos médi-
co-hospitalares, a gestdo dos recursos humanos
do Sistema FM/HCFMUSP, reformas e compras
de equipamentos e insuMos, e apoio a programas,
cursos de extenséo, eventos, projetos de pesqui-
sa, entre outros.
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Destagues do
lcesp em

10 anos de
atuacao

Prémio Melhores Hospitais do
Estado de Sao Paulo

(1° lugar na capital e 2° lugar
no ranking estadual)

Inauguracéo
do Icesp

Programa de
Ratreabilidade de
Medicamentos

Certificado da Organizagao Nacional

de Acreditacdo - ONA
(Selo de Qualidade
Nacional Nivel 1)

[

Prémio Amigo do Meio
Ambiente - SES SP
(Reduzir para Garantir)

Prontuario
Eletrdnico do
Paciente - PEP

[

Criacéo do
4O Niicleo
de Pesquisa

l Iniciativas de Destaque
Prémios e Certificagbes

2] Gestao

%  Pesquisa
y""‘ Assisténcia
Q Ensino
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Prémio Melhores Hospitais
do Estado de Sao Paulo
(1° lugar)

Criacéo do CTO
(Centro de Investigacéo
Translacional em Oncologia)

Canal
Al Enfermeiro

Inauguragéo da Farmacia
Ambulatorial

Sistema de Rastreabilidade
de Medicamentos

Certificado da Organizacéo
Nacional de Acreditacéo - ONA
(Selo de Qualidade Nacional Nivel 2)

Prémio Amigo do Meio
Ambiente - SES SP
(Reduzir para Garantir)
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Ranking
Benchmarking Brasil
(Economia 10, Desperdicio 0)

Prémio Melhores Hospitais
do Estado de Séo Paulo

Ranking Benchmarking Brasil
(Devolugao de

(1° lugar) Medicamentos)
Prémio Amigo do Meio Se!o Hospital Amigo do Idoso
Ambiente - SES SP (Nivel Pleno)
(Descarte de Residuos)
Certificagéo da Joint Eleitl.J o melhor l-!o.spital do
Commission Brasil pelos usuarios do
International - JCI | & Kekanto
Inauguracao da Unidade Osasco Primeiro Inventario de

@

Emissdes GEE
Canal Al6 Nutri
Sistema de Automacéo Predial

Programa de Devolugao de no ar condicionado
Medicamentos @

&

Commission on Oncologia

Accreditation of
Reh_a_b_ilitation indice Geral de Satisfacdo
Facilities - CARF dos Pacientes de 96,1%

Sala de Cirurgia Processo estruturado
oo
Robét?ca y e participativo de [E]
Planejamento Estratégico
Prémio Amigo do Meio 5 Programa o
Ambiente - SES SP Ensinando a Cuidar Reacreditacéo da JCI
(Projeto Reciclarte)
Residentes do Icesp entre
§ os 5 melhores no exame Reacreditacao da CARF
da ASCO
Ranking Benchmarking Brasil ;
(Economia 10, Desperdicio 0) 100 residentes formados
Certificacdo da no Programa de Q
4

Prémio Amigo do Correio Pneumético l

Meio Ambiente - SES - SP

(Meng&o honrosa) Sistema de

Rastreabilidade de Enxoval

Selo Hospital Amigo do Idoso
(Nivel Intermediario)

Canal de Ouvidoria

[

Interna
Ranking Benchmarking Brasil Ranking Benchmarking Brasil
(Descarte de Medicamentos) (Building Management System))
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Pertll do ICESP

(GRI'102-2, 102-3, 102-4, 102-6, 102-7, 102-8)

Quem somos?

O Icesp conta, atualmente, com 4.786 colabora-
dores, entre contratados e prestadores de servico.
Deste total, 3.786 pessoas sao contratadas em [

regime CLT, das quais 72% s&o mulheres,
62% tém entre 31 e 45 anos, 31% se declaram
negros e pardos e 50% possuem Ensino Superior.

COLABORADORES, ENTRE
CONTRATADOS E PRESTADORES DE SERVICO

Contratados CLT Prestadores de Servico

Dos Contratados CLT

Q Jd

° © 0

‘ ‘ Entre 31 e 45 anos

‘ 62%)

Se declaram negros e pardos

‘ 31%

E—

Possuem Ensino Superior

‘50%‘
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Para quem somos? MAIS DE

Em 10 anos de atuacao do Icesp, mais de 96 mil 9 6 O oo
pacientes ja foram atendidos e ha cerca de 10 |

mil novos todos os anos. Atualmente, cerca de PACIENTES ATENDIDOS
45.500 pacientes permanecem com tratamento EM 10 ANOS DE ATUAGAO DO ICESP

ativo na instituicao.

Producao Anual (ano base 2017):

/ 360 mi

onsultas ambultoriai

20 mil

internagoes

55 mil

sessoes de
radioterapia

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS 28



Perfil dos pacientes

Fluxo de admissao do paciente

O fluxo de admisséo dos pacientes ao Icesp faz
parte do sistema de referéncia e contrarreferéncia,
adotado no SUS (Sistema Unico de Sadde), que
prevé o atendimento integral do paciente. Segun-
do este modelo, inicialmente, o paciente procura
uma Unidade Basica de Saude (UBS) para aten-
dimento primario. Em seguida, &€ encaminhado
para um especialista em um Ambulatério Médico
de Especialidades (AME) ou Hospital Geral, onde
realizara exames adicionais para confirmar o
diagnéstico. Caso o paciente seja diagnosticado
com cancer pela rede publica do Estado, sera
preenchido um relatério médico detalhando a
situacao clinica atual, o diagnéstico e a indicacao
de tratamento (cirdrgico ou clinico) para enca-
minhamento ao servigo especializado.

A partir da solicitagdo médica, um profissional

do servigo de saude solicitante atualiza o cadas-
tro do paciente e insere o0 encaminhamento no
Portal CROSS (Central de Regulacao de Ofertas
de Servigos de Saude). A CROSS, por sua vez,
prioriza encaminhar ao servigo especializado mais
préximo da residéncia do paciente.

Com a chegada da solicitagao formal a Central de
Regulacao do Icesp, uma equipe de enfermagem
especializada analisa a documentag&o e encaminha
para validacéo da equipe médica, classificando o
paciente como apto ou ndo apto para tratamen-

to na instituicao. Com a finalizag&o do aceite ou

HC

Internacao Py

Onco Clinica Amb..
Oncologia | Onco Cirurgia Amb. @

Hematologia Amb.@

It

Cirurgia @
Rede

>
h

recusa, é feito o cadastro completo do paciente no
sistema do Icesp e também no Portal CROSS. Se
0 paciente for aceito, 0 caso segue para agenda-
mento. Se nao for aceito, o caso € encaminhado de
volta @ CROSS ou ao servico solicitante.

E importante destacar que a admiss&o via Central de
Regulagéo ocorre para atendimentos ambulatoriais,
seja na oncologia clinica, cirdrgica ou hematologia.
Atualmente, o Icesp é referéncia de 47 servicos de
saude de Sao Paulo e Grande S&ao Paulo.

Origem de referéncia dos pacientes ao Icesp

Enquanto instituicdo de atendimento especia-
lizada em tratamento oncolégico, que segue 0s
principios do SUS, o Icesp atende apenas pacien-
tes encaminhados pela rede estadual de saude,
ou seja, que foram diagnosticados com cancer em
atendimentos médicos realizados nas unidades
basicas de saude, ambulatdrios de especialidades
e hospitais gerais.

No inicio das operagdes do Icesp, a maior par-

te dos pacientes (cerca de 70% em 2011) eram
provenientes do HCFMUSP. Com o passar do
tempo, a participacdo do HC como principal
fonte de origem dos pacientes atendidos vem
caindo, tendo atingido 39% em 2017. Desta-
ca-se a crescente participagéo da rede estadual,
em particular dos AMEs (Ambulatérios Médicos

de Especialidades) como principais fontes referen-
ciadoras diretas de pacientes oncoldgicos ao Icesp.

uTl

[
@ CAI0

® Farmacia Amb.

@  SADT

— Rede

@ Clinicas de Base

@ Radioterapia

Infusdo Quimio
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PRIMEIRAS CONSULTAS INSTITUCIONAIS, POR ORIGEM

70%

[ Rede ®--___
I Hormusp e_s1.%
-~ Variagéo % Rede e T
-8~ Variago % HCFMUSP 30% e T T 39%

o7 -0

7.428
6.402
5.912
5-231 813 51479 0440 4.950 5.676
4.415 - 4.201
3.775
[ I I l im
2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Principais tipos de cancer

A maior parte dos pacientes do Icesp ativos em
2017 (cerca de 55%) € composta por mulhe-

res, sendo que entre elas ha maior incidéncia

de casos de cancer de mama (31,6%), seguido
de 6rgéos digestivos (17,5%), genitais (9,9%),
localizagbes multiplas independentes — primarias
(8,9%) e tecido linfatico, hematopoético e correla-
tos (7,8%).

Ja entre os homens, a incidéncia maior de cancer
ocorre nos 6rgaos genitais (33,4%), digestivos
(21,6%), tecido linfatico, hematopoético e correla-
tos (9,6%), trato urinério (6,6%) e pele (6,6%). De
forma consolidada, a maior incidéncia de cancer
entre os pacientes do Icesp esté relacionada ao
sistema digestivo, que representa 19,3% do total
de casos ativos em 2017.

54,7% o 5 45,3%

Mama

Sistema digestivo

Orgaos genitais

Localizagdes multiplas indepentedes (primarias)

Tecido linfatico, hematopoético e correlatos

FonTe: GIS (ref. dez 2017) ="

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

33,42% Orgaos genitais
21,57% Sistema digestivo
9,61%

Tecido linfatico, hematopoético e correlatos
6,56% Trato urinario

6,55% poie
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Estrutura de atendimento

Unidades:

Unidade Dr. Arnaldo: localizada no Quadrilatero
da Saude, na Avenida Dr. Arnaldo, em S&o Paulo.
Possui uma estrutura de aproximadamente 82,4
mil m2 de area construida e 112 metros de altura,
distribuidos em 28 andares. Concentra a maior
parte do atendimento da instituicao, entre con-
sultas ambulatoriais e multiprofissionais, inter-
nacdes, cirurgias, atendimentos de emergéncia,
sessdes de quimioterapia e radioterapia, reabili-
tacdo, exames de imagem e andlises clinicas.

Unidade Ambulatorial Osasco: localizada no
municipio de Osasco e inaugurada em 2014 a fim
de atender os pacientes da regido, conta com
especialistas em oncologia clinica, quimioterapia
e radioterapia, além de uma equipe multiprofis-
sional composta por psicologos, farmacéuticos,
nutricionistas e assistentes sociais.

Farmacia Ambulatorial: localizada na Rua da
Consolagao, em Sao Paulo, fornece a medicacao e
nutricdo para o tratamento dos pacientes, dispondo
de uma lista de padronizagéo de 215 medicamen-
tos, entre quimioterapicos, remédios para controle
de nauseas ou vomitos, analgésicos e nutricoes
padronizadas. Além disso, fornece orientacao aos
pacientes e acompanhantes em relagédo as formas
de administracdo dos medicamentos e possiveis
riscos associados, contribuindo para a adesao dos
pacientes ao tratamento oncolégico.

153
consultérios, sendo
103 consultérios
médicos

500 [eitos
instalados dos
quais 85
de UTI

107
poltronas de
quimioterapia

18

salas
cirirgicas

aceleradores
lineares®

* Considerando 3 AL no InRad (parte do complexo
HCFMUSP) e 1 em Osasco
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NACE (Nucleo de Atendimento de Cuidados
Especiais): localizado no municipio de Cotia, € uma
parceria do Icesp com o Recanto Sdo Camilo, um
projeto especial de atencdo aos pacientes em cuida-
dos paliativos. Trata-se de espaco de acolhimento
aos pacientes que se encontram fora das possibili-
dades de tratamentos curativos e nao podem contar
com cuidados especiais no ambito domiciliar.

Servicos:

Assistenciais: Ambulatérios, Unidades de In-
ternagéo, UTI, Centro Cirdrgico, Centro de Aten-
dimento de Intercorréncias Oncoldgicas (CAIO),
Quimioterapia, Radioterapia, Endoscopia, Servico
de Dialise, Hemoterapia, Reabilitacao;

Apoio direto a Assisténcia: Laboratérios, Ima-
gem, Anatomia Patoldgica, Medicina Nuclear, CME
(Central de Material Esterilizado), Odontologia,
Fisioterapia, Servico de Nutricao e Dietética (SND),
Farmacia Ambulatorial;

Pesquisa: Nucleo de Pesquisa, Centro de Investi-
gacao Translacional em Oncologia (CTO);

Apoio administrativo: além dos servigos assis-
tenciais e de apoio a Assisténcia, o Icesp possui
uma dezena de servigcos administrativos, estrutura-
dos nas diversas diretorias da instituicdo, a fim de
fornecer um suporte qualificado as atividades de
assisténcia, ensino e pesquisa.

7
tomaografos

1

mamografo

15

equipamentos
Raios-X

equipamentos
de ressonancia
magnética
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Missao / Visao:
o0 que buscamos?
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Planejamento Estrategico:
para onde vamos?

No inicio de 2016, como parte de um importante
processo de aprimoramento do seu sistema de
gestao, o Icesp realizou um extenso processo par-
ticipativo para a construgao de seu Planejamento
Estratégico 2016 a 2018.

Historicamente, o processo de plangjamento
dentro do Icesp sempre foi muito bem estruturado,
porém era vinculado a area financeira, com o olhar
de cumprimento e de prestacéo de contas da
proposta de ativacdo do Instituto acordada junto
ao Estado, estabelecida nos diversos Planos de
Trabalho contemplados nos Contratos de Gestao e,
temporariamente, no Convénio de Gestéo.

Conforme a instituicao foi crescendo e evoluindo,
sua gestao foi se estruturando cada vez mais,
estabelecendo-se novas formas de intera¢éo entre
as equipes e a lideranga. Assim, em 2012, em um
primeiro esforco para se ampliar a participagéo
dos profissionais na construgéo do planejamen-
to estratégico, foi contratada uma consultoria

que envolveu as liderancgas (Diretoria Executiva

e coordenacgao dos nucleos) em uma dindmica
interna para definicdo dos objetivos e metas. No
ano seguinte, foi estabelecido um processo para
se chegar aos objetivos estratégicos, quando se
desenhou um mapa estratégico preliminar.

Em 2014, foi realizada a estruturacdo da go-
vernanca do planejamento estratégico, com a
definicao de padrinhos para cada um dos obje-
tivos estratégicos, que passaram a ser res-
ponsaveis pela conducao das acoes relacionadas
aos objetivos. No ano seguinte, estruturou-se
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um processo robusto que abordou um extenso
referencial tedrico sobre método de planejamen-
to, com um olhar para o cenario externo, obtido
com a realizagédo de entrevistas junto a diversos
especialistas (como por exemplo, secretario da
Saude, promotor de justica do Ministério Publico,
professora titular da GV especializada em planeja-
mento das organizagoes, superintendente clinico
do GRAAC, alguns conselheiros do Icesp, entre
outros).

Assim, no inicio de 2016, o processo de
planejamento estratégico se ampliou, com a
participacao de cerca de 150 colaboradores
de diferentes areas da organizacio, entre
chefias médicas, gerentes administrativos

e corpo clinico. Tendo como base a meto-
dologia de planejamento denominada Balanced
Scorecard, foi desenvolvido um Mapa Estratégico,
composto de 12 objetivos estratégicos em quatro
dimensoes: Financeira / Econémica, Cliente /
Sociedade, Processos Internos e Pessoas.

Neste processo, foram definidos ou confirmados
0s responsaveis por cada um dos objetivos es-
tratégicos. Além disso, foram formados grupos de
trabalho, contemplando colaboradores de diversas
areas, que passaram a se reunir periodicamente
para desenvolvimento e realizagéo das a¢des. Uma
vez 0 Mapa Estratégico aprovado, diversas acdes
foram conduzidas para traduzi-lo e divulga-lo junto
aos diferentes publicos da instituicdo, por meio da
realizacao de oficinas e jogos corporativos.
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Ser reconhecidamente lider em
qualidade e inovacao da assisténcia

integrada, ensino, pesquisa e
gestao em oncologia

A fim de acompanhar a execugéo dos objetivos es-
tratégicos definidos, bimestralmente, os padrinhos
reportam as agdes e o0s resultados para a Diretora
Executiva e para a equipe de Plangjamento. Em
dezembro de 2016, foi realizada uma primeira etapa
de reviséo da estratégia, que contemplou a apre-
sentacéo das atividades desenvolvidas ao longo do
ano e a definicdo de metas, indicadores e propos-
tas para 2017, com eventuais readequacdes, culmi-
nando no Mapa Estratégico e objetivos a seguir.

A segunda etapa, realizada no inicio de 2017,
contou com reunides especificas para cada

objetivo estratégico, com a participacéo da Diretoria
Executiva, CPG (Centro de Plangjamento e Gestao),
o responsavel pelo objetivo em pauta e demais
responsaveis por objetivos estratégicos relacionados,
a fim de detalhar as agbes necessarias ao cumpri-
mento dos objetivos estabelecidos.

Em cada um dos capitulos deste Relatério, serao
apresentados os objetivos estratégicos referentes
a0s temas em questao, assim como as principais
acdes conduzidas para 0 cumprimento das metas.
O Objetivo Estrategico 10 € apresentado a seguir por
ter um carater institucional.

Racionalizar o uso de recursos Diversificar fontes
(evitar desperdicios) de receitas
Desenvolver e . Estabelecer e propor Promover a marca Estimular parcerias
implantar modelo ! diretrizes e protocolos Icesp / HCFMUSP para a em assisténcia, ensino,
de referéncia e 0 assistenciais baseados em sociedade pesquisa e gestao
contrarreferéncia ! evidéncias e boas praticas
1
2 ’ 3 é 5 6 é
Processos Ampliar a integracdo Promover a qualidade Fortalecer a cultura de Ampliar e difundir as Estruturar modelo
Internos dos processos da informagao integrada qualidade e seguranca atividades de ensino, de novos
assistenciais e de apoio (big data) com base no na instituicao pesquisa e inovacao negocios

desfecho assistencial

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Promover acdes para o engajamento, pertencimento e
reten¢ao dos colaboradores
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Desde o inicio da sua atuagéo, o Icesp tem esta-
belecido diversas parcerias no ambito cientifico,
académico, de assisténcia e de gestao, visando a
consecugéao de alguns projetos € a otimizagdo da
sustentabilidade empresarial do Instituto.

Neste contexto, durante o processo de estru-
turagao do Planejamento Estratégico, foi identi-
ficada a importancia de se mapear as parcerias
existentes e se definir os procedimentos, critérios
de classificagéo e avaliagdo destas parcerias, bem
como de se levantar os canais de comunicagao e
de troca para fomentar tais parcerias.

Inicialmente, foi identificada a necessidade de
construcao e atualizagédo regular de um cadastro
institucional de parcerias. Assim, em 2016 e 2017,
as seguintes acdes foram concluidas:

Mapeamento das parcerias existentes: foram
mapeadas 219 parcerias, tendo sido contempla-
das no mapeamento as seguintes areas do Icesp:

¢ Relacdes Institucionais

e Comunicagéo

e  CTO (Centro de Investigagéo Translacional em Oncologia)
¢ Ndcleo de Pesquisa

e Financeiro

e Desenvolvimento de Pessoas

e Humanizagao

e Nutricdo

e TI

e Regulagédo

e Infraestrutura Predial

Criacao de critérios para classificagdo das
parcerias e categorizacao das parcerias por
area de atuacdo:

Cooperagao para o desenvolvimento

Académica .
académico

Cooperagéo para o desenvolvimento

Profissional .
profissional
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Pesquisa e Desenvolvi-
mento

Cooperagdo com ou sem patrocinio
para o desenvolvimento de pesquisas

Cooperagéo Institucional
(complexo HC e USP)

Cooperagéo para o desenvolvimento
institucional do complexo HC e da USP

Cooperacéo financeira para a real-

Patrocinio o .
izagdo de um projeto ou evento

Cooperagao para a promogao e divul-

Promocéo, divulgagao - N
gacgao com contrapartida institucional

Cooperagao para o desenvolvimento
de acdes / projetos institucionais com
ou sem envolvimento financeiro sem
exigéncia ou condi¢do do doador

Doagéo voluntaria / es-
pontanea

Cooperagao para o desenvolvimento
de agdes / projetos institucionais com
ou sem envolvimento financeiro com
condigao estabelecida pelo doador

Doacé&o com encargo

Cooperagéo financeira para a rea-

Doacéo com isengéo fiscal = lizagao de um projeto ou evento com

rendincia fiscal
Benchmarking Visitas para benchmarking
Cooperagdo junto a 6rgaos e secre-
tarias municipais, estaduais e federais
Governo

para o desenvolvimento de atividades
institucionais

Cooperagéo para referéncia e con-
tra-referéncia e/ou atividades de apoio
ao atendimento assistencial

Cooperagao assistencial

Vinculo com a Comissédo de Relagoes e
Parcerias:

A Comisséo de Relacdes e Parcerias tem por
finalidade assessorar o Diretor Executivo no alinha-
mento de diretrizes e macrogestao de projetos
para as diversas agdes relacionadas ao desen-
volvimento de parcerias com outras instituicoes,
visando promover contribuicoes ao Instituto e a
sociedade. Ela é composta por representantes

da Diretoria Executiva, Diretoria Financeira,
Planejamento e Controle, Comunicacao, Relacoes
Institucionais, Ouvidoria, Centro de Planejamento e
Gestao, Nucleo de Pesquisa e CTO.

A Comissao atua em cinco linhas de trabalho,
sendo cada uma delas representada por sub-
comissoes: (i) projetos, (i) diversificagéo de recei-
tas, (iii) eventos e marca, (iv) conhecimento e (v)
compliance. As atividades e oportunidades criadas
em cada tema e/ou subcomissao sé&o apresentadas
e validadas na Comissao de Relacdes e Parcerias.
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Governanca.

COMO NOS organizamos?

(GRI'102-18)

A governanca do Icesp acontece por meio de seus
trés conselhos: Deliberativo, Diretor e Consultivo.
Cada instancia desempenha um importante papel,
permitindo que a organizacao desenvolva suas
atividades, tanto de atendimento quanto de gestéo,
com respeito aos diferentes publicos, e primando
pela seguranca, qualidade e eficiéncia dos servigos
prestados.

Conselho Deliberativo: integrado por professores
titulares da Faculdade de Medicina da Universidade
de S&o Paulo (FMUSP), o Conselho Deliberativo € o
drgao maximo da instituicdo e o responsavel pelas
decisdes estratégicas de todo o complexo HCFMUSP,

Conselho Diretor: composto por presidente,
vice-presidente, membros efetivos, membros
suplentes e convidados, o Conselho Diretor do
Icesp (também denominado ConDir) tem um papel
fundamental em todo o planejamento e atividades
desenvolvidas na organizagao, reunindo-se men-
salmente para examinar, propor e deliberar sobre
questoes relativas a assisténcia, ao ensino e as
pesquisas conduzidas no Instituto.

Conselho Consultivo: composto por profissionais
de diversos segmentos do mercado, o Conselho
Consultivo busca estabelecer interface entre a
instituicao e a sociedade. Os membros do Conse-
lho auxiliam na divulgacao das propostas e agdes
do Icesp fora dos limites do hospital e apresentam
demandas e necessidades da populagéo a Diretoria
do Instituto, atuando como embaixadores do Icesp
perante a sociedade civil.

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS

Em relacéo a gestéo das diferentes questdes e temas
relacionados a sustentabilidade de sua operacéo, o
Icesp estruturou, em maio de 2009, um Comité de
Sustentabilidade, formado por uma equipe multi-
profissional, seguindo as seguintes premissas:

Missao: Desenvolver acdes na comunidade ICESP
por meio de atividades educativas e da conscien-
tizacao do valor da criatividade na busca de solucdes
transformadoras que produzam o bem-estar
socioambiental.

Visao: Tornar o Icesp um hospital de referéncia em
sustentabilidade, otimizando recursos e desenvolver
nos colaboradores o desejo de multiplicar as boas
praticas.

Valores: Inovacao, Reducao, Reutlizacao, Integracao
de equipe, Solidariedade, Responsabilidade, Consci-
entizacao, Socializagcao construtiva.

O Comité é composto por representantes das equi-
pes de Qualidade e Seguranca do Paciente, Desen-
volvimento de Pessoas, Assisténcia, Seguranca do
Trabalho, Engenharia, Humanizag&o, Comunicagao,
Hotelaria, Financeiro e Diretoria Executiva.

Por meio de reunides mensais, os membros do
Comité de Sustentabilidade atuam no desenvolvi-
mento de diversas iniciativas e campanhas de
conscientizagcao para os colaboradores e usuarios
do Icesp, disseminando o conceito de sustentabili-
dade por meio de praticas de consumo consciente
dos recursos naturais.
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INSTITUTO DO CANCER DO ESTADO DE SAO PAULO

Fundacao Faculdade
de Medicina

e

Diretoria Geral

Diretoria Executiva I I I
) _ ) _ _ Nicleo de CTO Comissoes
l l l l l Pesquisa
Comuni Relagdes Qualidade e Humani- Ouvidoria
-cacao Institucionais ~ Seguranca zacédo
do Paciente
Diretoria Diretoria Diretoria Diretoria Diretoria Oncologia Onco Onco Clinicas de Apoio
Administrativa  Financ., Planej. Geral de Infraestrutura de Operacgdo Clinica Cirargica Hematologia Base Diagndstico
e Controle Assisténcia e Eng. Clinica e Tecn. da
Informacao
! . . M . .

CAIO Oncologia Clinica e Osasco ; CAIO
Unidades Ambulatoriais ~ ¢----oceooeoo UGIBRSORN. - - -- | - - - - - - - - - - - oo - 4 ——-- Ambulatoriais
e 4 . ¢
Unidades de Internagio ; Oncologia Cirtirgica ; Unidades de I a

Unidades de Terpia Intensiva

Centro Cirrgico

Servicos de Apoio Diagnéstico
e Terapéutico

Unidades Operacionais
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Relacionamento Médico

SADT

CPG

Assistentes Médicos / STAFF

r—

Unidades de Terapia Intensiva

Centro Cirtrgico

Servigos de Apoio Diagndstico
e Terapéutico

Unidades Operacionais
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Ftica e compliance:

como agimos?

(GRI'102-9, 102-16, 102-17)

Desde sua criacéo, o lcesp sempre teve muito
claras quais eram as regras de conduta interna, in-
clusive pelo fato de ser frequentemente auditado por
diferentes 6rgaos, que o auxiliaram a se estabelecer
como uma instituicdo direcionada a rede publica de
saude eficiente e transparente.

De fato, ao iniciar seu modelo de gestdo como
organizacao social, tornou-se uma pratica dentro do
Icesp a publicacao de contratos, metas e resulta-
dos, bem como a avaliagéo € a realiza¢éo de audi-
torias periddicas por parte de diferentes 6rgaos, tais
como a Secretaria da Fazenda do Estado, o Tribunal

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS

de Contas do Estado, a Controladoria Geral do Es-
tado e da Unido e o Ministério da Salde, por meio
do CNES (Cadastro Nacional de Estabelecimento
de Saude), area dentro do Ministério que congrega e
avalia as informacdes das organiza¢des de saude.

Pode-se dizer, portanto, que embora o foco recente
para as questdes de compliance, sobretudo nos
6rgaos publicos, seja extremamente positivo, dentro
do Icesp isto ja faz parte da rotina, por ser uma
instituicao totalmente regrada, que sempre embasou
suas estratégias e seus processos em uma atuacao
ética e transparente.
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Subcomissao de Compliance

Em um processo de aprimoramento continuo, a
estrutura de compliance no Icesp, com a instau-
racdo de uma Subcomissdo de Compliance, dentro
da Comisséo de Relagdes e Parcerias, surgiu em
2017 para formalizar uma pratica ja existente na
organizacéo. Foi formada, assim, como um férum
para se debater diversos temas relacionados a
ética, compliance e combate a corrupgao, para
observar o cumprimento dos principios éticos
dentro da organizag&o e no relacionamento com
seus parceiros, fornecedores e demais publicos de
interesse, para melhorar os instrumentos internos,
bem como para estar alinhada as diretrizes corpo-
rativas do HCFMUSP, que estruturou recentemente
uma area de compliance, sendo o primeiro hospital
publico a possuir esta estrutura.

Uma das grandes metas desta Subcomissao con-
templa a revisdo de todo o arcabougo de compli-
ance existente na instituicdo, identificando as politi-
cas que precisam ser revistas ou desenvolvidas e
promovendo o acionamento das areas necessarias
para o trabalho de atualizacéo e elaboracao das
mesmas. Além disso, a Subcomissao oferece
orientagédo sobre o tema a todos os colabora-
dores, embora nao tenha como atribuicao atuar em
questdes éticas ligadas ao atendimento assistencial
de pacientes ou a pesquisa cientifica, que possuem
seus féruns especificos. Em oportunidade de novos
negdcios € na associagdo do lcesp com empresas,
a Subcomissao também atua como consultora na
avaliacao de conflitos de interesses e de acesso a
informagdes privilegiadas, ndo cabendo ao grupo
receber, apurar ou mesmo fiscalizar denuncias.

No futuro, o objetivo é que esta Subcomissao seja
ligada diretamente a Diretoria Executiva, com sua
atuagéo mais definida e estruturada na institui¢éo.

100%
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Referencial de Conduta Etica

O Referencial de Conduta Etica do Icesp esta con-
tido em um documento distribuido, desde 2013,

a todos os colaboradores no momento da sua
admissao e consolida o que o lcesp entende como
vis&o, deveres, valores e cultura, estabelecen-

do os principios norteadores do padréo ético na
instituicao.

O documento sinaliza a conduta esperada de sua
forca de trabalho, estimulando as boas praticas e
inibindo e prevenindo comportamentos que possam
gerar conflitos internos ou externos e, ainda, ferir os
interesses e a imagem do Instituto. O Icesp consi-
dera como forca de trabalho todas as pessoas que
compdem a organiza¢ao e que contribuem para a
realizacdo de suas estratégias, objetivos e metas,
tais como empregados em tempo integral ou par-
cial, temporarios, autbnomos, terceiros e voluntarios
que trabalham sob a coordenacao da instituigéo.

O documento visa orientar as relagbes éticas da
forca de trabalho, ndo sé internamente como tam-
bém para com os pacientes e seus acompanhantes,
visitantes, alunos, fornecedores, prestadores de
servico e demais partes interessadas.

Além de receberem e assinarem o Referencial de
Conduta Etica, todos os colaboradores admitidos
participam dos treinamentos de integracéo, onde o
tema é abordado e reforcado. Ademais, muitas tém
sido as iniciativas na criacao de féruns e espacos
para discussao de temas éticos com os colabora-
dores ao longo dos anos, como por exemplo: No
programa “Café Reflexivo”, foi trabalhado o tema Eti-
ca em Trabalhos Cientificos e no programa “Lideran-
do o Ser e o Fazer” foram abordados os temas Etica
na Lideranca, Comunicagao nao Violenta, Violéncia
no Ambiente de Trabalho e Gestao de Conflitos.

dos funcionarios receberam
orientacdes sobre ética e combate a corrupgéo.

(GRI 205-2)
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Ouvidoria Interna

No inicio de 2017, o Icesp criou um canal de
Quvidoria Interna, a fim de ampliar o nivel de co-
municacao entre o publico interno e a Instituicao,
fortalecendo o compromisso corporativo, bem
como de identificar eventuais desvios de conduta
por parte dos colaboradores e/ou da lideranga da
organizagao. Além disso, trata-se de um espaco
de escuta, apoio e auxilio, que visa melhorar ainda
mais o relacionamento dos colaboradores com o

Icesp e aperfeicoar condutas, servicos e processos.

A gestéo e o acompanhamento de todas as mani-
festagdes s&o realizados diretamente pela Diretora
Executiva do Icesp, que avalia caso a caso, iden-
tifica a necessidade de encaminhamento do caso
para discussao na reuniao de Diretoria, instaura-
¢&o de uma comissao de apuragao preliminar e,
se necessario, abertura de uma sindicancia.

A QOuvidoria Interna atua na recepcao, tratamento
e encaminhamento de manifestacdes que com-
portam sugestodes, elogios, pedidos de infor-
macao, reclamacdes e denuncias. Embora o canal
seja andnimo, na maior parte das manifestagoes,
(60% do total) as pessoas se identificam, o que
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revela uma grande confianca dos usuarios no canal.

Ao realizar uma manifestacdo, o usuario é informa-
do de que sua solicitacao foi encaminhada e, pos-
teriormente, pode identificar o retorno no proprio
resultado das a¢des tomadas.

Em um ano de funcionamento do canal, 356 mani-
festacdes foram realizadas, a maior parte compos-
ta por reclamagodes (58% do total). Neste periodo,
0s resultados obtidos permitiram a instituicao
rever processos e enderecar diversas agdes, bem
como estruturar um bloco das principais questdes
surgidas e avaliar o resultado de forma consolida-
da. A partir de 2018, o canal de Ouvidoria Interna
sera expandido para fornecedores e terceiros,

que poderao também fazer uso deste importante
mecanismo de manifestacao ou denuncia.

Seguindo as orientacdes legais para érgaos que sir-
vam a rede publica, o Icesp possui uma Comissao
interna de apuracdes preliminares e processos
de sindicancias. Nos Ultimos trés anos, mais de
30 apuracdes preliminares e processos de sindican-
cias foram conduzidos, sendo que todos 0s pro-
€essos resultaram em agdes em uma determinada
area especifica e em oportunidades de melhoria em
processos ou procedimentos internos.
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Gestao da cadeia de fornecedores

Todo e qualquer relacionamento com qualquer
empresa ou organizacao que queira ser parceira
de alguma forma do Icesp segue a Politica de
Compras publicada em Diario Oficial, sendo o pro-
cesso de contratacao extremamente regimentado
em contratos.

A cadeia de fornecedores do Icesp envolve, prin-
cipalmente, as areas de Logistica, Contratos e
Compras, Farmacia e Padronizag&o. A captacao de
novos fornecedores, acontece, em sua grande maio-
ria, através de uma plataforma de cotagao eletronica,
especializada no segmento hospitalar. Esta platafor-
ma atinge fornecedores em todo o territério nacional,
sendo que mais de 12.000 fornecedores podem
visualizar as cotacdes disponibilizadas pelo Icesp.

No caso de novos fornecedores apresentarem
propostas vantajosas pela plataforma, € feita

toda a verificagdo documental da empresa e, se
necessario, &€ encaminhado a area responsavel para
que seja feita a avaliacao técnica. Nesse fluxo, sdo
ofertadas novas marcas e produtos alternativos
que seguem para as areas de padronizacao para
validacé@o. Vindo a ser aprovado o produto, seus
dados séo inseridos no sistema de informagdes do
hospital para futuras aquisi¢cdes. O planegjamento
das aquisicdes de mercadorias e produtos ocorre
de forma continuada e automatizada, através de
um sisterma onde estéo cadastradas informagdes
como: estoque minimo, consumo médio, entradas
pendentes e regras de reposicao automatica.

O setor de Padronizagao de Materiais e a Farma-
cia Técnico Cientifica s&o centros de referéncia

na homologacéo de materiais, medicamentos,
tecnovigilancia e farmacovigilancia. Eles tém por
objetivo realizar a avaliagao e padronizacao de
materiais médico-hospitalares, medicamentos e
nutricbes enteral e parenteral, pautados em evidén-
cias cientfficas. Suas atividades estéo direcionadas
para a otimizagdo no uso do material, medicamento
e nutricéo, na andlise da composigéo dos produtos
e na qualificacao dos fornecedores através de visita
técnica, promovendo, assim, o uso adequado e
otimizado dos mesmos. Também tém como finali-
dade avaliar e notificar as autoridades pertinentes,
em conjunto com o Setor de Risco, sobre possiveis
desvios de qualidade e reagdes adversas.

Uma das ferramentas que garante a qualidade
em toda a cadeia de suprimentos é a gestao dos
contratos compartilhada entre o setor de Supri-
mentos e o usuario e responsavel final do contra-
to. A Comisséo de Contratos, apoiada pela alta
lideranca do Icesp, é constituida por membros de
todas as diretorias, tendo por finalidade a nor-
matizagéo das a¢des que seréo desenvolvidas,
com o propdsito de aprimorar e garantir que 0s
servicos e produtos contratualizados pelo Icesp
atendam a necessidade do Instituto. Ademais, a
Comissao monitora e acompanha a performance
dos fornecedores, como parte do processo de
melhoria e qualidade continuas.
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Premiacoes,
acreditacoes e certificacoes:
como somos reconhecidos?

Acreditacoes e certificacoes

Desde sua implantacao, o Icesp trabalha adotando Além das certificagdes obtidas pelo préprio

as melhores praticas voltadas a assisténcia, ao en- Icesp, o DLC (Diviséo de Laboratério Central do
sino e a pesquisa, fortalecendo e consolidando ao Hospital das Clinicas da Faculdade de Medici-
longo dos anos a exceléncia nos servicos prestados  na da Universidade de Sao Paulo), servicos de
a populagéo. Para promover a melhoria continua analises clinicas laboratoriais onde séo realizados
€em seus processos, o Instituto trabalha de forma 0s exames do Icesp, possui qualidade ampla-
integrada, com visao sistémica, focada nas neces- mente reconhecida nacional e internacionalmente
sidades de seus pacientes, garantindo um cuidado pelo Sistema Integrado de Gestao das Normas
seguro, eficiente e de qualidade reconhecida. ISO 9001, 14001 e OHSAS 18001, bem como

, , , pelo Programa de Acreditagéo de Laboratérios
Assim, ao longo dos anos, o Instituto conquistou Clinicos (PALC).

importantes selos, acreditagdes e certificacdes
nacionais e internacionais, apresentados a seguir.

Recertificagdo ¢
pela Commission |
Accreditation of E
Rehabilitation |

Reconhecimento pelo
Programa de

Acreditacéo de Reabilitacao do Icesp Facilities (CARF) |
Laboratorios acreditada pela 1
Clinicos (PALC) Commission

Acreditacéo Nivel 1

i i
I ]
i . - R _ '
E pela Organizagéo { Adeso a0 AGCFE‘-?I-‘atI'Dn of ! Selo Amigo do |
' Nacional de | Selo Amigo do Rehabilitation Facilities ' Idoso '
| Acreditagdo (ONA) ' Idoso (CARF) ! Nivel Pleno ,
| 1 ! |

fmmmmmmmmmm———————————g

P

Dez. 2010 Abr. 2014 Nov. 2014 Jan. 2015 Set. 2016 Dez. 2017

ADO ,

S
<& &

D 3
& )\o

€OIT
s8mo,

Dez. 2011 Set. 2014 Set. 2015 Jul. 2017

Selo Amigo do Idoso
Nivel Intermediario

Recertificacéo pela
Joint Commission

Certificacdo pela H
i

i

International (JCI) i

Joint Commission
International (JCI)

Acreditacéo Nivel 2
pela Organizagao
Nacional de
Acreditacédo (ONA)

@ -—mmmm
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Planejamento Estratégico Icesp

Estas certificagdes e acreditagdes corroboram com
a qualidade e a seguranga dos processos internos,
além de proporcionar ao Icesp grande visibilidade
no ambiente externo, indo ao encontro com a pers-
pectiva de tornar-se um lider internacionalmente
reconhecido. Portanto, este tema esta contempla-
do no Planejamento Estratégico do Icesp, em seu
Objetivo Estratégico 4: Fortalecer a cultura de
qualidade e seguranca na instituicao.

Além da manutencéo das acreditacdes ja exis-
tentes (JCI, CARF, Selo Hospital Amigo do Idoso
e PALC), destacam-se entre as principais agdes
concluidas em 2016 e 2017 no ambito deste
Objetivo Estratégico:

Reconhecimento Internacional

Em marco de 2015, o Icesp recebeu a visita do
Dr. Peter Paul Yo e do Dr. Doug Pyle, Presidente
e Diretor Sénior da Sociedade Americana de
Oncologia Clinica (ASCO - American Society of
Clinical Oncology).

