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RELATÓRIO DE GESTÃO, TRIMESTRE: 10 DE FEVEREIRO DE 2013 A            
10 DE MAIO DE 2013, referente ao Contrato de Gestão nº 64/2012 SES/GO que 

visa estabelecer o compromisso entre as partes para o gerenciamento, 

operacionalização e execução das ações e serviços de saúde no HOSPITAL DE 

URGÊNCIAS DE GOIÂNIA DR. VALDEMIRO DA CRUZ – HUGO, para os fins que 

se destina. 

 APRESENTADO AOS ÓRGÃOS DE CONTROLE INTERNO E EXTERNO, em 

cumprimento ao item 3.1.36 (Contrato de Gestão) – Elaborar e encaminhar à 

Agência Goiana de Regulação, Controle e Fiscalização dos Serviços Públicos – 

AGR e à CONTRATANTE, em modelos estabelecidos pela AGR, relatórios de 

execução, mensal, até o dia 10 do mês subsequente ao trimestre. 
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tecnológica, administrativa, econômica, assistencial e, se for o caso, das áreas 

docentes e de pesquisa. A matéria prima básica dos hospitais é o doente, e 

cabe a eles reintegrá-los à sociedade em condições de retornar, tanto quanto 

possível, às funções que desempenhava anteriormente. Assim, o conceito do 

ser humano encontra-se intimamente associado à existência dessas 

instituições, que só adquirem pleno sentido, quando são concebidas em razão 

das pessoas. 

O Hospital, por ser uma organização de alta responsabilidade social, e também 

em virtude de sua complexidade organizacional e comportamental, enquadra-

se como organização potencial ao planejamento estratégico, constituindo-se 

em organismo com excelente índice de probabilidade de desenvolvimento, se 

empregado eficazmente esse instrumento. 

O Planejamento Estratégico é observado sob as seguintes dimensões: 

Abrangência, Tempo e Objetivo. Fatores que influenciam: facilidade, 

vantagens, oportunidades como pontos fortes, dificuldades, obstáculos e 

vulnerabilidades como pontos fracos, tanto do ambiente externo como do 

ambiente intra-organizacional. 

A formulação de estratégias, não se resume na simples previsão das decisões 

que serão tomadas no futuro, fundamenta-se na tomada de decisões que 

produzirão efeitos no futuro. Ou seja, estratégia é condicionamento do futuro e, 

por isso, implica uma administração também estratégica e em longo prazo. 

Com esse referencial teórico foi instituído no HUGO, um Grupo de Trabalho – 

GT de Estratificação e Avaliação do Projeto que apresentou a proposta de 

trabalho seguindo um roteiro de instrumento com adequado planejamento, 

visão de futuro, oportunos cronogramas de execução, custos estimados e 

resultados factíveis. Nos projetos táticos e operacionais observou a definição 

dos objetivos a alcançar e definiu as estratégias de implantação na Gestão, nos 

Processos, nos Fluxos, nas Comissões Técnicas, nas Medidas de Promoção 

de Relação Humana e Apoio Social na Comunidade Interna e Externa do 

Hospital (Atendimento e Acolhimento), nos Serviços e Funcionamento de 

Equipe Interdisciplinar e outros serviços, na Ciência e Tecnologia, na Política 

de Recursos Humanos e no Monitoramento e Avaliação dos Serviços. 
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3.2 Área de Apoio Técnico Operacional 
Com o início da nova administração do Hospital de Urgências de Goiânia pelo 

Instituto de Gestão em Saúde – GERIR, uma série de mudanças estruturais 

começou a ser processada, com vistas a adequar a instituição para a prestação 

de serviços de melhor qualidade. A Área de Apoio Técnico Operacional, 

diretamente ligada às Superintendências Executiva e Técnica do Instituto 

GERIR e às Diretorias do HUGO, foi criada com o intuito de colaborar com o 

controle e a organização de atividades técnico-gerenciais relacionadas aos 

itens pactuados no Contrato de Gestão nº 64/2012 SES-GO. 

A Área de Apoio Técnico Operacional participa na elaboração e implementação 

do planejamento estratégico do HUGO; na formulação e avaliação de projetos 

e propostas técnicas referentes ao planejamento estratégico do HUGO; 

acompanha, avalia e emite opiniões em procedimentos e atos que envolvam o 

alcance das metas pactuadas com a SES-GO; acompanha a execução das 

atividades referentes ao planejamento estratégico do HUGO; assiste a Diretoria 

Colegiada GERIR/HUGO em assuntos relacionados ao planejamento 

estratégico do HUGO; planeja, organiza e coordena as Reuniões da Diretoria 

Colegiada GERIR/HUGO; supervisiona as atividades relacionadas ao alcance 

das metas pactuadas no Contrato de Gestão nº 64/2012 SES-GO; 

responsabiliza-se pelo apoio administrativo à instituição/reestruturação das 

Comissões Técnicas; presta apoio às Comissões Técnicas, no planejamento, 

execução e avaliação de suas atividades; supervisiona as atividades 

desenvolvidas pelas Comissões Técnicas; elabora e implanta, em parceria com 

as Comissões Técnicas, sistemas de acompanhamento e controle das 

atividades desenvolvidas; corresponsabiliza-se pela prestação de contas 

periódica, referente às atividades desenvolvidas pelas Comissões Técnicas; 

participa das atividades de educação permanente.  

O Instituto de Gestão em Saúde/GERIR considera a importância do 

planejamento estratégico na obtenção de avanços, no que se refere à 

constante busca pela qualidade, bem como na detecção das fragilidades e 

conscientização sobre os desafios a serem enfrentados pela instituição. No 

desenvolvimento de suas atividades, a Área de Apoio Técnico Operacional 
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preza pela fidedignidade dos dados a ela apresentados, bem como, a ética, o 

sigilo e o respeito. A referida área tem realizado, junto às Diretorias, o 

acompanhamento e a avaliação da proposta de trabalho apresentada, bem 

como, a reorientação das estratégias pré-definidas, a fim de se alcançar 

melhores resultados. 

Esse relatório tem por objetivo apontar as atividades executadas pela Área de 

Apoio Técnico Operacional no Hospital de Urgências de Goiânia, no período 

compreendido entre fevereiro e abril de 2013. 

 
3.2.1 Atividades Executadas 

• Participação nas reuniões de acompanhamento e avaliação do 

planejamento estratégico do HUGO, com definição de 

corresponsabilidades; 

• Elaboração de projeto para instituição do Núcleo de Qualidade 

GERIR/HUGO; 

• Acompanhamento e avaliação semanal dos procedimentos e atos 

realizados no HUGO, relacionados ao alcance das metas proposta pela 

SES-GO; 

• Planejamento e acompanhamento das reuniões de Diretoria Colegiada 

GERIR/HUGO, com elaboração de relatórios executivos; 

• Elaboração, desenvolvimento e acompanhamento de indicadores 

hospitalares para adequar o monitoramento da qualidade dos serviços 

prestados no HUGO; 

• Elaboração de relatório de indicadores hospitalares para monitoramento 

da qualidade dos serviços prestados no HUGO; 

• Participação no planejamento e implementação das atividades 

executadas pelo Grupo de Trabalho em Humanização, em 

comemoração ao Dia das Mães e ao Dia da Enfermagem; 

• Elaboração e atualização do banco de dados referente à Pesquisa de 

Satisfação dos Usuários do HUGO; 
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4. DESENVOLVIMENTO DE ATIVIDADES NA ORGANIZAÇÃO ASSISTENCIAL 

4.1 Núcleo Hospitalar de Vigilância Epidemiológica/ HUGO 
O NHVE/HUGO desenvolve ações que objetivam a melhoria da Atenção à 

Saúde na área assistencial hospitalar. 