Durante a visita, os representantes realizaram
reunides com os Residentes e Assistentes da
Oncologia e com o Comité Estadual de Referén-
cia em Oncologia e visitaram algumas areas do
Instituto, como a Unidade de Internacéo, Pesqui-
sa Clinica, Quimioterapia, Centro de Investigacao
Translacional em Oncologia (CTO) e Centro
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® Realizagédo de tracers com observagdo dos
manuais da JCI e CARF;

e Desenvolvimento de planos de melhorias;
e Realizacdo da Visita Educativa JCI;

e Realizacdo da Pesquisa de Cultura de Segu-
ranga no Icesp (2016 e 2017);

e Andlise de novas acreditacdes: Meio Ambiente
(ISO 14001), Infraestrutura (LEED EBOM),
Seguranca Ocupacional (OHSAS);

e Inicio do processo de certificacao de segu-
ranca da informacao: HIMSS (Healthcare
Information and Management System Society).

de Educacao e Treinamento em Oncologia
(CETO). Ao retornar, o presidente Dr. Peter Yu
deu a seguinte declaragdo no 510. Encontro
Anual da ASCO:

EM MARGO, EU VIAJEI PARA A AMERICA DO
SUL (...). NO BRASIL, SAO PAULO IMPRESSIO-
NA COM OS EXTRAORDINARIOS CUIDADOS
ONCOLOGICOS OFERECIDOS EM HOSPITAIS
PRIVADOS (...) E EM HOSPITAIS PUBLICOS,

COMO O ICESP , ,
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Prémios e reconhecimentos nacionais

A atuacgé&o do Icesp em prol da sustentabilidade Prémio Melhores Hospitais do Estado de SP:
ambiental de suas operagdes também tem sido e 2010: 1° lugar na capital e 2° lugar no ranking es-
reconhecida por diversas premiacoes, fazendo tadual

com que a instituicao seja vista por suas prati- e 2011: 1°lugar no ranking estadual

cas como uma das instituicdes de saude mais e 2014: 1°lugar no ranking estadual

sustentaveis do pais. Em geral, as premiacdes

reconhecem acdes e iniciativas que trouxeram Avaliagao plataforma Kekanto (guia online):
resultados concretos relacionados a destinagao e 2016: eleito o melhor hospital do Brasil pelos
adequada de residuos ou ao uso sustentavel usuarios do Kekanto, a frente de hospitais privados
de recursos naturais, como agua, energia elétri- de referéncia como Hospital Albert Einstein e

ca, gases medicinais e gas natural, ou entao Sirio-Libanés

programas que promoveram campanhas de

o o - Assembleia Legislativa do Estado de SP:
conscientizacao de colaboradores, visitantes e

pacientes. Entre as principais premiagdes estéo: * 2017: homenagem ao Icesp em raz&o do impor-
tante trabalho desenvolvido em prol de inovadoras
Prémio Amigo do Meio Ambiente (Secretaria de pesquisas cientificas no combate ao cancer

Estado da Saude de Sao Paulo):

e 2011 e 2012: Reduzir para Garantir Exceléncia da Saude (Forum Healthcare Business):

e 2017: o lcesp foi contemplado na categoria En-

e 2013: Projeto Reciclarte
) genharia Clinica, por meio de votacdo aberta e do

e 2014: Descarte de Residuos corpo editorial da revista HealthCare Management
e 2015: Mencao Honrosa: SubtrAgéo: vocé faz parte
dessa conta Referéncias da Saulde:
 2016: Devolugéo de medicamentos: do recebimen- ~ * 2017 estudo com apoio da Pwc, visando retratar
to ao retorno ao estoque e destacar o grau de maturidade da gestéo de

prestadores da saude.
e 2016: Fragmentagao consciente: descarte correto

de dados sigilosos ) L
O Centro de Material e Esterilizacéo (CME) do Icesp

tem sido, igualmente, reconhecido com alguns

e 2013 e 2014: Economia 10, Desperdicio 0 prémios que atestam a exceléncia na prevenc¢édo
de infeccdes hospitalares, ao assegurar o controle,
prepapro e esterilizacao de instrumentos cirdrgicos.
Entre os principais prémios, destacam-se:

Ranking Benchmarking Brasil:

e 2015: Processo de descarte de medicamentos de-
volvidos por pacientes em um hospital oncoldgico

e 2016: Devolugdo de medicamentos: do recebimen-
to ao retorno ao estoque e 2011: Programa Solugdes Integradas para Saude

e 2017: BMS (Building Management System) - Uma (SM) - Certificado em Fixagéo Segura - categoria
solugao inteligente uro.

. L e , . e 2011: Certificado em Cirurgia Segura (3M)
Alem das premiacdes especificas relacionadas a

sustentabilidade ambiental, o Icesp também rece- e 2012 Certificado em Esterilizagao Hospitalar (3M) -
beu diversos reconhecimentos relacionados & sua categoria Diamante.
atuacdo como um todo, com destaque para: e 2015: Certificado Pré-Sustentabilidade (Instituto

Mais)
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PUblicos de
relacionamento:
com quem

nos relacionamos?

(GRI'102-40)

Os publicos de relacionamento de uma organi-
zacao, também chamados publicos de interesse
ou stakeholders, contemplam as pessoas ou
entidades afetadas pelas atividades, produtos
Ou servicos da organizacao e que, por sua vez,
podem afetar sua capacidade em atingir seus
objetivos.

No Icesp, os seguintes publicos foram identifica-
dos como prioritarios para a organizacgao:
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Colaboradores

Pacientes / Acompanhantes
Médicos

Fornecedores

Pesquisadores

Voluntérios

Parceiros diretos (FFM / HCFMUSP)
Parceiros e especialistas externos
Imprensa especializada / ONGs

Orgaos e Instituicdes do Governo
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Materialldade:

com O gque nos importamos
e nossos publicos

se importam?

(GRI'102-43, 102-46, 102-47)

O principio de materialidade exige que os
relatérios de sustentabilidade reflitam os impactos
econdmicos, ambientais e sociais significativos de
uma organizacao. Neste contexto, em 2017, foi
realizado um extenso processo de consulta aos
principais publicos de interesse do Icesp, a fim de
construir sua Matriz de Materialidade, de acor-
do com as diretrizes da Global Reporting Initiative
(GRY), atendendo plenamente as etapas de identifi-
cagao, priorizacéo e validacao de topicos relevan-
tes para definicao do conteudo deste Relatdrio.

Para tanto, as seguintes etapas foram conduzidas

Pesquisa secundaria: levantamento e analise de
temas de sustentabilidade especificos para o setor
de salde, tendo como principais referéncias:

e Sustainability Topics for Sectors — Healthcare
Providers and Services (GRI);

e Publicacdes e revistas setoriais, tais como,
Panorama Hospitalar, Revista Hospitais Brasil,
Healthcare Management, Portal Lank, entre
outros;

¢ ONGs ou movimentos especializados: Hos-
pitais Saudaveis, Healthier Hospitals Initiative,
Health Care Without Harm (Salde sem Dano),
Practice Greenhealth, SINDHOSP, Alianca para
a Saude Populacional;
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e Orgaos do Governo / Instituicdes internacio-
nais: Organizacéo Mundial da Saude (OMS),
Ministério da Saude, Secretaria de Estado da
Saude de Sao Paulo.

Benchmarking: consulta a matriz de materia-
lidade de hospitais de referéncia, dentre eles,
Hospital Sirio Libanés, Hospital Albert Einstein,
Hospital Alemé&o Oswaldo Cruz, Hospital Samarita-
no, A. C. Camargo Cancer Center, HCor (Hospital
do Coracgao) e Hospital Moinho de Ventos;

Diagndstico interno: avaliacdo dos temas
abordados no Relatério de Sustentabilidade 2013
do Icesp e leitura de materiais, documentos e
relatérios internos;

Entrevistas: realizacéo de entrevistas com oito
diretores e nove parceiros e especialistas externos;

Painel de Consulta: com o objetivo de coletar a
percepcao dos participantes sobre quais temas
sociais, ambientais e econdmicos relacionados

a atuacao do lcesp mereciam atencéo especial
por parte da instituicdo e deveriam compor seu
Relatério de Sustentabilidade.

Pesquisa de Materialidade: questionario
online aplicado junto a colaboradores, pacien-
tes / acompanhantes, médicos, fornecedores e
pesquisadores.
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A tabela abaixo revela os métodos de consulta aplicados a cada um dos publicos de interesse, assim
como a quantidade de participantes:

Stakeholder Método de consulta Numero de participantes
Diretores Entrevista 8
Colaboradores Painel / Questionario 149
Pacientes / Acompanhantes Painel / Questionario 30
Médicos Painel / Questionario 20
Fornecedores Questionario online 12
Pesquisadores Questionario online 3
Parceiros diretos (FFM / HC) Entrevista 6
Parceiros e especialistas externos Entrevista S
Imprensa especializada / ONGs /
Publicacses do Governo Pesquisa secundaria 13
Total 244

O resultado consolidado dos principais temas materiais, na opiniao dos diferentes publicos de interesse
do Icesp, pode ser verificado na Matriz de Materialidade a seguir:

Muito
Alta
| Qualidade assistencial e cuidados ao paciente
] Atendimento humanizado || Exceléncia e agilidade
] Higiene e impeza no atendimento
o das instalagBes | Seguranca do paciente
% ] Uso de substancias quimicas nocivas e materiais téxicos
= ] Uso, descarte il i
2 ] Consumo e qualidade da dgua ] Exceléncia no ensino J Testes médicos
k] Alta Rt o oo 0oa s banelicios | Sistemas de gestéio e atendimento informatizados
2] ¢do de pesqui i iéncia @
§ tecnologia na drea do cancer
f 2 4
S ] Exceléncia do corpo clinico
© | saude financeira e equilibrio das contas da organizagdo
g | Transparéncia na prestago de contas
S ] Etica e combate & corrupgao
c
“@© | Acesso a saide
= Aol a5 pacianls & &a s ] Qualidade e saudabilidade dos alimentos | Relacionamento e confianga entre pacienta e a instituigao
3 continuidade do tratamento ] Consumo de energia | Privacidade dos pacientes e de seus registros médicos
o= | Mobilidade no acesso & saide 1 Engai i ‘e funciondel | Gesto de residuos
L Impactos sociais e ambientais da cadeia I Cert Ragoee nacionale's k i ] Qualidade de vida e bem estar
¢ fomaoadonge Conscientizagio da populagdo sobre | saide e seguranga ocupacional
| Parcerias publico-privadas na gestéo da satde prevencao e promogao da saiide ] Condigaes de trabalho adequadas
] Diversidade e igualdade de oportunidades
|| Emisses atmosféricas e efluentes ] Construgao sustentével | Desperdicio de alimentos
* | Mudangas ciiméticas ] Desenvolvimento comunitario e filantropia
[l Contratag@o de fomecedores locais
Muito Alta
Recorréncia na visao Diretoria _
I dir I Meio i I Pesquisa e i G I Relag Ihi: I Finangas e gestao I Sociedade

A partir desta matriz, foram considerados como materiais os temas que tiveram uma alta ou muito alta
recorréncia, tanto do ponto de vista dos stakeholders externos quanto da Diretoria do Icesp, totalizando
29 temas materiais, que foram abordados em detalhe nos proximos capitulos deste Relatoério, e sinaliza-
dos ao inicio de cada capitulo.
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SAUDE DE
QUALIDADE

e

Este capitulo apresenta a contribuicao
do Icesp para o Objetivo 3 dos ODS
(Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel da ONU): Assegurar uma
vida saudavel e promover o bem-estar
para todas e todos, em todas as
idades.

Particularmente, as seguintes metas sao
contempladas:

Meta 3.4. Até 2030, reduzir em um terco

a mortalidade prematura por doencas nao
transmissiveis via prevencao e tratamento,
e promover a saude mental e o bem-estar.

Meta 3.8. Atingir a cobertura universal

de saude, incluindo a protecdo do risco
financeiro, 0 acesso a servicos de saude
essenciais de qualidade e o0 acesso a
medicamentos e vacinas essenciais
seguros, eficazes, de qualidade € a pregos

acessiveis para todos.




Assisténcia
Cuidando

com Exce|éﬂcia T —

[Temas materiais: A1. Qualidade assistencial e cuidados ao paciente,
A2. Atendimento humanizado, A3. Exceléncia e agilidade no atendimento,

A4. Seguranca do paciente, A5. Qualidade e saudabilidade dos alimentos]

A ASSISTENCIA NO ICESP TRANSCENDE O ATO
DE CUIDAR DO PACIENTE QUE SE ENCONTRA
EM SUAS DEPENDENCIAS. CUIDAR

ESTA LIGADO AO CONCEITO DE HUMANIZACAO,
A PREOCUPACAO INTEGRAL PELA PESSOA —
EM SEUS ASPECTOS

BIOPSICOSSOCIAIS E ESPIRITUAIS — E POR
TODOS OS QUE TEM CONTATO COM ELA,
SEJAM FAMILIARES OU AMIGOS.

A assisténcia com exceléncia é premissa basica
no atendimento, esta no centro do modelo de
atuacéo do Icesp desde sua fundacao e € um dos
principais fatores que faz com que o Instituto seja
uma referéncia nacional e internacional.

Enquanto hospital de referéncia em Oncologia, o
Icesp proporciona um atendimento de qualidade e
uma assisténcia individualizada desde as consultas
ambulatoriais até cirurgias, quimioterapia, radiote-
rapia e reabilitacao, integrando todos os procedi-
mentos necessarios para um plano de tratamento
integrado e baseado em evidéncia cientifica.

Os pacientes do Icesp séo assistidos por uma
equipe especializada e altamente treinada, com-
posta por médicos, enfermeiros, psicélogos,
fisioterapeutas, fonoaudiologos, terapeutas ocupa-
cionais, nutricionistas, educadores fisicos, tecnolo-
gos de imagem, entre outros. Além disso, o Icesp
promove diversas acdes para oferecer um ambi-
ente acolhedor aos pacientes e seus familiares.

AO CONSIDERARMOS OS TRES PILARES DE SUSTENTABILIDADE,
SEM DUVIDAS, O PILAR SOCIAL DO ICESP E O MAIS RELEVANTE. O
CANCER E A SEGUNDA CAUSA DE MORTE NO PAIS E CERCA DE 10%
DOS CASOS NOVOS DE PACIENTES DO SUS NO ESTADO DE SAO

PAULO FICAM SOB RESPONSABILIDADE DO ICESP. HA UMA GRANDE
RESPONSABILIDADE EM OFERECER A POPULAGAO O ACESSO E A
OPORTUNIDADE DE UM TRATAMENTO ONCOLOGICO DE QUALIDADE.
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Maria Rita da Silva,
Diretoria Geral da
Assisténcia
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Producao assistencial

Em 10 anos de atuacao do Icesp, cerca de
96.000 pacientes ja foram atendidos, sendo
que, em 2017, aproximadamente 9.200 novos
pacientes foram referenciados ao Instituto,
totalizando cerca de 45.500 pacientes ativos.

Nos Ultimos quatro anos, a produgao assistencial
do Icesp cresceu consideravelmente, atingindo
mais de 2 milh6ées de atendimentos entre
2014 e 2017, entre consultas, internagdes, cirur-
gias, atendimentos de emergéncia e sessdes de
quimioterapia e radioterapia, sem contar exames
de imagem e analises clinicas.

A gquantidade de consultas médicas atingiu seu
recorde, com uma média de 19.000 consultas
por més, além de cerca de 11.000 consultas
multiprofissionais mensais (incluem enfer-
magem, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo,
psicologia, terapia ocupacional, odontologia/buco
maxilo e sessdes de reabilitacao).

No que se refere ao nimero de internacgoes,
calculado a partir da quantidade de saidas hos-
pitalares, houve um crescimento de 20% no

19.000

consultas médicas / més

Maior nUmero de consultas médicas entre os hospi-
tais especializados em oncologia do Estado de SP

1.700
saidas hospitalares / més

Maior numero de internacdes entre os hospitais
especializados em oncologia no Estado de SP

6.000
) pacientes em quimioterapia / més

(entre sessées e quimioterapia oral)

O Icesp realiza 10% do total de quimioterapias — a
maior producao do Estado de SP

4.600

sessoes de radioterapia / més
(sem considerar a producao dos 3 acele-
radores lineares instalados no InRad)

periodo, passando de uma média de 1.400 saidas  Sé o Icesp representa a 32 maior producéo do

por més em 2013 para cerca de 1.700 saidas por

més no final de 2017.

CONSULTAS MEDICAS E MULTIPROFISSIONAIS

Consultas Médicas

Consultas Multiprofissionais

184.912
157.800
122.196
78042 97.986 119.583
76.476 :
49.320
2009 2010 2011 2012

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS

Estado, com 10 aceleradores, incluindo 3 ace-
leradores do InRad, integrantes do parque do
complexo HCFMUSP, e 1 em Osasco.

228.620
220.342 221.795
215.689
202.065
130.664
123.075 124.429 125.700
121.735
2013 2014 2015 2016 2017
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Consultas

215.689
Médicas
Consultas

124.429
Multiprofissionais*
Consultas Ambulatoriais do

21.666
Servico Social
Saidas

18.536
Hospitalares
Cirurgias em

8.439
Oncologia
Atendimentos de Urgéncia

27.877
(CAIO)
Sessoes de

57.065
Quimioterapia
Sessoes de

64.623
Radioterapia

220.342

121.735

19.201

20.920

8.737

28.773

53.354

65.772

221.795

125.700

21.129

20.519

8.476

28.736

48.401

56.186

228.620

130.664

21.309

20.372

8.336

28.622

48.558

54.994

Total
2014-2017

886.446

502.528

83.305

80.347

33.988

114.008

207.378

241.575

Média

Mensal 2017

19.052

10.889

1.776

1.698

695

2.385

4.047

4.583

Total de
538.834 540.743 2.148.843
Atendimentos

* Consultas multiprofissionais incluem: enfermagem, fisioterapia, fonoaudiologia, nutricdo, psicologia, terapia ocupacional, odontologia/buco maxilo

e sessoes de reabilitacao.
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Centro de Atendimento de
Intercorréncias Oncologicas (CAIO)

Os pacientes em tratamento no Icesp que apre-
sentam algum tipo de urgéncia ou emergéncia sao
atendidos no Centro de Atendimento de Intercor-
réncias Oncoldgicas (CAIO), onde sao acolhidos e,
apos uma avaliacao inicial cuidadosa com analise
dos sinais e sintomas apresentados, recebem uma
classificacéo de risco, conforme seu quadro clini-
co. Este procedimento visa realizar o atendimento
adequado de acordo com a necessidade de cada
paciente, bem como determina a priorizacéo do
atendimento médico.

Apos avaliagdo médica, séo determinadas as con-
dutas clinicas para continuidade do atendimento.
Como apoio a equipe multidisciplinar do CAIO,
estéo disponiveis todos 0s recursos de diagnosti-
cos e avaliacdo de especialistas necessarios para
o direcionamento da terapéutica.

O servico apresenta demanda crescente, aten-
dendo a pacientes com quadros agudos de forma
eficiente, integral e humanizada, respeitando

0S principios éticos, por meio de uma equipe

ATENDIMENTOS NO CAIO (2014 A 2017)

Pct Icesp

-®- Antes 12 Cons.

27.902

2014

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS

especializada. Em média, cerca de 28.000 aten-
dimentos a pacientes sao realizados, por ano, no
CAIO, sendo que cerca de 200 atendimentos por
ano ocorrem antes mesmo da primeira consulta
meédica no lcesp.

Geralmente estes pacientes que precisam do
pronto atendimento antes da primeira consulta
ambulatorial (que geralmente ocorre em 15 dias
apods o contato do Icesp) estédo em situacao clinica
mais grave.

Vale ressaltar que uma mudanca no fluxo de
atendimento, ocorrida em marco de 2016,
proporcionou uma reducao relevante no tempo
meédio de espera para o atendimento no CAIO.
Atualmente, o paciente passa primeiro pela
triagem do enfermeiro, para depois passar pela
recepcao, onde aguarda o atendimento médico.
Se a triagem identificar um caso que necessite de
atendimento imediato, o paciente é encaminhado
para sala de emergéncia.

235

223
210

28.802
28.790
27.996
26.488

2015 2016 2017 Média Anual



Oncologia Cirurgica

A Oncologia Cirdrgica é uma importante moda-
lidade de tratamento oncoldgico realizada, na
grande maioria, em tumores sélidos, com um
indice de cura elevado. Nos casos em que a cura
n&o é possivel, a cirurgia pode ser utilizada para
proporcionar uma melhor qualidade de vida ao pa-
ciente, visando reduzir sintomas como dor, odor,
sangramento, entre outros.

Nos ultimos quatro anos, foram realizadas cerca

de 34 mil cirurgias nas dependéncias do Icesp. Por
més, sao realizadas cerca de 700 cirurgias, consi-
derando as diferentes especialidades oncoldgicas,
divididas entre cirurgias eletivas e de urgéncia, roboti-
cas e ambulatoriais, conforme distribuicéo abaixo:

% DE CIRUGIAS, POR TIPO DE ESPECIALIDADE

10%

89% /

1%

== Cirurgias eletivas e de urgéncia
“== Cirurgias roboticas

Cirurgias ambulatoriais

EVOLUGAO DE CIRUGIAS, POR TIPO DE ESPECIALIDADE

2014
Cirurgias convencionais 7.606
Cirurgias robdticas 62

Cirurgias ambulatoriais

Entre as principais inovacdes oferecidas pelo Icesp
no campo cirlrgico, destacam-se a incorporagao
de tecnologia de ultima geragéo, que permite a
realizacao de videoconferéncia durante o proce-
dimento, além da cirurgia robética, utilizada para
a realizacao de cirurgias minimamente invasivas,

0 que fez do Icesp o primeiro hospital da rede
publica paulista a utilizar estas tecnologias
no tratamento de pacientes oncoldgicos.

Clinicas Integradas

Em 20183, foi realizada a reorganizagdo do ambu-
latério a partir do modelo de Clinicas Integradas,
ja adotado em hospitais internacionais de referén-
cia, com o objetivo de melhorar o atendimento e
aumentar a eficiéncia na assisténcia ambulatorial.
Este modelo é baseado no trabalho conjunto de
médicos clinicos e cirurgides dentro do mesmo es-
paco fisico, divididos por especialidades, garantin-
do maior comodidade e agilidade no tratamento,
além de permitir maior interacao entre especialis-
tas envolvidos em um mesmo caso, permitindo,
inclusive, uma nova dindmica de pesquisa conjun-
ta entre diversas areas.

2015 2016 2017 TOTAL

7.800 7.442 7.482 30.330

152 106 71 391
3.267

TOTAL 8.439 8.737 8.476 m 33.988
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Protocolos Assistenciais Multiprofissionais

Entre os diversos protocolos assistenciais multi-
profissionais que visam garantir a exceléncia, agi-
lidade e seguranca no atendimento aos pacientes,
destacam-se:

e Caddigo Azul: tem como objetivo garantir o
atendimento a pacientes em parada cardior-
respiratéria (PCR) em qualquer local do hos-
pital por equipe especializada (enfermagem,
fisioterapia e médica) neste atendimento. O
protocolo de atendimento contempla dispositi-
vos de chamada e automagao dos elevadores
para garantir que a equipe do Codigo Azul se
desloque até o paciente em PCR e assuma o
atendimento ja iniciado pela equipe assisten-
cial local em um tempo inferior a trés minutos
da identificagéo da parada e acionamento.
Desde 2014, ja foram realizados 222 aciona-
mentos e, atualmente, o tempo médio de inicio
do atendimento pela equipe do Cédigo Azul é
de 01 minuto e 51 segundos.

e Cddigo Amarelo: seguindo a mesma diretriz
do Cédigo Azul, com o objetivo de garantir
0 atendimento a pacientes com mudancas

CODIGO AZUL

Quantidade de Atendimentos
-®- Tempo Médio

00:03:05

00:02:41

00:01:51

2014 2015 2016 2017

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

agudas nos parametros vitais, a equipe do
Caodigo Amarelo (médico e fisioterapeuta) tem
como meta iniciar o atendimento especia-
lizado em até cinco minutos. Em média, 400
acionamentos deste dispositivo s&o realizados
por ano e, com o passar do tempo, o tempo
médio de atendimento tem caido, chegando a
03 minutos e 31 segundos em 2017.

O Protocolo de Prevencao de Quedas, desenvolvi-
do no Icesp em 2010, tem o objetivo de promover
a seguranca do paciente, por meio da avaliacao
de risco estratificada e consequente identificacao
da populacéo vulneravel, prevenindo e reduzindo a
ocorréncia de quedas e lesbes aos pacientes.

Entre as principais acdes adotadas na Instituicéo
para prevencao de quedas estéo a utilizagéo de
recursos financeiros de emendas parlamenta-

res para aquisicdo de camas especiais, barras

de apoio nos banheiros, assento para o banho,
prisma de identificacao do risco de queda no leito,
pulseira do risco de queda, assim como a elabo-
racéo de informativos e cartilha de orientagéo para
pacientes e acompanhantes.

CODIGO AMARELO

Quantidade de Atendimentos
-®- Tempo Médio

00:08:02

00:06:01

00:03:31

451 279 407 535

2014 2015 2016 2017
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Além destes, outros protocolos e iniciativas
voltados a garantir a seguranga do paciente sao
conduzidos no Icesp, entre eles, destacam-se:
Protocolo de Contencgéo e Delirium, Protoco-

lo de Prevencéo de Lesao de Pele, Protocolo
Multiprofissional de Quimioterapia, Protocolo de
Prevencéo de TEV (tromboembolismo venoso),
Protocolo de Neutropenia Febril, Protocolo de Dor
Torécica, Protocolo de Cirurgia Segura, Proto-
colo de Sepse, Manual de Condutas em Onco-
logia, Manual de Cirurgia Oncoldgica, Manual de
Reabilitacao em Oncologia € Manual de Terapia
Nutricional em Oncologia, entre outros.

Centro Integrado de Humanizacao

Dada a complexidade do cancer e de seus trata-
mentos, o lcesp entende ser importante garantir
atencao integral e humanizada na assisténcia ao
paciente e aos seus familiares, assegurando, além
da exceléncia no servico multidisciplinar, o respeito
aos seus direitos e aos aspectos bioldgicos, sociais,
culturais e espirituais no enfrentamento da doenca.

Neste contexto, o lcesp possui uma Politica de
Humanizacao e promove diversas acdes de carater
terapéutico, cultural e educacional, conduzidas
pelo Centro Integrado de Humanizacdo de maneira
matricial com todos os setores, a fim de permitir o
compartilhamento de experiéncias, a troca de infor-
macdes e 0 apoio mutuo, tornando o ambiente
mais acolhedor e fortalecendo o vinculo de
pacientes e acompanhantes com a instituicao
e com as equipes profissionais.
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Em 2017, foram conduzidas 96 acées com
carater humanizador, divididas em sete
programas, destinadas aos pacientes, acom-
panhantes e colaboradores, permitindo que
sejam acolhidos e apoiados em suas necessi-
dades e possibilitando a melhoria das relacdes
interpessoais entre pacientes e colaboradores e
colaboradores entre si.

Entre as diversas iniciativas conduzidas na insti-
tuicdo, algumas acdes séo dedicadas a arte € a
cultura e buscam tornar o0 ambiente hospitalar
mais acolhedor, dentre elas:

e Associacao Arte Despertar: tem o objetivo
de levar musica e poesia as salas de espera
do hospital, proporcionando o bem-estar de
pacientes, acompanhantes e colaboradores. O
projeto conta com voluntarios musicos e con-
tadores de histérias €, no ultimo ano, atingiu
mais de 7.000 pessoas;

¢ Mad Alegria: projeto de Cultura e Extensao
da Faculdade de Medicina da USP, voltado
a estudantes dos cursos de Enfermagem,
Fisioterapia, Medicina, Nutric&o e Terapia
Ocupacional, que utilizam a técnica do clown
e de contagao de histérias junto a pacientes e
acompanhantes das Unidades de Internagéo.
A acdo, que tem como meta sensibilizar esses
alunos para a importancia da relagdo médi-
co-paciente nas praticas de cuidado, contou
com 15 voluntéarios no ano de 2017;
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¢ Doutores da Alegria — Palhaco Interventor:
desenvolvida na Quimioterapia e nas Unidades
de Internagéo, tem como objetivo vivenciar
atividades de intervencao pela linguagem do
palhaco e por meio de estratégias ludicas,
sensibilizando os colaboradores para uma
mudanga de conduta que priorize a relagéo de
qualidade com 0s seus pares e pacientes;

e Grupo “Os Pitais”: apresentacdo de musica
com o objetivo de amenizar a rotina hospitalar
em diversos setores do Instituto e, a0 mesmo
tempo, proporcionar contato com a cultura,
trazendo descontracao e minimizando a ansie-
dade e o estresse;

e Cafuné de Natal: grupo de arte educadores
que trazem, no final do ano, histérias, musicas,
dancas e poesias aos pacientes internados;

¢ Desfile de Moda de Pacientes: realizagéo
de um desfile de moda anual, em que os
pacientes vivem um dia de modelo, com o
objetivo de mostrar ao publico que, muito além
do que pregam a representacao social e o
estigma acerca do céancer, € possivel enfrentar
a doenga, redescobrir a beleza e a autoestima,
mesmo durante o tratamento;

¢ Projeto “Solidariedade em Fios”: desen-
volvido em parceria com o Fundo de Solidarie-
dade de Séo Paulo, tem como objetivo formar

profissionais para confeccao de perucas
personalizadas e apliques. No final do curso,
estes produtos sdo doados para as pacien-
tes do Icesp, personalizando cada peruca de
acordo com seus gostos e expectativas.

Além destas, diversas agdes sao voltadas es-
pecificamente aos pacientes e acompanhantes,
destacando-se, entre elas:

Programa Acolhimento: acolhendo o paciente
na sua chegada

No Icesp, 0 acolhimento do paciente e familia
permeia todas as acdes do cuidado com escuta e
diadlogo ao longo de todo o processo de tratamento.
Nos ambulatérios, por exemplo, antes da primeira
consulta médica, 0os novos pacientes e acompa-
nhantes s&o recebidos por uma equipe multiprofis-
sional do Grupo Acolhida, com objetivo de reduzir
o impacto da chegada e inicio do tratamento, bem
como apresentar os recursos disponiveis para a
realizacao do tratamento, 0s servicos e programas
assistenciais disponiveis. Esta acao esclarece
possiveis duvidas, minimiza ansiedades, fantasias e
temores frente a situacéo vivenciada.

Ademais, nos momentos de check-in (internacao)
e check-out (alta hospitalar), todos os usuarios sao
acompanhados por um profissional de referéncia
do servigo de Hotelaria. Em 2017, 8.854 pacien-
tes e acompanhantes participaram do Grupo
Acolhida Ambulatorial.

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS
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Grupo Apto: preparando o paciente para a
cirurgia

Pacientes com indicacao de cirurgia oncologica
sa0 apoiados por um grupo psicoeducativo mul-
tiprofissional chamado Grupo Apto, que visa ori-
enta-los sobre sua patologia e a proposta terapéu-
tica, minimizando dlvidas e ansiedades e obtendo
maior adesao aos tratamentos recomendados.

Para a formagao dos grupos, séo considerados

os critérios de similaridade, frequéncia, morbidade
e tempo de espera para a cirurgia. Os conteldos
abordados contemplam esclarecimentos sobre o
procedimento cirlrgico a ser realizado, as rotinas
da internacao, os cuidados pré e pds-cirdrgicos, as
orientagdes sobre os dispositivos que podem vir a
ser utilizados apds a cirurgia (como sonda vesical
de demora, dreno, traqueostomia, entre outros),
assim como informagdes sobre possiveis adap-
tacOes de rotina no domicilio para maior seguranca
e tranquilidade no pds-operatorio.

Ao término da atividade educacional, sdo aplicados
instrumentos que permitem identificar a necessi-
dade de intervencao individual, particularmente

no caso de recusa da cirurgia ou de inseguranca
por parte do paciente. Esta abordagem individual
pode ser feita presencialmente ou por meio do Al
Enfermeiro.

Al6 Enfermeiro: levando a assisténcia para
dentro dos lares

O “Al6 Enfermeiro” é um servigo telefénico 24h
que tem o objetivo de esclarecer duvidas aos
pacientes atendidos pelo Icesp e seus familiares,
a fim de proporcionar comodidade e seguranca
no tratamento, evitando idas desnecessarias ao
hospital e garantindo a continuidade da assistén-
cia fora do ambiente hospitalar. Os pacientes s&o
atendidos por enfermeiros especialistas e em 95%
dos casos, em média, as dlvidas séo elucidadas
e 0s pacientes nao precisam se deslocar até a
Instituicao. Desde o inicio do projeto, em 2011,
houve um aumento consideravel no nimero
de atendimentos, tendo atingido cerca de
31.000 atendimentos em 2017, uma média de
2.600 atendimentos realizados por més.

TOTAL DE ATENDIMENTOS DO ALO ENFERMEIRO

16.616
14.916

12.415
7.440

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
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Cantinho da beleza

O programa oferece aos pacientes internados em
leitos comuns ou nas UTls cortes de cabelo, ma-
nicure, barbearia, higienizacdo da pele, hidratagéo
das maos, técnicas de maquiagem, assim como
dicas de como utilizar lencos na cabecga, para
pacientes que passam pela quimioterapia ambu-
latorial. Os atendimentos sao realizados por dois
profissionais, trés vezes por semana, e apenas no
ultimo ano, quase 10.000 pacientes receberam
algum tipo de cuidado de beleza.

Liberacao de Visita Estendida, Direito a
Acompanhante e Acompanhamento da Visita
de Menores

Em algumas situacdes especiais, o Icesp permite
a ampliacao e a flexibilizagdo dos horarios de visita
aos pacientes internados, 0 que contribui para a

Al6 Enfermeiro:

maior participagéo da familia no plano de cuidado,
diminuindo o estresse ocasionado pela permanén-
cia no ambiente hospitalar e favorecendo a cone-
xao do paciente a sua rede social de apoio.

Além disso, a instituicao libera, em casos especifi-
cos, a presenga de acompanhantes n&o previstos
por lei, objetivando o bem-estar e a melhoria no
desempenho do tratamento, bem como minimi-
zando a ansiedade e a angustia de pacientes e
acompanhantes frente ao quadro clinico, trata-
mento e hospitalizacao.

No caso da visita de menores de 12 anos de idade
a pacientes internados, a equipe de Psicologia
realiza a avaliagéo, preparo e acompanhamento,

a fim de minimizar o impacto psicolégico que o
menor podera manifestar mediante esta visita e
proporcionar alivio psiquico, tanto a crianca quan-
to ao paciente internado.

garantindo a continuidade da assisténcia no conforto do lar

Além de esclarecer dividas e reduzir angUstias e ansiedades dos pacientes, o Ald ® ©

Enfermeiro também faz uma abordagem ativa com alguns pacientes especificos, como os

que possuem indicagao de cirurgia, participaram do Grupo Apto, mas apresentam necessi-

dades especificas, ou entéo pacientes que realizam exames e que nao precisam aguardar

0s resultados dentro do hospital, podendo ir para casa, onde receberéo, no final do dia,

uma ligagao de um enfermeiro que explicara os resultados e agendara os procedimentos,

como por exemplo, uma quimioterapia.

Especificamente nos casos de pacientes em tratamento quimioterapico, alguns deles

podem realizar parte do tratamento em sua prépria residéncia, por meio da ingestao

do medicamento via oral. Considerando que o indice de adesao ao tratamento qui-

mioterapico varia de 20% a 100%, em junho de 2015 foi iniciado um trabalho ativo junto

a estes pacientes por meio do Alé Enfermeiro. No periodo de 14 dias do tratamento, o

paciente recebe quatro ligagdes em dias especificos, inicialmente para identificar se ele

compreendeu a prescri¢ao e retirou 0 medicamento na farmacia, depois se esta tomando /

o0 medicamento corretamente, posteriormente, se apresentou algum sintoma e, por fim,

informando o momento de interromper o tratamento. Com isso, o lcesp busca contribuir ’

para elevar a adesdo dos pacientes ao tratamento quimioterapico, além de manter o

vinculo e a proximidade entre o paciente e a instituicao.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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O Programa Ensinando a Cuidar foi criado em
2015 e € uma das principais iniciativas condu-
zidas pelo Icesp para garantir a continuidade do
tratamento dos pacientes oncoldgicos, com qua-
lidade e seguranca, dentro de seus lares, apds a
alta hospitalar. A base do Programa consiste em
treinar acompanhantes, familiares e cuidadores,
por meio de aulas praticas, para que eles possam
auxiliar os pacientes no uso de dispositivos ou
nos cuidados especificos necessarios ao trata-
mento oncoldgico.

Alguns pacientes do Icesp que nao estao interna-
dos nas unidades de internagcé&o, mas necessitam

Ensinando a Cuidar:

fazer uso de medicamentos no Hospital Dia, o que
exige sua presenca diaria ou até mesmo varias
vezes ao dia no Instituto. Entretanto, parte destes
pacientes apresentam condicdes de vulnerabili-
dade social e/ou clinica que os impedem de irem
até o hospital de forma regular.

Pensando nestes pacientes, o Icesp criou, em
2015, o Programa de Liberacao Especial de Me-
dicamentos. Apds estudo social do caso realizado
por um Assistente Social, ha uma avaliagéo técnica
pela equipe da Farmacia Ambulatorial e do Servigo
de Controle de Infeccao Hospitalar (SCIH), quan-
do necessario, e 0 processo &€ encaminhado para
autorizacao final da Diretoria Administrativa. Uma
vez autorizado, o medicamento € enviado a rede de
saude do entorno onde o paciente reside, cabendo
ao Servico Social a interface com a rede para que o
mesmo receba o medicamento de forma segura.

a tecnologia e o ensino a servico do apoio as familias na continuidade

do tratamento dos pacientes com cancer

Criado em 2015, o Programa Ensinando a Cuidar é destinado aos familiares,
acompanhantes e cuidadores dos pacientes com cancer, e visa ensina-los nos cuidados

especiais pds-alta, por meio de aulas praticas com bonecos e acessoérios médicos

hospitalares.

As aulas ocorrem semanalmente, séo conduzidas por um time multiprofissional do
grupo de educacao, e abordam diversos temas, como o uso de cateter enteral (sonda),
traqueostomia, colostomia ou drenos, além de fornecer orientagdes sobre o manuseio

e limpeza correta desses dispositivos, bem como sobre cuidados especificos dos

pacientes, como a prevencao de quedas e fraturas.

Os treinamentos séo realizados no Centro de Simulagao Realistica em Saude (CSRS)

do Instituto. Os pacientes-robds imitam os mesmos sintomas e sinais vitais de um

ser humano com sons cardiacos e movimento pulmonar, podendo ainda transpirar,

tossir e vomitar. As aulas buscam oferecer mais habilidade e tranquilidade ao familiar

ou cuidador dos pacientes que fazem uso de algum tipo de dispositivo, melhorando

a adesao as praticas ensinadas no momento de alta do paciente e garantindo a

continuidade do cuidado, uma vez os pacientes em casa.
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Este programa é destinado aos pacientes que ne-
cessitam de transporte especial no momento da alta
hospitalar. Aos pacientes acamados e com critérios
clinicos para liberagcdo de ambulancia na alta hospita-
lar, € realizado uma avaliagcdo criteriosa envolvendo os
pareceres da equipe médica, enfermagem e servico
social. Aos pacientes que nao podem utilizar-se

de transporte coletivo comum devido a condicbes
clinicas (porém nao acamados) ou que apresentam
situagéo de vulnerabilidade social, hé a possibilidade
de liberacdo de um servico de taxi para a alta hospi-
talar, sendo necessario, também, o parecer favoravel
da equipe de enfermagem e servico social.

Em parceria com a ONG Patas Therapeutas, o Icesp
promove a visita de animais a pacientes internados
que nao apresentam nenhum tipo de restricéo, de
acordo com a indicagéo das equipes de enferma-
gem e psicologia. Apds andlise e validacao de todos
0s critérios de seguranga dos pacientes junto a
equipe de Controle de Infeccao Hospitalar, o projeto,
iniciado em 2015, tem tido alta receptividade por
parte dos pacientes internados, que vivenciam um
momento extremamente prazeroso de relaxamento
e tranquilidade, que influencia, inclusive, na maior
aceitacéo ao tratamento.

Desenvolvida no setor de Radioterapia, a “Hora de
bater o sino” consiste em uma cerimdnia de término
do tratamento radioterapico e busca possibilitar uma
abordagem humanistica através de um momento de
solenidade ao término de uma importante etapa do
tratamento do paciente oncolégico. O objetivo desta
iniciativa é prover um ambiente acolhedor para paci-
entes e acompanhantes no momento de despedida
do setor, contribuindo para a motivacéo de pacientes
em tratamento e promovendo um vinculo positivo € a
satisfagao do paciente com a institui¢&o.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

O Programa visa proporcionar, com apoio de

uma equipe multiprofissional, todos os cuidados
necessarios aos pacientes e seus acompanhantes
em pré e pds-obito, bem como proporcionar
suporte emocional, afetivo e psiquico em situagéo
de crise/caos, frente ao fechamento do ciclo da
doenca, momento em que a familia sofre 0 maior
impacto emocional de todo processo do adoecer
do ente querido.

A Associagao dos Voluntérios do Hospital das Clini-
cas (AVOHC) iniciou suas atividades em meados de
1956, pela iniciativa de esposas de alguns médicos
que trabalhavam no Hospital das Clinicas. Com o
passar do tempo, 0 grupo expandiu sua atuagéo
aos diversos institutos do Complexo Hospitalar

das Clinicas €, atualmente, entre os cerca de 400
voluntarios ativos, 63 voluntarios atuam no Icesp,
tanto na sede quanto na unidade de Osasco, organi-
zando acdes voltadas aos colaboradores, pacientes
e acompanhantes, sob a coordenacao da area de
Humanizagao.

Atuando junto a uma equipe multidisciplinar, forma-
da por assistentes sociais, enfermeiros, psicélogos,
nutricionistas, fisioterapeutas e médicos, o grupo
promove oficinas diarias de artesanato, participa das
iniciativas de apoio e orientacdo no Grupo Acolhida,
visitas as enfermarias, CAIO, unidades de quimiote-
rapia, atendimento e hematologia, além da doagéo
de materiais mediante solicitacdo dos pacientes ou
do Servico Social, tais como perucas, proteses, ca-
deiras de rodas e de banho, cestas basicas, braca-
deiras, materiais de higiene, chinelos, roupas, lencos,
bonés, entre outros. O objetivo do grupo é atender
as necessidades basicas dos pacientes, acolhendo,
orientando e minimizando seus momentos de angus-
tia, dor e estresse. Todos os voluntarios recebem um
treinamento de dois dias para que possam interagir
com os pacientes em um momento t&o delicado de
suas vidas.
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Servico de Reabilitacao

A reabilitagdo em Oncologia € um conjunto de
medidas terapéuticas voltadas para que o individuo
atinja 0 maximo de seu potencial fisico, psicoldgico
e social. No Icesp, as atividades de reabilitacdo sao
voltadas a pacientes internados e ambulatoriais
conduzidas por uma equipe multiprofissional com-
posta por médicos fisiatras, fisioterapeutas, fonoau-
didlogos, psicologos especializados em reabilitacéo
(neuropsicélogos), profissionais de educacao fisica,
terapeutas ocupacionais, entre outros.

Os especialistas realizam diagnostico, tratamento e
prevencao de incapacidades, recorrendo a medidas
preventivas, terapéuticas, adaptativas e educacio-
nais, voltadas ndo apenas para a doenca e suas
causas, mas também para os efeitos € consequén-
cias sobre a vida do paciente e de seus familiares.

O objetivo principal € a maxima independéncia dos
pacientes, bem como 0 suporte e educacéo para

o enfrentamento de sua nova realidade, abordando
questdes, como: dores incapacitantes, limitacdo de
movimento ocasionada pela cirurgia ou radioterapia,
perda de for¢a e sensibilidade, fadiga relacionada

a doenca, disturbios da comunicacao e da deglu-
ticdo, incontinéncia urinaria e fecal, perdas cognitivas
relacionadas ao comprometimento encefalico, entre
outros efeitos ou sintomas que podem comprometer
a qualidade de vida dos pacientes.

Centro de Reabilitacao

Para os pacientes ambulatoriais, o lcesp possui um
Centro de Reabilitagéo, de aproximadamente 400
metros quadrados, localizado no andar térreo do
prédio, com uma estrutura moderna € diversificada.
Além de bicicletas, esteiras, tablados, corrimdes,
bolas de pilates e outros equipamentos que auxiliam
nos exercicios de equillibrio e fortalecimento corporal,
0 espaco tem boxes separados por cortinas para
garantir a privacidade dos pacientes durante sessdes
de drenagem, acupuntura, eletroterapia e outras mais
restritas. Ademais, aulas e videos educativos séo
exibidos em televisores entre os intervalos da terapia.

H& uma sala reservada ao atendimento neuro-
psicoldgico, que dispde de uma maca para re-
laxamento e um espelho utilizado para trabalhar

a autopercepcéo dos pacientes, auxiliando-0s no
entendimento sobre sua personalidade, no enfrenta-
mento da doenca e em outros aspectos emocionais.

A pratica regular de exercicios fisicos proporciona
inUmeros beneficios para o paciente com cancer, tais
como melhoras da capacidade fisica, reducao do
cansaco e da dor, funcionalidade, disposicao, humor,
padrao de sono, além de auxiliar no controle do peso.
Boa parte das acbes envolve, também, atividades
educativas e de suporte, visando a continuidade do
cuidado domiciliar para manutencdo dos ganhos e
promocao da saude.

Centro de Reabilitacao do Icesp acreditado internacionalmente

Em 2014, o Icesp recebeu um dos mais importantes reconhecimentos internacionais em

saude: seu Centro de Reabilitagéo tornou-se o primeiro da América Latina, no ramo

da area oncoldgica, a conquistar a acreditagdo da Commission on Accredition

of Rehabilitation Facilities (CARF), entidade conhecida mundialmente por estabelecer

normas rigorosas para credenciar esse tipo de servico ambulatorial.

No final de 2017, mais uma vez, apds um rigoroso processo de auditoria, a acreditacao

CARF foi novamente concedida, atestando o nivel de exceléncia do servigo de reabilitacédo

oferecido aos pacientes do Icesp.

61

NOSSOS PILARES. ASSISTENCIA



Servico de Nutricao e Dietética (SND)

Dentro das unidades hospitalares, a qualidade € a
saudabilidade dos alimentos servidos, assim como
o controle das condicdes higiénico-sanitarias dos
locais onde os alimentos s&o preparados e mani-
pulados para o consumo, é um tema prioritario e
de alta relevancia.

A comida preparada deve seguir a dieta determi-
nada para cada paciente - geralmente contendo
algumas restricdes alimentares, dependendo do
tratamento estabelecido. A area responsavel pela
alimentacdo dos pacientes € a nutrigéo clinica,
que trabalha de modo a atender as necessidades
nutricionais de cada um, de acordo com as
recomendacdes médicas.

No Icesp, o objetivo do Servico de Nutricdo e Dietéti-
ca (SND) é promover uma alimentacdo saudavel, por
meio de uma refeicao equilibrada nutricionalmente

€ que seja adequada ao paciente. Esta adequacao
deve ocorrer tanto no sentido da manutengao e/ou
recuperacao da saude, como visando a auxiliar no
desenvolvimento de habitos alimentares saudaveis e
na educacgao alimentar e nutricional.

O SND trabalha com modelo assistencial base-
ado em grupo de referéncia de nutricionistas e
atendentes de nutricdo, que prestam atendimento
continuo a pacientes internos e externos, visando
a prevencao de doencas, a recuperacao € a ma-
nuten¢ao do estado nutricional, além de melhores
condi¢cdes para qualidade de vida e bem-estar.

iINDICE DE APROVAGAO DOS ALIMENTOS

2014 85%

2015

2016

2017

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Entre as principais iniciativas conduzidas a fim

de garantir a qualidade dos alimentos servidos,
destacam-se: auditorias, coleta de amostras dos
alimentos realizada semestralmente pelo setor de
qualidade da empresa terceira responsavel pela
producao das refeicdes, procedimentos operacio-
nais padronizados utilizados pelos colaboradores
da cozinha, avaliacdo diéria de qualidade, check
list quinzenal realizado pelos nutricionistas de
producao, e procedimentos operacionais padroni-
zados adotados pelos atendentes de nutricéo.

A fim de mensurar o indice de aprovagao dos
alimentos servidos, o Servigco de Nutricdo e
Dietética realiza, trimestralmente, uma pesquisa
de satisfagéo junto aos pacientes internos (isto &,
que estao internados em alguma das unidades de
internacao) e externos (Quimioterapia, Hospital Dia
e CAIO), independente da idade, sexo ou pato-
logia. Conforme apresentado na tabela abaixo, o
indice de aprovacao vem crescendo nos Ultimos
anos, estando na casa dos 90%, o que revela o
alto nivel de satisfacao dos pacientes com a quali-
dade da alimentacéo servida.

87%

92%

99%
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Cozinha experimental para acompanhantes No total, o Al Nutri ja realizou cerca de 2.700

atendimentos desde 2014, e atualmente, sdao

realizados cerca de 50 atendimentos por més
pelas equipes de nutricdo especializadas.

Pacientes com cancer podem apresentar alte-
racao no paladar, que prejudica a alimentacgéo.
Frente a isso, 0 Servico de Nutricdo e Dietética
criou uma programacao de aulas de culinaria,
voltadas aos pacientes e seus acompanhantes, TOTAL DE ATENDIMENTOS DO ALO NUTRI
que podem ajuda-los a se alimentarem melhor,
além de conhecerem a maneira correta de prepa-
rar os alimentos.

~ . . 742
Al6 Nutri: esclarecendo duvidas sobre

alimentacao

725
Seguindo o sucesso obtido com o projeto “Ald

Enfermeiro”, em 2014 o Icesp langou o “Ald Nutri”,

servico inédito na rede publica de salde e que visa

facilitar o acesso a um nutricionista para o esclare- 709
cimento de duvidas em relacdo a alimentagéo dos

pacientes com cancer fora do ambiente hospitalar.

566

Além de evitar a vinda desnecessaria ao hospital, o

servico evita interrupcdes ou atrasos no tratamen-

to, melhorando a qualidade de vida e promovendo

a continuidade do cuidado ao paciente, em caso

de duvidas ou na presenca de efeitos colaterais

comuns da quimioterapia e radioterapia, como

nauseas, dor para engolir, vémitos, dificuldade de

mastigar, falta de apetite e perda de peso. 2014 2015 2016 2017
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Servico de Farmacia

O Servico de Farmacia atua de forma integrada
com as equipes médica, enfermagem e multi-
profissional, a fim de prestar assisténcia farmacéu-
tica, promovendo a seguranca e a qualidade na
utilizacdo dos medicamentos pelos pacientes. Sua
atuacdo compreende os servigos de:

Farmacia Clinica

Revisa prescricdes médicas de pacientes inter-
nados, assistindo as equipes médica e multi-
profissional no melhor tratamento aos pacientes,
com qualidade e de forma segura. Sua atuagao
compreende também o acompanhamento
farmacoterapéutico a beira-leito, com checagem
de exames laboratoriais, interagcdes de medica-
mentos com outros medicamentos e alimentos,
melhor dosagem e horarios para o tratamento,
formas de administracao, entre outras andlises.

Farmacotécnica Quimioterapia

Realiza 0 acompanhamento e o seguimento
farmacoterapéutico das prescricdes oncoldgicas
e hematoldgicas, sendo avaliadas 100% de todas
as prescricdes por equipe especializada, através
de ferramentas especificas, e manipuladas as
bolsas para o tratamento adequado ao paciente
oncolégico.

Farmacotécnica de Sélidos

Tem a finalidade de fracionar 100% dos medica-
mentos em capsulas e comprimidos, auxiliando na
melhor dispensagéo dos medicamentos tanto na
internag&o quanto no tratamento ambulatorial dos
pacientes.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Farmacia Técnico Cientifica

Especializada em Farmacovigilancia, tem atuacao
na andlise dos prontuarios médicos, investigagao
de notificagdes de desvios de qualidade e reagdes
adversas medicamentosas, monitorando as
medicac¢des que sao padronizadas na instituicao
e auxiliando o servigo de Qualificacdo de Fornece-
dores na manutencéo da qualidade dos mesmos.
Sua atuacéo também envolve a promogcao das
informacgdes de medicamentos as equipes médi-
cas e multiprofissional.

Farmacia Ambulatorial

Fornece a medicagao e nutricdo, padronizadas na
instituicao, para o tratamento dos pacientes. Alguns
tratamentos séo possiveis de serem entregues em
casa, devido sua baixa complexidade, outros sdo
fornecidos diretamente na Unidade de Apoio (local-
izada na Rua da Consola¢éo). Em 2017, a Farmacia
Ambulatorial realizou, em média, 11 atendimentos
a pacientes por més, dispondo de uma lista de
padronizagao de 215 medicamentos, entre quimi-
oterapicos, remédios para controle de nauseas ou
vOmitos, analgésicos e nutricdes padronizadas.

A atuacéo da Farmacia Ambulatorial envolve

a orientagc&o dos pacientes e acompanhantes

na adesé&o do tratamento oncoldgico, formas e
melhores horarios de administracao, e possiveis
riscos. Realiza um trabalho de conscientizagéo
para o recebimento de medicamentos e nutricdes
nao mais utilizados pelos pacientes, e descarte
dos medicamentos vencidos ou avariados na
propria unidade.

64



Cuidados Paliativos

No Icesp, a equipe de cuidados paliativos da
suporte a pacientes e também a familiares e
profissionais de salde diante da angustia provoca-
da pela impossibilidade terapéutica e perspectiva
da terminalidade. A equipe conta com 12 médi-
cos, além de enfermeiros, assistentes sociais,
psicologos, nutricionistas e farmacéuticos. Ha
varios niveis de cuidados paliativos internamente:
ambulatorial, aos pacientes que tém condicdes de
comparecer ao ambulatério, interconsulta, aqueles
que se encontram internados, e ainda 12 leitos es-
peciais de internacéo destinados, prioritariamente,
a pacientes que necessitam de intervencao maior
que aqueles atendidos na interconsulta. Parte
desses pacientes retornam ao domicilio, outros
sao encaminhados ao NACE (Nucleo Avangado de
Cuidados Especiais), no Recanto Sao Camilo.

Nucleo Avancado de Cuidados Especiais
(NACE)

Em parceria com o Recanto Sao Camilo, insti-
tuicao localizada no municipio de Cotia, o Icesp
oferece os servigos do Nucleo Avangado de
Cuidados Especiais (NACE), projeto especial de
atencao aos pacientes em cuidados paliativos.
Trata-se de espac¢o de acolhimento aos pacien-
tes que se encontram fora das possibilidades de
tratamentos curativos e ndo podem contar com
cuidados especiais no @mbito domiciliar.

O objetivo é oferecer a continuidade da assisténcia
prestada no hospital em uma estrutura adequada
para proporcionar o maximo de conforto e alivio dos
sintomas da doenca, disponibilizando melhor quali-
dade de vida, ao aliar atendimento médico e bem-es-
tar, ainda que n&o haja possibilidade terapéutica.

O conceito de “Hospice” proporciona ainda a
reducéo de custos de hospitalizacdo, uma vez que
estas unidades n&o requerem a mesma comple-
xidade de uma estrutura hospitalar. Em média, o
hospital tem encaminhado cerca de 60 paci-
entes por més para o NACE.
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Pesquisa de Satisfacido do Usuario

Um dos pilares das politicas publicas de humani-
Zacao é criar processos de avaliagdo permanentes,
continuos e participativos, tendo como objetivo

a qualificacdo das acdes e o desenvolvimento de
novas estratégias de humanizacéo. No Icesp, a
Pesquisa de Satisfacao do Usuario visa incluir a
opinido dos pacientes e acompanhantes na avali-
acéo e na melhoria dos servigos prestados e, con-
sequentemente, na revisao dos processos internos.

Com metodologia presencial e amostragem
definida pela Secretaria de Estado da Saude
(SES-SP), a pesquisa, realizada mensalmente
desde 2009 por uma empresa terceirizada, estra-
tifica a avaliacao por servico, sendo dividida em:
Ambulatérios, Unidade de Internagéo e Centro
de Atendimento de Intercorréncias Oncoldgicas
(CAIO). Sao contempladas diversas questdes que
abrangem o perfil do entrevistado, o atendimento
ao paciente (recepcéo, equipe médica, equipe
de enfermagem e outros profissionais), além da
infraestrutura hospitalar. Além disso, desde 2015,
€ aplicada a pesquisa também nas areas de
Radioterapia e Coleta de Exames, e desde 2016,
nas areas de Reabilitacdo e Pesquisa Clinica.

Utilizando como base a metodologia HCAHPS
(Hospital Consumer Assessment of Healthcare
Providers and Systems), os pacientes avaliam os
servigos prestados durante sua hospitalizacéo. No
ultimo ano, 78% dos pacientes que partici-
param da pesquisa avaliaram o Icesp com a
nota maxima.

8%

14%

6%
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Os resultados sao encaminhados para a Secretaria
Estadual de Saude (SES-SP) e analisados interna-
mente, gerando acdes de melhorias para pacien-
tes e acompanhantes.

iNDICE GERAL DE SATISFACAO (2017)

Indice Geral de Satisfacao

96,1%

Aprovagao Geral Unidades de Internacao

98,1%

Aprovagao Geral Ambulatério

97,1%

Aprovacgao Geral Pronto-Atendimento (CAIO)

86,5%

[NDICE GERAL DE SATISFAGAO COM O ICESP

96,2%
96,1% ° 96,1%

2014 2015 2016 2017

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Ouvidoria Externa

A Ouvidoria € um canal democratico de comuni-
cacéo, destinado a receber manifestacdes dos
usuarios, incluindo reclamagdes, denuncias, suges-
t0es, elogios, expressoes livres e solicitacéo de
informagdes, com o intuito de aproximagéo entre 0s
usuarios e a instituicao, contribuindo com os direitos
e interesses dos usuarios externos, bem como atuan-
do com autonomia para apurar questdes sem pré-jul-
gamentos. Os usuarios dos servigos do Icesp podem
se manifestar por meio de um canal telefénico, site ou
por urnas de manifestagéo no hall dos elevadores.

MANIFESTACOES RECEBIDAS

2014 2273

2015 2721

2016 [ 2925

2017 4725

No ano de 2017, houve um aumento de 62% no
numero de manifestacdes comparativamente a 2016,
tendo a Ouvidoria recebido 4.725 manifestagoes.

O ndmero de reclamacdes caiu de 35% para 24%

do total. Em contrapartida, destaca-se o nimero de
solicitacéo de informagdes, que subiu de 22% para
48% do total. Este nimero reforga a confianca e a
percepcao da relevancia deste canal de comunicacéo
entre a instituicéo e seus usuarios.

MANIFESTACOES RECEBIDAS POR TIPO

Manifestacoes 2014 | 2015 | 2016 | 2017

N° de elogios 851 1019 | 1208 | 1270
N° de sugestoes 15 25 26 56
N° de expressoes livres 4 1 1 0

N° de denuncias 0 11 10 1

N° de solicitagdes de informagdes | 559 680 654 2280

N° de reclamacoes 1026 | 1118

Total de manifestacoes - 2721 m 4725
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Olhar para o Futuro:

Planejamento Estratégico Icesp

As atividades assistenciais, enquanto pilar central no modelo de atuacao do Icesp, contemplam trés dos
12 objetivos estratégicos que compdem o Mapa Estratégico do Icesp, sendo eles:

Objetivo Estratégico 2: Ampliar a integracao
dos processos assistenciais e de apoio

A partir do modelo de Clinicas Integradas implantado
em 2013, nos anos de 2016 e 2017 foram revistos
alguns fluxos de atendimento utilizando ferramentas
de melhoria continua de processos (assistenciais

e de apoio). Inicialmente, foi priorizado 0 mapea-
mento do fluxo de pacientes com cancer de mama,
no qual foram envolvidos profissionais de diversas
especialidades, tais como enfermagem, imagem,
ambulatério, regulacao, Tl, equipe médica da mas-
tologia, oncologia mama, radiologia, radioterapia,
além de assistentes médicos executivos, voluntérias
e representantes da GIS (Gestao de Informacdes em
Salde) e CPG (Centro de Planejamento e Gestao).

Apos este mapeamento, foram identificados

0s pontos criticos no fluxo mapeado, utilizan-

do a metodologia Lean Six Sigma como uma
das estratégias para melhorar a integracéo dos
processos. Em seguida, algumas oportunidades
de melhoria foram identificadas e ja implantadas,
como a reducéo dos tempos de laudo e o esta-
belecimento de protocolos para solicitacdo de
exames e implantacéo no sistema de informacao
hospitalar (TASY).

Durante este processo, foi criado o Grupo de
Gestao do Fluxo Interno de Pacientes (GEFIP),
responsavel por analisar os indicadores e implan-
tar as agdes de melhorias relacionadas a este
Objetivo Estratégico.

Mapeamento do fluxo de
pacientes com cancer
de mama

Identificacao de pontos
criticos no fluxo mapeado
(Lean Six Sigma)

\

Implementacao de
oportunidades
de melhoria

Grupo de Gestao do Fluxo Interno de Pacientes (GEFIP)
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O sistema de referéncia e contrarreferéncia na
saude consiste no encaminhamento de usuarios
de acordo com o nivel de complexidade necessario
para prestacéo de atendimento. “Referéncia”
trata-se do encaminhamento de paciente de um
determinado estabelecimento de salde a outro de
maior complexidade e “contrarreferéncia” refere-se
ao encaminhamento de paciente ao estabeleci-
mento de origem (que o referiu) apds resolucao da
causa responsavel pela referéncia.

No ambito deste objetivo estratégico, em 2016 e
2017, focou-se em desenvolver um instrumento
padronizado de cada especialidade médica, con-
tendo critérios de alta institucional € de reentra-
da por recidiva, necessidades e orientagdes de
seguimento para generalistas da rede, tendo como
finalidade a disseminagao de um fluxo oficializado
pela SES-SP (Secretaria do Estado da Saude de
Sao Paulo), para garantir praticas humanizadas
aos pacientes. Assim, as seguintes agdes foram
realizadas, envolvendo, inicialmente, as especiali-
dades de cabeca e pesco¢o, mama e ginecologia
(colo do utero):

e |dentificacdo das necessidades da rede para pacientes;
e  Criag&o dos critérios de alta institucional;
e  Criag&o dos critérios de reentrada por recidiva;

e Aprovagao dos fluxos de contrarreferéncia com a SES.
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Com isto, a partir do segundo semestre de 2017,
as altas institucionais do Icesp para a UBS de
referéncia passaram a ser intermediadas pelo
Servigo Social € Regulacao Icesp e SES, sendo
instituido o Programa de Alta Institucional Pac-
tuado com as Redes Municipais. Segundo este
programa, o paciente tratado no Icesp com mais
de cinco anos de acompanhamento é direcionado
a unidade de saude de referéncia com critérios
de acompanhamento e possibilidade imediata
de reencaminhamento ao Instituto, a partir de
parametros e fluxos pré-estabelecidos, em caso
de recidiva ou nova doenca.

Visando a melhoria nos processos internos e no
tratamento assistencial dos pacientes, nos Ultimos
dois anos foram elaborados 11 protocolos clinicos
para o CAIO (Centro de Atendimento de Intercor-
réncias Oncoldgicas), além de ter sido desenvolvi-
do um manual de condutas da Radioterapia.

Neste mesmo periodo, foi consolidado o Nucleo de
avaliacéo de tecnologias em salde (NATS-Icesp) e
diversos profissionais do Icesp foram capacitados
para o desenvolvimento de pareceres técnicos ba-
seados em evidéncias do contexto hospitalar.

Ainda no &mbito deste Objetivo Estratégico, o
conteudo clinico de diversos protocolos foi disponibi-
lizado em midias diversas, para diferentes publicos
assistenciais e administrativos, garantindo o reconhe-
cimento da lideranca do Icesp e, consequentemente,
o fortalecimento da marca lcesp/HCFMUSP.
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SAUDEDE
QUALIDADE

INOVAGAOE
INFRAESTRUTURA

Este capitulo apresenta a contribuigdo do
Icesp para os Objetivos 3 € 9 dos ODS
(Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
da ONU):

Objetivo 3: Assegurar uma vida
saudavel e promover o bem-estar par
todas e todos, em todas as idad

Meta 3.b. Apoiar a pesquisa e

0 desenvolvimento de vacinas e
medicamentos para as doengas
transmissiveis e ndo transmissive m‘_;'m

Objetivo 9: Construir infrae #“.@' as
resilientes, promover a indus
inclusiva e sustentév' -_'.ﬁ?v’
inovacao. ‘l‘ﬂ. .'glll" ! "
Meta 9.5. Fortalecer a { "ﬁi. “‘: cientifica,
melhorar as capacidade S tecn légicas

de setores industriais em todos os

paises, (...) incentivando a inovagéo

e aumentando substancialmente o

numero de trabalhadores de pesquisa e
desenvolvimento por milhao de'pessoas e
0s gastos publico e privade'em pesquisa e

desenvolvimento.



Pesquisa

Produzindo e disseminando
conhecimento oncologico
especianzado R e

[ Tema material P&I2 - Producéo de pesquisa e

conhecimento sobre ciéncia e tecnologia na area do cancer] o

A GERACAO E DISSEMINACAO DE
CONHECIMENTO ESPECIALIZADO EM
ONCOLOGIA SEMPRE FOI E CONTINUA SENDO
UM DOS PILARES CENTRAIS DA ATUACAO DO
ICESP

Nos ultimos anos, a instituicao tem se firmado
como um importante centro de pesquisa
clinica e laboratorial reconhecido internacio-
nalmente, sobretudo no estudo de novos farma-
cos e diferentes tratamentos para as patologias
oncoldégicas.

O ICESP JA E UMA INSTITUICAO DE ASSISTENCIA PUBLICA POR
EXCELENCIA, MAS SUA GRANDE DIFERENCIACAO VEM E VIRA,

CADA VEZ MAIS, DO ENSINO E DA PESQUISA. SUA PROJECAO
INTERNACIONAL SE DARA POR MEIO DA FORMACAO ACADEMICA
OFERECIDA E POR UMA ATUACAO FORTE NA PRODUCAQ CIENTIFICA
E INTELECTUAL, QUE O CLASSIFICARA, CERTAMENTE, COMO

INSTITUIGAO DE PONTA.
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Atualmente, o Icesp integra uma extensa rede de
pesquisa em oncologia, atuando conjuntamente
com diversos centros nacionais e internacionais,
€ conta com areas especialmente planejadas para
promover a geracao de conhecimento inovador

e sua aplicagéo para o melhor atendimento dos
pacientes com cancer.

O Icesp possui dois centros especializados e
exclusivos para pesquisa em areas complementa-
res, fundamentais para a sua missé&o institucional,
em consonancia com o sistema da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo (FMUSP): o
Nucleo de Pesquisas Clinicas e o Centro de In-
vestigacao Translacional em Oncologia (CTO).

Prof. Dr. José Otavio
Costa Auler Jr. (Diretor
da Faculdade de
Medicina da USP,
presidente do Conselho
Deliberativo do Hospital
das Clinicas da FMUSP e
presidente do Conselho
Curador da Fundacao
Faculdade de Medicina)
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No ambito destes dois centros de pesquisa, cerca
de 900 artigos e resumos ja foram publicados
pelos pesquisadores do Icesp entre 2009 e
2017, sendo que, em 2017, o nUmero de publi- 90 7
cagoes (164 artigos e resumos) foi 11% superior

ao total publicado em 2016 e 29% superior ao PUBLICAGOES CIENTIFICAS
total publicado em 2014, ATE DEZEMBRO / 2017

'Esta lista ndo € exaustiva e contempla somente
os trabalhos em que o Icesp é citado expressa-
mente como parte do enderego de pelo menos
um dos autores da publicagéo. CERCA DE
* O Indice-H de um pesquisador, revista
cientifica ou centro de pesquisa é obtido pelo
numero de artigos publicados que tenham
citagdes de numero igual ou maior a este
numero. Por exemplo, um indice-H 8 significa

3,2

T i MIL CITAGOES NO
que um autor ou instituicdo tem, no minimo, ANO DE 2017

8 artigos publicados e estes receberam, pelo
menos, 8 citagdes cada um.

PRODUGAO CIENTIFICA DO ICESP (2009 A 2017)

3190
Artigos
- Resumos publicados
164
- Total
-@- Citacoes 148

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

No que se refere as citagbes, os artigos e resumos publicados pelos
pesquisadores do Icesp ja receberam mais de 8,3 mil citacdes em dife-
rentes revistas cientificas nacionais e internacionais, sendo 3.190 ci-
tacoes apenas no ano de 2017, valor 50% superior ao obtido em 2016.
Este dado revela o reconhecimento no campo académico em relacéo a quali-
dade e a credibilidade da produgéo cientifica gerada na instituicdo. Com isso, o
indice-H, que mede a produtividade e a relevancia de um pesquisador, um tra-
balho cientifico ou um centro de pesquisa, atingiu o valor de 34, ou seja, o Icesp
possui 34 artigos publicados que receberam, ao menos, 34 citagdes cada um.
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Nucleo de Pesquisas Clinicas

O Nucleo de Pesquisas Clinicas organiza o trabalho
de pesquisa envolvendo seres humanos realizado na
instituicéo, com o objetivo de consolidar um mo-
delo institucional de pesquisa baseado nas melhores

préaticas de pesquisa médica nacional e internacional.

Os processos sao uniformizados dentro do ambi-
ente do hospital, 0 que permite que o pesquisador
trabalhe junto com a equipe médica que atende
ao paciente, melhorando o fluxo de informacgdes e
a qualidade dos estudos. Esta estrutura propicia

a organizacao padronizada da pesquisa, trazendo
melhores beneficios para a comunidade académi-
ca, para a sociedade e para os 6rgaos gestores
da salde no pais.

Pesquisadores do sistema FMUSP, incluindo o
corpo clinico do Icesp, e pesquisadores de outras
instituicbes com interesse em desenvolver pesqui-
sas em cancer com a parceria do Icesp, podem
apresentar propostas de pesquisa a instituicao,
para andlise técnico-cientifica e avaliagdo da viabi-
lidade financeira e executiva.

£
&5 :

_a

]

O
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Uma vez aprovados na Comisséo de Pesquisa, 0s
projetos sdo encaminhados pelo pesquisador ao
Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da FMUSP,
que autoriza a execugao da pesquisa. Por fim, o
Nucleo de Pesquisa realiza o registro de todos os
estudos envolvendo seres humanos em uma Unica
base de dados, 0 que permite sistematizar toda a
atividade de pesquisa da instituicéo.

O Nucleo de Pesquisas existe desde 2009, um
ano apos a fundagao do Icesp, entretanto a cons-
trucao da sua estrutura fisica ocorreu em 2012, o
que permitiu ampliar, consideravelmente, o nimero
de pesquisas para o desenvolvimento de novos
medicamentos e estratégias de tratamentos contra
0 cancer que possam ser mais eficazes.

PESQUISADOR
Submete o projeto de pesquisa

NUCLEO DE PESQUISA
Realiza registro inicial

COMISSAO CIENTIFICA
Analisa o projeto do ponto de vista técnico cientifico

NUCLEO DE PESQUISA, DIRETORIA FINANCEIRA, DIRETORIA GERAL
DE ASSISTENCIA, BIOBANCO E OUTRAS DIRETORIAS

Avalia as possibilidades para execucao e viabilidade financeira nas
dimensdes de custo e financiamento

COMITE DE ETICA E PESQUISA
Avalia os aspectos éticos das pesquisas envolvendo seres humanos

NUCLEO DE PESQUISA
Registra e consolida todos os estudos em base de dados Unica
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Atualmente, cerca de 55 profissionais atuam no O Nucleo de Pesquisa fornece suporte a estudos
Nucleo e cerca de 1.200 propostas de projetos cirdrgicos, incluindo projetos de pesquisa cirdrgi-
de pesquisa ja foram registradas desde ca assistida por rob6, um equipamento moderno
2009, entre ensaios clinicos desenhados por importado dos EUA, inédito em hospitais publi-
pesquisadores do Icesp e estudos em parceriacom  cos paulistas, que faz parte de um protocolo de
a iniciativa privada. pesquisa e é utilizado para auxiliar os médicos a

realizarem cirurgias em algumas especialidades
oncologicas especificas.

PROPOSTAS DE PROJETOS REGISTRADAS NO NUCLEO DE PESQUISAS

225
2014
pos-doutorado, pesquisa regular,
mestrado, doutorado, livre 2015

docéncia, iniciagéo cientifica e

cesenveimento tecnOIégico ¢ _ o

administrativo. 2016

185

2017
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Estudos Clinicos com Pacientes

Além de organizar os projetos de pesquisa
clinico-cirdrgicos, o Nucleo de Pesquisa monitora,
mensalmente, os pacientes do Icesp que partici-
pam voluntariamente em testes clinicos com inter-
vengao ainda no cenario totalmente experimental,
ou seja, em fase de estudos para uso em rotina.

Este monitoramento tem contribuido enormemente
para 0 desenvolvimento de novas estratégias de
tratamento nas mais diversas especialidades. En-
tre os diferentes tipos de tumores contemplados,
destacam-se: gastrointestinal, mama, préstata,
rim, bexiga, tireoide, pulmao, cabega e pesco¢o,
0SS0, ovario, Utero, além de sarcoma e melanoma.

Ao todo, uma média de 1.200 pacientes por
més sdo acompanhados pelo Nucleo, um
salto de quase 20 vezes em relagao a 2009,
quando a capacidade de acompanhamento era de
cerca de 60 pacientes por més.

MEDIA DE PACIENTES ACOMPANHADOS POR MES

600

75

NUMERO DE ESTUDOS CLINICOS E
QUANTIDADE DE PACIENTES ATIVOS

Quantidade de pacientes - Estudos Patrocinados
Quantidade de pacientes - Estudos Académicos
-®- Numero de estudos patrocinados

-@- Numero de estudos académicos 99

70

60

24
21 21

2014 2015 2016 2017

Conforme apresentado no grafico acima, desde
2014, tem havido um aumento consideravel tanto
no numero de estudos clinicos, com aumento de
58% entre 2014 e 2017, quanto na quantidade

de pacientes envolvidos, com 146% de aumento
no mesmo periodo. Destaca-se o crescimento no
numero de estudos patrocinados entre 2016 e
2017, que passou de 70 estudos para 99 estudos,
um salto de 41%.

“==  Estudos académicos

Estudos patrocinados

“= Qtde de pacientes - Estudos Patrocinados

Qtde de pacientes - Estudos Académicos

73%

NOSSOS PILARES. PESQUISA



Esta evolugéo revela o reconhecimento do setor
privado em relacéo a expertise dos pesquisadores
e a qualidade dos processos e da infraestrutura
empregada pelo Icesp para o desenvolvimento de
pesquisas clinicas avangadas.

Vale destacar que, embora os estudos patrocina-
dos sejam maiores em quantidade (77% do total),
a quantidade de pacientes envolvidos é inferior em
relagéo aos estudos académicos (27% do total).

A fim de garantir a seguranca dos pacientes e dos
profissionais que atuam na realizagédo dos estudos
clinicos, o lcesp conduz, regularmente, diversas
iniciativas como o aprimoramento de treinamentos
da equipe, a melhoria e adequagao de infraestru-
tura (como, por exemplo, a certificagéo de farma-

Pesquisa Clinica Patrocinada

Muitos dos estudos de pesquisa clinica desen-
volvidos no Icesp possuem parceria com as
principais empresas do Brasil e do mundo. Sao
laboratérios farmacéuticos, empresas de biotecno-
logia e companhias que desenvolvem proéteses e
equipamentos utilizados no tratamento do cancer.
Esta é uma estratégia de obtengéo de recursos
para fomentar a pesquisa cientifica e inovacao,
sem impactar o orgamento da institui¢ao.

Desde o inicio da sua atuacéo, a equipe do
Nucleo de Pesquisa trabalhou no desenvolvi-
mento e acompanhamento de 247 estudos
clinicos patrocinados sendo que, deste total,
140 ja foram concluidos. Ao final de 2017, exis-
tiam 101 estudos patrocinados ativos com cerca
de 300 pacientes em monitoramento, conforme
distribuicao por especialidade apresentada na
tabela ao lado, além de 51 estudos em fase de
planejamento e aprovagéo regulatoria.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

cia de pesquisa para gerenciar drogas sob normas
de contencao NB-1, Nivel 1 de Biosseguranca),

a integragé&o com a gestéo de risco, bem como a
analise de segurancga dos estudos.

Vale destacar que a participagéo de pacientes em
testes clinicos, além de ser voluntaria, é regida

por meio de um Termo de Consentimento Livre
Esclarecido (TCLE), assinado pelo paciente, que
recebe um material informativo contendo, em de-
talhes, os procedimentos e/ou tratamentos que ele
faré ao longo do estudo, os possiveis efeitos inde-
sejados, 0s riscos associados a participacao, os
direitos e deveres dos participantes, dos pesquisa-
dores, dos patrocinadores (quando aplicavel) e de
todas as demais partes envolvidas na pesquisa,
bem como outras informacdes relevantes.

QUANTIDADE DE ESTUDOS ATIVOS
PATROCINADOS POR ESPECIALIDADE (2017)

Especialidade Quantidade
Pulmao 22
Urologia 21
Mama 17
Gastroenterologia 14
Cabeca/Pescoco 8
Ginecologia 5
Endocrinologia 4
Tumores solidos 4
Melanoma 2
Qutros 4
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Pesquisa Institucional

A pesquisa institucional contempla os projetos
institucionais submetidos ao Nucleo de Pesqui-
sas Clinicas (com ou sem fomento de agéncias
de financiamento em pesquisa), excetuando

0s projetos patrocinados por iniciativa privada.
Em 2017, do total de 185 propostas de
projetos de pesquisa registrados no Nucleo,
88% (ou seja, 164 projetos) foram projetos
institucionais.

No que tange a finalidade das pesquisas, em
2017, 96% dos projetos institucionais foram
voltados para Pesquisas Regulares, enquanto 4%
foram estudos académicos de Mestrado, Doutora-
do e Pds-Doutorado.

Em relacédo aos recursos financeiros de fomento

a pesquisa, entre 2014 e 2017, a Fundagao de
Amparo a Pesquisa do Estado de S&ao Paulo —
FAPESP disponibilizou cerca de R$ 4,3 milhdes no
financiamento de projetos realizados no Icesp (Pro-
gramas Tematicos, Regulares e Reserva Técnica
para Infraestrutura Institucional de Pesquisa) e R$
7,2 milhdes na concessao de bolsas (Estagio, Ini-
ciacao Cientifica, Mestrado, Doutorado, Pés-Dou-
torado) e auxilios a publicacdes e participacdes em
reunides e eventos técnico-cientificos.

Centro de Investigacao
Translacional em Oncologia

O Centro de Investigacao Translacional em Onco-
logia (CTO) foi concebido para aglutinar a atividade
de pesquisa em cancer na Universidade de Sao
Paulo (USP). Criado em 2011, foi logo reconhecido
com um dos centros de exceléncia na América
Latina, participando de projetos internacionais

de pesquisa em céancer e integrando especiali-
dades como epidemiologia, patologia, genética
molecular, biologia celular e molecular, virologia e
engenharia genética.
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A infraestrutura do CTO é composta por sequen-
ciadores de DNA, microscopios, separadores de
células, uma plataforma de genotipagem, um equipa-
mento para citometria de fluxo, entre outros equipa-
mentos que permitem aos pesquisadores realizarem
estudos precisos voltados ao combate ao cancer.

A estratégia adotada consiste em reunir diferentes
grupos de pesquisadores em quatro grandes pro-
gramas de pesquisa, que correspondem as linhas
de pesquisa do Programa de Pds-Graduagao em
Oncologia da USP, sendo eles:

e Programa de Epidemiologia e Preven¢ao;
e Programa de Oncologia Molecular;
e Programa de Pesquisa Clinica;

e  Programa de Inovagéo Terapéutica e Diagnodstica
em Oncologia, com énfase em Imagenologia.

Além de responsaveis pelos seus proprios pro-
jetos na area de Oncologia, os pesquisadores
associados ao CTO também se responsabilizam
pela organizagéo de plataformas de equipamen-
tos multiusuérios, compartilhados por todos os
pesquisadores interessados, entre 0s quais estéo
colaboradores do Icesp, alunos de pés-graduacao,
pesquisadores voluntarios e outros pesquisadores
que colaboram em estudos executados no lcesp.