O Núcleo Hospitalar de Vigilância Epidemiológica do HUGO (NHVE/HUGO) 

elaborou O Relatório de Avaliação Trimestral (janeiro de 2013 a março de 

2013) das atividades desenvolvidas pelo Núcleo, Anexo III. 

4.2 Resgate da Humanização na Assistência/ HUGO 
A Proposta Técnica para organização da assistência no HUGO tem como 

diretriz central a Política de Humanização preconizada pelo Ministério da 

Saúde. 

As ações desenvolvidas se destinaram a empreender uma política institucional 

de resgate da humanização na assistência à saúde, em beneficio dos usuários 

e dos profissionais de saúde. 

4.2.1 Ações da Equipe de Humanização  
Criação do GTH/HUGO: 
Visando consolidar as propostas de ação em Humanização já elaboradas e 

viabilizar a continuidade no desenvolvimento dessas, foi estruturado o Grupo 

de Trabalho em Humanização (GTH/HUGO). O GTH/HUGO surgiu através da 

integração da Equipe de Humanização (composta por profissionais das Artes 

Cênicas) e da Área de Desenvolvimento de Recursos Humanos do HUGO. 

Para melhor orientação e condução do programa de ações de humanização, o 

GTH/HUGO foi composto por profissionais da direção, da administração e das 

áreas clínica e operacional do hospital. 

Com a criação do grupo, reafirma-se o HumanizaSUS como política que 

atravessa as diferentes ações e instâncias dos processos de humanização, 

englobando os diferentes níveis e dimensões da atenção e gestão. O objetivo 

da criação do GTH/HUGO está ancorado na efetivação de uma condução mais 
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A atuação/intervenção do GTH/HUGO se expressa em diferentes planos, em 

especial, nos planos: pedagógico, político, subjetivo e comunicativo. Esses 

planos se interpenetram na sustentação de um processo de reflexão contínua 

sobre as vivências das relações de trabalho, num exercício constante de 

sensibilização e compreensão da amplitude e importância dos processos de 

promoção da saúde dentro da organização do ambiente hospitalar. 

 

Recado na Árvore e Cine Curta HUGO Itinerante: 
No processo de manutenção dessas propostas de ação já existentes no 

programa de ações de humanização do GTH/HUGO foram escolhidas algumas 

datas específicas. Estas datas foram relacionadas a certas temáticas e 

serviram como mote das propostas de ação realizadas pelo GTH/HUGO. 

• Dia Internacional da Mulher 
A primeira data escolhida neste trimestre foi o dia 8 de março: Dia Internacional 

da Mulher. Historicamente, este dia tem sua importância pelas manifestações 

que pontuam a necessidade de inserção, reconhecimento e valorização da 

mulher na sociedade. O HUGO tem em sua composição técnica muitas 

mulheres, que se empenham diariamente em seus serviços e que por isso 

possibilitam, de modo direto ou indireto, o andamento de todo o processo de 

promoção da saúde. 

Para Recado na Árvore, escolhemos como temática norteadora dessa proposta 

de ação e dos materiais gráficos, as super-heroínas. As figuras selecionadas 

para comporem os cartões de recados foram definidas de modo a privilegiar a 

diversidade corporal, etária e de pensamento de cada uma. Sendo assim, havia 

diferentes figuras de mulheres: personalidades famosas pela mídia televisa e 

cinematográfica; personalidades intelectuais pouco conhecidas, como 

escritoras; além das conhecidas heroínas, personagens da ficção, que dentro 

deste vasto universo criativo, também representam a diversidade e as 

inúmeras possibilidades de identificação. 

Para a comemoração desta data especial, o GTH/HUGO customizou 

sabonetes com algumas das figuras utilizadas no projeto Recado na árvore, 

além de outras. Os sabonetes foram embalados e entregues as profissionais 

mulheres do Hospital, acompanhados por um cartão. 
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O evento foi organizado pelo Grupo de Humanização como um todo, através 
de distribuição das funções entre seus membros, fato que dinamizou a 
organização da comemoração. Percebemos nesse evento como é importante 
que o Grupo haja de forma organizada, comprometida e integrada. 
Percebemos também que é necessário que esse tipo de comemoração 
aconteça com mais frequência, uma vez que: possibilita aos profissionais 
relacionarem-se de modo mais informal e mais humanizado; engendra o 
reconhecimento e a valorização da singularidade de cada um. 
Essa comemoração foi um momento revigorante dentro da rotina de trabalho 
dos profissionais da enfermagem. Muitas pessoas se divertiram com os 
depoimentos e se emocionaram com a apresentação do Coral. As falas 
realizadas pelos profissionais da Direção do Hospital também foram muito 
certas, possibilitando aproximação e integração entre os profissionais que 
integram diferentes instâncias da organização hospitalar do HUGO. 
Para essa comemoração foi ofertado como lembrança um porta-retratos, 
contendo uma foto com todos os presentes, tirada logo no início do evento. A 
fotografia foi revelada ainda durante a comemoração e a lembrança montada 
logo após, de modo que os participantes as receberam pouco depois do 
término da comemoração. As lembranças foram entregues pessoalmente pelo 
GTH/HUGO que foi ao encontro de cada profissional em seu setor específico 
de trabalho. 
Além dessas ações, o almoço e o jantar oferecidos diariamente pelo hospital 
foram especialmente preparados para os profissionais em comemoração a 
essas datas. 
Em Recado na Árvore, foi escolhida a temática das mães, parabenizando-as 
pelo dom da vida. O texto do cartaz dessa ação e as figuras contidas nos 
cartões estavam centrados na diversidade. Mas, além do aspecto da 
diversidade, nos atentamos novamente para as figuras de personalidades, que 
de algum modo estariam vinculadas a essa data. Dessa vez essas 
personalidades escolhidas foram mães de desenhos animados ou antigas 
séries de TV. Além disto, imagens maternas famosas das artes plásticas foram 
impressas nos cartões, a fim de disseminar conhecimento artístico, mesmo que 
informalmente, como a imagem da Pietá, escultura do séc. XV, obra de 
Michelangelo. 
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Para o Cine Curta HUGO Itinerante foi selecionado um filme de curta metragem 

que trata da necessidade de manifestação do amor nas relações humanas, no 

caso desse filme entre uma mãe e um filho. O filme apresenta a história de um 

filho que quer muito dizer que ama sua mãe, mas não consegue fazê-lo. Ao 

descobrir que sua mãe já não está mais viva, percebemos a importância dos 

atos de amor ao outro e, sobretudo ao modo imperioso como o tempo pode um 

dia nos impedir de fazermos isso.  