Incluindo os alunos da pés-graduacgéo, cerca de
90 pesquisadores atuam no CTO, divididos em
oito grupos independentes. Cada grupo é res-
ponsavel por, ao menos, um grande projeto de
pesquisa e é formado nao apenas por médicos,
mas também por especialistas de outras areas,
como enfermagem, farmacia, biologia, fisica,
quimica, matematica, biomedicina, entre outros.

Desde o inicio das atividades do CTO, 31 proje-
tos de pesquisa? com financiamento externo
foram conduzidos com exceléncia por diferentes
grupos de pesquisadores do Icesp e instituicoes
parceiras, além de outros dois projetos que ja
foram elaborados e submetidos para fomento.

2 Projetos com financiamento externo e principal investigador com enderego no
Icesp, desde o inicio da implantagéo do CTO, nado incluindo as colaboragdes dos

pesquisadores em outros projetos de pesquisa que constavam como enderego
principal outras instituicoes.
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PROJETOS DE PESQUISA COM FINANCIAMENTO EXTERNO,

19%

1%
32% S

== Inovagao Terapéutica e Diagndstica em Oncologia
Oncologia Molecular
e==  Epidemiologia e Prevengao

== Pesquisa Clinica

Em consonancia com a visao do Icesp de
tornar-se internacionalmente reconhecido, e
visando fomentar a interacédo com instituicoes

estrangeiras de reconhecido destaque internacio-

nal, o Icesp recebe, frequentemente, pesquisa-
dores de outras instituicoes e, da mesma forma,
pesquisadores do CTO participam de diversas
reunides e eventos cientificos nacionais e in-
ternacionais e visitam unidades de instituicdes
parceiras fora do pais, a fim de se manterem
atualizados sobre 0 que ha de mais moderno
em relacdo a pesquisa oncoldgica. Apenas em
2017, 35 colaboradores associados ao CTO
participaram de eventos cientificos nacionais e
internacionais externos a instituicdo ou visitas
técnico-cientificas a instituicdes especializadas.

Cientista do Ano

BioBanco USP

Além de compor um importante centro de
pesquisa, o CTO sedia o BioBanco USP da Rede
Académica de Pesquisa em Cancer, Inovacéo e
Educacéo, nucleo de apoio a pesquisa cofinancia-
do pelo Icesp e pela Pro-reitoria de Pesquisa da
Universidade de Sao Paulo (USP). Seguindo pro-
tocolos estabelecidos em parceria com o National
Cancer Institute, dos Estados Unidos, o BioBanco
permite 0 armazenamento de material bioldgico
dos pacientes tratados para utilizacdo em diversos
estudos de pesquisa cientifica, visando aumentar
a precisao das indicacdes de tratamentos de dife-
rentes tipos de cancer.

O Biobanco teve seu funcionamento aprova-

do no final de 2014 e, desde entao, 20,5 mil
amostras foram armazenadas e mais de

3,5 mil pacientes foram incluidos, sendo que
15 projetos de pesquisa requisitaram amostras
ao Biobanco. A tabela abaixo mostra, de forma
acumulativa, o nUmero de participantes incluidos
e de amostras armazenadas nestes trés anos de
funcionamento do Biobanco.

2015 2016 2017
Participantes incluidos 744 2.279 3.569
Amostras armazenadas 3.804 11.876 20.500

O coordenador do Centro de Investigagao Translacional em Oncologia (CTO) e presidente
do Conselho Diretor do Icesp, prof. Roger Chammas, foi eleito, em 2013, membro titular
da Academia Brasileira de Ciéncias e, no final de 2016, recebeu o prémio “Cientista do
Ano” pelo Instituto Nanocell, na categoria “Cancer: da Prevencao a Cura”.

Além de indicagdes de membros da comunidade cientifica, tal premiagéo contou também
com a opinido popular, por meio de votagdo nas redes sociais, buscando incentivar e
motivar as pessoas a conhecerem e se envolverem no desenvolvimento da ciéncia.
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Nucleo Multiusuario

O Programa Rede de Equipamentos Multiusuarios
(PREMiUM) foi criado com o objetivo de estimular
as atividades de pesquisa e inovacéo do Sistema
FMUSP/HC, visando gerar condigdes para que
todos os pesquisadores do Complexo e de fora
tenham acesso as mais modernas tecnologias da
pesquisa biomédica contemporanea, e, a0 mesmo
tempo, aperfeicoando a aplicacdo de recursos
financeiros e humanos especializados.

A titulo de exemplo, em 2016, profissionais ligados
ao CTO e que atuam no Laboratério de Medicina
Nuclear, puderam colaborar com uma pesquisa
multidisciplinar que tinha como objetivo descobrir se
0 virus Zika tinha relacdo com as causas de microce-
falia e outros danos cerebrais em bebés infectados
durante a gestacédo. Ao ser procurado por pesquisa-
dores do Instituto de Ciéncias Biomédicas da USP,
o Icesp disponibilizou um equipamento multiusuario
especifico, além de uma equipe especializada,

para realizagéo da analise por imagens do didmetro
cerebral de filhotes de camundongos originados de
fémeas infectadas pelo virus na gestacao.

Prémio Octavio Frias de Oliveira

Criado em 2010, em parceria com o jornal Folha de
Sé&o Paulo, o Prémio Octavio Frias de Oliveira € uma
iniciativa do Icesp que tem como objetivo incentivar
e premiar a produgéo de conhecimento nacional na
prevencao e combate ao cancer. A premiacao acon-
tece anualmente e é concedida em 3 categorias:

NUCLEO D

e  Personalidade de Destaque em Oncologia: reconhece
0s profissionais que formaram e lideraram equipes, criaram
instituicoes e propuseram métodos de trabalho, con-
tribuindo para o avango da pesquisa e do tratamento em
Oncologia no Brasil;

Pesquisa em Oncologia: premia trabalhos originais que
geram conhecimento inovador;

Inovacéo Tecnolégica em Oncologia: premia trabalhos
originais que apresentam um potencial produto ou proces-
S0 inovador.

Os vencedores sao apontados por uma Comissao
composta de representantes do préprio Icesp,

da Faculdade de Medicina da USP (FMUSP), do
Hospital das Clinicas da FMUSP (HCFMUSP), da
Fundacao de Amparo a Pesquisa do Estado de
Sa0 Paulo (Fapesp), da Academia Nacional de
Medicina, da Academia Brasileira de Ciéncias, do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico
e Tecnolégico (CNPq), da Fundacdo Oncocentro
de Sao Paulo (Fosp) e da Folha de S. Paulo.

Desde o inicio do Prémio, mais de 170 trabalhos
ja foram inscritos nas duas categorias rela-
cionadas a pesquisa (Pesquisa em Oncologia

e Inovagao Tecnologica em Oncologia) e 15
trabalhos publicados por diversos pesquisa-
dores de todo o pais foram premiados, além
de terem sido reconhecidas oito personalidades
de destaque, entre médicos, professores, pesqui-
sadores, empresarios e parlamentares, revelando
uma importante contribui¢éo do Icesp no reconhe-
cimento aos pesquisadores e personalidades que
contribuem com a histéria da Oncologia no Brasil.

PESQUISA
) CANCER

79

NOSSOS PILARES. PESQUISA



A dedicacao,

O conhecimento
cientffico e a
tecnologia, juntos,
a servico do

combate ao cancer

Vencedora da categoria “Inovacao Tecnologica em
Oncologia” do Prémio Octavio Frias de Oliveira, na
edicéo de 2017, a Dra. Adriana Vaz Safatle-Ribeiro
vem, ao longo dos ultimos anos, avaliando a eficacia
do uso da endomicroscopia confocal a laser com
sonda (probe-based confocal laser endomicroscopy,
pCLE) no rastreamento de tumores de es6fago em
pessoas com cancer de cabega e pescogo.

De fato, j& € de conhecimento no campo oncoldgico
que alguns tumores de esbdfago, tipo de cancer que
apresenta altas taxas de mortalidade, podem surgir
nos individuos com tumores de cabeca e pescoco
(i.e., lingua, gengiva, laringe, faringe, etc.), por
decorrerem das mesmas causas, principalmente
tabagismo e etilismo.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Como parte do procedimento padrao dentro do Icesp,
pacientes que vem sendo tratados de cancer de cabega

€ pescoco devem realizar uma endoscopia para identifi-
car se possuem um segundo tumor no eséfago, a fim de
encontrar a leséo, caso exista, numa fase inicial. Entretanto,
algumas metodologias usadas na endoscopia, como a
cromoscopia (com o uso do corante lugol), ndo apresen-
tam uma alta especificidade, ou seja, pode haver alguma
distorgao na andlise caso haja uma inflamagao, como por
exemplo, uma esofagite.

Neste contexto, a Dra. Adriana e sua equipe tiveram a ideia
de utilizar a endomicroscopia confocal (pCLE), que consiste
de uma sonda que pode ser introduzida no canal do
endoscopio, fornecendo imagens in vivo de alta resolugao a
nivel celular (aumentando a imagem em até 1.000 vezes) e
identificando lesdes neoplasicas de imediato.

Embora esta tecnologia j& tenha sido usada no rastrea-
mento de outros tipos de cancer e mesmo no cancer de
es6fago, a inovacao desta pesquisa se deu pelo fato de
introduzir a sonda dentro do endoscoépio, 0 que evita a
necessidade de introducéo de dois aparelhos um apés o
outro, gerando, ao invés disso, duas imagens simultaneas
em monitores distintos: a imagem endoscodpica e a imagem
do confocal.

Um dos principais beneficios trazidos pelo uso desta tecno-
logia refere-se ao fato dela ser considerada uma biépsia
Optica, evitando, em alguns casos, a necessidade de uma
biépsia ou orientando o local exato onde a bidpsia deve ser
realizada, ou mesmo direcionando, de forma mais assertiva,
a conduta terapéutica a ser seguida em cada caso.
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Como a utilizacao desta tecnologia ainda faz parte de

um projeto de pesquisa, a bidpsia ainda é fundamental,
inclusive para demonstrar a acuracia do uso do confocal.
No estudo conduzido pela Dra. Adriana, foram analisadas
615 endoscopias em pacientes com cancer de cabeca e
pescoco, para rastreamento de cancer de esdfago, e foram
encontrados 27 pacientes com areas suspeitas. Apos
serem realizadas as analises via endomicroscopia confocal
e, posteriormente, por meio da bidpsia, pdde-se constatar
uma acurécia do diagnéstico da endomicroscopia confocal
de 91,9%. A alta semelhanca entre os dois métodos pode
ser verificada nas figuras abaixo, que revelam, de um lado,
as imagens obtidas via confocal e, de outro, via bidpsia:

Perspectivas para o futuro

Apods a aplicagao em pacientes com cancer de cabega

e pescoco, a tecnologia esta sendo aplicada em 60
pacientes com cancer de reto. Atualmente, pacientes

com tumores de reto sao encaminhados para cirurgia e,
em alguns casos, sofrem uma colostomia definitiva (isto

é, amputacéo do reto). Com este novo procedimento,
abre-se uma possibilidade de diagndstico mais preciso
tanto no estadiamento pré-neoadjuvancia, assim como

no re-estadiamento apds a utilizacéo de quimioterapia e
radioterapia, tendo impacto na terapéutica mais adequada.

Ja adotada nos Estados Unidos e na Europa e em fase ini-
cial de uso no Brasil, a pCLE tem-se mostrado promissora
para aprimorar o diagndstico em tempo real de alguns tipos
de lesdes, reduzindo a necessidade de bidpsia ou mesmo
orientando a melhor estratégia terapéutica.

Imagens da endomicroscopia confocal a laser (pCLE) e achados
histoldgicos correspondentes. A e B Epitélio escamoso normal de
esofago; C e D: Esofagite; E e F: Alto grau de displasia; G e H: Carcinoma
escamoso invasivo de eséfago
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O paciente e seus familiares
no centro dos cuidados

Em relacdo a atuacao do Icesp, a Dra. Adriana
entende que a instituicdo ja atingiu sua visdo de
tornar-se um centro de exceléncia internacional-
mente reconhecido na area do cancer. O principal
destaque, na opinido da pesquisadora, é 0 aco-
Ihimento humanizado e a importancia dada a esta
abordagem na instituicao como um todo, uma vez
que o doente oncoldgico tem uma sensibilidade
diferenciada. “Este cuidado esta em tudo o que o
Icesp faz. Com foco nos pacientes e seus familiares,
0s mesmos utilizam-se das melhores tecnologias
diagnésticas e terapéuticas ja testadas no mundo.
As pesquisas clinicas e translacionais merecem
atencéo constante € o Icesp é o centro principal ou
co-participante de diversos projetos nacionais € in-
ternacionais na érea oncoldgica. Ademais, o ensino
profissional faz parte de um dos pilares institucionais
da organizagao”.

NOSSOS PILARES. PESQUISA



Este capitulo apresenta a contribuicao
do Icesp para o Objetivo 3 dos ODS
(Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel da ONU): Assegurar uma
vida saudavel e promover o bem-estar
para todas e todos, em todas as
idades.

Meta 3.c. Aumentar substancialmente o
financiamento da saude e o recrutamento,
desenvolvimento e formagéo, e retencao
do pessoal de salde nos paises em
desenvolvimento, especialmente nos paises
menos desenvolvidos e Nos pequenos
Estados insulares em desenvolvimento.




Ensino

—ormando e qualificando
profissionals e pesqguisadores

especializados em

OﬂCO|Qgia BEEE o

[ Temas materiais P&I3 - Exceléncia no ensino, RT5.

DESDE SUA FUNDACAO, O ICESP, COMO
PARTE INTEGRANTE DO HOSPITAL-ESCOLA
LIGADO A FACULDADE DE MEDICINA

DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO

(FMUSP), TEM ATUADO NA FORMAGAO DE
RECURSOS HUMANOS DE QUALIDADE EM
TODAS AS AREAS VOLTADAS A ATENCAO
DO PACIENTE COM CANCER, SENDO ESTE
UM DOS TRES PILARES QUE SUSTENTA SEU
MODELO DE ATUACAO

Exceléncia do corpo clinico ]

Como sede da disciplina de Oncologia da FMUSP,
a equipe académica do Instituto atua na formagao
€ na capacitacao de alunos de Medicina e de
outros cursos da area da salde, que frequentam o
Icesp como parte de suas atividades académicas
durante a graduacao. Assim, futuros médicos e
profissionais da salde assistem aos atendimentos
ambulatoriais, cirurgias e sessdes de radioterapia
para observar o cotidiano da instituicdo e o
relacionamento entre a equipe profissional e os
pacientes.

O ICESP E UM GRANDE AGENTE DE DESENVOLVIMENTO PROFISSIONAL
NO BRASIL, ELE SE DIFERENCIA DE TODAS AS OUTRAS INSTITUICOES E
ESTE E UM DOS SEUS MAIORES ATIVOS (...). QUANDO VEJO NAS PROVAS
INTERNACIONAIS A PARTICIPACAO E A COLOCACAO DOS RESIDENTES
FORMADOS NO ICESP, EU FICO MUITO ORGULHOSO. O ICESP ESTA

ENTRE AS DUAS OU TRES MELHORES INSTITUIGOES DO MUNDO. ISTO E
MUITO IMPACTANTE! E UMA CAPACIDADE DE TRANSFORMAGCAO QUE SE
GERA NA SOCIEDADE COMO UM TODO. O ICESP FORMA MUITA GENTE E
MUITO BEM, TRAZENDO UM ENORME IMPACTO PARA O

DESENVOLVIMENTO DA ONCOLOGIA NO PAIS.
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Dr. Paulo Chapchap,
membro do Conselho
Consultivo do Icesp

e CEO do Hospital
Sirio-Libanés
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Além da graduacao, o lcesp é amplamente re-
conhecido pela sua especializagdo em Oncologia,
sendo que a pds-graduagao possui dois focos:

e Formacéao de profissionais especializados
em Oncologia para atuacao no mercado de
trabalho (P6s-Graduagéo Latu Sensu, deno-
minada Programa de Residéncia Médica
em Cancerologia Clinica);

e Formagéo académico-cientifica, para atuagao
em campo académico e produgéo cientifi-
ca (Pés-Graduacao Estrito Sensu, também
chamada Programa de Pés-Graduacao em
Oncologia).

Programa de Residéncia Médica
em Cancerologia Clinica

Criado em 1998, o programa de Residéncia
Médica em Cancerologia Clinica — credenciado e
normatizado pela Comissao Nacional de Residén-
cia Médica (CNRM) — é oferecido pela Comissao
de Residéncia Médica (COREME) da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo (FMUSP)
e coordenado pelo Prof. Dr. Paulo Hoff, Diretor
Geral do Icesp.

EM 2018,

O PROGRAMA DE
RESIDENCIA MEDICA EM
CANCEROLOGIA CLINICA DA
FMUSP COMPLETA 20 ANOS,

TENDO FORMADO EXATAMENTE
100 ONCOLOGISTAS,
25% DO TOTAL DE
ONCOLOGISTAS FORMADOS
NO ESTADO DE SP

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Inicialmente desenvolvido no Instituto de Radio-
logia/FMUSP (InRad), com duas vagas/bolsas e
durag&o de dois anos, 0 programa passou a ser
realizado no Icesp a partir de 2008, tendo, atual-
mente, duracao de trés anos e 14 vagas/bolsas
por ano. Este é um dos maiores programas de
residéncia médica em oncologia clinica do
pais em numero de vagas, atras apenas do

AC Camargo Cancer Center, que oferece 18 vagas
ao ano, e a frente do Instituto Nacional de Cancer
(INCA), com 10 vagas.

Desde seu inicio, 100 residentes foram forma-
dos no programa de Oncologia da FMUSP,
sendo que 75 foram formados a partir de 2011, ja
dentro da estrutura do Icesp. No final de 2017, a
residéncia em Cancerologia Clinica possuia 45 re-
sidentes matriculados nos trés anos do programa.

Vale destacar que o Estado de S&o Paulo possui
23 programas de residéncia em Oncologia Clinica
que ja formaram cerca de 400 oncologistas. Pode-
se constatar, assim, que cerca de 1/4 do total de
oncologistas formados em Séo Paulo que, atual-
mente, estdo espalhados pelo Brasil e pelo mundo
atuando no tratamento de pacientes oncoldgicos,
foram residentes do programa de oncologia da
FMUSP, o que revela a importante contribuicéo do
Icesp para a formacao qualificada de mao-de-obra
especializada na area médica.

PARTICIPAGAO DO ICESP ENTRE OS RESIDENTES
EM ONCOLOGIA FORMADOS NO ESTADO DE SP

= |cesp

== Qutros progrmas de residéncia em oncologia
formados no Estado de SP

75%
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Além dos residentes em Cancerologia Clinica,
residentes da FMUSP de outras 37 especiali-
dades clinicas e cirurgicas relacionadas ao cancer
também fazem estagio no Icesp para que possam
aprimorar seus conhecimentos sobre o cancer e
seus tratamentos. Anualmente, cerca de 1.000
alunos residentes de diferentes programas de
residéncia médica participam das disciplinas
especificas de Oncologia oferecidas no Icesp.

RESIDENTES MATRICULADOS NOS PROGRAMAS DE
RESIDENCIA MEDICA® DA FMUSP QUE PARTICIPAM DAS
DISCIPLINAS DE ONCOLOGIA (INCLUINDO OS RESIDENTES

EM CANCEROLOGIA CL]NIC/—\)

I
Residentes 809
CCEX 106
PCPME* 132
Pratica Profissionalizante iR
Preceptor 30

¢ Especialidades contempladas: Anestesiologia, Cancerologia Pediatrica, Cirurgia
cabega e pescogo, Cirurgia do aparelho digestivo, Cirurgia geral, Cirurgia plastica,
Cirurgia torécica, Cirurgia vascular, Clinica médica, Dermatologia, Endocrinologia,
Endoscopia, Fisica médica, Gastroenterologia, Geriatria, Ginecologia Obstetricia,
Hematologia, Infectologia, Mastologia, Medicina Fisica e Reabilitagdo, Medicina
intensiva, Medicina nuclear, Medicina paliativa, Nefrologia, Neurocirurgia, Neurologia,
Ortopedia e Traumatologia, Otorrinolaringologia, Patologia, Pneumologia, Psiquiatria,

Radiologia, Radioterapia, Reumatologia e Urologia e Transplante de Rim.

* Programa de Capacitagao Profissional para Médicos Estrangeiros

EXISTEM CERCA DE 200 PROGRAMAS DE
RESIDENCIA AO REDOR DO MUNDO QUE
PARTICIPAM DA AVALIACAO DA ASCO,
INCLUINDO TODOS OS GRANDES PROGRAMAS
AMERICANOS, E HA TRES ANOS O ICESP FICA
ENTRE OS 10 MELHORES AVALIADOS. PARA
NOS, ESTA POSICAO REAFIRMA A QUALIDADE
DO ENSINO MEDICO QUE E FEITO DENTRO DO
HC, NESTE CASO EM PARTICULAR, DENTRO
NO ICESP. ISTO NOS COLOCA NO MESMO
NIVEL DE CAPACITACAO QUE AS GRANDES
UNIVERSIDADES INTERNACIONAIS.

Prof. Dr. Paulo Hoff,
Diretor Geral do Icesp
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Reconhecimento Internacional

Anualmente, os médicos residentes matriculados
no segundo e no terceiro ano do Programa de
Residéncia Médica em Cancerologia Clinica do
Icesp realizam uma prova da American Society of
Clinical Oncology (ASCO - Sociedade Americana
de Oncologia Clinica). A prova, que contempla
mais de 200 programas de residéncia em Onco-
logia Clinica, é realizada por quase 2 mil profissio-
nais de todo o mundo.

Ha trés anos, os profissionais do Icesp posicio-
nam-se entre os 10 melhores do mundo neste
exame internacional, sendo que, em 2015, o
Instituto ficou entre os cinco melhores, obtendo um
aproveitamento de 75% e superando em 10 pontos
percentuais a média geral. Esta classificagéo coloca
o Icesp, uma instituicdo brasileira, em uma posicao
inédita nesse tipo de avaliacdo, atestando o desem-
penho excepcional dos residentes e a qualidade do
ensino especializado oferecido no lcesp.

RESIDENTES
DO ICESP ENTRE OS
10 MELHORES

EM EXAME INTERNACIONAL
DA ASCO

Formandos da Residéncia Médica em Cancerologia Clinica (2017)
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Programa de Pds-Graduacao
em Oncologia

O Programa de Pés-Graduacao em Oncologia,
normatizado pela Coordenacao de Aperfeicoa-
mento de Pessoal de Ensino Superior (Capes) e
coordenado pelo Prof. Dr. Roger Chammas, pre-
sidente do Conselho Diretor do Icesp, iniciou suas
atividades em 1989, como o primeiro programa
nacional de formacao de mestres e doutores em
Ciéncias com énfase em Oncologia.

Com a inauguracao do Instituto, a sede do pro-
grama mudou-se da Faculdade de Medicina da USP
para o Icesp €, desde entédo, dezenas de mestres

e doutores ja se formaram pelo Programa e encon-
tram-se espalhados pelos principais centros de
ensino, pesquisa e assisténcia oncoldgica do pais.

NUMERO DE ALUNOS INGRESSANTES

Mestrado
- Doutorado

[ Doutorado Direto
10 10

9
7 7
. 5
3
2 2 2
.. . 1

2008 2009 2010 2011

8

5 5

2012

Desde 2008, 170 alunos ingressaram no
mestrado ou no doutorado do Icesp. Apenas
nos ultimos quatro anos, 65 alunos ingressaram
no Programa, sendo 34 no Mestrado e 31 no
Doutorado, uma média de 16 alunos por ano. Tal
média vem se mantendo estavel na Ultima década,
com excecgao dos anos de 2013 e 2014, quando
mais de 20 alunos ingressaram no Programa, com
destaque para o grande ndmero de alunos ingres-
santes no Doutorado e no Doutorado Direto.

11
10 10 10

9
6 6 6
5 5
3 3

2013 2014 2015 2016 2017

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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Além dos mestres e doutores, no final de 2017, o
Icesp contava com 11 pds-doutores ativos, sen-
do que 37 poés-doutores ja foram formados no
ambito do Programa Nacional de Pds-Doutorado.
Este programa, resultado de uma parceria entre a
Coordenacgéo de Aperfeicoamento de Pessoal de
Nivel Superior (Capes), o Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPQ)
e a Financiadora de Estudos e Projetos (Finep),
tem como meta financiar o trabalho de jovens
doutores em areas estratégicas de pesquisa
relacionadas a politica industrial, tecnoldgica e de
comeércio exterior.

NUMERO DE POS-DOUTORADOS ATIVOS

11
10

2008 2009 2010 2011 2012 20183 2014 2015 2016 2017

A contribuic&o direta do Icesp para a geragéo de
conhecimento técnico-cientifico na area do cancer
€ observada pelo grande numero de teses e dis-
sertacdes defendidas pelos alunos do Programa
de Pdés-Graduagdo em Oncologia®. Desde 2010,
58 dissertacdes de Mestrado e 65 teses de Douto-
rado foram defendidas, totalizando 123 trabalhos
académicos especificos sobre oncologia
produzidos pelos alunos do Icesp.

‘Além das teses e dissertagdes, diversas pesquisas sobre cancer sao conduzidas
pelos pesquisadores do Icesp, conforme apresentado no capitulo 7.2 Pesquisa
deste Relatério, que aborda especificamente a produgéo de conhecimento oncolégi-
co especializado, gerado tanto no Nucleo de Pesquisas Clinicas quanto no Centro

de Investigagao Translacional em Oncologia (CTO) do Icesp.

NUMERO DE TESES E DISSERTAGOES DEFENDIDAS

Mestrado
Doutorado

- Doutorado Direto
11 1

9 9

7 7
66
5
4 4 4 4
3 33 3m3 3
B |
1.0 i

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Prémio Jabuti 2014, categoria “Ciéncias da Saude”

Fruto da contribuicdo de 379 especialistas de mais de 20 instituicdes de norte a sul do pais, o livro
“Tratado de Oncologia”, coordenado pelos professores Paulo Hoff (Oncologia Geral e Clinica), Artur
Katz (Oncologia Clinica), Vicente Odone Filho (Oncologia Pediatrica), Yana Novis (Onco-hematologia)
e Roger Chammas (Oncologia Basica), foi contemplado, em 2014, com o 56° Prémio Jabuti, na
categoria “Ciéncias da Saude”.

A obra, em dois volumes, destina-se a médicos, estudantes de Medicina e outros profissionais da
saude, abordando tanto a pesquisa cientifica como a pratica assistencial, € tem como proposta
principal ser uma extensa compilacéo de dados de relevancia epidemioldgica e interesse social.
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Especializacao Multiprofissional

Na assisténcia humanizada, o trabalho em equipe
multiprofissional é uma estratégia de promocao da
qualidade do servico em salde por meio do aten-
dimento integral ao paciente e da articulagéo de
conhecimentos € habilidades dos diversos profis-
sionais envolvidos no cuidado do paciente e de
seus familiares. Assim, a formagéo de profissionais
de salde, além de médicos, que sejam especialis-
tas em Oncologia e que associem o conhecimento
técnico-cientifico ao cuidado integral e humanizado
do paciente com cancer, faz-se fundamental na
atuacéo do Icesp.

Neste sentido, o Icesp possui, além de cursos

de especializacéo voltados a seus colaboradores
(como o Curso de Especializagdo Multiprofissional
em Oncologia, conduzido em parceria com a Esco-
la de Enfermagem da USP?®), a Residéncia Multi-
profissional em Fisica Médica, acreditada pela
Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional
em Saude (CNRMS).

A Residéncia foi criada em 2014 com o objetivo

de promover a especializacao na area de Fisica
Médica, nas areas de Radioterapia e Diagnostico
por Imagem, com uma visao multidisciplinar e sélida
base de conhecimentos tedricos e praticos da fisica
das radiagdes ionizantes. Destinado a bacharéis em
Fisica ou em Fisica Médica, o programa ja formou
24 residentes desde seu inicio.

O Curso de Especializagdo Multiprofissional em Oncologia é apresentado no capitu-
lo 7.1 Capital Humano deste Relatério.

Formandos da Residéncia Multiprofissional em Fisica Médica

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Parcerias de Intercambios e Estagios

Em suas atividades de formagéo de recursos hu-
manos e difusao do conhecimento, o lcesp recebe
diversos profissionais de instituicdes externas, ad-
vindos de todos os estados brasileiros e de muitos
centros do exterior, através de termos de convénios
estabelecidos formalmente. Além disso, alunos

do Icesp participam de programas de intercambio
junto as mais renomadas instituigdes internacionais
especializadas em Oncologia.

A titulo de exemplo, visando ampliar a cooperacao
internacional e transmitir conhecimentos de alta
qualidade nas varias areas médicas para outras
nacdes, a residéncia médica em Cancerologia
Clinica participa, junto a Escola de Educacao
Permanente (EEP) do HCFMUSP, do Programa
de Capacitagao Profissional para Médicos
Estrangeiros (PCPME). Iniciado em 2012, com
duracéo de trés anos e destinado a profissionais
estrangeiros da area da saude graduados fora do
Brasil, com ou sem experiéncia em sua area de
atuacao, o programa ja teve a participacao de
quatro alunos de diferentes nacionalidades,
sendo que a primeira aluna foi formada em 2015.

No que se refere aos estagios opcionais em Can-
cerologia Clinica, 60 alunos de diversas institu-
ic6es nacionais realizaram estagios no Icesp
em 2017, além de 106 alunos de complemen-
tacao especializada e 11 alunos de pratica
profissionalizante, advindos da FMUSP.

Além disso, diversas instituicbes nacionais enca-
minham médicos residentes para estagio obser-
vacional no programa de Residéncia Médica em
Cancerologia Clinica do Icesp. Este programa
refere-se a estagios de médicos residentes de
forma ocasional, firmados por meio de Termo de
Compromisso especifico, ndo havendo para esta
modalidade necessidade de convénio interinsti-
tucional. Em 2017, 32 instituicdes de todo o pais
enviaram médicos para a realizacdo de esta-
gios observacionais no Icesp, sendo elas:
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e Complexo Hospitalar Ouro Verde (Campinas)

e Faculdade de Ciéncias Médicas Unicamp (Campinas)

¢ Faculdade de Medicina de Jundiaf

e Hospital AC Camargo

e Hospital Amaral Carvalho

e Hospital Copa D’Or — IDOR (Rio de Janeiro)

e Hospital das Clinicas da Universidade Federal de
Goias

e Hospital das Clinicas Faculdade de Medicina USP
(Ribeirao Preto)

e Hospital de Base do Distrito Federal

e Hospital de Clinicas da Universidade Federal do
Parana

e Hospital de Clinicas de Porto Alegre

e Hospital do Servidor Publico Estadual

e Hospital Erasto Gaertner (Curitiba)

e Hospital Estadual Sapopemba

e Hospital Geral do Grajau

e Hospital Geral e Maternidade de Cuiaba
e Hospital Getulio Vargas (Recife)

e Hospital Heliopolis

e Hospital Ipiranga

e Hospital Israelita Albert Einstein

e Hospital Mate Dei (Belo Horizonte)

e Hospital Moinhos de Vento (Porto Alegre)
e Hospital Municipal M’boi Mirim - Dr. Moysés Deutsch
e Hospital Sao José - BP

e Hospital Universitario de Sergipe

e Pontificia Universidade Catélica de Sao Paulo
(Sorocaba)

e Santa Casa de Misericordia de Santos

¢ Santa Casa de Misericordia de Sao Paulo

e  Secretaria Municipal de Sao Paulo

e Unisa de Santo Amaro

e Universidade Federal de S&o Paulo - UNIFESP

e Universidade Federal do Piaui

Além das universidades nacionais, o Icesp possui

diversos intercambios com as seguintes universi-
dades internacionais:
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e Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins
(Lima, Peru)

e Centro Nacional de Investigaciones Oncologicas
(Madrid, Espanha)

e Weizmann Institute of Sciences (Rehovot, Israel)
e Moffitt Cancer Center (Tampa, Florida)

¢ Unversidade de La Republica (Montevideo, Uruguai)

e The University of Gronningen (Groningen, Holanda)

Ademais, em 2017, os residentes de Cancerologia
Clinica do Icesp realizaram estagio opcional em
algumas das principais instituicoes estrangeiras
que atuam no campo oncoldgico, sendo elas:

e MD Anderson Cancer Center (EUA)

e Johns Hopkins (EUA)

e |ndiana University (EUA)

e |nstitut Gustave-Roussy (Franca)

e Miami University (EUA)

e Dana-Farber Cancer Institute (EUA)

e  Stanford University (EUA)

e University of Calgary — Alberta (Canada)

Convénios

Além dos programas de intercambio, o Icesp man-
tém diversos convénios, no campo do ensino e da
pesquisa, com instituicdes renomadas que atuam
na geracao e difusdo de conhecimento oncoldgico
no mundo todo. Entre as instituicdes conveniadas,
destacam-se:

e National Foundation for Cancer Research (NFCR)

e American Institute for Cancer Research (AICR)

e MD Anderson Cancer Center

¢ Uni&o Internacional para Controle do Cancer (UICC)

e Agéncia Internacional de Energia Atémica (AIEA)

e |Instituto Ludwig de Pesquisa sobre o Cancer (ILPC)

e |nstituto Nacional do Cancer (INCA)

NOSSOS PILARES. ENSINO



Congressos, Simpadsios e Seminarios

A participagdo em eventos técnicos e cientificos,
nacionais e internacionais, € uma das principais
ferramentas dos médicos e outros profissionais da
salde do Icesp para se manterem atualizados so-
bre o0 que de mais relevante e inovador esta sendo
discutido do ponto de vista académico, cientifico
e assistencial. Assim, objetivando a ampliagcao da
sua qualificacao profissional e o fortalecimento da
producéo de conhecimento oncoldgico especia-
lizado, os profissionais do Icesp estéo presentes
nos mais importantes Congressos, Seminarios

e Simpdsios relacionados a area da saude, com
cerca de 400 participacdes por ano.

Apenas em 2017, os profissionais do Icesp
participaram de 243 Congressos, Seminarios
e Simpdsios das mais diferentes especialidades e
abordando diversas questdes e desafios relaciona-
dos ao tratamento oncoldgico e temas correlatos.

PARTCIPACAO EM CONGRESSOS,
SEMINARIOS, SIMPOSIOS

Quantidade de participagdes do
Icesp em Congressos, Seminarios 280 382 393 383
e Simpdsios

Percentual do quadro médico
com participagdo em Congressos, 25% 18% 19%  20%
Seminarios e Simpdsios

Eventos Técnicos e Cientificos

Anualmente, a fim de fomentar o debate sobre as
principais tendéncias e desafios globais aos quais
0 setor de salde esta exposto e visando contribuir
diretamente para as discussdes sobre o cancer

€ seus tratamentos, o Icesp sedia ou organiza
diversos eventos técnicos e cientificos, voltados a
comunidade médica interna e externa e aos profis-
sionais da area da saude de modo geral.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Nos ultimos quatro anos, mais de 100 eventos
foram realizados no Icesp, tendo o apoio da equi-
pe de Relacdes Institucionais para sua realizagao.
Apenas em 2017, foram realizados 31 eventos
técnicos ou cientificos, que contaram com
mais de 3 mil participantes. Deste total, 11
eventos tiveram abrangéncia internacional e nove
tiveram abrangéncia nacional.

Visitas Técnicas

O reconhecimento do Icesp como entidade forma-
dora e geradora de conhecimento técnico e cienti-
fico e como exemplo de sucesso na assisténcia
integrada, ensino, pesquisa e gestdo em Oncolo-
gia tem, cada vez mais, suscitado o interesse de
diversas instituicdes que querem conhecer de per-
to as areas, os processos de trabalho e 0 modelo
de atuacao do Instituto. Assim, além de fazer parte
de uma das maiores instituicdes formais de ensino
da América Latina na area da saude (a Faculdade
de Medicina da Universidade de Sdo Paulo), o
Icesp também capacita outros atores € institui-
¢des, por meio de visitas técnicas formais.

As visitas técnicas sao direcionadas a hospitais
publicos e privados, empresas privadas, insti-
tuicbes de ensino e pesquisa e 6rgéaos publicos

e privados que tenham interesse em conhecer

as diversas areas do Icesp e seus processos e
protocolos. Desde setembro de 2017, s&o ofere-
cidos dois modelos de visita técnica: (i) Visita
gratuita, com duragdo maxima de duas horas, que
contempla uma conversa direta com o gestor de
uma ou duas areas do Instituto; (i) Visita custeada,
com duracao de um ou dois dias, e customizada
de acordo com os interesses do solicitante. Este
modelo de visita foi estruturado devido ao grande
numero de solicitacdes de outras instituicbes que
gostariam de se aprofundar em algumas areas

e conhecer alguns processos do Icesp de forma
mais detalhada.
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REALIZAGAO DE EVENTOS TECNICOS E CIENTIFICOS

| Seminario de Odontologia Oncoldgica do Icesp

Il Simpdsio de Praticas Hospitalares Humanizadas - Um novo olhar para o paciente

Il Simpdsio ICGEB sobre Papilomavirus Humano e malignidades associadas: biologia,
prevencao e terapia

IV Curso de Oncologia Molecular do Icesp

VIl Encontro Nacional de Endoscopia Oncolégica (ENEO)

IX Jornada de Pés-Graduagéo em Oncologia

Meet the Professor: Dra. Maria E. Cabanillas

Palestra Dr. Pasi A. Janne (Universidade de Harvard)

Simpdsio Internacional de Cancer Adrenal

Synergy 2017: University of Virginia Cancer Center meets University of Sao Paulo
Terapia Nutricional como ferramenta para reduzir PICS (Pés Intensive Care Sindrome)
Il Simpdsio de Seguranga Patrimonial Hospitalar

V Curso de Geriatria da FMUSP

VIl Jornada de Cuidados Paliativos do Icesp

XIX Curso Introdutério a Liga de Oncologia

Curso de APECIH - Introdugéo a Prevengao e Controle de IRAS

Encontro da Sociedade Brasileira de Biologia Celular - Histérico da Biologia Celular no Brasil e da

Federacéo Internacional de Biologia Celular

Estudos de Fluxos em Hospitais de Alta Complexidade: ponto de vista arquitetonico
Preceptorship em Cardio-oncologia 2017

Preceptorship em Leucemia Mieloide Cronica 2017

| Curso Introdutério a Liga de Mastologia da FMUSP

Il Simpdsio de Farmécia do Icesp

IV Seminério de Avaliagao de Tecnologias em Saude - Estudos de Custo em Saude

Encontro do servi¢co de Cuidados Paliativos Icesp e Programa Melhor em Casa da Prefeitura de SP
Programa de Capacitagao para Prevengéo e Diagnostico Precoce do Cancer Gastrointestinal

Workshop Desenvolvimento de novos candidatos a farmacos antitumorais no Brasil: desafios,

oportunidades e perspectivas

Workshop Ensino a Distancia no Servigo de Saude

Il Simpdsio de Atualizagdes em Carcinoma Hepatocelular

V Semana Internacional de Prevencéo de Infecgéo Hospitalar
GENELAC 2017 (Grupo de Estudos de Dieta Enteral e Lactério)

Jovens Cientistas
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25 a28/05/2017
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03 e 04/10/2017
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26/04/17
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Olhar para o Futuro:

Planejamento Estratégico Icesp

No Icesp, as atividades de ensino e pesquisa,
embora estejam estruturadas em dois pilares de
atuacgéao diferentes, acontecem de maneira total-
mente integrada, o que permite construir, de forma
sinérgica, uma solida formagéo académica dos
alunos e residentes e contribuir diretamente para o
desenvolvimento cientifico e tecnoldgico do palis.

Neste sentido, na estruturacao do Planejamento
Estratégico 2016 a 2018 do Icesp, estes dois
pilares foram contemplados no Objetivo
Estratégico 5: Ampliar e difundir as atividades
de ensino, pesquisa e inovacao.

Nos anos de 2016 e 2017, diversas acdes relacio-
nadas a este objetivo estratégico foram conclui-
das, com avancos importantes, tais como:

e Realizagéo da 12. Oficina de Ensino e
Pesquisa: teve o0 objetivo de tracar as bases
para o planejamento estratégico integrado
entre ensino e pesquisa com a participagao
de pesquisadores, docentes, colaboradores
administrativos e liderancas da organizacgao.

e |dentificacdo de critérios do CCC
(Comprehensive Cancer Center): o CCC tem
apoio do National Cancer Institute (NCI - EUA)

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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para realizagéo de pesquisa em cancer e para
fornecer assisténcia a pacientes com um de-
terminado grupo de doencgas. Pesquisadores e
médicos realizam pesquisa clinica basica, es-
tudando causas, padroes e controle do cancer
em diferentes grupos de pessoas. Além disso
participam de estudos multicéntricos que
recrutam pacientes de varias partes dos EUA.
Os CCCs também desempenham importante
papel na disseminagao de informagdes sobre
cancer para profissionais de salde e popu-
lacdo geral. No Icesp, os critérios do CCC
foram todos identificados, sendo necessario,
como proximo passo, aprofundar o entendi-
mento no tema a fim de avaliar a aplicabilidade
destes critérios ao contexto nacional.

Aprovagao final do Mestrado Profissional pelo
CoPGr (Conselho de Pés-Graduacéo da USP)

e submisséo a CAPES: o Mestrado Profissio-

nal “Inovacao e Avaliacdo de Tecnologias em
Cancerologia” esta em fase de aprovacao junto a
CAPES, com previsao de divulgacao do resul-
tado no segundo semestre de 2018. Voltado a
profissionais atuantes Nno mercado de trabalho
OU que gueiram se preparar para ele, o Mestrado
tem os seguintes objetivos:

Capacitar profissionais para a gestao
dos processos de trabalho em pesquisa
basica, clinica e tecnoldgica para que
tenham atuagéo pratica transformadora
e de inovacgao, que atenda as demandas
sociais, profissionais e do mercado de
trabalho;

Desenvolver nos profissionais, habili-
dades de avaliacao e atualizacéo per-
manentes dos avancos da ciéncia e

das tecnologias na area de pesquisa
basica e clinica em oncologia, visando a
producao de ciéncia aplicada e a propo-
sicdo de inovagdes e aperfeicoamentos
tecnoldgicos para a solugcéo de proble-
mas especificos, com vias a subsidiar a
incorporagéo de tecnologias em saude
pelo Sistema de Unico de Saude (SUS);

Formar profissionais qualificados pelo
aprendizado rigoroso de métodos e fun-
damentos cientificos.

NOSSOS PILARES. ENSINO
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Este capitulo apresenta a contribuicao
do Icesp para o Objetivo 8 dos ODS
(Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel da ONU): Promover

o crescimento econdmico
sustentado, inclusivo e sustentavel,
emprego pleno e produtivo e
trabalho decente para todos.

Meta 8.5. Até 2030, alcancar o
emprego pleno e produtivo e trabalho
decente para todas as mulheres e
homens, inclusive para os jovens

e as pessoas com deficiéncia, e
remuneracao igual para trabalho de
igual valor.

Meta 8.8. Proteger os direitos
trabalhistas e promover ambientes de
trabalho seguros e protegidos para
todos os trabalhadores (...)




Capital Humano

Cuidando
de quem cuida

| I o T R EEEETTT PP .

[ Temas materiais: RT1. Qualidade de vida e bem-estar, RT2. Salude e

seguranca ocupacional, RT3. Condicdes de trabalho adequadas,

RT4. Treinamento e desenvolvimento profissional, RT6. Remuneracgéo, :
incentivos e beneficios e RT7. Engajamento e participacao de funcionarios ] O

Foco no desenvolvimento
dos colaboradores

Desde o inicio da atuacao do Icesp, varios
programas e iniciativas tém sido desenvolvidos
e aprimorados, ano a ano, a fim de motivar os
colaboradores, promover seu engajamento e
contribuir para seu desenvolvimento profissional,
intelectual e humano.

Tais acdes buscam a integracéo de setores e
servicos, estimulam a participagéo ativa e o com-
portamento proativo e promovem o engajamento
dos colaboradores, a partir do fortalecimento de
equipes, do incremento dos vinculos, da respon-
sabilizagdo da lideranca e da transparéncia na
comunicagao.

De fato, ciente de que colaboradores engajados
s&0 mais produtivos, dao valor ao seu trabalho e
entendem seu papel no atingimento das metas
da organizagéo, o Icesp tem como foco o engaja-
mento, o pertencimento e a retencéo dos cola-
boradores, sendo esta a base para o desenvolvi-
mento das demais iniciativas da organizacéo.

Neste contexto, a Diretoria Administrativa
(DIRADM) tem por objetivo garantir a estrutura de
recursos humanos em dimensionamento e capa-
citagéo, fornecer os recursos materiais necessa-
rios que assegurem ao paciente a exceléncia no
atendimento e garantir um ambiente de trabalho
seguro que promova o desenvolvimento, a quali-
dade de vida e 0 engajamento dos colaboradores
para o crescimento sustentavel da instituicéo.

O ICESP E UMA EMPRESA QUE ULTRAPASSA TODAS AS OUTRAS DA

AREA HOSPITALAR: UM HOSPITAL DE PONTA, QUE VALORIZA MUITO O
FUNCIONARIO, INVESTE EM TREINAMENTOS, EM TECNOLOGIAS E NO
BEM-ESTAR TANTO DOS COLABORADORES QUANTO DOS PACIENTES
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Palavra do
Colaborador,
Pesquisa de Clima 2016
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Perfil dos colaboradores PERFIL DOS COLABORADORES POR GENERO (2017)

Ao final de 2017, haviam no Icesp 3.786 colabora- = Masculino
dores em regime de contratagcao formal, além de == Feminino
1.000 terceirizados, totalizando 4.786 pessoas de-

dicadas as diversas atividades da instituicdo. 28%

72%

Em relagdo ao género, cerca de 72% dos cola-
boradores formais sdo mulheres, seguin-

do a distribuicdo normalmente encontrada em
instituicOes da area da saude. A populacéo é
relativamente jovem em ambos os géneros, com
87% dos colaboradores entre 18 e 45 anos,

e 31% dos colaboradores se declaram ne- 220 /0

gros e pardos. No que tange a escolaridade, o

e baseando-se nos dados e certificados atua- P“ﬁ‘éﬁgzggml 18 E 45 ANOS
lizados junto ao setor de Recursos Humanos da OUDOURADO

Fundacao Faculdade de Medicina (FFM), 49% dos
colaboradores possuem o Ensino Médio com-
pleto, e 50% o Ensino Superior, sendo que

cerca de 22% concluiram Pés-graduacéo, G
Mestrado ou Doutorado. E PARDOS

‘ 2014 ‘ 2015 ‘ 2016 ‘ 2017 % (2017)
Total de colaboradores ICESP 3.842 3.864 3.831 3.786 100%
Homens 1.095 1.101 1.090 1.057 28%
Género
Mulheres 2.747 2.763 2.741 2.729 72%
Amarela 103 112 116 124 3%
Branca 1.897 2.098 2.304 2.362 62%
Indigena 4 5 5 5 0%
Raca
Negro 259 286 315 321 8%
Parda 655 736 813 853 23%
Sem informagao 924 627 278 121 3%
18 a 30 anos 1.421 1.280 1.034 939 25%
Faixa Etaria 31 a 45 anos 2.124 2.256 2.367 2.368 62%
46 a 75 anos 297 328 430 479 13%
Livre docente 5 7 7 18 0%
Doutorado / Mestrado 94 92 97 126 3%
Pos-Graduagéo 412 481 519 706 19%
Escolaridade
Ensino Superior 1.321 1.291 1.245 1.061 28%
Ensino Médio 1.988 1.973 1.946 1.854 49%
Ensino Fundamental 22 20 17 20 1%
Total de prestadores terceirizados 807 838 953 1.000
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Em relagéo ao nivel funcional dos colaboradores,
a maior parte (44%) é composta pela equipe
assistencial de enfermagem, seguida da equipe
administrativa e de apoio (29%), da equipe médica
(15%), composta por 572 médicos contratados,

e da equipe multiprofissional (7%). As equipes de
lideranga estratégica, tatica e operacional respon-
dem pelos outros 5% dos colaboradores, com
223 lideres.

PERFIL DE COLABORADORES
POR NIVEL FUNCIONAL (2017)

Equipe Assistencial de Enfermagem
Equipe Administrativa e de Apoio
Equipe Médica

Equipe Multiprofissional

Equipe de Lideranga Operacional

Equipe de Lideranga Tatica

29%

15%

Em dezembro de 2017, quando comparado ao
mesmo periodo de 2016, 0 nimero de cola-
boradores ativos por regime CLT sofreu uma
queda de 1,2%, passando de 3.831 para 3.786
colaboradores. Ja em relagéo aos prestadores
terceirizados, houve um crescimento de 4,9% no
periodo.

O nimero de admissdes aumentou 21% em
relagéo ao ano anterior e o nimero de demissdes
aumentou 22%, revelando uma elevagao signifi-
cativa destes indicadores, apds apresentarem
gueda nos ultimos anos. Isto levou a um aumento
no indice de rotatividade, apds uma tendéncia de
redugéo nos ultimos anos, passando de 0,87 %
em 2016 para 1,08% em 2017.

ADMISSOES, DESLIGAMENTOS E ROTATIVIDADE

Em relacéo ao recrutamento de pessoal, em 2017,

Numero total de admissdes
Numero total de desligamentos

-®- Taxa de rotatividade

1,88%

957
1,08%

755 0,87%
525

515
502 s 470

387

2014 2015 2016 2017

(GRI 401-1)
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22 vagas (ou 5% do total) foram preenchidas via
recrutamento interno, um aumento em relacao aos
anos anteriores (quando as contratacdes internas
representavam, em média, 2% do total), revelando
um esfor¢co da instituicdo em conceder promogdes
e promover movimentacdes, contribuindo para o
desenvolvimento da carreira de seus colaboradores

PROCESSO DE CONTRATACAO E REPOSICAO DE VAGAS

Vale ressaltar que, conforme demonstrado na
tabela abaixo, nos anos de 2015 € 2016 ocorreu
uma desaceleracao no processo de contratacao e
reposicao de vagas, tanto por recrutamento inter-
no quanto externo.

Total de contratacdes

‘ 2014 ‘ 2015 ‘ 2016 ‘ 2017

957 525 387 470

Numero de vagas preenchidas via recrutamento interno

19 6 6 22

Percentual de vagas preenchidas via recrutamento interno em relacéo ao total

Acodes Educativas e de
Aprimoramento Profissional

A equipe de colaboradores do lcesp participa de
diversos tipos de programas voltados a capaci-
tacdo e aprendizagem continua. Em 2017, cerca
de 120 mil horas de treinamento foram forne-
cidas em diferentes tematicas, tendo atingido
um recorde de 31,4 horas de treinamento por
colaborador, quase o dobro do que se verifi-
cou em 2016.

2% 1% 2% 5%

A maior parte destes treinamentos foi voltada a
técnicos de salde (35% do total de horas) e enfer-
meiros (20%), seguida de profissionais que atuam
no apoio administrativo (12%) e demais profissio-
nais da saude (12%).

N° de horas por colaborador 23:34:13 18:51:10 15:52:11 31:26:32
(GRI 404-1)
CAPACITAQAO DOS COLABORADORES ICESP
31,44
Horas totais de treinamento
-@- Horas por colaborador 23,59
18,85
15,8
90.622 72.851 60.797 119.041
2014 2015 2016 2017

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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CAPACITACAO POR GENERO E CATEGORIA

Feminino 63164:42
Género
Masculino 27457:19
Total 90622:01
Analistas e profissionais especialistas  8450:10
Apoio administrativo 21290:05
Apoio assistencial 15625:31
Apoio técnico 934:05
Demais profissionais da saude 14511:55
Categoria Funcional Enfermeiro 9088:02
Lideranga administrativa 7413:17
Lideranca assistencial 3303:45
Lideranca médica 386:05
Meédico 3421:00
Técnicos de salide 20298:06

Total 90622:01

Em 2015, o Icesp implantou o seu préprio am-
biente virtual de aprendizagem, onde publica
conteuido dentro da instituicao para treinamento e
desenvolvimento dos colaboradores nos temas de
maior relevancia, adaptados a realidade, infraestru-
tura e premissas de qualidade e seguranca do
paciente e colaborador.

Disponivel para todas as areas do Icesp, sejam
elas de assisténcia direta multiprofissional ou de
apoio administrativo, o AVA possui cerca de 5.772
alunos cadastrados ativos, entre profissionais
contratados, terceiros e residentes. S&o, ao todo,
52 titulos disponiveis de acordo com o publico
alvo identificado, totalizando cerca de 105 horas
em cursos, com possibilidade de acesso remoto e
provas de verificacao de aprendizagem.

O sistema permite a avaliacdo da satisfagéo do
usuario quanto a ferramenta e ao curso, bem como
a extracao de relatérios de acompanhamento, tanto
pela area de Gestao e Desenvolvimento de Pessoas
quanto pelo tutor responsavel pelos treinamentos.
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54568:25
18282:51
72851:16
3697:15
14176:36
1019:25
349:30
9251:10
13707:20
5252:35
3041:25
154:40
4171:30
18029:50
72851:16

42541:40
18255:40
60797:20
2254:40
11974:30
678:30
419:25
7160:00
8227:50
5011:55
2179:30
196:35
7191:15
15503:10
60797:20

90953:50
28089:00
119041:50
2849:25
14037:35
1765:50
293:45
14631:00
23682:10
5259:00
4638:35
354:05
10016
41514:25
119041:50

76%
24%
100%
2%
12%
1%
0%
12%
20%
4%
4%
0%
8%
35%
100%

Com a incorporacao do ambiente virtual de
aprendizagem (AVA), o nimero de treinamen-
tos realizados dentro do Icesp saltou con-
sideravelmente, passando de cerca de 3.400
treinamentos em 2014 para aproximadamente
11.000 em 2017, com cerca de 70 mil partici-
pacoes nas diversas acoes de capacitacao
técnicas, assistenciais e comportamentais.

PARTICIPAGAO EM TREINAMENTOS

Total de treinamentos

realizados

-®- Numero de participantes
nos treinamentos

56.953

3.380

2014

2.796

2015

Assistencial

Técnicos

Desenvolvimento Humano

2016

69.577

11.091

2017
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A Universidade Corporativa Virtual (UCV) é uma
plataforma do Portal da Educacao que oferece
ensino a distancia 100% digital e gratuito. O lcesp
estabeleceu parceria com a UCV para a oferta
de 156 cursos técnicos on-line, focando no
desenvolvimento de habilidades técnicas e
comportamentais, com o objetivo de atender as
demandas da avaliacdo de desempenho por com-
peténcias, realizada anualmente na instituicdo. Men-
salmente, os colaboradores podem realizar a so-
licitacéo de participacdo em determinados cursos,
visando seu autodesenvolvimento. Em 2017, foram
efetivadas mais de 1.500 inscrigdes, que levaram a
um total de 37 mil horas de cursos finalizados, mais
do que o dobro do total realizado em 2014.

O Centro de Educacao e Treinamento em Oncolo-
gia (CETO) é uma area sob gestao da Diretoria Ge-
ral da Assisténcia (DGA) cujas acdes estao voltadas
para o desenvolvimento técnico dos profissionais
que realizam atividades assistenciais, tendo como
premissas de atuacéo a pratica baseada em evi-
déncia cientifica, a seguranca do paciente e a qua-
lidade da assisténcia. Para que isto seja possivel,
sdo utilizadas diversas metodologias de treinamen-
to, entre aulas presenciais expositivas, aulas prati-
cas, treino de habilidades, simulagé&o de cuidados,
simulacao realistica, ensino a distancia, estudo de
casos, discussdes em grupo, entre outras.

Dentro do CETO, as salas de treinamento séo
idénticas aos leitos do proprio hospital, aos
consultérios médicos e, inclusive, aos banheiros.
Dentro dos cenarios de atendimento, o profissio-
nal vivencia o stress da tomada de decis&o que
enfrentara no dia-a-dia. As cenas geradas sao
revistas e debatidas em grupo, possibilitando o
aprendizado a partir das discussoes.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Solicitagbes de cursos 1.228 1.710
Inscricdes efetivadas na

750 1.117 819 1.531
ucv
N° Aprovagoes 267 363 238 430
N° Reprovagoes 91 106 69 141
Percentual aprovagao 36% 34% 29% 28%
Percentual de reprovagéo 12% 9% 10% 9%
Total de acessos a

6.759 7.778 3.882 4.665
plataforma
Total de horas dos cursos

16.771 | 22.892 | 17.686 | 37.060

finalizados

Os assuntos abordados séo classificados dentro
de um cronograma anual e sdo compostos por te-
mas centrais oncoldgicos, protocolos institucionais
e ainda demandas que surgem de acordo com
NOVOS processos ou procedimentos estabelecidos
na instituigéo.

Apenas em 2017, as acdes de capacitagao
técnica conduzidas dentro do CETO aborda-
ram 580 temas e contaram com mais de 40
mil participacoes.

2014 2015 2016 2017

Quantidade de temas
abordados nos treinamentos 580 568 543 580
realizados no CETO

Numero de participantes nos
treinamentos

40.360 30.009 30.493 @ 40.473



Desde 2015, o Icesp coordena, em parceria com
a Escola de Enfermagem da Universidade de
Sé&o Paulo (EEUSP), uma especializacdo multi-
profissional em Oncologia, voltada a profissionais
da saude graduados em Enfermagem, Nutricao,
Psicologia, Fisioterapia, Farmécia, entre outros.

Voltado a colaboradores do Icesp que atuam com
assisténcia multiprofissional, e com duragéo de 12
meses, 0 curso teve sua primeira turma formada
no final de 2016, com 28 formandos.

Com foco na lideranca, o programa de capacitacao
Liderando o Ser e o Fazer aborda, por meio de
palestras com profissionais do mercado, temas que
ampliam o modelo mental e favorecem a formacao
de lideres desenvolvedores e inspiradores.

Voltado a diretores, assistentes de diretoria, geren-
tes, coordenadores e supervisores, o0 Programa

visa apoia-los no desenvolvimento de habilidades
comportamentais e atitudinais junto as suas equipes.
Os eventos sao realizados mensalmente e, desde o
inicio do Programa, ja houve cerca de 4.000 partici-
pacoes. Entre os temas abordados, destacam-se:

Perfil do lider do Hospital das Clinicas —
Brilho nos olhos;

Lidando com diferentes geracoes;

O desafio de liderar e comunicar-se com as
equipes;

Investimento na qualidade de vida dos
profissionais da saude: Impactos clinicos,
financeiros e corporativos;

O impacto do ambiente no desempenho e no
resultado do profissional de saude;

Ferramentas para desenvolvimento de
pessoas, desafios e realidades no Servico
Publico;

Etica na lideranca de equipes;
Gestao com alta performance;

O lider como gestor de pessoas das
organizagoes;

Liderando equipes complexas em tempos de
crise;

Perspectivas e desafios da salde na proxima
década.
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Viabilizada por meio de financiamento pelo
Centro de Programa Nacional de Apoio a Atencao
5 ~ Oncolégica (PRONON), a implantagao do
SImU|agaO Centro de Simulacao Realistica em Saude
P . (CSRS), no final de 2014, foi um marco
ReahStlca em relevante na evolug&o histérica do Icesp,
, colocando-0 em posicéo de destaque em
Sa Ude relagdo a outras instituicbes de salde, no
que tange ao treinamento e desenvolvimen-
Um am b|ente to de profissionais em Oncologia.

iInovador e seguro
para o tfreinamento
e desenvolvimento
de profissionais

e familiares no
atendimento ao
paciente oncologico

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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As simulacdes de atendimento utilizam
cenarios clinicos em um ambiente contro-
lado e seguro, onde os profissionais tém

as mesmas dificuldades encontradas em

um caso real. O CSRS contempla o uso

de simuladores de pacientes (robds de alta
fidelidade), que imitam os mesmos sintomas
e sinais vitais de um ser humano, além de
manequins de habilidades e atores em insta-
lagcdes de um hospital virtual.

Com isso, torna-se possivel realizar simu-
lacoes de procedimentos de alta comple-
xidade, como intubagao, manipulagao de
cateteres, ressuscitacao cardiopulmonar,
administracao de medicacéao intravenosa,
entre outros procedimentos.

Além de ser destinada a capacitagéo de
diversos profissionais do Icesp, a infraestru-
tura do CSRS também ¢ utilizada no
Programa Ensinando a Cuidar, destinado as
familias e acompanhantes dos pacientes.
Desde 2015, cerca de 4.600 colaboradores,
familiares e acompanhantes participaram de
acoes de capacitacao dentro do CSRS.

TREINAMENTOS REALIZADOS NO
CENTRO DE SIMULAGAO REALISTICA EM SAUDE
(CSRS) COM PUBLICO INTERNO E EXTERNO

- Treinamentos 1.926

[ Participantes i)
1.087

ml =

53

2015 2016 2017
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Avaliacao de Desempenho por
Competéncia

A modernizacao das praticas de Gestao de Em 2017, foi realizado o quinto ciclo de
Pessoas é fator critico na sustentagéo de um Avaliacao de Desempenho por Competén-
modelo gerencial avancado e que permita o cias, que obteve a adesao de 84% dos
melhor aproveitamento das potencialidades dos colaboradores do Icesp, nimero que vem
profissionais. crescendo ano a ano.

A Gestao por Competéncias foi implementada no

Icesp para que os gestores possam acompanhar PERCENTUAL DE ADESAO

0 desenvolvimento dos seus colaboradores, AO CICLO DE AVALIAGAO DE DESEMPENHO

através de uma ferramenta que equaliza institucio-

nalmente as competéncias essenciais da funcéao

ao desempenho esperado, alinhando dessa forma,

as expectativas individuais com as estratégias e

diretrizes institucionais. 84%

83%
A partir dos resultados apurados nas Avaliagdes

de Desempenho por Competéncias, séo elabora-
dos planos de desenvolvimento individual, visando
atender as necessidades de capacitagéo e desen-
volvimento.

82%

78%

Através desta ferramenta, preconiza-se que lideres
e liderados desenvolvam uma “Cultura de Feed-
back”. Para isto, os gestores utilizam um software,
que possibilita a gestao continua das informacdes
sobre o desempenho de sua equipe, além de (GRI 404-3)
treinamentos mensais sobre feedback continuo

como ferramenta de gestao

2014 2015 2016 2017

O processo de avaliacao baseia-se nas descricoes
de fung&o, envolvendo o mapeamento das
competéncias técnicas, comportamentais e de
responsabilidades para cada funcao. O inventario
comportamental contém 14 competéncias e 55
indicadores, sendo quatro classificadas como
competéncias essenciais (Cultura da Qualidade,
Assisténcia ao Paciente, Foco em Resultados e
Lideranca). O formato de avaliacao € o modelo
1800, com avaliagéo do lider (com peso de 60%
da avaliagéo total) e auto avaliagdo do proprio
colaborador (com peso de 40%).
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Atividades voltadas a
Qualidade de Vida e no Trabalho

A fim de garantir um ambiente saudavel e hu-
manizado aos colaboradores, diversas atividades
artisticas, culturais, esportivas ou intelectuais,
voltadas a qualidade de vida no trabalho, séo
conduzidas no Icesp, muitas delas com o apoio da
equipe de Humanizagdo. Anualmente, tais ativi-
dades atingem, em média, cerca de 10.000
participacoes de colaboradores, sendo que
no ano de 2017, atingiram 11.872 participagdes,
correspondendo a 54.740 horas (14:27 horas
anuais por colaborador), com destaque para as
seguintes agodes:

Entendendo o Cancer: muitos profissionais que
atuam nas areas de suporte nao tém contato
com a realidade assistencial do Instituto e, con-
sequentemente, ndo possuem uma viséo geral
sobre a Oncologia. Assim, objetiva-se, por meio
deste projeto, ampliar o conhecimento geral dos
funcionarios do lcesp sobre os principais tipos
de cancer (prevencgao, diagnoéstico, tratamento e
reabilitacao), através de linguagem acessivel ao
publico leigo.

O projeto foi iniciado em 2016, quando contou
com a participacao de 200 colaboradores, sendo
que em 2017 este numero subiu para 257 par-
ticipagbes. Os encontros acontecem a cada dois
meses em auditdrio, é aberto a participacao de to-
dos os colaboradores e, desde seu inicio, tem sido
avaliado como “Excelente” pelos participantes.

Roda de Conversa com Diretor e Cultivando
o Progresso: estas iniciativas tém por objetivo
estimular a comunicacao aberta dos colabora-
dores com as diretorias, permitindo o compartilha-
mento das conqguistas e dos desafios da institu-
icéo, favorecendo o esclarecimento de duvidas
e/ou o levantamento de sugestbes, bem como
contribuindo para uma afericao direta do clima
organizacional nas areas.

Contando com a participacéo dos diretores das
cinco diretorias, da Diretora Executiva, do Diretor
Geral e do Presidente do Conselho do Icesp, as
Rodas de Conversa com Diretor ocorrem ao longo
do ano e ja tiveram mais de 500 participacdes nos
ultimos quatro anos.

O Cultivando o Progresso, por sua vez, ocorre
semestralmente, tendo atingido quase 1.800 par-
ticipacoes desde 2015.

Conversa Aberta: a série “Conversa Aberta” tem
por objetivo munir de informagdes os colabora-
dores do complexo HCFMUSP para que estes
possam tomar decisdes sobre sua saude e estilo
de vida baseados em evidéncias e informacdes
cientificas. O evento é realizado em formato de
talk-show, com convidados € um moderador, que
discutem abertamente sobre 0 tema, interagindo
entre eles e com a plateia. Alguns temas aborda-
dos em 2017 foram:

e Exames de rastreamento genético: como lidar
com os resultados;

¢ Arelagéo da tecnologia e o desenvolvimento do
cancer;

e HPV e Cancer: por que prevenir;

O profissional em um ambiente de alto impacto.
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Passaporte da Qualidade de Vida: este pro-
grama visa sensibilizar os colaboradores e pro-
porcionar 0 combate ao sedentarismo através da
pratica de caminhada e corrida regular. Abertos

a todos colaboradores, 0s treinos sdo semanais,
com duracgéo de trés horas cada. Nos Ultimos dois
anos, o lcesp proporcionou aos seus colabora-
dores 486 horas de atividades no &mbito deste
programa, contando com 1.241 participantes em
162 eventos.

Dia do Desafio: busca sensibilizar os colabora-
dores quanto a importancia de realizar algumas
praticas simples para a melhoria da qualidade de
vida. Todos os anos, durante este dia, uma blitz de
ginastica laboral circula em todos os andares do
Icesp e na entrada do prédio, propondo diversas
atividades fisicas.

Sensibilizacao artistica: esta agdo busca for-
necer aos colaboradores aulas artisticas, com o
apoio de uma educadora e artista plastica, enten-
dendo a arte como construgdo do conhecimento,
percepcao, imaginagao, atencao e pensamento
e a linguagem como um elemento importante do
processo de cognigcdo. Em 2017, 50 colabora-
dores foram contemplados pelas aulas, que acon-
tecem sistematicamente ao longo do ano, € que
culminaram com trés exposi¢cdes em varios locais
do Icesp e externamente, tendo sido exibidas 52
obras produzidas pelos colaboradores.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Image Magica: realizacéo de oficinas de huma-
nizagao hospitalar para os colaboradores utilizan-
do a fotografia como ferramenta artistica.

Tour ICESP: contempla uma visita guiada com
colaboradores em setores do hospital com 0
objetivo de promover a integracao entre os setores
e desenvolver nos colaboradores o interesse de
conhecer a rotina e 0s processos de outras areas.

Programa “Vocé faz parte dessa historia”:
implantado em 2016, tem por objetivo principal
prestar homenagem aos colaboradores que com-
pletam cinco anos na instituicao (e posteriormente
10, 15 anos e assim por diante). Visa promover a
integracédo e o engajamento, reconhecendo que
0s resultados alcangados somente foram pos-
siveis com a contribuicéo das pessoas que fazem
parte do Icesp. Desde o inicio do Programa, 1.831
colaboradores ja foram reconhecidos por terem
completado cinco anos de trabalho, simbolizados
através de carta de agradecimento, caneca per-
sonalizada e identificacéo diferenciada no cracha
funcional.

Além destes programas e atividades, destacam-se
também as seguintes a¢des voltadas aos colabo-
radores que, a0 mesmo tempo em que melhoram
a qualidade de vida dos profissionais, atendem a
demandas especificas dos colaboradores e reper-
cutem diretamente no resultado da pesquisa de
clima organizacional da instituicao: Cine Interativo,
Café Reflexivo, Coral Icesp, Nucleo de Teatro,
Danca, Yoga, Pilates, Massoterapia, Acupuntura,
Dia da Familia, Banco de Ideias, entre outras.
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Saude e Seguranca no Trabalho

A prevengao dos riscos relacionados a salde e
seguranga no trabalho é primordial para a gestao
de pessoas dentro do Icesp, uma vez que 0 am-
biente hospitalar pode apresentar diversos riscos
fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonémicos e de
acidentes, devido ao exercicio da profissao dos
colaboradores.

Neste contexto, o Icesp possui diversas
comissdes para enderecgar as principais questdes
relacionadas a salde e seguranga ocupacional,
discutindo os temas e desafios existentes, monito-
rando indicadores e propondo agdes de melhoria
Nnos processos e procedimentos de trabalho, a

fim de garantir uma gestao centralizada, porém
participativa, do tema. Entre estas comissoes,
destacam-se:

Desde sua fundacao, e em atendimento as Nor-
mas Regulamentadoras do Ministério do Trabalho,
o Icesp tem uma CIPA (Comissao Interna de
Prevencao de Acidentes) estabelecida e ativa,
que visa a prevencao de acidentes e doencas
relacionadas ao trabalho, buscando conciliar o
trabalho com a preservacao da vida e a promogao
da saude de todos os trabalhadores.
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A Comissao de Radioprotecao foi instituida

em 2013 e tem por objetivo discutir temas rela-
cionados a seguranca radiolégica e protegéo do
colaborador. Estao representadas as areas de
Radioterapia, Medicina Nuclear, Radiodiagndstico,
SESMT (Servigo Especializado em Engenharia de
Seguranca e em Medicina do Trabalho), Qualidade
e Seguranga do Paciente, Engenharia Clinica e
representantes da Diretoria Executiva, da Direto-
ria de Gestao de Pessoas e da Diretoria Geral da
Assisténcia (DGA).

A Comissao de Controle de Infecgcao Hospi-
talar (CCIH) busca acompanhar ou iniciar agoes
que envolvem colaboradores de diversas areas
do Instituto, relacionadas a prevengao e controle
de infec¢des em prol da seguranca dos pacientes
e profissionais. Anualmente, a CCIH promove a
Semana Internacional de Prevengéo de Infecgéo
Hospitalar, campanha alinhada a um movimento
internacional proposto pela Association for
Professionals in Infection Control and Epidemiology
(APIC). Na ultima edigao do evento, sete proje-
tos foram apresentados, séo eles: Incidéncia de
Bactérias Multidrogarresistentes; Reducao de
Infecgéo de Corrente Sanguinea; Pet Terapia;
Percepcao dos Usuarios sobre Precaucdes e Iso-
lamento; Meus Momentos de Higiene das M&os;
Avaliacéo de Higiene do Ambiente com ATP e
Medidas de Controle de Infecgao durante Obras.
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A Comissao Gestora Multidisciplinar Perfuro
Cortante, criada no final de 2015, busca dis-

cutir temas relacionados a protecéo, seguranca e
saude dos trabalhadores que exergcam tarefas com
materiais perfuro cortante com probabilidade de
exposicao a agentes bioldgicos, avaliando materiais
e propondo alteracdes nos processos e procedi-
mentos de forma a prevenir acidentes. Composta
pelo vice-presidente da CIPA, representantes do
SESMT (Servigo Especializado em Engenharia de
Seguranca e em Medicina do Trabalho), da CCIH
(Comissao de Controle de Infeccéo Hospitalar),

da Diretoria Clinica, da Diretoria de Enfermagem,
responsavel pelo PGRSS (Plano de Gerenciamen-
to de Residuos de Servigos de Saude), da CME
(Central de Material e Esterilizacéo), de compras,
padronizacao de materiais e da unidade de Osasco.

Ademais, o Icesp participa do Comité de
Seguranca e Saude Ocupacional do SINDHOSP
(Sindicato dos Hospitais, Clinicas, Laboratérios e
Demais Estabelecimentos de Saude do Estado de
Sé&o Paulo), grupo de trabalho composto por médi-
Cos e engenheiros do trabalho de diversos hospitais
publicos e privados de Sao Paulo, com o objetivo
de avaliar, analisar, discutir e apresentar sugestoes
para contribuicdes significativas na gestao das
questdes de seguranca e medicina ocupacional.

Sao realizados debates sobre interpretacées de
temas e legislacdes vigentes, emissao de parecer
técnico, agbes educativas, além da discussdo dos
indices de gestéo pertinentes a area de salde e
segurancga ocupacional.

O Comité de Readaptacao e Reabilitagao foi
criado em 2016 com a finalidade de acompanhar
0s colaboradores que possuem, por indicacao
médica, restricao nas atividades laborais, bem
como discutir e propor medidas preventivas,
compartilhar indicadores, novos procedimentos e
medidas educativas e de alteracao nos fluxos de
informacé&o e do cuidado do colaborador entre o
SESMT (Servico Especializado em Engenharia de
Seguranca e em Medicina do Trabalho), Recursos
Humanos e os Gestores das areas. E composto
por representantes do SESMT, de Recursos Hu-
manos, Gestao de Pessoas e da Diretoria Geral da
Assisténcia (DGA).

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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Em relacéo aos indices de acidente de trabalho no Icesp, enquanto houve
uma queda nos acidentes tipicos dentro da organizacao no ultimo ano,

os acidentes de trajeto aumentaram 30% no periodo, passando de 46 em
2016 para 60 acidentes em 2017. No Ultimo ano, ocorreram dois acidentes
de trabalho decorrentes do manuseio de material bioldgico, levando ao
afastamento de colaboradores. O indice médio de acidentes de trabalho
manteve-se estavel nos Ultimos anos, na faixa de 0,35%, e o nimero de
dias perdidos em decorréncia de acidentes caiu 17% no ultimo ano

(422 dias perdidos em 2017 contra 509 em 2016).

Vale destacar que, desde 2014, 100% dos acidentes reportados foram
investigados e tiveram suas causas identificadas, o que permitiu, em alguns
casos, a mudanga ou o aprimoramento de procedimentos e protocolos
internos. A partir de 2015, a area de Seguranca do Trabalho passou a
realizar diversos treinamentos “in loco”, orientando os colaboradores sobre
o fluxo de acidente de trabalho e trajeto, incentivando-os a notificarem os
acidentes a area de Seguranca do Trabalho, principalmente os acidentes
com risco bioldgico.

——m-mm— 2017

Com Afastamento <= 15 dias

Acidentes de Trabalho -
L Com Afastamento > 15 dias 3 0 10 4
Tipicos
Sem afastamento 56 59 38 50
Com Afastamento <= 15 dias 40 24 29 37
Acidentes de Trajeto Com Afastamento > 15 dias 3 4 6 9
Sem afastamento 18 22 11 14
Acidentes de Trabalho - Com afastamento 0 0 0 2
Material Bioldgico Sem afastamento 67 63 72 68
Acidentes Com Afastamento 91 71 91 91
Acidentes Sem Afastamento 141 144 121 132
Total acidentes de trabalho 232 215 212 223
Total incidentes de trabalho 19 12 44 16
Acidentes de trabalho - Total Acidentes Investigados 232 215 212 223
Percentual de Investigacéo de
) 100% 100% 100% 100%
Acidentes
Acidentes com Terceiros 25 3il 15 11
Dias Perdidos 247 470 509 422
indice de Acidente de Trabalho . )
L Indice de acidentes de trabalho 0,38% 0,35% 0,36% 0,36%
(Média anual)
Empregados com alta incidéncia ou alto risco de doengas
nd nd nd nd

relacionadas a sua ocupagao

(GRI'403-2)
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Pesquisa de Clima Organizacional

Desde 2010, a cada dois anos, o lcesp realiza uma
Pesquisa de Clima Organizacional, quando todos

os colaboradores tém a oportunidade de expressar
suas opinides e sugestdes sobre a organizacao, de
maneira confidencial. A Pesquisa € composta de 73
questdes estruturadas em 12 macro temas, além de
possuir um campo aberto para manifestacdes livres.

A tabela abaixo apresenta os principais resultados
extraidos das quatro edi¢des da Pesquisa de Clima
Organizacional realizadas no Icesp, revelando a
evolugao do grau de conex&o dos colaboradores
com sua atividade, seu ambiente de trabalho e com
0s valores da organizacao.

Na ultima edicao da pesquisa, realizada em 2016,
o indice de satisfacao geral dos colaboradores

foi de 65,72%, um aumento de 6% em relacao a
primeira edicdo da Pesquisa. Nota-se que, entre
as principais questdes, destacam-se o reconheci-
mento dos colaboradores em relagéo a exceléncia
do atendimento prestado aos pacientes (que, em
2016, obteve uma avaliagéo média de 84,43%),
bem como o orgulho em fazer parte da instituicéo
(85,99%).

MACRO-TEMAS ABORDADOS NA PESQUISA DE CLIMA ORGANIZACIONAL

-J Treinamento e Desenvolvimento

Objetivos e Metas

9 Inovacéo e Criatividade

@ Espirito de Equipe e Relacao Interpessoal

o Satisfagao e Motivagao no Trabalho

. Atuacdo das Liderancas

‘ Identidade e Compromisso

° Qualidade de Vida no Trabalho

Comunicacéao

Qualidade e Produtividade

Remuneragéo e Beneficios

PESQUISA DE CLIMA - SATISFACAO, ORGULHO E ATENDIMENTO

I indice de Satisfacao Geral
Eu me orgulho em trabalhar no Icesp

O Icesp atende bem os seus clientes

Engajamento
96,0 84,4
83,8 833
82,2 ’
80,6
65,8
B B

2012 2014 2016

!sndtllcfe d? Geral Eu me orgulho O ICESP é um %E;Pquf gd :Eu realn:tente Eu me sinto
da stagao faera em trabalhar no bom lugar para atence aco parte feliz em trabalhar
a Pesquisa de ICESP se trabalhar bem os seus desta no ICESP

Clima clientes organizacao
2010 61,72% 80,40% 74,60% 81,80% 80,10% 74,60%
2012 59,93% 80,60% 74,00% 82,20% 79,50% 72,40%
2014 65,82% 83,83% 78,27% 83,27% 81,00% 77,10%
2016 65,72% 85,99% 80,91% 84,43% 80,55% 78,25%

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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Planejamento Estratégico Icesp

O Icesp considera as questdes relacionadas

ao engajamento dos colaboradores como um
dos pilares fundamentais de seu Planejamento
Estratégico, o que justifica ser este o primeiro
dos objetivos estratégicos priorizados: Objetivo
Estatégico 1: Promover acées para o
engajamento, pertencimento e retencao dos
colaboradores.

Este objetivo estratégico é considerado como
a base para o desenvolvimento dos demais
objetivos, os quais dependem do engajamento e

motivacéo dos colaboradores para 0 sucesso das

acoes, além de estar orientado para o alcance
do reconhecimento no aspecto de Gestao de
Pessoas. Entre as principais agdes realizadas
em 2016 e 2017 no ambito deste objetivo,
destacam-se:

e Andlise dos resultados da Pesquisa de Clima de
2014 para identificagé&o de pontos de melhorias;

e Inclusdo da pesquisa de beneficios e remuneracao
no momento de admissdo dos colaboradores;

e Revisao do programa de recrutamento interno para
que todas as vagas abertas sejam disponibilizadas
interna e externamente;

e Realizagdo de treinamentos sobre Cultura de Feed-
back para colaboradores;

e FElaboracéo de relatério de indicadores de RH para
as diretorias;

111

Implanta¢éo do projeto Cartola ICESP;

Intensificagé&o da divulgagcéo das plataformas de
ensino UCV e AVA;

Implantacdo do programa “Vocé faz parte dessa
historia”;

Implementacéo do programa Entendendo o Cancer;
Implementagao do programa Conversa Aberta;

Implantacéo de Comité de Readaptacéo e Reabili-
tacao do Colaborador;

Criag&o de um canal de Ouvidoria Interna “Fale com
a Diretora Executiva”;

Acdes visando a viabilizag&o de creche para filhos de
colaboradores (em andamento);

Atualizacéo e divulgacao dos beneficios com bares e
restaurantes;

Acbes para melhorias no café servido na instituicao;
Ampliagao dos convénios com Instituicbes de Ensino;
Ampliagdo dos programas de estégio;

Revisdo da metodologia e apuragao do indicador de
absenteismo;

Elaboracéo de Plano de Cargos e Salario e retencao;

Desenvolvimento e divulgagéo de manual de
Recursos Humanos, incluindo, dentre outros, regras
de regularizagéo, afastamento e licengcas médicas;

Revisao da Politica de Uniformes.