Ações da Equipe de Humanização: Anexo V. 
 
4.3 Gerência de Equipamentos e Infraestrutura Hospitalar/GEIH/HUGO 
Ao implantar o sistema de manutenção de equipamentos médico-hospitalares e 

infraestrutura hospitalar, a Gerência de Equipamentos e Infraestrutura/ 

GEIH/HUGO considerou a importância do serviço a ser executado e 

principalmente, a forma de gerenciar a realização desse serviço. Não basta a 

uma equipe de manutenção simplesmente consertar um equipamento – é 

preciso conhecer o nível de importância do equipamento nos procedimentos 

clínicos ou nas atividades de suporte (apoio) a tais procedimentos. É 

necessário conhecer a história do equipamento dentro do hospital, a que grupo 

ou família de equipamentos ele pertence, sua vida útil, seu nível de 

obsolescência, suas características de construção, a possibilidade de 

substituição durante a manutenção; enfim, tudo o que se refira ao equipamento 

e que possa, de alguma maneira, subsidiar o serviço de manutenção, visando a 

obter segurança e qualidade no resultado do trabalho. Todos esses dados vão 

auxiliar o técnico na análise para detecção de falhas, no conhecimento da 

urgência da realização do serviço, no estabelecimento de uma rotina de 

manutenção preventiva e na obtenção do nível de confiabilidade exigido, já que 

uma manutenção inadequada poderá colocar em risco a vida do paciente. 

Cabe, portanto, ao responsável pelo grupo, a partir do conhecimento da 

unidade hospitalar, de sua infraestrutura e do parque de equipamentos 

instalados, estabelecer um sistema de gerenciamento de serviços capaz de 

garantir a presteza e confiabilidade na execução. 
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Porém, todo um sistema perfeito de gerenciamento dos serviços de 

manutenção não será útil se não estiver efetivamente vinculado a um sistema 

de gerenciamento dos recursos humanos envolvidos nessa atividade. É 

imprescindível que os técnicos participem sempre de cursos de treinamento, 

principalmente quando novos equipamentos forem adquiridos, que haja 

monitoração constante de sua produtividade e da qualidade dos serviços por 

eles realizados, que saibam interagir com o corpo clínico de maneira cordial e 

eficiente, que conheçam os termos médicos para entender e se fazer entender. 

É ainda imprescindível que o pessoal de apoio administrativo também esteja 

envolvido no tipo de trabalho do grupo de manutenção, que não se resume 

apenas aos serviços de manutenção propriamente ditos, mas ao auxílio na 

aquisição de novos equipamentos, na realização ou acompanhamento de 

testes no momento do recebimento desses equipamentos e eventualmente na 

instrução aos usuários sobre a sua utilização mais adequada. 

Assim, além do gerenciamento do serviço de manutenção, cabe ao 

responsável pela equipe de manutenção estabelecer um sistema de 

gerenciamento dos recursos humanos sob sua responsabilidade capaz de 

garantir que todo o pessoal que compõe a equipe, sejam da área técnica ou 

administrativa, execute seu trabalho com qualidade. Desse modo, um sistema 

de gerenciamento da manutenção de equipamentos médico-hospitalares só 

será completo se abarcar o gerenciamento dos serviços e dos recursos 

humanos. 

O Hospitalar do Hospital de Urgências de Goiânia possui um vasto “parque” 

tecnológico instalado em suas dependências. Dispõe de equipamentos de 

última geração, os quais exigem uma infraestrutura qualificada, e que nesses 

últimos anos apresentou um crescimento significativo, devido a constante 

disponibilização de novos equipamentos lançados, todos os anos e também ao 

aumento da demanda de serviços à saúde. A GEIH (Gerência de 

Equipamentos e Infraestrutura Hospitalar) aplica os mais modernos conceitos 

de Engenharia Clínica não só para equipamentos médicos, mas nos demais 

equipamentos e também, na infraestrutura do Hospital, visando sempre a 

qualidade dos serviços e a otimização dos recursos. 
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O gerenciamento de equipamentos de saúde contempla as atividades de 

planejamento, seleção, aquisição, recebimento, inventário técnico, registro 

histórico, armazenamento, transferência, instalação, uso, intervenção técnica, 

descarte e segurança do paciente. 

O sistema de manutenção de equipamentos médico-hospitalares e 

infraestrutura hospitalar, bem como, a Gerência de Equipamentos e 

Infraestrutura/ GEIH/HUGO desenvolvem ações de extrema importância para a 

instituição. Ao considerar o serviço a ser executado, a equipe gerencial 

coordena a implementação dos mesmos, com gerenciamento e supervisão.  

O objetivo deste é relatar a relação, dos chamados gerados entre o dia 1º de 

fevereiro de 2013 ao dia 30 de abril de 2013, nos quais foram estabelecidos 

atendimentos a área clínica (equipamentos) e atendimentos á área hospitalar 

(predial), pela Gerência de Equipamentos e Infraestrutura Hospitalar, do 

Hospital de Urgências de Goiânia, consolidando os resultados adquiridos e as 

ações realizadas pela equipe do GEIH/HUGO. 

O presente relatório visa mostrar a atuação no setor de Engenharia Clínica, no 

caso os equipamentos médicos, relativo ao período de 1º de fevereiro de 2013 

ao dia 30 de abril de 2013. 

 

4.3.1 Ações Realizadas  
Nesse período, o setor realizou a manutenção, a correção e a prevenção 

interna e externa de vários equipamentos, como: ventilador, monitor, foco, 

bisturi, elétrico, osmose, hemodiálise, mesa cirúrgica, aparelho anestésico, 

oxímetro, aspirador, autoclave e fonte de luz.  

Essas manutenções são realizadas nas UTI's I, II, III, IV, no Centro Cirúrgico, 

no Centro de Materiais de Esterilização, na área de diagnostico, nas 

enfermarias, na administração, no laboratório, na Comissão de Controle de 

Infecção Hospitalar, no departamento da nutrição, na farmácia, no térreo, nos 

pavimentos I, II, III, IV e V, na cozinha, na sala de classificação de risco, na  

segurança, no SESMT, na sala de gesso, na lavanderia, na manutenção, na 

psicologia, serviços sociais e outros.  
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Planilhas de Controle e de Localização dos Prontuários: 
Foi elaborada uma planilha, que possibilita a consulta por nome/nº de 
prontuário, controle de movimentação dos prontuários, após a saída da SAME, 
(por exemplo, entre clínicas ou setores e verificar se os relatórios solicitados no 
Protocolo estão prontos e podem ser retirados do Protocolo). 
O SAME registra e transforma em informação os dados de Origem da 
Demanda de Pacientes, Anexo VII. 
Informe de Alta Hospitalar: Anexo VIII. 
 
4.5 Equipe de Enfermagem do HUGO 
A Equipe de Enfermagem do HUGO, em consonância com a Proposta Técnica, 
organizou ações voltadas à área assistencial e avançou na perspectiva da 
Atenção à Saúde qualificando o cuidado em saúde. 
 