NOSSOS RECURSOS. CAPITAL HUMANO



PAZE
JUSTICA

Este capitulo apresenta a contribuicao
do Icesp para o Objetivo 16 dos ODS

Sustentavel da ONU): Promov.
sociedades pacificas e inclusivas
para o desenvolvimento sustentavel, ]
proporcionar o acesso é_;justiga’ ara

eficazes, responsaveis e
todos os niveis. '




Financas e Gestao

Controlando

a saude financeira
da |ﬂ8t|tu|@éO T —

[ Temas materiais: FIN1. Saude financeira e equilibrio das contas :
da organizagdo, FIN2. Transparéncia na prestacao de contas] — o-weess

O OBJETO CONTRATUAL ESTABELECIDO
ENTRE O HOSPITAL DAS CLINICAS (HCFMUSP)
E A FUNDACAO FACULDADE DE MEDICINA
(FFM) CONTEMPLA O ESTABELECIMENTO DE
METAS DE PRODUCAO, METAS DE QUALIDADE
E RESPECTIVA PROPOSTA ORGCAMENTARIA,
REVISADAS A CADA EXERCICIO. ASSIM, E
FUNDAMENTAL DEMONSTRAR, DE FORMA
TRANSPARENTE, O GERENCIAMENTO DA
LIQUIDEZ E A CAPACIDADE DA
ORGANIZAGAO NO QUE SE REFERE AO SEU
EQUILIBRIO FINANCEIRO OPERACIONAL

No Icesp, a consistente integracdo dos processos
administrativos aos assistenciais, com o paciente no
centro de todas as atividades, tem promovido acdes
que contextualizam os resultados da instituicdo ao
cenario da saude publica e das politicas e diretrizes
do Estado e da Uni&o. De fato, a melhoria do gasto
publico esta diretamente ligada a geracéo de bons
resultados, alinhada a prestagao de servigos de qua-
lidade. Assim, a partir do inicio de 2014, ano em que
atingiu 100% de sua capacidade instalada, o principal
desafio do Icesp foi manter a sua eficiéncia aliada

a qualidade dos servicos oferecidos a populagéo
usuéria do Sistema Unico de Saude (SUS), em um
ambiente com severa restricao orcamentaria.

TEMOS VIVIDO NOS ULTIMOS TEMPOS UMA DAS MAIORES CRISES
FINANCEIRAS DO PAIS, E PARA SOBREVIVER NA CRISE, PRECISAMOS DE
TRANSPARENCIA E RESPONSABILIDADE COMPARTILHADA. E PRECISO

VER A CRISE COMO UMA OPORTUNIDADE DE MUDAR ATITUDES, EVITAR
DESPERDICIOS, REVER PROCESSOS. O ICESP E UM DOS INSTITUTOS
MAIS BEM ESTRUTURADOS DO HC, FOI CONCEBIDO DE FORMA
ESTRUTURADA E TEM UMA GRANDE VANTAGEM, POIS COMECOU DO

ZERO COM UMA GESTAO MUITO BEM FEITA.
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Prof. Dra. Eloisa

Silva Dutra de Oliveira
Bonfa,

Diretora Clinica do
HCFMUSP
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“<

Este caminho tem sido trilhado desde a implan-
tacao do Instituto, com o desenvolvimento de
novos modelos, como a integracdo da estrutura
de informacao em saude ao sistema orcamentario,
0 apoio ao nlcleo de pesquisa em avaliacdes de
viabilidade financeira dos projetos de pesquisa e o
direcionamento de projetos para programas que
representerm Novos recursos e oportunidades para
a instituicdo, entre outras iniciativas.

Planejamento

A gest&o financeira do Icesp tem como base um
planejamento detalhado, focado nos trés pilares da
instituicao (Assisténcia, Ensino e Pesquisa), com
metas bem definidas para cada um dos pilares, e
considerando as especificidades do Instituto, que
possui a totalidade de seus atendimentos destinados
aos usuérios do Sistema Unico de Satde (SUS).

Os planejamentos orgamentarios do Instituto se-
guem as diretrizes estabelecidas pelo Governo do
Estado de Sao Paulo, a Secretaria de Estado da
Saude (SES/SP), o Conselho Diretor do Icesp e a
Fundacao Faculdade de Medicina (FFM), buscan-
do otimizar os recursos para garantir a eficiéncia e
eficacia na prestagéo de servicos de exceléncia.

Desempenho
economico-financeiro

Durante os trés anos em que vigorou 0 convénio
de gestao, firmado em 2014 entre a Secretaria da
Saude e o HCFMUSP, com interveniéncia finan-
ceira da FFM, foi destinado a operagéo do Icesp o
mesmo valor nominal anual de R$ 444 milnoes.

Com a implantagéo da unidade Osasco, este

valor foi complementado, conforme a ativagao da
unidade, encerrando 2016 com um termo aditivo de
R$ 16 milhdes destinados & unidade ambulatorial.

A incorporacao do lcesp ao HCFMUSP proporcio-
nou que diversos contratos de servicos do Icesp
fossem transferidos, a partir de 2014, para dotagao
orcamentaria do HCFMUSP, principalmente aqueles
relacionados as atividades ou servicos prestados ao
restante do complexo.

O novo contrato de gestao, assinado em janei-
ro de 2017 e com vigéncia de 5 anos, previu
para 0 seu primeiro ano de vigéncia (fevereiro
de 2017 ajaneiro de 2018), o valor de R$ 502
milhdes em recursos para o custeio do Instituto
€ a reincorporagéo gradativa dos contratos
transferidos para dotacéo orcamentaria do
HCFMUSP.

CUSTEIO ICESP: ICESP + OSASCO + FARMACIA AMB + NACE (EM MILHOES DE R$)

—— Custeio reajustado - IPCA / CMED / Dissidio-Base 2014
—— Custeio realizado
% Variagoes - Custeio reajustado IPCA / CMED / Dissidio

% Variagdes - Custeio realizado

RELATORIO DE SUSTENTARILIDADE ICESP 10 ANOS

R$559
R$528
R$482 R$517
R$502
R$458
R$480 9%
R$458
6%
5% 5% 5%
3%
2014 2015 2016 2017

114



Custeio

A tabela a seguir revela o custeio total do Icesp, no periodo de janeiro a
dezembro, contemplando a Unidade Dr. Arnaldo, a Farméacia Ambulatorial, a
Unidade Osasco, NACE e os contratos do HCFMUSP:

Tipo de Despesa 2014 2015

2016 2017

PESSOAL (SEM TERCEIROS) R$222.154.925 R$245.012.744  R$261.752.290  R$ 275.460.082
TERCEIROS E CONTRATOS R$ 85.435.018 R$ 92.630.493 R$ 95.046.031 R$ 95.616.372
MEDICAMENTOS E INSUMOS R$ 76.887.215 R$ 67.831.241 R$ 69.314.334 R$ 69.509.862
MATERIAIS HOSPITALARES R$ 35.496.897 R$ 35.362.871 R$ 38.987.163 R$ 38.139.309
SUPLEMENTOS NUTRICIONAIS R$ 4.937.043 R$ 4.679.769 R$ 3.722.984 R$ 3.383.765
OUTROS MATERIAIS R$ 7.179.430 R$ 7.014.535 R$ 7.166.567 R$ 8.851.053
UTILIDADE E SERVICOS R$ 7.470.624 R$ 10.084.062 R$ 10.772.697 R$ 10.299.203
DESPESAS GERAIS R$ 18.202.528 R$ 17.315.906 R$ 15.105.482 R$ 16.465.908

CUSTEIO TOTAL

R$ 457.763.680

(GRI 201-1)

Considerando os quatro Ultimos anos de atuagao,
cerca de metade do custeio (51,2%,) foi destinado
as despesas com Pessoal, seguida de Terceiros

e Contratos (18,8%), Medicamentos e Insumos
(14,5%) e Materiais Hospitalares (7,6%). As demais
despesas com Suplementos Nutricionais, Outros
Materiais, Utilidades e Servigos e Despesas Gerais
totalizam os outros 7,9% do custeio.

DISTRIBUIGAO DO CUSTEIO - 2014 A 2017

R$ 517.725.554

R$ 479.931.621 R$ 501.867.548

Vale destacar que, entre 2014 e 2017, algumas
categorias de despesas, sobretudo com Pessoal
e Terceiros, sofreram aumento, reflexo de reajus-
tes de dissidios coletivos e da inflagdo acumulada,
enquanto outras categorias, como Medicamen-
tos, Suplementos Nutricionais e Despesas Gerais
tiveram uma queda consideravel, resultado, prin-
cipalmente, de diversas acdes de melhoria de
processos e ganhos de escala.

Pessoal (sem terceiros)
Terceiros e contratos
Medicamentos e insumos
Materiais hospitalares
Despesas gerais
Utilidade e servigo

Outros materiais

Suplementos nutricionais
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51,2% 18,8% 14,5% 7,6% 3,5% 2,0%
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Em relagéo a representatividade das Unidades

de Negdcios no custo total do Icesp, no ano de
2017, seguindo a mesma tendéncia dos trés anos
anteriores, a maior parcela dos custos ficou por
conta das Unidades de Internagéo (22% do custo
total), seguida dos Servigos de Apoio Diagndstico
e Terapéutico (SADT), tanto do ambulatério quanto
da internagao (13,6%).

A Unidade de Terapia Intensiva veio na sequéncia,
representando 11,2% do custo total, seguida dos
Ambulatérios Médicos e de Odontologia (10,6%).
Por fim, o Centro Cirlrgico (9,6%), a Infusdo Qui-
mioterapica (8,4%), a Farmacia de Dispensagao
Ambulatorial (7,2%) e o CAIO (6,5%), assim como
os demais setores (10,8%) completam a estrutura
de custos da instituicao.

Vale destacar que, em 2017, o custeio do Centro
de Investigacédo Translacional em Oncologia
(CTO) e do Nucleo de Pesquisa (NP) foi de R$
10,8 milhdes, o que representou 2% do custeio
do Instituto, um aumento de 67% comparati-
vamente a 2013, 0 que, estrategicamente, se
comprova com a evolugao do nuimero de proje-
tos desenvolvidos € a estrutura disponivel para
as atividades de pesquisa, bem como com a
incorporagao do custeio de equipamentos e
pessoal necessarios para o desenvolvimento dos
estudos.

Além disto, entre 2014 e 2017, a Fundacao de
Amparo a Pesquisa do Estado de Sdo Paulo
(FAPESP) disponibilizou cerca de R$ 4,3 milhdes
no financiamento de projetos realizados no lcesp
(Programas Tematicos, Regulares e Reserva
Técnica Institucional) e R$ 7,2 milhdes na con-
cessao de bolsas (Estagio, Iniciagao Cientifica,
Mestrado, Doutorado e Pds-Doutorado), bem
como auxilios a publicagdes e participagéo em
reunides e eventos cientificos.

RANKING (%) DAS UNIDADES DE NEGOCIOS EM RELAGAO AO CUSTO TOTAL DO ICESP - 2017

Unidade de internagédo

SADT (ambulatério e internagao)
Unidade de Terapia Intensiva
Ambulatério Médico e Ondontologia
Centros Cirurgicos

Farmécia de dispensagao ambulatorial
Infusdo Quimioterapica

CAIO

Demais Setores

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

A 22%

14%

1%

A 1%

10%

I 8%

11%
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Faturamento SUS

Embora a origem das receitas operacionais do
Icesp tenha como base o valor orgamentario pre-
visto na revisdo anual do contrato de gestao, e
nao o faturamento especifico dos servigos presta-
dos, a informacao do faturamento hospitalar €
utilizada por diferentes setores do Ministério da
Saude, por ser este um mecanismo que traduz a
producao de atividades assistenciais realizadas
na unidade de saude, conforme os parametros
da tabela padronizada do Sistema Unico de
Saude (SUS). Assim, faz parte da gestao financei-
ra das unidades de saude o acompanhamento da
parcela do seu custeio que é advinda do fatura-
mento SUS.

O faturamento das contas hospitalares, conforme
tabela do SUS, utiliza uma estrutura peculiar, atu-
ando com o conceito de pacotes parametrizados
por sistemas/regras estabelecidas pelo Ministério
da Saude.

No Icesp, desde o inicio de suas operagdes, 0
faturamento SUS representa um valor equivalente
a, em média, 25% do custeio do Instituto, sendo

que, nos Ultimos dois anos, esta parcela sofreu uma
queda, atingindo 23%, o menor valor desde 2010,
ocasionado, principalmente, pela falta de reajustes
na Tabela SUS e pelo fato do Ministério da Saude
passar a fornecer medicamentos de alto custo,
subtraindo os respectivos valores dos faturamentos.

Ha trés formas de elaboragéo de contas para o
faturamento SUS, sendo elas:

e AlH (Autorizacao de Internagéo Hospitalar)
¢ BPA (Boletim de Procedimento Ambulatorial)

e APAC (Autorizagdo de Procedimentos de Alta
Complexidade)

No Icesp, dada a complexidade e a especificidade
da assisténcia oncoldgica oferecida, 44% do fatu-
ramento, entre 2014 e 2017, adveio dos proced-
imentos de alta complexidade (APAC), 35% das
internagdes (AIH) e apenas 21% foi oriundo dos
procedimentos ambulatoriais (BPA). Em relacao
as internagdes, em 2017, 67 % do faturamento

foi representado pelas especialidades cirlrgicas
enguanto 33% pelas especialidades clinicas.

CUSTEIO TOTAL EM MILHOES E PERCENTUAL DE FATURAMENTO SUS

Custeio Icesp

- Faturamento SUS

517,7

404,7

369,3
330,6
276,1

163,5

24% 24% 26%

2 B
_—

2009 2010 2011 2012 2013
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501,9
479,9

457,8

28% 27%

Al s =

2014 2015 2016 2017
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FATURAMENTO SUS

APAC R$ 59.492.599 R$ 59.737.861 R$ 47.010.247 R$ 49.951.380
BPA R$ 23.892.393 R$ 25.454.752 R$ 25.387.164 R$ 25.844.607
AlH R$ 43.774.890 R$ 45.982.923 R$ 41.457.523 R$ 42.649.907

Faturamento Total R$ 127.159.882 R$ 131.175.537 R$ 113.854.934 R$ 118.445.894

FATURAMENTO DE AIH POR ESPECIALIDADE - 2017 Em relacéo a complexidade do Faturamento SUS,
o Ministério da Saude define a média e alta com-
plexidade em saude como “agdes € servigos que

@ Clinico visam atender aos principais problemas e agravos

== Cirtrgico de saude da populacao, cuja complexidade da
assisténcia na pratica clinica demande a disponibi-
lidade de profissionais especializados e a utilizacao
de recursos de alta tecnologia e custo, para o
apoio diagndstico e tratamento”.

0,
67% Em naimero de procedimentos, em 2017,

o Icesp e a unidade de Osasco realizaram

o faturamento SUS de 1,7 milhao de
procedimentos de alta e média complexidade,
sendo que, do valor total faturado, 74%
correspondem a procedimentos de alta
complexidade.
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Custo médio por quantidade de Pacientes-Dia

Uma forma de mensurar a otimizacao dos re-
cursos financeiros e 0 aumento da eficiéncia nos
gastos operacionais envolve o calculo do custo
médio de um determinado servigo hospitalar

ou unidade de negdcio comparativamente ao
numero medio de pacientes-dia atendidos nesta
mesma unidade.

CUSTO MEDIO DA DIARIA DE INTERNACAO

Conforme demonstrado no gréafico a seguir, entre
2009 e 2017, a média mensal de pacientes-dia
nas unidades de Internacao do Icesp passou

de 3.523 para 8.669, um aumento de 146% no
periodo. Entretanto, embora a inflagdo no mesmo
periodo tenha sido de 62,9% (de acordo com o
indice IPCA), a variagdo do custo real da diaria de
internag&o foi de apenas 6%, de R$1.085

para R$1.146.

-®- Média Mensal Pacientes-Dia por Ano - U.l.

“®- Simulado da Média Mensal Custo Didria com Inflagéo (IPCA-IBGE)

Média Mensal do Custo de Diaria por Ano - U.l.
7.426
6.356

3.523

R$ 1.295
Rg 1.085 R$1.149 R$1.224 P
°

7.780

R$ 1.372 R$ 1.460
[ 3

8.949 8.950

8.669

R$1.615 R$1.717 R$ 1.768
L g L]

R$ 1.146

R$ 1.085 R$ 997 R$ 886 R$ 913 R$ 938 R$ 997 R$ 1.010 R$ 1.067

2009 2010 2011 2012

2014 2015 2016 2017

Custo Total contempla: custeio + contratos HC + MED MS / Diaria média = Valor total: RH, Infra e MAT/MED
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Em relagéo a UTI, o nimero de pacientes-dia cresceu 143%, atingindo 1.691
pacientes-dia em 2017, enquanto o custo médio da diaria cresceu 23%, passan-
do de R$2.399 em 2009 para R$2.952 em 2017, valor consideravelmente inferior
ao custo médio ajustado pela inflagéo.

CUSTO MEDIO DA DIARIA DE UTI

-®- Média Mensal Pacientes-Dia por Ano - UTI

-®- Simulado da Média Mensal Custo Didria com Inflacéo (IPCA-IBGE)

e Média Mensal do Custo de Diéria por Ano - UTI

1.796 1.738

R$ 3.908
R$ 3.796
R$ 3.227 R$ 3.572 $ Py Py

R$ 2.399 R$ 2.540 R$;%706

@®------
R$ 2.
R$ 2.399 s

R$2.589 RS$ 2.591

569 peo390 R$2.539

2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Custo Total contempla: custeio + contratos HC + MED MS / Diaria média = Valor total: RH, Infra e MAT/MED
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Investimento

No que tange aos investimentos, entre 2014 e 2017, foram investidos aproxi-
madamente R$ 22 milhdes para aprimorar e atualizar a estrutura do Instituto,
além de amplia-la com a implantacao da Unidade Osasco. A maior parte
destes investimentos (cerca de 66%) foi destinada a aquisicao de equipamen-
tos, enquanto 27% foi destinada a obras e 7% a mobiliarios.

O gréfico a seguir revela uma queda substancial dos investimentos nos
ultimos trés anos, sobretudo pelo fato do Icesp néo ter sido contemplado
Ccom Novos recursos para este fim desde 2014. Vale ressaltar que 0s recursos
para investimentos sdo pontuais, repassados através de aditivos ao contrato
de gestéo, de acordo com os servigos planejados para o exercicio seguinte,
ou obtidos via fontes extra-orcamentarias, uma vez que o orgamento total
contemplado no contrato é destinado as atividades de assisténcia, ensino e
pesquisa e respectivos custos operacionais.

Desde 2009, o volume total de investimentos, entre equipamentos,
obras e mobiliarios, foi da ordem de R$ 170 milhdes, sendo que 79%
deste valor foi investido entre 2009 e 2011, primeiros anos de operagao do
Icesp, enquanto a infraestrutura e a capacidade operacional ainda estavam
em processo de instalacao.

INVESTIMENTOS REALIZADOS (EM MILHOES DE R$) - 2014 A 2017

- Equipamentos
Obras

Mobiliarios 8.394
4.615
3.487
1.732
1.058
1.016 oz 0.976
0.217 211
0.032 . 0.186
2014 2015 2016 2017
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Diversificacao das fontes de recursos

O compromisso do Icesp com sua missao nao

€, e nem deve ser, limitado por qualquer possi-
bilidade de restricdo no orcamento pactuado com
0 Governo do Estado. Assim, o desenvolvimento
de projetos cientificos e de melhoria da estrutura
de atendimentos é intensamente incentivado e a
disponibilidade destes garante o imediato aprovei-
tamento de oportunidades de financiamento por
parceiros, que identificam a seriedade com que o
tema é abordado na organizacdo e acompanham
0s resultados obtidos com o investimento realiza-
do nas melhorias para o tratamento do cancer.

ORIGEM DAS RECEITAS - 2017

=== Receitas operacionais (Custeio e Investimentos)

Outras receitas

4%

96%

Entre 2014 e 2017, houve um aumento na parti-
cipacao de outras receitas, passando de 3,8%
para 4,1% do total de receitas, atingindo cerca

de R$ 22 milhdes em 2017. Este aumento na
participacao de outras receitas refere-se, principal-
mente, ao incentivo a pesquisa clinica, a obtencéo
de emendas parlamentares e a participacédo em
programas governamentais com incentivo fiscal,

a exemplo do PRONON (Programa Nacional de
Apoio a Atencao Oncoldgica).

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

A diversificacao de receitas tem como
objetivo captar novos recursos para ampliar
a assisténcia integrada, o ensino, a pesquisa
e a gestao em oncologia dentro do Icesp.
Neste sentido, a instituicdo busca, continua-
mente, oportunidades que traduzam e materia-
lizem esta perspectiva, considerando a limitagcao
dos recursos publicos, bem como a estrutura e
as caracteristicas especificas do Icesp. Apesar
dos esforgos, naturalmente, a parcela referente a
outras receitas ainda é pouco representativa em
relacdo ao orcamento total da instituicao.

DISTRIBUICAO DE OUTRAS RECEITAS - 2017

Acdes de apoio a pesquisa ==
Receitas financeiras

Emendas parlamentares

Cessao de uso de espagcos ==
Doagdes, outras acdes e projetos ==
37% PRONON
\6%
2%
15%
15%

36%
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INVESTIMENTOS COM RECURSOS EXTRA ORGAMENTARIOS - 2014 A 2017

Reformas, instalagées e adequagoes

Softwares, sistemas, servidores e licenca
Acreditagdes, certificagdes e relatérios

68%

e==  Equipamentos

PRONON:

O Programa Nacional de Apoio a Atencéo
Oncoldgica (PRONON), implementado a partir
da Portaria Interministerial n° 1.943 de 2013,
possibilita o incentivo fiscal para pessoas fisicas
e juridicas, na qualidade de incentivadoras, por
meio da opgéo de deduzirem do imposto de
renda os valores correspondentes as doagdes e
aos patrocinios diretamente efetuados em prol de
acoes e servicos de que tratam a respectiva Lei,
previamente aprovados pelo Ministério da Saude
e desenvolvidos pelas instituicdes cadastradas e
autorizadas a participarem do Programa.

Assim, com a estratégia de captar recursos para
aplicagdo em projetos de capacitagédo, inovagao

e atualizag&o de infraestrutura, foram aprovados
seis projetos no PRONON, que possibilitaram,
entre 2013 e 2017, a captacao de incentivos
fiscais no valor de R$ 21,4 milhées, sendo
61% destinados a projetos de pesquisa e 39% a
capacitagéo.

Segue a lista dos projetos aprovados no
Programa, desde 2013, assim como os valores
captados e o status atual:
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Objetivo: oferecer ao profissional de salde
ambiente para o treinamento e desenvolvimento
de praticas seguras no atendimento ao paciente
oncoldgico através da Simulagéo Realistica, uma
metodologia avancada de educacao do adulto,
no contexto da alta complexidade, que contempla
0 uso de simuladores de pacientes (robds de alta
fidelidade) e permite reproduzir cenarios reais de
atendimento em ambiente controlado.

Valor captado: R$ 1.550.000
Status: Finalizado

Objetivo: capacitar profissionais que trabalhem na
rede Oncoldgica do SUS do Estado de Sao Paulo nas
seguintes modalidades: Radioterapia, Oncologia para
Equipe Multiprofissional, Dor e Cuidados Paliativos.

Valor captado: R$ 3.105.300
Status: Em andamento
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3. Rumo as Biopsias Liquidas (2014)

Objetivo: aquisicao da tecnologia ‘single cell
genomics’ para estudo da evolugéo e heteroge-
neidade de tumores a partir de células tumorais
individualizadas na corrente sanguinea.

Valor captado: R$ 2.318.000
Status: Em andamento

4. Uso de Fluorescéncia a Laser com Siste-
mas Spy Elite, Pintpoint e Plataforma
Robética Firefly no Tratamento Cirargico
com Cancer (2015)

Objetivo: andlise critica do uso da fluorescéncia

para avaliagdo, em tempo real, da vascularizagao de
6rgaos e tecidos e da anatomia linfonodal, incluindo
linfonodo sentinela, no tratamento cirdrgico do cancer.

Valor captado: R$ 5.354.678
Status: Em andamento

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

5. Capacitacao em Atencao ao Paciente
Oncoldgico Critico e Diagnéstico por Ima-
gem na Oncologia (2016)

Objetivo: capacitar profissionais que trabalhem na
rede SUS do Estado de Sao Paulo na atencao ao
paciente nas seguintes modalidades: realizagéo de
exames de imagem que colaborem com diagnosti-
€O em pacientes criticos com céncer, epidemio-
logia do paciente critico com céancer e avaliagao,
diagndstico e tratamento do paciente critico com
cancer.

Valor captado: R$ 3.762.507
Status: Deferido pelo Ministério em 07/12/2016 -
Aguardando liberagdo do Ministério para inicio

6. Retratos da Mama (2016)

Objetivo: analisar as alteragdes moleculares do
cancer de mama através de sequenciamento do
exoma completo, correlacionando achados mo-
leculares com os dados clinicos, epidemiolégicos,
caracteristicas histologicas e imunohistoquimicas.

Valor captado: R$ 5.331.629
Status: Deferido pelo Ministério em 07/12/2016 -
Aguardando liberagdo do Ministério para inicio

—
——
-—
_——
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Recursos especificos provenientes do
Poder Publico

Além da captagéo de recursos via incentivos
fiscais, o lcesp recebe outros investimentos por
meio de emendas parlamentares ou por indicacao
de doagdes advindas de alguns érgaos publi-
cos, reforcando o seu reconhecimento enquanto
instituicao de ponta na pesquisa e no tratamento
de pacientes oncoldgicos. Abaixo, seguem alguns
exemplos destas doagdes:

1. Tribunal de Justica do Estado de Sao Paulo

Em junho de 2014, em referéncia a um Comunica-
do de Disponibilidade de Recursos para Projetos
Sociais do Tribunal de Justica do Estado de Séo
Paulo, o lcesp submeteu um projeto para incor-
poracao da tecnologia de microdisseccao a laser,
no valor de R$ 500 mil, que permite identificar
com maior precisao e separar microscopicamente
areas tumorais e areas nao tumorais em espéci-
mes cirdrgicas para a condugéo de estudos de
marcadores moleculares, que auxiliam no enten-
dimento da heterogeneidade dos tumores e nos
possiveis delineamentos de terapias.

Selecionado entre 117 projetos apresentados,

0 Juizado Especial Criminal Central da Capital
disponibilizou os recursos para a aquisicao da
tecnologia, disponivel, atualmente, no Centro de
Investigagéo Translacional em Oncologia (CTO)
do Icesp para o desenvolvimento de projetos de
pesquisa na area oncoldgica.

2. Ministério Pubico do Trabalho

Em 2015, através da indicagéo do Ministério
Publico do Trabalho, o Icesp foi beneficiado com a
doagéo de R$ 504 mil destinados, integraimente,
para a aquisicdo de medicamentos para o
tratamento de 42 pacientes com cancer de mama.

No final de 2017, outra indicacao do Ministério
beneficiou o Icesp com a doagao de R$ 300 mil
que estao sendo destinados para a aquisicéo de
um sistema digitalizador radiolégico (DR - Digital
Radiography), instrumentais cirlrgicos, extensores
de mesa cirlrgica e um sistema de cloragéo

de agua.

3. Emendas Parlamentares

As Emendas Parlamentares contemplam recursos
especificos indicados pelo Poder Legislativo Mu-
nicipal, Estadual ou Federal. Desde 2012, foram
indicadas diversas emendas no ambito estadual

e federal, sendo adquiridos, por meio destes
recursos, equipamentos para a modernizacao e
atualizacao do parque tecnolédgico do Icesp. Nos
Ultimos quatro anos, foram repassados R$ 8,7
milhdes por meio de Emendas, e mais R$ 2,8
milhdes ja foram submetidos e estdo em processo
de aprovacao.

EMENDAS PARLAMENTARES E REPASSES REALIZADOS (EM MILHARES DE R$)

Repasses realizados

-®- Numero de emendas

2012

2013
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Investimentos com Recursos Equilibrio Econémico
Extra Orcamentarios

Além dos projetos do PRONON e emendas parla- A relagao de equivaléncia econémico-financeira
mentares, desde 2014 aproximadamente R$ 6,5 entre a contratualizacdo e as atividades assisten-
milhGes, advindos de recursos extra-orgamentarios,  ciais oferecidas requer a integragéo incondicional
foram empregados em diversas frentes e atividades e a avaliagao periddica de impactos em diversos
estratégicas do Instituto. Todos estes recursos niveis da hierarquia institucional.

sao revertidos as atividades de ensino, pesquisa
e assisténcia ou a reestruturacao e atualizacéo do
Instituto. Nos Ultimos anos, os principais investi-
mentos via recursos extra-orcamentarios foram:

No Icesp, estas avaliagcdes, no contexto de
diagnosticar, alinhar e potencializar parametros,
padrdes, processos e estratégias, ocorrem em
diversos foruns:

e Instalagcdo de um banheiro exclusivo e adaptado e Comissao de Farmacologia,
para pacientes ostomizados (a titulo de exemplo, a
verba para criagao deste banheiro foi arrecadada
no Chéa Beneficente, promovido pelas voluntarias do  ®  Comisséo de Padronizagéo de Materiais
AVOHC);

e Comisséo de Avaliagao de Tecnologias em Saude

e Diretoria Executiva

¢ Reforma e adequagéo do acesso ao hospital N
(térreo);

Comité Executivo

e Conselho Diretor
* Atualizagdo do parque de infraestrutura de hard-

wares e softwares da radioterapia; Diversas acdes e revisdes de processos foram
realizadas no decorrer de 2014 a 2017 possibi-

litando uma economia de aproximadamente R$ 35

e Reforma do CAIO;

e Agquisicao de eletrocardiografo para unidade e Renegociagao de contratos;
Osasco;
~ ) n e Reviséo de protocolos clinicos: solicitagéo e
e |nstalagdo do correio pneumatico; repsticdo de exarmes;
*  Entre outros. e Revisdo de protocolos assistenciais: maximizagao
do tempo de exames de imagens (adequacéo de
agendas, carga horaria de postos), reviséo de tipos

de materiais e protocolos;

e  Farmacoeconomia.
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Transparéncia

Os resultados do Icesp, principalmente no que
tange aos indicadores quantitativos e qualitativos
assistenciais e aos dados financeiros, sdo con-
trolados e acompanhados regularmente. Mensal-
mente, séo apresentados em reunides de analise
critica da Diretoria Executiva, e posteriormente,
divulgados aos colaboradores e encaminhados
ao HCFMUSP. Em intervalos trimestrais, durante
0s cinco anos de vigéncia do primeiro contrato de
gestao (2009-2013) os resultados foram avalia-
dos pela comissao de avaliagdo dos contratos de
gestado da SES/SP, conforme disposto no § 3° do
artigo 9° da Lei Complementar n°® 846/1998. A
partir de 2017, com o estabelecimento do segun-
do contrato de gestéo, a avaliagdo dos indica-
dores e metas passou a ser de responsabilidade
da Comissao de Avaliagéo do Contrato de Gestao
do HCFMUSP.

O nao cumprimento das metas contratuais acarre-
ta em reducéo do recurso orgamentario pactuado
para o servigo de saude. O Icesp, em seus 10
anos de atuacao, cumpriu integralmente
todas as metas quantitativas e qualitativas
acordadas, tendo sido isento de qualquer tipo
de penalidade.

A fim de garantir a transparéncia, o rigor e a
licitude das atividades, diversas auditorias s&o
realizadas “in loco” periodicamente, tanto na
Fundacao Faculdade de Medicina (FFM), quanto
no proéprio Icesp. Entre os principais érgdos au-
ditores estéo a Secretaria de Estado da Fazenda
(SEFAZ) e o Tribunal de Contas do Estado (TCE).
Vale destacar que o contrato, assim como todos
0s termos aditivos a este e todos os instrumentos
de prestacéo de contas, s&o publicados no Diario
Oficial do Estado.
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Gestao financeira
focada na otimizacao
dos recursos e

Nno combate

ao0s desperdicios

Desde o inicio de suas operacoes, e par-
ticularmente a partir de 2014, a Diretoria
Financeira, Planejamento e Controle (DFPC)

e as diversas diretorias do lcesp tém con-
duzido dezenas de acdes concretas voltadas
a otimizagéo dos recursos € a consequente
reducao das despesas associadas a operacao
do hospital.

Em trés anos, foram cerca de R$ 35
milhoes economizados, recurso este que
pode ser alocado de forma muito mais efi-
ciente nas diversas atividades de assistén-
cia, ensino e pesquisa da instituicao.

A titulo de exemplo, a renegociacao de 153
contratos, seja por meio de renovagoes,
seja pelo estabelecimento de novos con-
tratos, permitiu uma reducao de custos da
ordem de R$ 15 milhdes nos Ultimos trés
anos, sem contar com os reajustes que
seriam aplicados.

Além disso, a possibilidade de encaminhar
0S processos de compra (e consequente-
mente os precos) via FFM ou via pregdes
junto ao HCFMUSP, de acordo com a me-
lhor vantagem econdmica para o Instituto,
gerou R$ 2 milhdes de economia total.

Estas e muitas outras iniciativas revelam a
busca incessante da instituicéo pela sua
sustentabilidade financeira, garantindo a

utilizacao eficiente dos recursos disponiveis,

a0 mesmo tempo em que se preserva
a qualidade e a exceléncia dos servigos
prestados.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 2016

128



Avaliagao de
Resultados

Execucao

CONSELHO
DIRETOR

Comissoes

(Farmaco, Avaliacao, Tecnologias,

Padronizacao MAT)

Diretoria
Executiva

Comité
Executivo

2015 >~ @

Otimizacao de processos
de Hotelaria

Pregoes
HCFMUSP ou FFM

Protocolos Clinicos

»
>

Reducao e renegociacao Economia de
de contratos R$ 13,5 milhoes

2016 @

Renegociacéo de
contratos de fornecedores
e substituicéo de itens

Revisao de protocolos
e racionalizagao de
exames

Revisdo do contrato
de Suplementos
Nutricionais

»
>

Renegociagao do contrato Economia de

Nucleo Avancgado de HWA
Cuidados Paliativos R$ 14 milhoes

2017 =@
Acoes de
Farmaeconomia

Pregoes
HCFMUSP ou FFM

Contratos renegociados
Tesouro & Contrato de
Gestao

\/

Renegociagao de Economia de

contratt.)s de fornecimento R$ 7,8 milhdes
de medicamentos
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Olhar para o Futuro:

Planejamento Estratégico Icesp

Objetivo Estratégico 6: Estruturar modelo de
novos negocios

Neste objetivo, busca-se a estruturacdo do modelo
de negdcios do Icesp, com a avaliagéo de possibili-
dades de formas inovadoras de ampliag&o das ativi-
dades da instituicao. Para tanto, é necessario um
processo de analise das oportunidades, dos fatores
externos, comportamento dos consumidores e
concorrentes, além da identificacio dos riscos que
podem advir das possiveis novas atividades. Neste
contexto, as seguintes agdes foram conduzidas em
2016 e 2017 no ambito deste objetivo:

¢ Analise do cenario e discussdes sobre ino-
vacdo em saude (dimensionamento, oferta e
impactos);

e Elaboracdo do regimento para utilizacao de
espacos do Icesp: auditério, anfiteatros e Cen-
tro de Educacéo e Treinamento em Oncologia
(CETO);

¢ Mapeamento de cursos possiveis (existentes e
novos) de serem oferecidos pelo Icesp;

e Elaboracao e planejamento de curso da DGA
para realizacao do piloto.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

Objetivo Estratégico 11: Racionalizar o uso de
recursos (evitar desperdicios)

Visando o controle e a otimizagdo dos processos
internos e a sustentabilidade financeira da insti-
tuicao, este objetivo estratégico busca garantir

a eficiéncia operacional utilizando os recursos
disponiveis, a0 mesmo tempo em que se preserva
a qualidade dos servicos prestados.

Assim, entre 2016 e 2017, destacam-se as se-
guintes acdes neste sentido:

Realizacao do projeto de oxigenoterapia:
realizacao de treinamentos e manutencéo da rede
e vazamento;

Realizacao do projeto de eficiéncia
energética: desligamento parcial da iluminagédo
através de programadores;

Avaliacao de custo-efetividade do filtro
de leucodeplec¢ao: revisao do protocolo para
prescricao do item;

Realizacdo de Board Cirdrgico tematico sobre
custos hospitalares junto ao corpo médico.
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Objetivo Estratégico 12: Diversificar fontes

de receitas
A fim de reduzir sua dependéncia financeira em e Apresentacao de projetos do Icesp para a
relagdo ao financiamento publico, o lcesp tem, ao Promotoria do Estado de Sao Paulo;

longo dos anos, avaliado possibilidades e implan-
tado diversas a¢des para aumentar a captacao de
recursos de maneira estruturada e, consequente-

mente, diversificar suas fontes de receita. * Implantagdo do projeto de visitas técnicas
custeadas para o Icesp;

Desenvolvimento do Banco de Ideias “Eureka”
para captag¢do de novos projetos;

Entre as acdes empreendidas em 2016 e 2017,

destacam-se: ¢ |mplantacéo do Painel de Beneméritos do Icesp;

e Realizacao de benchmarking nos hospitais: * Disponibilizagéo de urna em comércio para
Centro Infantil Boldrini, Hospital Israelita Albert captagao de recurso financeiro como doagao
Einstein, Fundacao Dorina Nowill para Cegos; ao Icesp.

e |mplantacéo do Projeto “Da experiéncia do
INCT-HPV a inovagao em cancer”, contempla-
do através de recurso do edital da Pro-Reitoria
da USP;
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Tecnologia e
Inovacao

Entregando agllidade,

INnovacao
e seguranca =

Fo X .

[ Temas materiais: A8. Privacidade dos pacientes e de seus registros

meédicos, P&l4. Sistemas de gestéao e atendimento informatizados]  °

INAUGURADO COMO UM DOS MAIORES
CENTROS ONCOLOGICOS DA AMERICA LATINA,
O ICESP POSSUI UMA DAS ESTRUTURAS

MAIS AVANCADAS NO PAIS DEDICADA,
EXCLUSIVAMENTE, AO TRATAMENTO E
PESQUISA DO CANCER

A instituicdo conta com um dos maiores parques
radioterapicos do pais e possui equipamentos de
ponta, como aceleradores lineares para radiotera-
pia, equipamento de braquiterapia, tomadgrafo para
simula¢do de procedimentos, entre outros.

Atualmente, o Icesp é referéncia de mais de 40
servigos de saude em Sao Paulo e na Grande
Sao Paulo. Os recursos tecnoldgicos do Instituto
compdem uma estrutura completa para o trata-
mento e monitoramento do cancer.
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No total, sao 500 leitos instalados nas
Unidades de Internacao, sendo 85 leitos na
UTI, 153 consultérios (sendo 103 consultdrios
médicos), 18 salas cirtirgicas, 107 poltronas
de quimioterapia (100 instaladas e 7 destina-
das a pesquisa), 6 aceleradores (além de 3
aceleradores no InRad e 1 em Osasco),

2 PET-CT e 1 SPECT-CT, 1 Mamaégrafo,

4 ressonancias magnéticas, 15 equipamentos
de Raio-X, 7 tomografos e 1 mamografo.

Além disso, o Icesp é o primeiro hospital da
rede publica a utilizar a certificacdo digital
ICP-Brasil, sendo que o prontuario eletrénico

e 0 processo de certificacao digital adotados na
instituicao aumentam os niveis de seguranga em
relacdo aos dados dos pacientes, racionalizam
o trabalho e reduzem os custos com papel e
impressdes, minimizando, também, o impacto
ambiental da operacéao.
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Ademais, o Instituto busca, constantemente, a transformacéo de dados em
informagdes que gerem conhecimento através do aprimoramento do registro
de dados dos pacientes, da integracdo das diferentes bases de informacdes
e do desenvolvimento de sistemas de gestéo e andlises sistematicas das
informagdes. O maximo aproveitamento dos dados gerados pela organizagéo
pode se tornar um diferencial quanto a gerar conhecimento, evitar desper-
dicios, avaliar custo-efetividade dos processos, além de agilizar e fundamen-
tar as tomadas de decisoes.

Unidades de Internacao

As Unidades de Internacao no Icesp sao divididas em clinicas, sendo elas:
Cirdrgica, Oncologia Clinica, Hematologia e lodoterapia. Além delas, a
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) € voltada a assisténcia de paciente critico.

Entradas hospitalares: entre 2014 a 2017, o Icesp teve 63.713 entradas
hospitalares nas unidades de internagdo, com uma média anual de cerca de
16 mil entradas, ou 1,3 mil por més. Deste total, em 2017, 49% das inter-
nagoes foram cirdrgicas, 45% em oncologia clinica, 3% em hematologia e 1%
em iodoterapia. Além disso, desde marco de 2017, um dos andares do Icesp
com 15 leitos esta destinado aos pacientes do HCFMUSP que realizaram ou
realizardo transplante de medula 6ssea (TMO), enquanto esta sendo realizada
uma reforma na estrutura do Hospital dedicada a estes pacientes.

ENTRADAS HOPITALARES POR CLINICA - 2014 A 2017

16431
Oncoclinica

16007 16229

Cirdrgico
Hematologia 15046

lodoterapia
8070

TMO 7973
7809
-@- Total 7742
7607
7454

7346
6603

590
497

443 491
258 257 253 165

2014 2015 2016 2017
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Paciente-dia: unidade de medida que representa a assisténcia prestada

a um paciente internado durante um dia hospitalar, sendo contabilizado
através do censo hospitalar. Nestes 10 anos de atuagéo do Icesp, o nume-
ro médio de Pacientes-dia no més saltou de 4.500 em 2009 para cerca de
11.000 em 2017, um salto de 144% no periodo.

Média de permanéncia: ¢ a relagio entre o total de Pacientes-dia e o total
de pacientes que tiveram saida hospitalar em determinado periodo, incluindo
os Obitos. Representa o tempo médio, em dias, que os pacientes ficaram
internados no hospital. Em 2017, o Icesp apresentou a menor média de
permanéncia nos leitos em relacao aos Ultimos quatro anos, em todas as
unidades de internagéo e na UTI.

MEDIA DE PERMANENCIA (EM DIAS) NOS LEITOS POR CLINICA - 2014 A 2017

Oncoclinica
o 24,0
Cirdrgico
Hematologia 19,0
18,3
lodoterapia
UTl 9,0
8,3 8,2
6,0 5,5 55 56
53 53
1,7 1,7 1,4
2014 2015 2016

16,1

7,9

5,0 5,2

1,2

2017

135 NOSSOS RECURSOS. TECNOLOGIA E INOVAGAO



Taxa de ocupacao dos leitos: a taxa de ocupagao no Icesp é extrema-
mente elevada e, com frequéncia, préxima de sua capacidade operacional,
0 que pode ser observado na taxa de ocupacao da oncologia clinica, histo-
ricamente acima de 90%. Como n&o ha rigidez para ocupagao dos leitos,
em algumas ocasides, leitos preferencialmente cirlrgicos séo utilizados para
internagdes clinicas (durante os fins de semana e feriados, séo realizadas
apenas cirurgias de urgéncia).

Em margo de 2017, uma melhoria promovida no relatério de classificagdo dos
status de blogueio dos leitos ocasionou a variagéo na taxa de ocupacao nesse
ano. Caso fosse mantida a mesma métrica utilizada nos anos anteriores, a taxa
de ocupacao, considerando todas as clinicas, seria 4% maior, ou seja, 88%.

TAXA DE OCUPAGAO DOS LEITOS POR CLINICA - 2014 A 2017

Clinica* 87% 89% 88%

Cirurgico
84%
uTl 92%
-®- Internag&o Total 85% 84% 84% 90%
83%
81%
79% 80%
78%
2014 2015 2016 2017

* Clinica considera Oncoclinica, Hematologia e lodoterapia
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~
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Centro Cirargico

O Centro Cirurgico é composto por 18 salas de
operacao, sala de preparo pré-operatorio, labo-
ratorio de anatomia patolégica integrado e sala de
recuperagcao anestésica, com uma completa estru-
tura para realizar procedimentos cirdrgicos, desde
baixa a alta complexidade, podendo ser eletiva,
urgéncia e emergéncia nas 24 horas.

Substituicao de cirurgias canceladas

Em alguns casos, cirurgias agendadas sé&o can-
celadas, seja por inseguranga do paciente em
relacdo ao procedimento cirdrgico, seja por algum
tipo de dificuldade para que ele esteja presente no
momento agendado. Do ponto de vista institucio-
nal, uma cirurgia cancelada significa que um grupo
de médicos, enfermeiros, leito e sala cirdrgica
ficardo ociosos por um determinado periodo,
trazendo um alto custo para o hospital, aumentan-
do também o tempo de espera por cirurgias de
outros pacientes, que poderiam estar usando a
estrutura naguele espago e tempo.

Assim, com base na ferramenta de tecnologia da
informacéo, o lcesp iniciou um processo combi-
nando o uso racional de leitos e salas cirdrgicas.
Com isso, 0 que era para ser um desperdicio
possibilitou uma maior agilidade no tratamento
oncoldgico, bem como uma oportunidade de
economia de recurso publico.

Neste processo, pacientes com o mesmo perfil
daquele que passaria pelo procedimento cirdrgico
s80 convocados para ocupar as vagas deixadas
pelas cirurgias canceladas, sobretudo quando este
cancelamento ocorre com um tempo superior a 24
horas antes da data agendada. Em alguns casos,
a substituicao de cirurgias canceladas no proprio
dia da cirurgia também ocorre, mas numa fre-
quéncia mais baixa, devido as dificuldades de se
encontrar um paciente com indicacao e condicdes
de operar similares as apresentadas pelo paciente
Cuja cirurgia estava agendada.

Desde 2010, foram substituidas com sucesso 2.795
cirurgias que foram canceladas com 24 horas de
antecedéncia, uma média de 92%, sendo que, em
2017, o indice de substituicdo alcangou 95%.

TAXA DE SUBSTITUICAO DE CIRURGIAS CANCELADAS - 2010 A 2017

Cirurgias canceladas
Cirurgias substituidas
O TT%

920/0 960/0
82%
497 = 514
407

384
367

2010 2011 2012
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96% 89% 91% 94% 95%
373
338 333 341
323
293
298 284 266 279
2013 2014 2015 2016 2017
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Em relacéo as cirurgias canceladas no dia, foram substituidas com sucesso 237
cirurgias entre 2010 a 2017, com uma média de 30 substituicbes por ano. Em
relacéo a queda no percentual de substituicdo de 2015 (8%) para 2016 (3%),
houve uma inversao no fluxo pré-operatério, 0 que possibilitou uma melhoria
muito significativa no tempo de espera para cirurgia de uma média de 42 dias
em 2014, para menos de 20 dias em 2017, resultando, porém, em maiores
restricdes para substituicdes no intervalo de 24 horas.

TAXA DE SUBSTITUICAO DE CIRURGIAS CANCELADAS NO DIA - 2010 A 2017

- Cirurgias canceladas

10% 9%

Cirurgias substituidas

- %

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
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Tecnologia da Informacao a servico
do combate ao cancer

Desde o inicio do Icesp, a arquitetura do hospital
ja contemplava a Tecnologia da Informagao (Tl)
como uma das estruturas centrais para garantir
a seguranca do paciente, a privacidade de seus
dados e a €ficiéncia nos processos internos.

Prontuario Eletrénico do Paciente (PEP)

Em margo de 2010, o Icesp realizou a primeira
prescricao eletrénica assinada com Certificagéo
Digital ICP-Brasil segundo as normas do Conselho
Federal de Medicina (CFM). Em fevereiro de 2012,
todas as areas assistenciais estavam utilizando a
certificagao digital, 0 que levou ao reconhecimen-
to da sociedade como sendo o Icesp 0 primeiro
hospital da rede publica do pais 100% digital,
Desde entéo, a inovagéo se alastrou para diversos
hospitais do Brasil.

Um dos alicerces dessa base tecnoldgica foi a
utilizacdo do Prontuario Eletronico do Paciente
(PEP), por meio do qual as informacdes clinicas e
administrativas sdo geradas e gerenciadas de forma
inteligente para que as operacdes do hospital sejam
realizadas da melhor forma possivel, aproveitando
a0 maximo 0s recursos publicos destinados a
entidade.

Como parte do Hospital Information System (HIS)
do Icesp, o prontuario eletrénico utilizado é capaz,
por exemplo, de identificar todo o tipo de condu-
ta médica relacionada a um paciente, como, por
exemplo, a administracao de medicamentos.
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Além dessa rastreabilidade aumentar a segurancga
do paciente, na esfera administrativa é possivel
ter o controle dos estoques do hospital, uma vez
que sao inseridas nesse mesmo sistema todas

as informagdes sobre os materiais disponiveis no
hospital. A consequéncia disso é a reducao de
desperdicio e um maior controle sobre as medi-
cagdes de alto custo.

Em 2017, o sistema de Prontuério Eletrénico
TASY, adotado no Icesp, apresentou um indice de
disponibilidade de 99,6%, incluindo as horas de
parada programada.

¢ Digitalizacao de prontuarios

A digitalizacao de documentos de prontuario ¢ feita
para gue a equipe assistencial possa visualizar as
informagdes que nao estao nos sistemas eletréni-
cos Tasy e HCMED, e que sejam importantes

para a conduc¢ao do caso. Sao laudos de exames
(incluindo anatomopatoldgicos externos), eletro-
cardiograma, consentimentos, ficha anestésica e
outros. Nos ultimos quatro anos, cerca de 37 mil
prontudrios foram digitalizados.

e Documentos assinados eletronicamente

O primeiro documento assinado eletronicamente,
aconteceu em marco de 2010 na Unidade de
Terapia Intensiva (UTI) do Icesp.

Nos Ultimos trés anos, mais de 17 milhdes de
documentos foram assinados de forma eletrénica
na instituicdo, sem a necessidade, portanto, de ar-
mazena-los em papel, garantindo a acessibilidade
as informagoes criticas, bem como a seguranca
em relagcao aos dados.
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DOCUMENTOS ASSINADOS ELETRONICAMENTE (EM MILHOES DE R$) - 2010 A 2017

Prontuérios
Prescricoes

@~ Total

2010 2011 2012

Privacidade dos pacientes

(GRI 418-1)

O Icesp mantém a privacidade e a confidenciali-
dade de dados e informacdes dos pacientes e €
particularmente cuidadoso em preservar as infor-
macdes de maior sensibilidade. O equilibrio entre
partilha de dados e confidencialidade dos dados é
constantemente abordado na instituigdo. Entre-
tanto, a preocupacéo com a confidencialidade
nao se restringe aos dados dos pacientes, mas se
estende a diferentes categorias de informagao, tais
como dados de investigacdo de pesquisa e dados
de qualidade, seguranca e produgao.

Os principios da seguranca da informagéo no
Instituto baseiam-se em trés pilares:

¢ Disponibilidade: as informacgdes, inde-
pendente do meio de acesso, devem estar
disponiveis sempre que forem necessarias;

¢ Integridade: as informacdes devem ser
consistentes, sendo que as operacdes de
inclusao, alteracdo ou exclusao devem garantir
a coeséo das informagdes;

¢ Confidencialidade: as informacdes devem
estar acessiveis somente aos colaboradores
que realmente estao autorizados a acessa-las,
consulta-las ou modifica-las.
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2013 2014

2017

2015 2016

A fim de garantir a seguranca e a privacidade dos
pacientes, apenas o pessoal autorizado pode ter
acesso a dados e informagdes especificas. Tais
acessos baseiam-se na necessidade diéria e é defini-
do por cargo e funcao, junto ao departamento de
gestao de pessoas. Neste processo de acesso, de-
fine-se quem tem acesso a dados e informacdes, a
qual informacgéao do prontuario do paciente o acesso
€ permitido, a obrigacéo do colaborador em manter
tal informagao confidencial, bem como o processo
para manter a integridade dos dados e o processo
de gestao de risco, caso a confidencialidade, segu-
ranga ou integridade dos dados forem violadas.

O monitoramento de casos de violagao de dados
€ constante e contempla o recebimento e trata-
mento das notificagdes recebidas pela equipe

de gestéo de risco institucional, bem como a
realizacao de auditorias internas e externas de
inspecéo, seguindo 0os modelos de acreditagdes
internacionais, como JCI, CARF e PALC.

Nos Ultimos quatro anos, 11 evidéncias de viola-
¢ao de dados foram encontradas em auditoria,
além de duas notificacdes, sendo que todas foram
tratadas e encaminhadas pela area responsavel.
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Sistema de rastreabilidade de
medicamentos e hemocomponentes

Inédito na rede publica de saude no pais, 0
moderno sistema de checagem eletronica da
prescricao médica de medicamentos e hemocom-
ponentes a beira do leito, adotado no Icesp desde
2011, controla, por computador e em tempo real,
a aplicacédo e a administracao de remédios aos
pacientes internados.

A tecnologia garante a rastreabilidade do medica-
mento prescrito até a fase da administragéo ao
paciente pela equipe de enfermagem, trazendo
diversos resultados, tais como melhorias nas ano-
tagbes de enfermagem e nos relatérios gerados,
dupla checagem realizada para medicamentos de
alta vigilancia, bem como ampliagéo da seguranca
aos pacientes, garantindo maior confiabilidade no
momento da administracdo de medicamentos e
hemocomponentes.

Sistema de rastreabilidade
de enxoval

Em 2017, o Icesp finalizou a implantagdo de um
novo sistema de rastreabilidade de enxoval inédito
no SUS. O processo conta com a tecnologia

de RFID (do termo em inglés Radlio Frequency
Identification, ou Identificacdo por Radiofrequén-
cia), usada dentro do Instituto com o objetivo de
otimizar o trabalho e minimizar custos. A RFID
monitora eletronicamente a entrada e saida de
todo o enxoval locado, que conta com chip nas
etiquetas, rastreando o material em todo o seu
caminho dentro do Instituto.

Os principais beneficios do uso desta tecnologia
s80: gestéo da distribuicdo por centro de custos,
inventario informatizado, diminuicdo de estoque na
rouparia central, avaliag&o de evaséo setorial, checa-
gem online do consumo de enxoval, bem como am-
pliacdo do Sistema de Chamadas de Emergéncias.
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BArISO da

tecnologia
contribuindo

para melhorar 0os
servicos de saude

Vencedor da categoria Engenharia Clinica do
Prémio Exceléncias da Saude 2017, o Icesp tem,
ao longo dos ultimos anos, avangado na utilizagéo
de tecnologias wireless em ambientes de missao
critica para a instituicdo. Neste sentido, destaca-se
a aplicagéo desta tecnologia nas areas de acio-
namento de times de resposta rapida, no monito-
ramento em tempo real da cadeia de frio e, mais
recentemente, na gestéo do estoque de enxoval.

No caso do acionamento dos times de resposta
rapida, profissionais especialmente capacitados
para o atendimento de paradas cardiorrespi-
ratérias utilizam um cracha rastreavel por RFID
(Identificac@o por Radiofrequéncia), que emite

e envia sinais de um sistema central em caso

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

de chamados de emergéncia, também conhecido
como Caédigo Azul. O uso do RFID, neste caso,
permitiu que o protocolo de atendimento do Icesp
reunisse toda a equipe de resposta rapida no local
da ocorréncia em menos de 2 minutos, o que pode
ser considerado um recorde, sobretudo em um
prédio de 28 pavimentos.

Na cadeia de frio, sensores enviam dados de
temperatura de mais de 70 refrigeradores e freezers
contendo amostras de pesquisa e medicamentos de
alto custo, em tempo real, eliminando a necessidade
de monitoramento manual e permitindo a intervencao
e acionamento de contingéncias no menor tempo
possivel, caso seja necessario, reduzindo ao maximo
as perdas de materiais e amostras.

Por fim, em parceria com a empresa locadora de
enxovais hospitalares, o Icesp introduziu a rastrea-
bilidade por RFID nos enxovais, que permite a area
de hotelaria verificar em tempo real a condi¢des de
seu estoque, para garantir que ndo falte roupa nos
andares, bem como auxiliar no controle da evasao
de pecgas e na otimiza¢do da quantidade de enxoval
disponivel nos andares, evitando, assim, o desper-
dicio. Com vistas no futuro, o Icesp também ja esta
estabelecendo parcerias e projetos de pesquisa
para expandir o gerenciamento wireless para equi-
pamentos médicos e instrumentais cirdrgicos e para
0 monitoramento de processos, como por exemplo,
a lavagem das maos.
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Planejamento Estratégico Icesp

No &mbito do Planejamento Estratégico, as acdes e Mapeamento das oportunidades para

e iniciativas relacionadas a Tecnologia e Inovagéo captacao e registro de informacgdes dos
foram contempladas no Objetivo Estratégico pacientes, ao longo de sua trajetdria dentro da
3: Promover a qualidade da informacao instituicao;

integrada (big data) com base no desfecho
assistencial. Com isso, as principais iniciativas
conduzidas em 2016 e 2017 neste pilar foram:

e |dentificag&o das informacgdes relevantes para
cada grupo consultado;

e Realizacdo de estudo de mercado para identifi-
cagao de possiveis parcerias para integracao

¢ Divulgagéo e esclarecimento dos objetivos e ) ) ) ~
de diferentes sistemas de informacdes e base

principios do projeto entre os colaboradores

da instituicdo (grupos abordados: Radiote- de dados;

rapia, Oncologia Cirdrgica, Oncologia Clinica, e |dentificagéo de solugdes tecnoldgicas para
Patologia, Enfermagem e demais grupos multi- facilitar o registro, estruturacéo e analise das
profissionais); informacaoes.
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Este capitulo apresenta-a contribui¢ao
do Icesp para os Objetivos 6,

12 e 13 dos ODS (Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel daONU):

Objetivo 6: Assegurar a
disponibilidade e gestao
sustentavel da agua e saneamento
para todas etodos.

Objetivo 12. Assegurar padroes
de producao e de consumo
sustentaveis (particularmente as
metas 12.2 Gestao sustentavel e uso
eficiente dos recursos naturais, 12.4
Manejo.ambientalmente saudavel
dos produtos quimicos e residuos, e
12.5 Geragao de residuos por meio
da prevencao, reducao, reciclagem e
reuso).

Objetivo 13: Tomar medidas
urgentes para combater a mudanca
climatica e seus impactos.




Meio Ambiente
Reduzindo a

Degada ambiental
da instituicao

]
| |
°

[ Temas materiais: MA1. Gestao de residuos, MA2. Consumo e qualidade '
da agua, MA3. Consumo de energia, MA4. Uso, descarte e rastreabilidade de =~ 0
medicamentos, MA5. Uso de substancias quimicas nocivas e materiais toxicos ]

A Politica Nacional de Humanizacdo (PNH - O Icesp, desde sua fundacgéo, tem a preocupacao
também denominada HumanizaSUS), lancada em em garantir um ambiente acolhedor a seus

20083, preconiza em suas diretrizes a valorizagao pacientes, acompanhantes e colaboradores, como
do ambiente interno da instituic&o, primando pelo por exemplo, privilegiando em sua estrutura fisica
conforto ambiental e, consequentemente, minimi- 0 posicionamento de todos os leitos ao lado de
zando o impacto emocional da permanéncia dos uma janela, situando o paciente no tempo e

pacientes e acompanhantes no ambiente hospitalar.  no espaco.

DIARIAMENTE, CERCA DE 10 MIL PESSOAS CIRCULAM PELO PREDIO

DO ICESP, ENTRE COLABORADORES, PACIENTES, ACOMPANHANTES,
TERCEIRIZADOS, FORNECEDORES E VISITANTES. O USO DE RECURSOS
NATURAIS E A GERAGAO DE RESIDUOS QUE DERIVA DESTA POPULAGAO
FLUTUANTE E SIGNIFICANTE E TRAZ ENORMES DESAFIOS DE GESTAO,
SIMILARES AOS DE UM PEQUENO MUNICIPIO.

SENDO O ICESP UM HOSPITAL 100% SUS, TEMOS UMA José Eduardo Lopes,
RESPONSABILIDADE DE SERMOS DISSEMINADORES DO CONHECIMENTO Diretor de Engenharia Clinica
E DE BOAS PRATICAS, E ASSIM, CONTRIBUIR COM A MELHORIA DO e Infraestrutura do Icesp

SISTEMA DE SAUDE COMO UM TODO.
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O proprio formato do prédio onde esta localizado
o lcesp, octagonal e com grandes janelas (com
caixilharias que servem como um eficiente isolante
térmico), permite a entrada de luz solar o tem-

po todo. Este tipo de iniciativa, além de garantir
conforto ambiental para quem esta nas dependén-
cias do hospital, reduz a pegada ambiental das
operacdes, por meio da racionalizacdo do uso de
recursos naturais, reduzindo também os custos de
operagao e manutengdo dos equipamentos.

A Diretoria de Engenharia Clinica e Infraestrutura
(DECI) do Icesp vem, ao longo dos anos, imple-
mentando diversas acdes de melhorias nas insta-
lagdes, afim de reduzir 0 consumo e, consequen-
temente, as despesas com insumos primarios,
como agua, energia elétrica, gas natural e gases
medicinais. Neste contexto, a fim de manter os
equipamentos e acessorios em boas condicdes de
uso e de reduzir ao maximo o desperdicio, desta-
cam-se algumas acdes realizadas periodicamente
dentro da Instituicéo:

Rede Global Hospitais Verdes e Saudaveis

Manutencao preventiva dos sistemas utilitarios;
Deteccéo e correcédo imediata de vazamentos;

Monitoramento diario do consumo de agua, luz e
gases, com anotagéo em planilhas de controle;

Realizacao de treinamento periddico da equipe de
manutencao;

Estabelecimento de linhas economizadoras como
premissa em todos os projetos e reformas a serem
desenvolvidos;

Escolha de equipamentos com melhor eficiéncia
energética;

Aquisicao de pegas e materiais que atendam as
normas, codigos, recomendacdes e especificacdes
de entidades e 6rgaos regulamentadores, com
avaliagéo técnica visando o menor custo € a melhor
qualidade do produto adquirido;

Desenvolvimento de campanhas, eventos e pales-
tras para sensibilizar os colaboradores do Icesp
para reduzir gastos nos sistemas utilitarios, com
apoio do Comité de Sustentabilidade” e da area de
Seguranca do Trabalho.

Desde 2014, o Icesp faz parte da Rede Global de Hospitais Verdes e Saudaveis, uma
iniciativa que tem como objetivo promover a salde publica e ambiental, assim como a

redugéo da pegada ecoldgica da assisténcia a saude.

Trata-se de uma iniciativa baseada no comprometimento dos estabelecimentos de salude
com, pelo menos dois, de um conjunto de 10 objetivos inter-relacionados e integrados
(compilados na Agenda Global para Hospitais Verdes e Saudaveis - AGHVS), abordando
as principais areas de atuagéo para melhoria do desempenho ambiental e maior

sustentabilidade no setor de saude.

Anualmente, é realizado o Seminario Hospitais Saudaveis (SHS), principal evento no

Brasil voltado ao debate da sustentabilidade no setor de saude, que busca reforgar

0 compromisso das instituicdes de salde para a redugao dos impactos ambientais e
sociais negativos do setor, abordando as tematicas de meio ambiente, salde e seguranca
do trabalhador. Na edi¢éo de 2017, o Icesp recebeu mengao honrosa pelo projeto

“Quiz Sustentavel - Educagéo ambiental para colaboradores do Icesp”, conduzido pelo

Comité de Sustentabilidade do hospital.

A atuagao do Comité de Sustentabilidade é detalhada no Capitulo Perfil Institucional — Governancga.
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Energia

O consumo de energia elétrica do Icesp, consi-

derando a unidade Dr. Arnaldo, a unidade Osasco

e a Farmacia Ambulatorial, tem se mantido
relativamente estavel nos ultimos anos. Apods ter
tido um aumento de 3% em 2015 em relacao a
2014, o consumo de energia se estabilizou
na ordem de 17,2 mil MwH por ano, com
pequenas variagdes de um ano para o outro.

e e

Consumo de

energia — Unidade Dr.  16.584 16.877 16.890 16.933

Arnaldo (Mwh)

Consumo de energia
— Unidade Osasco 186 213 209
(Mwh)

Consumo de
energia — Farmacia 121 109 119 115
Ambulatorial (Mwh

)
TOTAL 16.705 | 17.172 | 17.222 | 17.257

(GRI 302-1)

A unidade Dr. Arnaldo, onde a instituicdo realiza

a maior parte dos seus atendimentos, representa

98% do consumo total de energia.

No que tange a intensidade energética, o valor tam-
bém se manteve estavel, por volta de 0,031. Para o

célculo da intensidade energética, foi considerado
como denominador o total de atendimentos da
unidade Dr. Arnaldo, entre consultas, internacoes,
cirurgias, atendimentos de emergéncia e sessdes
de quimioterapia e radioterapia, com exce¢ao dos
exames laboratoriais, de imagem e analises clini-

cas. Ademais, foi contemplado apenas o consumo

com energia elétrica, isto €, ndo foi considerado o
consumo com combustivel, gas natural (utilizado

apenas no aquecimento de agua) ou outras fontes

de energia, visto a pequena relevancia destas
outras fontes na operagcéo do hospital.

Com relacdo ao uso de diesel, os geradores s6
operam em caso de emergéncia (falta de energia
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da concessionaria). Em média, ha 2 quedas de
energia por més, com duragao média de 45 minu-
tos cada, 0 que corresponderia a 0,2% da energia
gerada por geradores a diesel no ano.

CONSUMO DE ENERGIA E
INTENSIDADE ENERGETICA - UNIDADE DR. ARNALDO

Consumo de
energia — Unidade Dr.  16.584 16.877 16.890 16.933
Arnaldo (Mwh)

Variagao do consumo
de energia em
relagao ao ano
anterior

4,2% 1,8% 0,1% 0,3%

Intensidade
Energética (Mwh/total
de atendimentos na
unidade Dr. Arnaldo*)

0,031 0,081 0,032 0,031

(GRI 302-3, 302-4)

* O total de atendimentos considera a quantidade de consultas
(médicas, multiprofissionais e ambulatoriais do Servigo Social),
internagdes, cirurgias, atendimentos de emergéncia e sessoes de
quimioterapia e radioterapia.

Vale destacar que, embora 0 nimero de aten-
dimentos tenha se mantido estavel, nos ultimos
anos houve um crescimento no nimero de pes-
soas circulando no prédio do Icesp, entre paci-
entes, acompanhantes, colaboradores, médicos,
prestadores de servico, visitantes, etc., chegando
a uma média de 10.000 pessoas por dia. Além
disso, em 2016 ocorreu a inauguragao de uma
lanchonete e do restaurante central, localizado no
23° andar e, mesmo assim, nao houve aumento
consideravel no consumo de energia elétrica, o
que denota o esforco da instituicao em prol da
eficiéncia no seu consumo energético.

Entre as iniciativas conduzidas no Icesp visando
a redugao no consumo de energia e 0 aumento
da eficiéncia energética, destaca-se a instalacdo
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das Clinicas Integradas, em 2013, com a reorgani-
zacao dos ambulatérios de acordo com a espe-
cialidade médica, concentrando num unico andar
0 maximo de procedimentos destinados a cada
paciente, o que reduziu a necessidade de desloca-
mento interno de pessoas pelos elevadores.

Ainda em relacéo a utilizacao de elevadores, a
verticalizacdo do prédio e a grande circulagcao de
pessoas exigiram que fosse instalado um siste-
ma robusto de trafego interno, composto por

19 elevadores, responsaveis por um total de 15
mil viagens por dia. Em 2011, foi implantado um
sistema inteligente de antecipacéo de chamadas,
que permitiu reduzir o tempo de espera pelos
elevadores e o tempo total de viagem, agrupar 0s
passageiros por destinos comuns ou proximos,
reduzir o nUmero de paradas por viagem, assim
como minimizar a ocorréncia de cabines lotadas e
de aglomeracdes em frente aos elevadores.

/

Ranking Benchmarking Brasil:
BMS - Uma solucao inteligente

Nas ultimas cinco edi¢des do Ranking Benchmarking
Brasil, o Icesp foi reconhecido por conduzir diversas
iniciativas voltadas a eficiéncia e a sustentabilidade.
Na edi¢do de 2017, o Icesp foi a Unica instituicdo do
segmento hospitalar a ser premiada.

A banca avaliadora foi composta por mais de 300
especialistas de 24 diferentes paises, tendo o Icesp
sido certificado como detentor de boas préticas de
sustentabilidade na categoria Energia, modalidade
Sénior, com o case “BMS - Uma solugéo inteligente”.
O Sistema de Gestao Predial (Building Management
System - BMS) é baseado na integragcao de software e
hardware, com o objetivo de controlar, monitorar e ge-
renciar os sistemas mecanicos, elétricos e hidraulicos,
tais como: aquecimento e resfriamento do ambiente (ar
condicionado), centrais de agua gelada, equipamen-
tos elétricos e mecanicos, entre outros, permitindo a
redugao no consumo de energia elétrica e agua.
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Além disso, em algumas areas que foram criadas
ou reformadas nos ultimos anos, tais como o CETO
(Centro de Educacao e Treinamento em Oncologia),
o CAIO (Centro de Atendimento de Intercorréncias
Oncoldgicas) e o restaurante central, foram instala-
das lampadas LED, mais econdmicas e eficientes.

Por fim, em 2016, o Icesp concluiu o Sistema
de Automagéo Predial no seu sistema de ar
condicionado. Com isso, as temperaturas dos
ambientes s&o ajustadas automaticamente,

e o sistema ¢ ligado e desligado, também
automaticamente, em determinados horarios,
0 que permitiu otimizar o consumo de ener-
gia elétrica, gerando uma economia média de
R$100 mil/ ano.

Vale ressaltar que a automagéo do sistema de

energia elétrica ainda nao foi realizada, embora
esteja prevista no planejamento da area, apre-

sentando um grande potencial de reducéo do

consumo de energia na instituicéo.

Correio Pneumatico: o “metrd das
coisas” contribuindo para reduzir a
circulacao de pessoas e o0 consumo
de energia

Em sua continua busca por otimizar os processos
internos e reduzir a pegada ambiental de suas ope-
racdes, o Icesp lancou, no final de 2017, um sistema
de correio pneumatico, chamado internamente de
“metrd das coisas”. Tal sistema constitui-se de uma
rede de tubos pelos quais recipientes cilindricos
(capsulas) sdo propulsionados por ar pressurizado,
transportando medicamentos, documentos, materi-
ais e amostras entre os andares do edificio.

Estima-se que o uso deste dispositivo permitira o
transporte de até 44 mil amostras por dia, 0 que
reduzira a circulagéo de pessoas, a utilizacao de
elevadores, a manipulagéo de medicamentos de
alto custo e de material esterilizado, assim como a
circulagéo de dados dos pacientes, aumentando a
seguranga dos processos internos.
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Emissoes de Gases de Efeito
Estufa (GEE)

No final de 2016, seguindo orientagdes da Rede
Global Hospitais Verdes e Saudaveis, o Icesp
realizou seu primeiro inventario de emissées

de GEE (Gases de Efeito Estufa)?, seguindo a
metodologia do GHG Protocol, em sua versao
simplificada. Foram consideradas como principais
fontes de emissodes:

e Escopo 1: Combustéo Estacionaria e
Emissdes Fugitivas

e Escopo 2: Compra de Energia Elétrica

e Escopo 3: Residuos Sdlidos da Operacao

Em relagédo aos principais gases utilizados, foram
incluidos no calculo das emissbes o didxido de
carbono (CO,) dos procedimentos laparoscopicos
e recarga de extintores, bem como o éxido nitroso®
(N,O), utilizado como analgésico/anestésico.

Em 2017, o total de emissdes diretas e indiretas

de GEE do Icesp foi de 4.894 toneladas de CO2e,
valor 10% inferior ao ano de 2016. Esta reducao foi
devida, principalmente, a diminuicdo do consumo de
N,O, a partir de agbes de manutencao preventiva da
rede de gases, e também pelo aumento percentual
na coleta de residuos reciclaveis.

Tal redugédo cumpriu integralmente a meta de

1% de reducéo da emissao de GEE em 2017,
comparativamente a 2016, estabelecida pelo
Icesp no ambito do desafio 2020 da Rede Global
Hospitais Verdes e Saudaveis.

Vale destacar que, dos cerca de 300 hospitais da
Rede Global Hospitais Verdes e Saudaveis, apenas
46 realizaram o inventario de emissdes em 2016,

0 que revela o compromisso crescente do Icesp
com a transparéncia e a busca cada vez maior por
uma gestao sustentavel das suas operacoes.

EMISSOES DIRETAS / INDIRETAS DE GEE (ESCOPOS 1, 2 E 3) EM TCO,EQ.

5.277

2015

(GRI'305-1, 305-2, 305-3, 305-5, 305-7)

5.440

4.894

2016 2017

8Embora as questdes de Mudangas Climéticas e Emissdes Atmosféricas ndo tenham sido apontadas como temas materiais na matriz de

materialidade do Icesp, optou-se por divulgar os dados contidos em seu Inventario de Emissoes, publicado em 2016.

90 Oxido Nitroso (N,O) & um analgésico/anestésico inalatério utilizado, seja em mistura com oxigénio (O,), seja associado a outros agentes

anestésicos (inalatérios e endovenosos). E amplamente usado no campo medicinal por ndo ser inflamavel, apresentar baixa solubilidade, limitada

depresséao cardiorespiratéria e toxicidade minima ou ausente. Em geral, a maior parte das emissdes de um hospital, excluindo o consumo de energia

elétrica, € proveniente do consumo de N,O.
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Agua

A agua € um dos principais recursos naturais uti-
lizados em qualquer unidade de salde, e no lcesp
isto n&o é diferente. Além de ter sido planejado
para consumir agua racionalmente, uma vez que as
tubulacdes suportam nivel maximo de pressao e as
instalacdes internas — como banheiros, cozinha e
torneiras em geral — possuem componentes hidrau-
licos economizadores que evitam o desperdicio, o
Icesp investe continuamente na busca por proces-
s0s mais eficientes € que reduzam a demanda por
agua, minimizando impactos de suas operacoes

e reduzindo os custos com a concessionaria de
abastecimento.

Assim, baseado no Programa de Uso Racional
da Agua (PURA) da Sabesp, foi desenvolvido, em
2013, um projeto de instalagdo de arejadores,
adaptadores e redutores de dgua em torneiras,
chuveiros e duchas higiénicas, além de ter sido
realizada uma reforma nas torres de resfriamento.

E importante ressaltar que qualquer iniciativa visan-
do a redugéo do consumo de agua em ambiente
hospitalar deve ser monitorada, a fim de garantir
que esta reducéo nao impacte na higienizagéo

€ Nos processos de esterilizacéo e desinfeccao.

A titulo de exemplo, em 2015 foi realizado um
processo de troca dos arejadores, quando foram
implantados arejadores em uma gquantidade maior
de torneiras do que o previsto. Seis meses de-
pois, descobriu-se que os arejadores favoreciam a
criacéo de biofimes e a concentracdo de matéria
organica, uma vez que a remogao destas substan-

cias deve ser feita utilizando-se jatos de agua sob
presséo. O acompanhamento rigoroso dos dados
de infeccao hospitalar, simultdneo ao monitoramen-
to do consumo de agua, levou o Icesp a decidir
pela retirada de alguns arejadores no inicio de 2016,
com a instalagéo de filtros para filtrar os microorga-
nismos, mantendo a economia da agua (uma vez
que reduz a pressao na torneira), mas sem reduzir a
eficiéncia dos processos de higienizacao.

Desde entéo, diversas acdes sao conduzidas
visando o controle de consumo de agua, tais como
campanhas de conscientizagéo junto aos cola-
boradores, processo ativo de caga vazamentos e
revisao das descargas e valvulas.

Em sua operacao, o Icesp ainda nao utiliza agua de
reuso, embora tenha sido iniciado, em 2016, um
processo de avaliacdo de um projeto de captacao
de agua de chuva, que, atualmente, esta em fase
de avaliag&o criteriosa no que tange aos riscos des-
ta medida para o controle de infec¢@o hospitalar.

Atualmente, o consumo de agua no Icesp é
considerado baixo, se comparado com outras
instituicoes do mesmo porte, na faixa de 8.300
m3/més, valor que tem se mantido estavel nos
Ultimos anos.

Em relacéo a intensidade hidrica, houve uma queda
de 6% entre 2014 e 2017, tomando como base o
total de atendimentos da unidade Dr. Arnaldo, que
representa a maior parte dos atendimentos realiza-
dos pela instituicao.

I N P N T R Y

Total de retirada de agua por fonte* (m?) 103.024
Média mensal de consumo de agua (m%més) 8.585
Média anual Intensidade Hidrica (m3/total de 0.151
atendimentos na unidade Dr. Arnaldo**)

Consumo anual por area construida (m®/m?)*** 1,249

(GRI 303-1, 303-2)

99.044 101.502 99.168
8.254 8.459 8.264
0,143 0,152 0,142
1,200 1,230 1,202

* Toda agua consumida no Icesp advém da rede de abastecimento da SABESP, sendo o sistema Cantareira, principal represa abastecedora da
cidade de Sao Paulo, a Unica fonte hidrica impactada. ** O total de atendimentos considera a quantidade de consultas (médicas, multiprofissionais e
ambulatoriais do Servico Social), internacdes, cirurgias, atendimentos de emergéncia e sessdes de quimioterapia e radioterapia. *** Area construida:

82.483,36 m?.
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Gestao de Residuos

A legislagdo ambiental no que se refere a geragao,
segregacéo, coleta, tratamento e disposicao final
de residuos hospitalares € bastante abrangente e
robusta no Brasil. Com a publicacédo da Resolucéo
da Diretoria Colegiada (RDC) no. 306 da ANVISA,
em 2004, e a Resolugédo no. 358 do CONAMA,
em 2005, foi instituida a obrigatoriedade, para

as instituicées de saude, de possuir um Plano

de Gerenciamento de Residuos de Servigos de
Saude (PGRSS), um conjunto de procedimentos
de gestao que visam o correto gerenciamento dos
residuos produzidos no estabelecimento, “com o
objetivo de minimizar a producao de residuos e
proporcionar aos residuos gerados um encamin-
hamento seguro, de forma eficiente, visando a
protecao dos trabalhadores e a preservacao da
saude publica, dos recursos naturais e do meio
ambiente” (RDC 306/2004).

Tipos de Residuos

(valores mensais aproximados, em kg)

Ressalta-se que apenas uma parte dos residu-

os hospitalares (cerca de 10 a 25%, segundo

a Anvisa) necessitam de cuidados especiais e,
portanto, a implantagéo de processos eficazes de
segregacao dos diferentes tipos de residuos em
sua fonte e no momento de sua geragao conduz a
minimizacao de residuos, em especial aqueles que
requerem um tratamento prévio a disposicao final.

O Icesp possui um Plano de Gerenciamento
de Residuos de Servicos de Salide (PGRSS)
estruturado, além de uma Comisséao do
PGRSS implantada que trabalha nas acdes de
monitoramento e levantamento dos residuos
e defini¢do das politicas de descarte, com
reporte periddico das acoes e dos resultados
ao Comité de Sustentabilidade.