4.5.1 Papel da Equipe de Enfermagem 
O Hospital de Urgências de Goiânia possui um vasto “time” de enfermeiros 
devidamente qualificados e selecionados. Atualmente o corpo de enfermagem 
é constituído por 616 profissionais (dados de março de 2013), incluindo 
enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, que estão sempre em 
processo continuo de aprendizado. 
A Enfermagem possui um papel fundamental nas organizações de saúde, 
principalmente por ser o profissional que possui o maior contato com o 
paciente. De modo geral esse profissional visa atender às necessidades de 
saúde do cliente, demandando que os mesmo saibam agir, mobilizar, transferir 
conhecimentos para resolver situações práticas, buscando sempre aprender e 
engajar se em resposta às exigências e necessidades de cada área de 
atuação. 
Por ter um grande contato com o paciente, enfermagem é de extrema 
importância para um atendimento humanizado, das necessidades biológicas, 
psicológicas, sociais e espirituais de um indivíduo, no qual, cada indivíduo deve 
ser compreendido e aceito como um ser único e integral e, portanto, com 
necessidades e expectativas particulares. E é através de tal é que os 
enfermeiros se qualificam e aperfeiçoam a assistência do Hospital de 
Urgências de Goiânia. 
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Contudo a elaboração desse relatório faz se necessária para apontar as 

atividades implementadas e executadas pela área da enfermagem para o 

HUGO, no período do dia 1º de fevereiro de 2013 a 31 de abril de 2013. 

 

4.5.2 Atividades Executadas  
A equipe de enfermagem do Hospital de Urgências de Goiânia, através da 

Proposta Técnica realizou as atividades anteriormente elaboradas, voltadas às 

áreas assistenciais e por consequência melhorou o nível de qualificação da 

Atenção à Saúde, no período citado, foi realizado as ações descritas a seguir: 

• Realização e implementação de propostas advindas da Comissão de 

Curativos; 

• Fiscalização de aspectos éticos através da Comissão de Ética em 

Enfermagem; 

• Realização de reuniões periódicas com todos os Enfermeiros 

Supervisores; 

• Realização de reuniões periódicas com as Diretorias do HUGO; 

• Educação permanente ativa em todos os setores da enfermagem; 

• Remanejamento de Recursos Humanos, para eficácia das ações de 

enfermagem; 

• Acompanhamento nas visitas técnicas multiprofissionais nas UTI's e 

Traumatologia; 

• Realização de propostas do Projeto de Acolhimento com Equipe 

Multiprofissional na Unidade Traumatologia; 

• Participação na Comissão de Padronização de Insumos/Correlatos; 

• Participação do Projeto Home Care com equipe multiprofissional dos 

pacientes das UTI's que estão de alta; 

• Atualização dos Manuais de Procedimentos Operacionais Padrão; 

• Realização dos procedimentos padrões impostos pelos Manuais de 

Procedimentos Operacionais Padrão em todos os Setores; 

• Atendimento humanizado. 
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4.6 Programa de Controle de Infecção Relacionada à Assistência à Saúde 
A Comissão de Controle de Infecção Hospitalar do HUGO elaborou o 

Programa de Controle de Infecção Relacionada à Assistência à Saúde – 
ano 2013. 

 A prevenção e o controle das infecções relacionadas a serviços de saúde 

exigem a aplicação sistemática de medidas técnicas e administrativas, 

orientadas por informações obtidas por meio de sistemas de vigilância 

epidemiológica e de monitoramento de indicadores de processos. 

A responsabilidade pela aplicação dessas medidas é, principalmente, das 

gerências e das equipes locais, com o auxílio do Serviço de Controle de 

Infecção Hospitalar -SCIH; o planejamento das mesmas está a cargo do SCIH 

e da CCIH, que elaboram anualmente o Programa de Controle de Infecção 
Relacionada à Assistência à Saúde(PCIRAS) do hospital. 

O PCIRAS deve considerar as ações permanentes, geralmente definidas em 

legislação e normas técnicas sobre o controle de infecção relacionada a serviço 

de saúde, e as ações temporárias, resultado do planejamento estratégico, da 

análise periódica das informações da vigilância epidemiológica.  

 

4.6.1 Atividades Desenvolvidas pelo SCIH  
Atividades diárias 

• Controle de antimicrobianos; 

• Avaliação e conduta de pareceres de Infectologia em todas as áreas de 

internação; 

• Visita diária e discussão de terapêutica antimicrobiana nas UTI; 

• Classificação das bactérias isoladas em culturas de espécimes clínicos 

quanto ao perfil de resistência antimicrobiana; 

• Instituição de precaução de contato para os pacientes com indicação, de 

acordo com a classificação das culturas; 

• Vigilância de infecções relacionadas à assistência à saúde (IrAS) nas 

UTI 1, 2, 3 e 4, traumatologia, clínica médica, clínica cirúrgica e 

enfermarias 37, 38, 39 e 40. Nessas, a vigilância não foi realizada no 

mês de abril devido afastamento temporário de uma das enfermeiras do 

setor; 
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4.9 Equipe de Odontologia do HUGO 
A Equipe de Odontologia do HUGO, em consonância com a Proposta Técnica, 

reorganizou a área e avançou na perspectiva da Atenção à saúde qualificando 

o cuidado. 

 

4.9.1 Papel da Equipe de Odontologia do HUGO 
A Odontologia é área responsável por estudar e tratar as alterações no sistema 

estomatognático, que compreende o pescoço, a face e a cavidade bucal, 

abrangendo ossos, músculos mastigatórios, articulações, dentes e tecidos. Se 

compreende que a saúde oral tem sérias implicações na saúde humana em 

geral, sendo as duas indissociáveis. 

Essa especialidade foi acrescentada na equipe multiprofissional do Hospital de 

Urgências de Goiânia, em maio de 2009, para integrar as especialidades 

hospitalares que cuidam dos pacientes das UTI's, tendo influência num 

tratamento humanizado, diminuindo o risco de infecção dos pacientes e dos 

demais internos do hospital, através de um rigoroso controle de higiene oral. 

A apresentação de dados referentes a atividades realizadas pela área de 

odontologia do HUGO é de extrema importância para análise da situação de 

saúde e a tomada de decisão por parte dos gestores. Proporcionando assim, 

uma gestão eficiente e por consequência uma melhoria nos níveis de saúde da 

população. 

 
4.9.2 Atividades Desenvolvidas  
O atendimento odontológico nas Unidades de Terapia Intensiva, e em alguns 

casos nas enfermarias já é uma realidade no HUGO, e tem o objetivo de 

prevenir não só as infecções bucais, que interferem na evolução das doenças 

dos pacientes acamados, bem como limitar a disseminação de micro-

organismos que colonizam desde a cavidade oral ao trato respiratório inferior 

desses pacientes. 
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Nesse trimestre, foram atendidos 2.635 pacientes, sendo 2.611 das UTI's e 24 

das enfermarias, no qual foram realizados, no Hospital de Urgências de 

Goiânia, os seguintes procedimentos: 

• 53 Raspagens de Tártaro supra e subgengival; 

• 9 Reconstruções parcial do lábio traumatizado; 

• 3 Contenções de dentes por splintagem; 

• 2 Reduções incruenta de fratura alvéolo dentária; 

• 1 Reimplante e transplante dental por elemento; 

• 16 Remoções de foco residual; 

• 28 Remoções de aparelho ortodôntico ou próteses; 

• 14 Excisões de lesão e/ou sutura de ferimento da pele anexos e 

mucosa; 

• 709 Descontaminações e tratamento de lesões e feridas bucais; 

• 20 Consultas avaliativas em pacientes internados; 

• 1 Pulpectomia; 

• 2.246 Cuidados de Higiene Oral; 

• 5 Instalações de Protetor Bucal; 

• 1 Adequação de meio bucal. 

Para o paciente em regime de convalescença ou tratamento, a assistência 

odontológica em ambiente hospitalar é favorecida por contar com maiores 

recursos diante de situações de urgência e emergência, além do trabalho, 

quando em equipe, proporcionar melhores condições de saúde ao paciente. 

 

4.10 Ouvidoria SUS/HUGO 

A Ouvidoria em Saúde constitui-se num espaço estratégico e democrático de 

comunicação entre o cidadão e os gestores do Sistema Único de Saúde, 

relativos aos serviços prestados. A Ouvidoria, como componente da Política 

Nacional de Gestão Estratégica e Participativa, visa fortalecer os mecanismos 

de participação social e qualificar a gestão participativa do Sistema Único de 

Saúde (SUS). 
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É fundamental para a consolidação do SUS que o cidadão tenha um espaço 

para solicitar informações sobre as ações e serviços de saúde ou registrar sua 

sugestão, elogio, reclamação e denúncia, com resposta ágil e resolutiva à sua 

manifestação, visando a melhoria do atendimento prestado. 

Para tanto, faz-se necessário implantar uma unidade de Ouvidoria com 

processos de trabalho qualificados, sob a concepção da gestão participativa e 

da democratização da informação em saúde, que propicie um atendimento 

capaz de mediar conflitos e ser eficaz na busca de soluções. Além disso, as 

manifestações recebidas nas Ouvidorias do SUS devem ser sistematizadas e 

organizadas em relatórios gerenciais para informar e subsidiar os respectivos 

gestores sobre a incidência dos problemas, servindo como referência para 

mudanças positivas da política de saúde. 

Relatório Ouvidoria SUS/HUGO: Anexo X. 
 
4.11 Equipe de Psicologia do HUGO 
A Equipe de Psicologia do HUGO, em consonância com a Proposta Técnica, 

reorganizou a área e avançou na perspectiva da Atenção à saúde qualificando 

o cuidado. 

 

4.11.1 Atribuições da Equipe de Psicologia do HUGO 
A Psicologia é a ciência que se relaciona com o comportamento e os processos 

mentais (experiências subjetivas inferidas através do comportamento), e o 

homem é seu maior foco. A principal atuação da Psicologia da Saúde é 

justamente, na área hospitalar buscando observar o indivíduo nos sistemas 

com quem interage. 

O psicólogo hospitalar contribui com a equipe multidisciplinar de saúde 

participando ativamente na tomada de decisões. Auxiliando na manutenção do 

modelo biopsicossocial em saúde. 

O acompanhamento do paciente junto à equipe de psicologia tem inicio na 

chegada do paciente ao hospital, para um melhor desenvolvimento da 

assistência. Esta ação ocorre no HUGO e esse fator é de grande relevância 

para um atendimento de qualidade. 
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O psicólogo, através de seu atendimento e de sua interação com o estado 

emocional do paciente e dos familiares, fornece informações essenciais para 

equipe multidisciplinar, influenciando em uma melhor assistência ao paciente. 

 
4.11.2 Atividades Desenvolvidas  
A atuação dos psicólogos no HUGO é imprescindível para um atendimento de 

qualidade e uma assistência humanizada. O Psicólogo do hospital deve 

assegurar um atendimento com qualidade, visando restabelecer o equilíbrio 

emocional do paciente, família e equipe durante o processo do adoecer e 

tratamento. 

No mês de fevereiro/2013 foram realizados um total de: 

 21.612 atendimentos, sendo 7.890 com pacientes, 13.560 com familiares e 

123 com a equipe multidisciplinar.  

No mês março/2013 foram realizados um total de: 23.106 atendimentos, sendo 

9.897 com pacientes, 12.918 com familiares e 291 com a equipe 

multidisciplinar.  

No mês de abril/2013 foram realizados um total de: 23.358 atendimentos, 

sendo 11.238 com pacientes, 12.000 com familiares e 120 com a equipe 

multidisciplinar. 

 

Atividades realizadas: 

• Ao assumir o plantão, o psicólogo verifica se há solicitações de 

pareceres e imprimi o relatório de internação na unidade escalada; 

• Realiza visitas diárias à unidade da escala, a fim de avaliar o estado 

emocional dos pacientes, acompanhantes e equipe para identificar 

características de funcionamento psíquico, normal ou patológico e 

intervir sobre eles; 

• Faz a anamnese do paciente (identificação, motivo da internação, 

história da moléstia atual, antecedentes mórbidos pessoais, hábitos e 

estilo de vida, antecedentes familiares, aspectos psicossociais e história 

de vida) através de atendimento individual e/ou com familiar na unidade 

de internação; 
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• Promove o exame psíquico (aspectos gerais, nível de consciência, 

orientação alo e auto-psíquica, atenção, memória, senso percepção, 

pensamento, linguagem, juízo de realidade, vida afetiva, volição, 

psicomotricidade, cognição e personalidade, sentimentos de 

transferência e contratransferência) através do atendimento individual na 

unidade de internação; 

• Faz a interconsulta e discuti os casos clínicos com a equipe 

multiprofissional para identificar, compreender e esclarecer os fatores 

emocionais que interferem no processo do adoecer; 

• Trabalha terapeuticamente a relação emocional do paciente com a sua 

doença e/ou momento de crise pela necessidade de permanência no 

hospital para o tratamento; 

• Realiza atendimento ao familiar/cuidador ou responsável individual no 

consultório da psicologia, na unidade de internação ou em grupo na Sala 

de Convivência e Acolhimento aos Pacientes/SCAP; 

• É o responsável pelos visitantes na unidade, no horário de visita 

(entrada e saída) na reunião na sala de SCAP, no acolhimento, nas 

orientações, nas informações, nas avaliações das condições do familiar 

para a visita e identificação do visitante e por informar o familiar da 

necessidade do uso de paramento; 

• Efetua suporte psicoemocional à equipe e se necessário 

encaminhamento para acompanhamento psicoterápico especializado; 

• Amplia, através de técnicas psicológicas, a consciência adaptativa do 

paciente frente o ambiente estressor; 

• Atende e encaminha para serviço especializado os casos de 

autoextermínio, drogadição, doenças psiquiátricas e distúrbios 

psíquicos; 

• Emiti atestado de comparecimento ao familiar quando solicitado; 

• Efetua o preparo psicológico para internação, tratamento clínico ou 

cirúrgico, procedimentos invasivos e alta hospitalar; 

• Responde a pedidos de pareceres; 
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• Realiza a evolução no prontuário do paciente; 

• Acolhe e dá suporte aos estagiários de psicologia dentro dos critérios 

pré-estabelecidos entre a Universidade e Instituição; 

• Presta serviço de preceptoria, quando solicitado, aos residentes de 

Psicologia, atendendo ao programa de Residência Multidisciplinar do 

HUGO; 

• Quando escalado nas UTI's, participa efetivamente das visitas técnicas 

multidisciplinares. 