A tabela a seguir revela os volumes e 0s tipos de
destinagdo dos principais tipos de residuos gera-
dos nas operacdes do Icesp:

Comum

41.494 50.973 63.229 56.728
Destinagao final: Aterro sanitario classe Il
Infectante

20.235 43.631 27.871 33.939
Tratamento: Autoclavagem. Destinagéo final: Aterro sanitario
Reciclaveis

9.4683 16.423 10.973 14.009
Destinagéo final: recolhimento por empresa especializada
Toxicos

i ) ) o 4.430 5.283 7.717 8.202

Tratamento: Incinerag&o. Destinacao final: Aterro sanitario
Perfuro cortanteT

7.835 5.256 3.481 2.733

ratamento e destinacao final: vide Infectante e Toxicos

(GRI 306-2)
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O aumento no volume de residuos reciclaveis e
infectantes, e a diminuicao no volume de residuo
comum, se d4, principalmente, devido aocs cons-
tantes treinamentos voltados as equipes, bem
como a disponibilidade de recipientes identificados
com os simbolos de reciclagem para o descarte
correta dos residuos. Em relagéo aos residuos
perfuro cortantes, foram realizados treinamentos
especificos para os setores descartarem somente
estes residuos nas caixas coletoras, apds terem
sido observados outros tipos de residuos descar-
tados nos mesmos recipientes.

Para garantir que a segregacao dos residuos esta
sendo realizada corretamente, a Comisséo do
PGRSS atua ativamente, por meio de vistorias e
treinamentos in loco. Os supervisores de hotelaria,
responsaveis pelas vistorias em todas as areas do
hospital, colocam uma marcagao se encontram
residuos segregados de forma adequada ou ina-
dequada, educando e conscientizando os cola-
boradores para a correta separacao dos residuos.

No que se refere aos residuos radioativos, os mes-
mos sao gerenciados pelo proprio ICESP, que os
armazena em sala apropriada de rejeitos até fazer
0 decaimento da radiag@o, para que possam ser
liberados como residuo infectante.

.

_—

Antes desta liberag&o, € realizado um monitoramento
pelo Fisico responsavel para confirmar a atividade

de radiagéo. No ano de 2017, o volume gerado de
residuo radioativo foi equivalente a 410 kg.

Além destes residuos, o lcesp possui um processo
estruturado para destinagao dos seus residuos de
dados sigilosos, tendo, inclusive, recebido o Certifi-
cado de Mencéo Honrosa do Prémio Amigo do Meio
Ambiente 2016 por conta desta iniciativa. Neste
processo, 0s papeis com dados dos pacientes (uma
média de 15 toneladas/ano) sao acondicionados em
caixas e armazenados em uma area especifica do
hospital. Em seguida, s&o retirados e processados
por uma empresa parceira especializada, viram po e,
ao final, séo transformados em telha, que sao doa-
das para pessoas de baixa renda.

A partir de 2016, o Icesp iniciou também um
processo de segregacao e destinacéo de residuos
eletrénicos, com uma geracao média de 4.600
toneladas/ano.

Por fim, desde 2015, é realizada na frente do
Instituto a coleta de bitucas de cigarros através
de coletores, sendo recicladas, em média, 13.000
bitucas por més, contribuindo, assim, para a nédo
contaminagéo de cerca de 6.000 litros de esgoto.

Seguranca do paciente e reducao da pegada ambiental

caminhando lado a lado

No campo da seguranga do paciente, o Icesp € um dos primeiros hospitais da rede
publica de saude 100% digital, com a adogao do certificado digital no prontuario
eletronico, desde 2012. Com isso, todos os profissionais da assisténcia direta ao paciente
passaram a assinar digitalmente o Prontuario Eletrénico do Paciente (PEP), eliminando a

necessidade de sua impressao.

Na época, esta mudanga significou uma economia de cerca de R$ 1 milhdo anuais em
papel e digitalizagéo de documentos, revelando mais um compromisso da instituicdo com
a sustentabilidade ambiental e, a0 mesmo tempo, com a agilidade no processamento de
informacgdes e com a privacidade e seguranga dos dados dos pacientes.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS
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Programa de Devolucao de Medicamentos:

garantindo o descarte correto e gerando economia para a Instituicao

O uso, descarte e rastreabilidade de medicamentos
aparece como um dos temas ambientais de maior
relevancia entre os temas ambientais na Matriz de
Materialidade do Icesp, tanto da perspectiva interna
quanto do ponto de vista dos diferentes publicos de
interesse do hospital. De fato, ha uma grande preocu-
pagao da sociedade como um todo em relagéo a
correta prescrigao, administragao e utilizagdo dos me-
dicamentos pelos pacientes (sobretudo no que se refere
ao tratamento oncoldgico), assim como em relagao a
adequada destinagdo das sobras destes medicamentos
apos 0 uso, a fim de ndo causar prejuizos ambientais.

Além disso, os medicamentos, sendo uma das princi-
pais ferramentas para a recuperagao ou manutencéo
das condi¢bes de salde da populagéo, apresentam um
alto impacto na sustentabilidade financeira dos sistemas
publicos de salde, uma vez que o gasto farmacéutico &
crescente, do que decorre a importancia do desenvolvi-
mento de estudos relacionados a farmacoeconomia.

Diante destes dois desafios, em 2014, o servigo de
Farmacia Ambulatorial do Icesp langou uma iniciativa
visando a estimular os pacientes a retornarem as sobras
de medicamentos (medicagao ndo utilizada durante

o tratamento) a farmacia de dispensacao de medi-
cacao, evitando o descarte inadequado e, a0 mesmo
tempo, permitindo o reaproveitamento das medica¢oes
que apresentam boas condi¢des para 0 consumo,
condigOes estas analisadas por meio de um rigoroso
protocolo de avaliagdo técnica.

A principal motivagao para este programa foi a ne-
cessidade do paciente e da instituicdo em possuir um
local referenciado para a devolugao dos medicamentos
que foram retirados na Farmécia e nao foram utiliza-
dos durante o tratamento do paciente, evitando que

ele realize o descarte inadequado em lixo comum, o
que poderia causar graves danos ao meio ambiente,

e evitando que sejam descartados medicamentos que
estao aptos para reintegracao ao estoque, desde que
tenham sido conservados em local adequado e estejam
com embalagem integra e lacrada e dentro do prazo de
validade.

Entretanto, os resultados apresentados demonstram
que, além dos beneficios ambientais advindos do
descarte adequado e da oportunidade de economia a
Instituicao decorrente da reincorporarao ao estoque,
foi possivel identificar, também, medidas corretivas
nas indicagdes e prescricbes meédicas, com base nas
frequéncias das sobras por medicamento.

O inicio do processo de recebimento de medicamentos,
com a criagéo de procedimento operacional padréo,
ocorreu em 2014, porém, o aperfeicoamento tanto do
processo quanto dos indicadores ocorreu em 2015. Ja
no primeiro ano do Programa, a Farmacia Ambulatorial
recebeu 607 devolugdes de medicamento, proporcio-
nando uma economia significativa para a instituicao no
valor de cerca de R$ 580 mil. Em 2017, o custo evitado
total foi de R$ 810 mil, um aumento de 21% em relagéo
ao ano anterior.

Nestes quase quatro anos do Programa, foram
recebidas devolucdes que contabilizaram cerca
de 3.500 kg de medicamentos que, provavel-
mente, seriam descartados de forma inadequada
pelos pacientes. Deste total, apds passarem pelo
processo de avaliagao técnica, a maioria dos itens
foram reintegrados ao estoque do Icesp, gerando
uma economia acumulada de R$ 2,7 milhées para
a Instituico.

PROGRAMA DE DEVOLUGAO DE MEDICAMENTOS

Valor em devolucao de medicamentos
Valor de devolugao de nutri¢gdes

Custo evitado total
R$ 811.006

R$ 664.504
R$ 582.156

R$ 669.273

2010 2012 2014 2016
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Utilizacao do overfill

Visando a otimizagéo da utilizacéo de recursos financeiros sem prejuizo a
qualidade do tratamento oncolégico, tendo como base a farmacoeconomia,
a Farmacia Ambulatorial estabeleceu novas rotinas para utilizagéo do saldo
residual das ampolas de quimioterapicos (“overfill”) no preparo de bolsas de
quimioterapia.

A partir de um estudo realizado pelo Setor de Farmacotécnica Quimioterapia do
Icesp, quando se realizou um levantamento retrospectivo das quantidades de
frascos gerados com a utilizagéo do overfill no periodo de marco de 2012 a fe-
vereiro de 2016, foi possivel identificar a viabilidade da utilizagao do overfill, sem
prejuizos para a qualidade do tratamento dos pacientes da instituicao. Durante
este periodo, a economia gerada para a Instituigéo foi da ordem de R$ 700 mil.

Esta acdo garantiu, assim, o aproveitamento integral das sobras de seguranca
fornecidas pela industria farmacéutica, evitando o descarte desnecessario
destas substancias toxicas no meio ambiente e permitindo retornar ao estoque,
como produto ndo utilizado, uma parcela dos medicamentos que, anterior-
mente, eram desperdigados.

Entre 2014 e 2017, a economia gerada por esta iniciativa foi da ordem de R$
630 mil para o Icesp.

CUSTO EVITADO DEVIDO A INCLUSAO DE OVERFILL

R$ 183.851

R$ 162.864

R$ 143.023 R$ 143.723

2014 2015 2016 2017

Alteracdo na miligramagem do tamoxifeno

Outra agéo de extrema relevancia conduzida no Icesp relacionada a
farmacoeconomia e a seguranca do paciente pode ser verificada no projeto
que substituiu a miligramagem na medicacao utilizada no tratamento de
cancer de mama, denominada tamoxifeno.
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A dose recomendada para o tratamento de cancer de mama, segundo o
Manual de Condutas em Oncologia do Icesp, é de 20mg por dia durante 5
anos. Com a apresentacéo de 10mg de tamoxifeno, os pacientes precisavam
tomar dois comprimidos por dia. Surgiu, assim, uma oportunidade de
melhoria relacionada a troca de apresentagao do medicamento de 10mg
para 20mg, a fim de nao apenas facilitar a administracdo do medicamento
pelo paciente, mas também de reduzir os gastos diretos e indiretos com a
aquisicao, gestao e manejo deste medicamento. A acdo, implantada em
2016, teve como principais objetivos:

e Adequagéo da dose diéria, facilitando a administracéo e favorecendo a
adeséo do paciente;

¢ Reducgéo de gastos diretos com a aquisicado do medicamento (diminuigao
do custo unitario);

e Reducéo de gastos indiretos relacionados a gestao de estoque
(otimizagéo do estoque, reducéo pela metade do volume armazenado);

* Reducgdo dos gastos com a identificagdo do medicamento (redugao pela
metade das etiquetas de identificacdo do medicamento).

A meta estimada de economia nos gastos diretos para a instituicéo, prevista
pela area responsavel, era da ordem de R$ 80.000 por més ou R$ 920.500
no ano de 2016. Esta meta ndao somente foi atingida em 2016 como, em
2017, houve um aumento de 56% na economia gerada, tendo a inicia-
tiva atingido o montante de R$ 2,4 milhdes de economia para o Icesp
no periodo.

155 NOSSOS RECURSOS. MEIO AMBIENTE






Compromisso

com a Sociedade
Conscientizando todos

oela prevencao

a0 cancer € promocao

da salde e oo

[ Tema material S1. Conscientizacdo da populacao

sobre prevencao e promogao da saude ]

ALEM DAS ATIVIDADES DE

ASSISTENCIA, ENSINO E PESQUISA
VOLTADAS AOS PACIENTES ONCOLOGICOS,

O ICESP TAMBEM COMPREENDE COMO SUA
RESPONSABILIDADE SOCIAL A REALIZACAO
DE CAMPANHAS DE ESCLARECIMENTO DO
CANCER VOLTADAS AO PUBLICO INTERNO E A
POPULACAO GERAL

Criadas a partir de temas ou datas significativas
na area oncoldgica, as acdes promovidas com
foco na sociedade fazem parte do Planejamento
Estratégico da instituicdo, sendo consideradas
essenciais para a construcao de uma comunidade
mais saudavel.

Anualmente, cerca de 12 campanhas voltadas a
conscientizacdo da populagcédo sobre prevencao
do cancer, diagnostico precoce e promocao da
saude sao conduzidas pelo lcesp. Em 2017, des-
tacaram-se as seguintes iniciativas:
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Més de Prevencao ao Cancer de Colo de
Utero: Facelive em parceria com a Revista Satide
sobre prevencéo, tratamento e diagnéstico da
doenga;

Carnaval: dicas de cuidados pré e pos-folia;

Ser Mulher: durante as comemoragdes do Dia
Internacional da Mulher, o Instituto promoveu um
talk-show aberto ao publico sobre o empodera-
mento feminino;

Marco Azul Marinho: a fim de esclarecer duvidas
sobre o cancer colorretal, o lcesp promoveu uma
Facelive no més de conscientizacdo e combate a
doencga;

#EuGanhoODia: no Dia Mundial de Combate ao
Cancer, além de uma campanha de engajamento
nas redes sociais, incentivando postagens para
falar sobre habitos saudaveis, o Instituto realizou
uma transmissao ao vivo sobre cancer;
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Icesp Run: com o objetivo de reforcar a importan-
cia de manter habitos saudaveis na prevencao do
céancer, o Icesp promoveu a 32 edicao da “lcesp
Run”. O evento contou com percursos de 5k e
10Kk, que puderam ser realizados como caminhada
ou corrida, no Complexo do Pacaembu. Além dis-
S0, uma websérie chamada #EsporteMudaAVida
foi produzida para falar do tema nas redes sociais.

Ensinando a Cuidar: para disseminar as dicas
dadas a acompanhantes no programa homo-
nimo realizado dentro do hospital, foi feita uma
série com cinco transmissdes ao vivo contendo a
reproducao das aulas ministradas, com os temas:
prevencao de quedas, estomas intestinais, traque-
ostomia, drenos e sonda nasoenteral;

Julho Verde: a fim de esclarecer dividas sobre o
céncer de cabeca e pescogo, o lcesp promoveu
uma Facelive no més de conscientizagéo e com-
bate a doenca;

Dia Nacional de Combate ao Fumo: para falar
sobre 0s riscos do tabagismo, o hospital realizou
uma Facelive, além de publicar em suas redes
sociais dicas para abandonar o cigarro;

#EPraFrenteQueSeRema: em celebracao ao
movimento “Outubro Rosa”, o Icesp realizou um
evento para comemorar a chegada de um bar-
co-dragao para as pacientes que fizeram trata-

ICESP RUN

Ja é de conhecimento de todos que o exercicio

fisico tem um impacto positivo sobre nosso corpo e
mente, contribuindo com o bom humor e a sensagao
de bem-estar, além de estar diretamente ligado ao
aumento da autoestima. A pratica de esportes traz,
ainda, beneficios cardiovasculares e ajuda a controlar o
peso, auxiliando na prevencao do cancer e garantindo
mais saude, em todas as faixas etarias.

No Icesp, as atividades fisicas sao frequentemente
indicadas como auxiliares na recuperacao e reabilitacdo
dos pacientes em tratamento.

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

mento de cancer de mama na instituicéo e hoje
participam do programa de reabilitacado com remo
(Remama). Além disso, uma arvore itinerante
passou por diversas areas do hospital com uma
verdadeira corrente do bem, na qual pacientes e
acompanhantes puderam “plantar” mensagens
positivas para serem “colhidas” por outros paci-
entes. Nesse més, em parceria com a Secretaria
de Estado da Saude (SES/SP), o Instituto fez uma
transmiss&o ao vivo sobre o tema;

Desfile de pacientes “Feche o Preconceito e
Abra-se Para a Vida”: com a proposta de trazer a
tona a importancia da prevencéo do cancer, em par-
ceria com a Faculdade de Moda Santa Marcelina, o
Instituto realizou seu ja conhecido desfile de pacien-
tes, convidando mais de 30 “modelos reais” a subi-
rem em uma passarela dentro do proprio hospital;

#MarqueUmGolPelaPrevencao: para aler-

tar sobre os cuidados com a saude do homem,
abragando o movimento “Novembro Azul”, que
visa 0 combate ao cancer de prostata, o Icesp se
uniu ao Sport Club Corinthians Paulista, ao Instituto
Lado a Lado Pela Vida e a Secretaria de Estado da
Salde (SES/SP) e foi a campo durante uma partida
de futebol do Campeonato Brasileiro, na Arena
Corinthians, apresentando um video com infor-
magodes sobre o tema e circulando o estadio com
uma faixa para chamar atengéo para o0 assunto.

Neste contexto, em 2015, o Instituto langou a Icesp
Run — Corrida pela Saude, que visa incentivar a pratica
de esportes e aproximar a sociedade das agdes
realizadas pelo Instituto, além de chamar a atengéo
para a importancia da ado¢ao de habitos saudaveis na
prevengao do cancer.

Voltada aos pacientes que vencem diversos desafios
durante o tratamento do cancer e também a populagao
em geral, a corrida e caminhada j& contou com mais de
4.000 participantes nas suas trés edicoes. O resultado
financeiro do evento é revertido integralmente para a
promogao de projetos no Icesp, contribuindo direta-
mente para o combate ao cancer.
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Icesp na Midia

O tratamento de casos de alta complexidade com
tecnologia de ponta faz com que a Instituicao seja
amplamente procurada na repercussao e direcio-

namento de pautas sobre cancer.

As acdes de relacionamento com a imprensa
visam garantir a publicacéo de noticias relevantes
sobre o Icesp, seus servicos prestados, ensino

e pesquisa oncoldgica, além de informacdes

de carater educacional. Assim, a Assessoria de
Comunicacao, com a colaboragdo das demais
areas do hospital, procura disseminar informacoes
seguras e relevantes que favoregam a prevencao e
o diagndstico precoce do cancer, além de auxiliar
as pessoas ja acometidas pela doengca com novi-
dades sobre pesquisas e tratamento.

Revista SP Cancer

Nos ultimos quatro anos, 9.400 artigos,
noticias ou entrevistas foram veiculados na
imprensa citando o Icesp como referéncia na
area do cancer.

Os numeros totais contabilizam insercées nao
somente em impressos e emissoras de radio e
televisdo, como em blogs e portais que, nos dias
de hoje, sdo canais de disseminagao de con-
teudo informativo amplamente acessados pela
populacdo. Em média, cerca de 15 a 20% dessas
noticias foram divulgadas na grande imprensa.

E importante salientar que a amostragem de in-
sercdes nao representa o total de publico atingido/
impactado, ao passo que, uma unica reportagem
veiculada na chamada grande imprensa pode
alcancar milhares ou até milhdes de pessoas.

Produzida desde 2010, com periodicidade bimestral e tiragem de 20 mil
exemplares, a Revista SP Cancer traz reportagens sobre prevencao, tratamentos,
histérias de superacao e entrevistas com médicos especialistas. A publicagao

¢ destinada a profissionais da saude e ao publico em geral. Desde o inicio da

atuacao do Instituto, ja foram 25 edicdes publicadas.

159

H ~
SP = CANCER

= DIVIDIRESPACOS -
EMULTIPLICAR
AL coNHEQMENTOS =

e Medicina da USP/HC, pemite 0 uso ompartilhado de tecnologias
‘avangadasente pesquiadores de dentip ou de fora  nstiuigao

COMPROMISSO COM A SOCIEDADE



Icesp nas Midias Sociais

O Icesp também mantém como canal direto com
a sociedade paginas nas mais importantes redes
sociais da atualidade (Facebook, Instagram,
Twitter e Youtube). Os conteudos sao atualizados
com informacdes sobre as atividades do Instituto,
links para matérias relacionadas, servigos, além de
dicas de promocao a saude.

Além de servirem como plataforma de divulgagao
de informacdes seguras e relevantes, esses
ambientes promovem encontros entre pessoas,
empresas e servicos e potencializam as formas de
interacé&o entre o publico, favorecendo o compar-
tilhamento e a troca de experiéncias.

Nestes canais, a Assessoria de Comunicagao se
mantém atenta ndo somente aos elogios, como
também a possiveis sugestdes e criticas a insti-
tuicdo. Em caso de reclamag¢des ou denuncias, a
equipe investiga o ocorrido e retorna diretamente
ao internauta e, se necessario, encaminha os re-
gistros a Ouvidoria do hospital.

Nos Ultimos quatro anos, o numero de seguidores
do Icesp nas principais midias sociais cresceu
consideravelmente, atingindo, em 2017, quase

50 mil pessoas no Facebook, mais de 10 mil no
Instagram e cerca de 8 mil no Twiter. Além disso,
ao final de 2017, o Icesp possuia cerca de 400 se-
guidores em seu canal no Youtube, com milhares
de visualizagdes aos diversos videos publicados.

Educar é prevenir

O Icesp, em parceria com as Secretarias da
Saude e da Educacéo de Sao Paulo, langou um
programa inédito de prevencéo do cancer nas
escolas da rede estadual.

Batizado de “Educar é prevenir”, o projeto levou
aos alunos a importancia do cuidado com a saude
para evitar diversos tipos de cancer, e desenvolveu
ainda uma cartilha com o objetivo de desvendar os
mitos e verdades sobre 0 cancer e apresentar 0s
tipos de tratamentos e formas de prevencéo.

No dia do evento, realizado em 2012, o Icesp
deslocou, simultaneamente, 80 médicos em 80
escolas estaduais da capital, promovendo uma
série de palestras para os alunos do Ensino Médio.
Com esta acéo, cerca de 24 mil estudantes rece-
beram orientagdes.

De la para ca, o programa vem sendo reestrutura-
do, a fim de atingir todos os diretores e profes-
sores das escolas do Estado, por meio de uma
plataforma digital, fornecendo informagdes em
um curso com maodulos a distancia. O objetivo é
que esse contelido seja inserido pelos proprios
mestres durante as aulas. Com isso, a informacao
sera cada vez mais disseminada entre os jovens,
alertando sobre a importancia da prevencao do
cancer durante a adolescéncia.

QUANTIDADE DE SEGUIDORES DO ICESP NAS PRINCIPAIS REDES SOCIAIS

2014 46.364

2015 34.764
M 2016

25.12
2017
16.540
10.651 + 445 8.202
6.064 :
3.34 5.01
4.160
292
Facebook Instagram Twitter

RELATORIO DE SUSTENTABILIDADE ICESP 10 ANOS

160



Objetivo Estratégico 9: Promover a marca
Icesp / HCFMUSP para a sociedade.

Realizacdo de eventos e campanhas para
qualdiade de vida em datas comemorativas
com o uso da marrca Icesp / HCFMUSP;

Divulgagéo de releases para a imprensa, con-
templando os meios cientifico e académico;

Utilizacao de redes sociais para interagdo com
a sociedade e crescimento do nUmero de
seguidores;

Planejamento Estratégico Icesp

e Acles para promover a divulgacao da pesqui-
sa lcesp;

e Implantacéo de circuito interno de veiculacao
de noticias e campanhas para promogéao e
reforco da marca aos colaboradores do Icesp.




Temas Materiais
e Limites

(GRI 102-44)

Temas Materiais

Publicos de interesse que

consideram o tema material

Indicador
GRI

Envolvimento do
Icesp

Onde ocorre
o impacto?

Forma de
Gestao

Qualidade assistencial e

A: Diretoria, Colaboradores, Médicos,
Fornecedores, Imprensa

] ) Assisténcia
cuidados ao paciente M: Pesquisadores, Pacientes / I I
Acompanhantes”
A: Diretoria, Colaboradores, Médicos,
Fornecedores, Orgaos do Governo .
Atendimento humanizado o 9r 9 ) over Assisténcia
M: Pesquisadores, Pacientes /
Acompanhantes”
A: Diretoria, Colaboradores, Médicos,
énci il F
Excelgnma e agilidade no ornecedlores ) GRI 102-43 Assisténcia
atendimento M: Pesquisadores, Pacientes /
Acompanhantes
A: Diretoria, Colaboradores, Médicos,
Fornecedores
ient RI 416-1 Assisténci
Atendimento Seguranca do paciente M: Pesquisadores, Pacientes / G 6 Pacientes Im::)alcto e ssistencia
Acompanhantes, ONGs, Imprensa pel e
A: Fornecedores
Qualidade e saudabilidade e
; M: Diretoria, Colaboradores, Médicos, Assisténcia
dos alimentos
ONGs,
A: Diretoria, Colaboradores, Médicos,
Higiene e limpeza das Fornecedores
instalacoes M: Pesquisadores, Pacientes /
Acompanhantes
Relacionamento e confianca A: Dirstoria, Médicos
entre paciente e a instituicao M: Colaboradores, Pesquisadores, Assisténcia
Fornecedores
Privacidade dos pacientes e ~ A: Diretoria, Médicos GRI 416-1 Tecnologia e
de seus registros médicos M: Colaboradores Inovagao
A: Diretoria, Fornecedores, Orgaos do
Gest&o de residuos Governo, ONGs GRI 306-2 Meio Ambiente
M: Colaboradores, Médicos
A: Fornecedores
Consumo e qualidade da R ) - GRI 303-1, i i ’ )
agua q M: Diretoria, Colaboradores, Médicos, 303-2 DEcli e Meio Ambiente
Pacientes / Acompanhantes, ONGs
Meio Consumo de energia M: Diretoria, Colaboradores, ONGs, GRI 302-1, Impacto causado Meio Ambiente
Ambiente 9 Imprensa 302-3, 302-4 pelo Icesp
Uso, descarte e A: Diretoria, Colaboradores, Médicos,
rastreabilidade de Fornecedores, Orgaos do Governo Meio Ambiente
medicamentos M: Pacientes / Acompanhantes Meio Ambiente /
Uso de substancias A: Diretoria, Colaboradores, Fornecedores, Sociedade
quimicas nocivas e materiais  M: Médicos, Pesquisadores, Pacientes / GRI 301-1 Meio Ambiente
toxicos Acompanhantes, ONGs
Testes médicos A: Diretoria, Pesquisadores, Fornecedores, Pesauisa
M: Colaboradores, Médicos q
Pesquisa e - ) A: Diretoria, Médi P isad Academia / Impacto causado
Inovacao Produggo de pesquisa e : Diretoria, Miedicos, Fesquisadores, Sociedade pelo Icesp
conhecimento sobre ciéncia ~ Fornecedores, Orgdos do Governo Pesquisa
e tecnologia na érea do M: Colaboradores, Pacientes / q
cancer Acompanhantes
o Legenda - A: Alta mencao do tema como material; M: média mencéo do tema como material
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. Publicos de interesse que Indicador Onde ocorre  Envolvimento do Forma de
Temas Materiais . . . =
consideram o tema material GRI o impacto? Icesp Gestao
Exceléncia no ensino A: Diretoria, Médicos, Pesquisadores, Academia / Ensino
M: Colaboradores, Fornecedores Sociedade
Pesquisa e Impacto causado
Inovagao ) i A: Diretoria, Médicos, Pesquisadores, pelo lcesp )
Slstemas de gestao e Fornecedores, Orgaos do Governo Colaporadores / Tecnolcgg\a e
atendimento informatizados Pacientes Inovagao
M: Colaboradores, Imprensa
A: Diretoria, Médicos )
Qualidade de vida e bem M: Colaborad Paci / Capital
estar : Colaboradores, Pacientes Humano
Acompanhantes
Salde e seguranca A: Diretoria, Médicos Capital
ocupacional M: Colaboradores, Pacientes / GRI 403-2 Humano
Acompanhantes
A: Diretoria, Médicos
Condigoes de trabalho M: J I bn g : Paci / Capital
adequadas : Colaboradores, Pacientes Humano
Acompanhantes, Fornecedores
A: Diretoria, Médicos, Orgéos do Gi )
Relacoes Treinamento e M: Clroelatfra djrelsco}iaci;i?;): / o fovemno GRI 404-1, T - Impacto causado Capital
i desenvolvimento profissional N i 404-3 Humano
Trabalhistas VoM profiss! Acompanhantes, Fornecedores peclees? !
A: Diretoria, Médicos, Fornecedores
Exceléncia do corpo clinico M: Colaboradores, Pesquisadores, Ensino
Pacientes / Acompanhantes
A: Médicos
Remuneragéo, incentivose  M: Diretoria, Colaboradores Capital
i oo ! ' GRI 401-1
beneficios Pesquisadores, Pacientes / Humano
Acompanhantes
Engajamento e participacdo  A: Médicos Capital
de funcionarios M: Diretoria, Colaboradores, Fornecedores Humano
A: Diretoria, Colaborad: , Médi
Satde financeira e eqiforio -+ P're ora doa °;a ores /e 1008 GRI 2011, Fnancas
das contas da organizag&o : Pesquisadores, Pacientes 201-4 G
Acompanhantes
. N A: Diretoria, Médicos, Orgéos do Governo
Transparéncia na prestagao ) N
de contas M: Colaboradores, Pesquisadores, Financas
Pacientes / Acompanhantes
Financas e . Impacto causado
= ! ) - ] Sociedade -
Gestao L R A: Diretoria, Médicos, Pesquisadores, pelo Icesp Institucional
Etica e combate a GRI 205-1, o
corrupgao Imprensa 205-2, 205-3 (Etica e
M: Colaboradores, Fornecedores ’ Compliance)
Institucional
Certificagbes/acreditagdes M: Diretoria, Colaboradores, Médicos, (Premiagdes,
nacionais e internacionais Pacientes / Acompanhantes, Fornecedores acreditagdes e
certificagoes)
Conscientizagao da A Orgéos do Governo Compromisso
. - - : Di i &di ) | t d
Sociedade populagéo sobre prevengao g' Dlriton?ACo\abore;Tdortes, Meédicos, Sociedade n;:;alccsscausa © coma
€ promogao da saude acientes / Acompannantes, p P Sociedade

Fornecedores, Imprensa

\ /



Sumario de Conteudo GR

(GRI 102-55)

GRI Standard

Indicador

GRI 101: Fundamentos 2016

Divulgagao Geral

GRI 102:
Divulgagao Geral
2016

102-1 Nome da organizacao

Pagina / resposta

Histérico do Icesp - pag. 14

Omissao

102-2 Principais marcas, produtos e servicos Perfil - pag. 26
102-3 Localizagao da sede da organizagédo Perfil - pag. 31
102-4 Localizagao das operagdes Perfil - pag. 31

102-5 Natureza da propriedade e forma juridica da organizacéo

Histérico do Icesp - pag. 14

102-6 Mercados em que a organizagao atua Perfil - pag. 29
102-7 Porte da organizagao Perfil - pag. 27
102-8 Perfil dos empregados e outros trabalhadores Perfil - pag. 27

102-9 Cadeia de fornecimento

Etica e Compliance - pag. 41

102-10 Mudancas significativas na organizagao ou em sua
cadeia de fornecimento

A Unidade Ambulatorial de Osasco foi inaugurada em 2014, am-
pliando os atendimentos aos pacientes que vivem nos municipios
do entorno. Além disso, no inicio de 2017, foi alterado o modelo de
gestao, conforme apresentado no capitulo Histérico do Icesp (pag.
21). Nao houve mudancas significativas em relagdo a estrutura ou
cadeia de fornecedores.

102-11 Principio da precaucao

A identificagao dos principais impactos ambientais decorrentes da
operagao de um grande centro hospitalar é a base para as diversas
iniciativas de gestao ambiental que visam reduzir a pegada ambiental
do Icesp, definidas e monitoradas pelo Comité de Sustentabilidade.

102-12 Iniciativas externas

O Icesp faz parte da Rede Global de Hospitais Verdes e Saudéaveis,
uma iniciativa global que tem como objetivo promover a saide
publica e ambiental, assim como a redugé@o da pegada ecoldgica da
assisténcia a satde.

102-13 Participacdo em associagoes

Enquanto hospital da rede publica de satide dedicado exclusivamente
ao tratamento do cancer, o Icesp participa das principais associagoes
setoriais e possui diversas parcerias com as mais renomadas
organizacoes nacionais e internacionais que atuam no combate e

no tratamento das patologias oncoldgicas. A gestao do tema esta
sob responsabilidade da Comissao de Relagdes e Parcerias e as
principais parcerias estabelecidas pelo Icesp, no campo do Ensino e
Pesquisa, sao apresentadas no capitulo Ensino (pag. 88).

102-14 Mensagem do presidente

Mensagem da Diretoria - pag. 6 a 11

102-16 Valores, principios, padroes e normas de comporta-
mento

Etica e Compliance - pag. 38

102-17 Mecanismos de aconselhamento e preocupagoes
sobre ética

Etica e Compliance - pag. 40

102-18 Estrutura de governanca

Governanca - pag. 36

102-40 Lista de grupos de stakeholders

Publicos de relacionamento - pag. 45

102-41 Percentual de empregados cobertos por acordos de
negociagao coletiva

100% dos empregados s&o cobertos por acordos de negociagao
coletiva.

102-42 |dentificagao e selecao de stakeholders para engaja-
mento

O Icesp considerou para a selecao dos publicos de relacionamento
prioritarios os grupos de pessoas ou organizagdes que impactam ou
sao impactados diretamente pela atuagao da organizagao.

102-43 Abordagem para envolver os stakeholders

Materialidade - pag. 47

Assisténcia - Pesquisa de Satisfagdo do Usuério (pag. 65)"

102-44 Principais tépicos e preocupacdes levantadas pelos
stakeholders

Na tabela de Temas Materiais e Limites (pag. 162), s@o apresentados,
para cada tema material, os publicos de interesse que indicaram tal
tema como material, considerando alta mengao (acima de 80% do
grupo consultado indicou como material) e média mencao (entre 60%
e 80% do grupo consultado).
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GRI Standard

Indicador

GRI 101: Fundamentos 2016

Divulgagao Geral

GRI 102:
Divulgagao Geral
2016

102-45 Entidades incluidas nas demonstragdes financeiras
consolidadas

Omissao

Pagina / resposta

Todas as atividades do Icesp, independentemente da localizagdo das
Unidades, estao concentradas em uma Unica entidade.

102-46 Definigao do contetido e limites

Materialidade - pag. 46 -

102-47 Lista de aspectos materiais

Materialidade - pag. 46 -

102-48 Reformulagdes de informagdes fornecidas em relatérios
anteriores

N&o houve reformulagdes. -

102-49 Alteracdes significativas na elaboragéo do relatério

Né&o houve alteragdes significativas. -

102-50 Periodo coberto pelo relatério

O relatério cobre o periodo de Janeiro de 2014 a Dezembro de 2017.
Entretanto, em celebragé@o dos 10 anos da organizagao, algumas ini-
ciativas de destaque conduzidas ao longo da Ultima década também
sao apresentadas.

102-51 Data do relatério anterior mais recente

O ultimo relatério GRI foi publicado em 2014, referente aos primeiros
cinco anos da organizagao (2008 a 2013)

102-52 Ciclo de publicagao de relatérios

Anualmente, o Icesp apresenta relatérios de performance aos érgaos
competentes, entretanto, a publicagdo de relatérios seguindo a -
metodologia GRI ndo tem uma periodicidade definida.

102-53 Contato para perguntas sobre o relatério ou seu
contetdo

Relacdes Institucionais: Icesp.relacoesinstitucionais@hc.fm.usp.br -

102-54 Declaragao de conformidade com a norma GRI

GRI Standards: opcao essencial. -

102-55 Sumério de contetdo GRI

Pag. 164 -

102-56 Verificagao externa

Nao foi realizada verificagdo externa. -

Contetido Temético Econdmico

Desempenho Econémico

201-1 Valor econémico direto gerado e distribuido Pag. 113 -

GRI 201:

Desempenho Como parte da rede publica de sauide, praticamente todo o
Econémico 201-4 Assisténcia financeira recebida do governo orgamento para custeio do lcesp advém do Governo do Estado -
2016 de S&o Paulo, com excegédo dos recursos extra-orgamentarios,
apresentados na pag.122.

103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -

GRI1083:

Abordagem de  103-2 Forma de gestéo e seus componentes )

gestédo 2016 Pag. 113 -

1083-3 Evolugao da forma de gestao

Combate a Corrupgéo

205-1 Unidades submetidas a avaliagdes de riscos relaciona-
dos a corrupgéo

Todas as Unidades do Icesp sdo contempladas pelas iniciativas
voltadas & Etica e combate & corrupgao.

GRI 205:\ 205-2 Comunicag&o e treinamentos sobre politicas e procedi- Pag. 39 .
Comtiate a mentos anticorrupgao 9-
corrupcao 2016
O Icesp nao
205-3 Casos confirmados de corrupgao e medidas tomadas divulga esta
informagao.
GRI 103: 103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -
Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes i
gestdo 2016 Pag. 38 -

108-3 Evolugao da forma de gestao




GRI Standard Indicador

Contetido Temético Ambiental

Pagina / resposta

Omissao

Energia

302-1 Consumo de energia dentro da organizagédo Pag. 147 -
GRI 502: 302-3 Intensidade energética Pag. 147 -

Energia 2016 9 9
302-4 Redugéo do consumo de energia Pag. 147 -
GRI 103: 103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -

Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes i

gestao 2016 Pag. 147 -

1083-3 Evolugao da forma de gestao

303-1 Total de retirada de agua por fonte Pag. 150 -
GRI 303: ) o ‘
Agua 2016 3031-2 Fontes hidricas significativamente afetadas por retirada Pag. 150 .
de agua
GRI 103: 103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pég. 46 e 162 -
Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes )
gestdo 2016 Pag. 150 -

1083-83 Evolugao da forma de gestao

Efluentes e Residuos

GRI 306:
Efluentes e 306-2 Residuos por tipo e método de disposicao Pag. 151 -
Resfduos 2016
GRI 103: 103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -
Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes ,
gest&o 2016 Pag. 151 -

108-3 Evolugao da forma de gestao

GRI Standard Indicador

Contetido Tematico Social

Pagina / resposta

Omissao

Emprego
GRI 401: 401-1 Novas contratagdes e rotatividade de empregados Péag. 97 -
Emprego 2016 < preg 9
GRI 103: 1083-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -
Abordagem de  103-2 Forma de gestdo e seus componentes )
gestdo 2016 Pag. 97 -

103-3 Evolugao da forma de gestao

Relagées Trabalhistas

Todas as informagdes operacionais que podem afetar os funcionarios,

s;la“gss: 402-1 Prazo minimo de notificacéo sobre mudancas opera- incluindo aquelas decorrentes de acordos coletivos, sao disponibi-
. N cionais lizadas aos funcionérios o quanto antes, uma vez a negociagao
Trabalhistas 2016 ) ) ) ) »
formalizada, por meio de diversos canais de dialogo.
GRI 103: 1083-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -
Abordagem de  103-2 Forma de gestdo e seus componentes )
gestao 2016 Pag. 105 -

103-3 Evolugao da forma de gestao
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GRI Standard Indicador Pagina / resposta Omissao

Contetido Temético Social

Saude e Seguranga Ocupacional

GRI 408: Saude e

403-2 Tipos e taxas de lesdes, doengas ocupacionais, dias
Seguranga

. perdidos, absenteismo e nimero de ébitos relacionados ao Pag. 109 -
Ocupacional trabalho
2016
GRI 103: 103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -

Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes

5 Pag. 107 -
gestdo 2016 108-3 Evolugéao da forma de gestao 9

Treinamento e Educacéo

404-1 Numero médio de horas de treinamento por ano por

GRI 404: empregado Pag. 98 -
Treinamento e
Educacdo 2016 404-3 Percentual de empregados que recebem regularmente .
- . X Pag. 104 -
andlises de desempenho e de desenvolvimento de carreira
GRI 103: 108-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -
Abordagem de  103-2 Forma de gestéo e seus componentes )
gestédo 2016 Pag. 98 e 104 -

1083-3 Evolugao da forma de gestao

Salde e Seguranga do Cliente

Em todas as suas atividades, o Icesp preza pela qualidade e pela

GRI 416: Saude seguranga dos servigos prestados aos pacientes. Esta preocupacgao é

o Sequranca do 416-1 Avaliacao de impactos na salide e seguranca das cate- atestada pelas certificagdes internacionais recebidas pela instituigao, .
Cliegnte 2% 16 gorias de produtos e servicos como por exemplo, a acreditagao da Joint Commission International,
principal referéncia mundial para atestar qualidade e a seguranca da
assisténcia.
GRI 103: 103-1 Explicagao do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -

Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes

3 Pag. 42 -
gestdo 2016 108-3 Evolugao da forma de gestao 9

Privacidade do Cliente

.GR! 416: 418-1 Queixas comprovadas relativas a violagéo de privacidade
Privacidade do e perda de dados de clientes p. 140 )
Cliente 2016 P
GRI 103: 103-1 Explicagéo do tema material e seus limites Pag. 46 e 162 -

Abordagem de  103-2 Forma de gest&o e seus componentes

3 Pag. 140 -
gestdo 2016 108-3 Evolugao da forma de gestao 9
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