 

4.12 Comunicação Social do HUGO 
A Comunicação Social/HUGO trabalhou nos meses de fevereiro de 2013, a 

abril de 2013, com estratégias que possibilitaram estabelecer planos de ação 

na imagem do HUGO, perante a opinião pública e entre os meios de 

comunicação. 

 

4.12.1 Atividades Desenvolvidas  
Atendimento à imprensa - É de rotina da Assessoria de Imprensa atender a 

solicitação diária, de veículos de comunicação, que pedem informações sobre 

o estado de saúde de pacientes internados e assuntos ligados ao hospital. 

• Monitoramento da imprensa - Análise do clipping eletrônico realizado 

pela On Line Clipping, avaliação do conteúdo veiculado e elaboração de 

respostas do hospital, caso seja necessário. 

• Elaboração de releases e matérias - Diariamente são produzidas 

matérias, sobre atividades e eventos do HUGO, para site da SES-GO, 

do GERIR, imprensa em geral, Facebook do HUGO e da SES-GO, 

sobre pautas positivas e assuntos pertinentes a Instituição, como por 

exemplo: Matéria sobre as principais ações desenvolvidas pelo GERIR, 

desde que o instituto passou a administrar o HUGO, sobre o curso de 

Sensibilização e Atenção à Dengue, sobre o curso Análise e Melhoria de 

Processos de Trabalho na SES-GO/SUS, balanço dos atendimentos 

realizados durante o feriado da Semana Santa, entre outras.  
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AVALIAÇÃO DA SATISFAÇÃO DO USUÁRIO INTERNO 

Data: __/__/____ Local: (  ) Traumatologia  

(  ) Enfermarias   (  ) Clínica Médica  

(  ) Observação (  )  Clínica Cirúrgica (  ) UTIs 

Avalie os Serviços Utilizados 
1. Tempo de espera para o seu atendimento inicial:  

(  ) ÓTIMO (  ) BOM (  ) REGULAR (  ) RUIM 
 

   
2. Quanto à qualidade do ambiente e serviços do Hospital: 

 ÓTIMO BOM REGULAR RUIM 

Conforto das áreas de espera     

Roupas de cama     

Refeições     

Instalações físicas (quarto, banheiro, corredor, recepção)     

Recepção     

Equipe médica     

Equipe de enfermagem     

Equipe de odontologia     

Serviço social     

Psicologia     

Fonoaudiologia     

Nutrição     

Fisioterapia     

Exames de Imagem: Raio X, Tomografia, Ultra-sonografia     

3. Como foi a orientação recebida quanto aos exames, diagnóstico e tratamento 
necessário? 

(  ) ÓTIMO (  ) BOM (  ) REGULAR (  ) RUIM 
4. Como avalia o atendimento recebido neste hospital? 

(  ) ÓTIMO (  ) BOM (  ) REGULAR (  ) RUIM 
5. Sexo: (  ) Masculino (  ) Feminino Idade do paciente:______ anos 
6. Proveniente da cidade: _____________________________ Estado:________ 
7. Sugestões, críticas ou elogios no verso. 
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Pesquisa de Satisfação do Usuário Interno  
Realizada: Durante Internação 
Período: Março/2013 
Total de Respondentes: 15 
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Pesquisa de Satisfação do Usuário Interno  
Realizada na Alta Hospitalar  
Período: Fevereiro a abril – 2013 
Total de Respondentes: 605 
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ANÁLISE DA SATISFAÇÃO DOS USUÁRIOS EM UNIDADE DE TERAPIA 
INTENSIVA 

Pesquisa realizada de fevereiro a maio de 2013 

SATISFAÇÃO DOS USUÁRIOS – UTI: GERAL 

Tabela 1 – Características demográficas dos pacientes. 

Variável Resultado (n=39) 
Sexo 

  Masculino 56,4 
  Feminino 43,6 

Motivo do Internamento 
  Clínico      25,6 
  Cirúrgico 74,4 

Idade (anos) 34,23 ± 14,37 (15 – 68) 
Tempo de internamento até a data da 
entrevista (dias) 12,31 ± 11,93 (1 – 53) 

Resultados expressos em % ou média ± desvio-padrão (valor mínimo-valor 
máximo) 
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Tabela 2 - Índice de satisfação dos familiares para as questões do Inventário de Necessidades de Familiares em Terapia Intensiva (n=152). 

Questões Quase o 
tempo todo 

Na maioria 
das vezes 

Somente parte 
das vezes 

Em nenhum 
momento 

Índice de 
satisfação* 

1. Você sente que está sendo oferecido o melhor cuidado 
possível ao paciente? 56,4 33,3 10,3 - 89,7 

2. Você sente que os funcionários do hospital se importam 
com o paciente? 51,3 28,2 17,9 2,6 79,5 

3. As explicações dadas a você sobre a condição clínica do 
paciente são em termos que você consegue entender? 35,9 43,6 17,9 2,6 79,5 

4. Você sente que as informações dadas sobre o estado do 
paciente foram honestas? 41,0 43,6 12,8 2,6 84,6 

5. Você entende o que está acontecendo com o paciente e 
por que as coisas estão sendo feitas? 43,6 38,5 17,9 - 82,1 

6. As pessoas que trabalham na UTI tem sido amáveis com 
você? 59,0 38,5 2,6 - 97,4 

7. Alguém da UTI demonstrou interesse em saber como 
você estava se sentindo? 41,0 41,0 12,8 5,1 82,0 

8. Você acredita que alguém da UTI iria te ligar em casa, se 
houvesse qualquer mudança importante na condição 
clínica do paciente? 

35,9 38,5 15,4 10,2 74,4 

9. Os funcionários do hospital explicaram como os 
equipamentos estão sendo usados? 38,5 43,6 10,3 7,7 82,1 

10. Eu estou muito satisfeito com o cuidado médico que o 
paciente está recebendo. 56,4 25,6 12,8 5,1 82,0 

11. Existem coisas sobre o cuidado médico que o paciente 
recebe que poderiam melhorar? 23,1 43,6 23,1 10,3 33,4 

12. Você se sente confortável visitando o paciente na UTI? 46,2 33,3 5,1 15,4 79,5 
13. A sala de espera é confortável? 46,2 38,5 10,3 5,1 84,6 
14. Você se sente sozinho e isolado na sala de espera? 5,3 15,8 21,1 57,9 79,0 

* O índice de satisfação foi calculado a partir da soma das respostas obtidas nos níveis 1 e 2, exceto para as questões 11 e 14, nas quais foi calculado a partir da 
soma das respostas obtidas nos níveis 3 e 4. UTI = Unidade de terapia intensiva. Resultados expressos em %. 
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SATISFAÇÃO DOS USUÁRIOS UTI I 
 

 

Tabela 1 – Características demográficas dos pacientes. 

 

 

Variável Resultado (n=35) 
Sexo  
        Masculino 77,8 
        Feminino 22,2 
Motivo do Internamento  
        Clínico                          33,3 
        Cirúrgico 66,7 
Idade (anos) 38,56 ± 19,03 (17– 68) 
Tempo de internamento até a data da 
entrevista (dias) 14,78 ± 15,00 (1 – 46) 

 

 

 

Resultados expressos em % ou média ± desvio-padrão (valor mínimo-valor máximo) 
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Tabela 2 - Índice de satisfação dos familiares para as questões do Inventário de Necessidades de Familiares em Terapia Intensiva (n=35). 

Questões Quase o 
tempo todo 

Na maioria 
das vezes 

Somente parte 
das vezes 

Em nenhum 
momento 

Índice de 
satisfação* 

1. Você sente que está sendo oferecido o melhor cuidado 
possível ao paciente? 44,4 44,4 11,2 - 88,8 

2. Você sente que os funcionários do hospital se importam 
com o paciente? 44,4 33,3 22,3 - 77,7 

3. As explicações dadas a você sobre a condição clínica do 
paciente são em termos que você consegue entender? 55,6 33,3 11,1 - 88,9 

4. Você sente que as informações dadas sobre o estado do 
paciente foram honestas? 66,7 22,2 11,1 - 88,9 

5. Você entende o que está acontecendo com o paciente e 
por que as coisas estão sendo feitas? 77,8 22,2 - - 100,0 

6. As pessoas que trabalham na UTI tem sido amáveis com 
você? 44,4 55,6 - - 100,0 

7. Alguém da UTI demonstrou interesse em saber como 
você estava se sentindo? 33,3 55,6 11,1 - 88,9 

8. Você acredita que alguém da UTI iria te ligar em casa, se 
houvesse qualquer mudança importante na condição clínica 
do paciente? 

44,4 44,4 11,2 - 88,8 

9. Os funcionários do hospital explicaram como os 
equipamentos estão sendo usados? 22,2 66,7 - 11,1 88,9 

10. Eu estou muito satisfeito com o cuidado médico que o 
paciente está recebendo. 77,8 11,1 11,1 - 88,9 

11. Existem coisas sobre o cuidado médico que o paciente 
recebe que poderiam melhorar? 33,3 11,1 33,3 22,3 55,6 

12. Você se sente confortável visitando o paciente na UTI? 55,6 44,4 - - 100,0 
13. A sala de espera é confortável? 55,6 44,4 - - 100,0 
14. Você se sente sozinho e isolado na sala de espera? 11,1 11,1 11,1 66,7 77,7 

* O índice de satisfação foi calculado a partir da soma das respostas obtidas nos níveis 1 e 2, exceto para as questões 11 e 14, nas quais foi calculado a partir da 
soma das respostas obtidas nos níveis 3 e 4. UTI = Unidade de terapia intensiva. Resultados expressos em %. 
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SATISFAÇÃO DOS USUÁRIOS UTI II 

 

 

Tabela 1 – Características demográficas dos pacientes. 

 

 

Variável Resultado (n=39) 
Sexo  
        Masculino 50,0 
        Feminino 50,0 
Motivo do Internamento  
        Clínico                          25,0 
        Cirúrgico 75,0 
Idade (anos) 41,75 ± 21,97 (22– 65) 
Tempo de internamento até a data da 
entrevista (dias) 10,25 ± 7,81 (3 – 20) 

 

 

Resultados expressos em % ou média ± desvio-padrão (valor mínimo-valor máximo) 
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Tabela 2 - Índice de satisfação dos familiares para as questões do Inventário de Necessidades de Familiares em Terapia Intensiva (n=39). 

Questões Quase o 
tempo todo 

Na maioria 
das vezes 

Somente parte 
das vezes 

Em nenhum 
momento 

Índice de 
satisfação* 

1. Você sente que está sendo oferecido o melhor cuidado 
possível ao paciente? - 75,0 25,0 - 75,0 

2. Você sente que os funcionários do hospital se importam 
com o paciente? - 75,0 25,0 - 75,0 

3. As explicações dadas a você sobre a condição clínica do 
paciente são em termos que você consegue entender? - 75,0 - 25,0 75,0 

4. Você sente que as informações dadas sobre o estado do 
paciente foram honestas? - 75,0 25,0 - 75,0 

5. Você entende o que está acontecendo com o paciente e 
por que as coisas estão sendo feitas? - 75,0 25,0 - 75,0 

6. As pessoas que trabalham na UTI tem sido amáveis com 
você? - 100,0 - - 100,0 

7. Alguém da UTI demonstrou interesse em saber como 
você estava se sentindo? - 75,0 25,0 - 75,0 

8. Você acredita que alguém da UTI iria te ligar em casa, se 
houvesse qualquer mudança importante na condição clínica 
do paciente? 

- 75,0 - 25,0 75,0 

9. Os funcionários do hospital explicaram como os 
equipamentos estão sendo usados? - 75,0 - 25,0 75,0 

10. Eu estou muito satisfeito com o cuidado médico que o 
paciente está recebendo. - 75,0 25,0 - 75,0 

11. Existem coisas sobre o cuidado médico que o paciente 
recebe que poderiam melhorar? - 100,0 - - 0,0 

12. Você se sente confortável visitando o paciente na UTI? - 75,0 - 25,0 75,0 
13. A sala de espera é confortável? 25,0 75,0 - - 100,0 
14. Você se sente sozinho e isolado na sala de espera? - - 75,0 25,0 100,0 

* O índice de satisfação foi calculado a partir da soma das respostas obtidas nos níveis 1 e 2, exceto para as questões 11 e 14, nas quais foi calculado a partir da 
soma das respostas obtidas nos níveis 3 e 4. UTI = Unidade de terapia intensiva. Resultados expressos em %. 
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SATISFAÇÃO DOS USUÁRIOS UTI III 

 

 

Tabela 1 – Características demográficas dos pacientes. 

 

 

Variável Resultado (n=35) 
Sexo  
        Masculino 35,7 
        Feminino 64,3 
Motivo do Internamento  
        Clínico                          28,6 
        Cirúrgico 71,4 
Idade (anos) 29,43 ± 11,22 (15– 55) 
Tempo de internamento até a data da 
entrevista (dias) 10,57 ± 7,34 (3 – 30) 

 

 

Resultados expressos em % ou média ± desvio-padrão (valor mínimo-valor máximo) 
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Tabela 2 - Índice de satisfação dos familiares para as questões do Inventário de Necessidades de Familiares em Terapia Intensiva (n=35). 

Questões Quase o 
tempo todo 

Na maioria 
das vezes 

Somente parte 
das vezes 

Em nenhum 
momento 

Índice de 
satisfação* 

1. Você sente que está sendo oferecido o melhor cuidado 
possível ao paciente? 71,5 21,4 7,1 - 92,9 

2. Você sente que os funcionários do hospital se importam 
com o paciente? 64,3 21,5 7,1 7,1 85,8 

3. As explicações dadas a você sobre a condição clínica do 
paciente são em termos que você consegue entender? 35,7 50,0 14,3 - 85,7 

4. Você sente que as informações dadas sobre o estado do 
paciente foram honestas? 50,0 42,9 - 7,1 92,9 

5. Você entende o que está acontecendo com o paciente e 
por que as coisas estão sendo feitas? 35,7 35,7 28,6 - 71,4 

6. As pessoas que trabalham na UTI tem sido amáveis com 
você? 78,6 21,4 - - 100,0 

7. Alguém da UTI demonstrou interesse em saber como 
você estava se sentindo? 57,2 35,7 - 7,1 92,9 

8. Você acredita que alguém da UTI iria te ligar em casa, se 
houvesse qualquer mudança importante na condição clínica 
do paciente? 

42,9 35,7 14,3 7,1 78,6 

9. Os funcionários do hospital explicaram como os 
equipamentos estão sendo usados? 57,1 28,7 7,1 7,1 85,8 

10. Eu estou muito satisfeito com o cuidado médico que o 
paciente está recebendo. 57,1 14,3 14,3 14,3 71,4 

11. Existem coisas sobre o cuidado médico que o paciente 
recebe que poderiam melhorar? 28,6 35,7 21,4 14,3 35,7 

12. Você se sente confortável visitando o paciente na UTI? 57,2 14,3 7,1 21,4 71,5 
13. A sala de espera é confortável? 50,0 28,7 7,1 14,3 78,7 
14. Você se sente sozinho e isolado na sala de espera? - 25,0 - 75,0 75,0 

* O índice de satisfação foi calculado a partir da soma das respostas obtidas nos níveis 1 e 2, exceto para as questões 11 e 14, nas quais foi calculado a partir da 
soma das respostas obtidas nos níveis 3 e 4. UTI = Unidade de terapia intensiva. Resultados expressos em %. 
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SATISFAÇÃO DOS USUÁRIOS UTI IV 
 
 
 
Tabela 1 – Características demográficas dos pacientes. 

 

 

Variável Resultado (n=43) 
Sexo  
        Masculino 80,0 
        Feminino 20,0 
Motivo do Internamento  
        Clínico                          20,0 
        Cirúrgico 80,0 
Idade (anos) 33,4 ± 10,7 (15 – 48) 
Tempo de internamento até a data da 
entrevista (dias) 12,5 ± 15,67 (2 – 53) 

 

 

Resultados expressos em % ou média ± desvio-padrão (valor mínimo-valor máximo) 
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Tabela 2 - Índice de satisfação dos familiares para as questões do Inventário de Necessidades de Familiares em Terapia Intensiva. 

Questões Quase o 
tempo todo 

Na maioria 
das vezes 

Somente parte 
das vezes 

Em nenhum 
momento 

Índice de 
satisfação* 

1. Você sente que está sendo oferecido o melhor cuidado 
possível ao paciente? 60,0 30,0 10,0 - 90,0 

 2. Você sente que os funcionários do hospital se importam 
com o paciente? 50,0 20,0 30,0 - 70,0 

 3. As explicações dadas a você sobre a condição clínica 
do paciente são em termos que você consegue entender? 30,0 30,0 40,0 - 60,0 

 4. Você sente que as informações dadas sobre o estado 
do paciente foram honestas? 20,0 50,0 30,0 - 70,0 

 5. Você entende o que está acontecendo com o paciente e 
por que as coisas estão sendo feitas? 40,0 40,0 20,0 - 80,0 

 6. As pessoas que trabalham na UTI tem sido amáveis 
com você? 60,0 30,0 10,0 - 90,0 

 7. Alguém da UTI demonstrou interesse em saber como 
você estava se sentindo? 30,0 30,0 30,0 10,0 60,0 

 8. Você acredita que alguém da UTI iria te ligar em casa, 
se houvesse qualquer mudança importante na condição 
clínica do paciente? 

30,0 30,0 20,0 20,0 60,0 

 9. Os funcionários do hospital explicaram como os 
equipamentos estão sendo usados? 30,0 40,0 30,0 - 70,0 

 10. Eu estou muito satisfeito com o cuidado médico que o 
paciente está recebendo. 50,0 40,0 10,0 - 90,0 

 11. Existem coisas sobre o cuidado médico que o paciente 
recebe que poderiam melhorar? 20,0 60,0 20,0 - 20,0 

 12. Você se sente confortável visitando o paciente na UTI? 40,0 40,0 10,0 10,0 80,0 
 13. A sala de espera é confortável? 40,0 40,0 20,0 - 80,0 
 14. Você se sente sozinho e isolado na sala de espera? 0,0 20,0 30,0 50,0 80,0 

* O índice de satisfação foi calculado a partir da soma das respostas obtidas nos níveis 1 e 2, exceto para as questões 11 e 14, nas quais foi calculado a partir da 
soma das respostas obtidas nos níveis 3 e 4. UTI = Unidade de terapia intensiva. Resultados expressos em %.
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4.14.1 Número de Alunos por Instituição de Ensino 
Instituições de Ensino Nível Superior 

• Universidade Federal de Goiás /UFG - Medicina 28 estagiários – 

Biomedicina 4 estagiários 

• Pontifica Universidade Católica de Goiás/PUC - Medicina: Clinica 

Médica 26 estagiários - Medicina: Pronto Socorro 26 estagiários - 

Medicina: Geriatria 22 estagiários - Medicina: Traumatologia 10 

estagiários - Nutrição 36 estagiários - Psicologia 3 estagiários - Serviço 

Social 17 estagiários - Pós-Graduação  em Enfermagem/CEEN 12 

estagiários 

• UniEvangélica  - Medicina 20 estagiários 

• Faculdade Padrão - Enfermagem 14 estagiários - Fisioterapia 13 

estagiários 

• Faculdade Estácio de Sá - Enfermagem 64 estagiários - Fisioterapia 26 

estagiários 

• Faculdade Montes Belos - Enfermagem 29 estagiários 

 
Instituições de Ensino Nível Médio 

• Colégio Vitoria - Técnicos em Radiologia 34 estagiários - Bolsistas da 

OVG 20 bolsistas 

• Visita Técnica - Faculdade Montes Belos 8 estudantes - Colégio Montes 

Belos  6 estudantes 

• Aula de Acolhimento - 351 estudantes 

 

4.14.2 COREME/HUGO 
A Comissão de Residência Médica – COREME/HUGO é vinculada à Diretoria 

Geral do HUGO, à SES, à CEREM e à CNRM. É composta de coordenador (a), 

vice coordenador (a), secretário(a), supervisores(a), de cada programa e um 

representante dos médicos residentes, por programa de residência médica –   

R-1 R-2 e R-3. O Dr. Alex Caetano dos Santos é o Coordenador da 

COREME/HUGO. 
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4.14.2.1 Atribuições COREME/HUGO 

• Deliberar sobre assuntos referentes à Residência Médica no HUGO, 

consubstanciando-se em Decisões ou Resoluções;  

• Realizar todos os procedimentos de seleção de médicos residentes: 

publicação da seleção, convocação, cadastro de ficha de residentes, 

encaminhamentos, controle de frequência, escala dos médicos 

residentes, e demais procedimentos que envolvam os médicos 

residentes, até a formatura de sua residência;  

• Manter os entendimentos com a CNRM e sua representante regional – 

CEREM/GO, considerando, que é o órgão competente para tal, bem 

como, acompanhamento e supervisão dos programas de residência 

médica;  

• Registrar na CNRM, anualmente a relação dos Médicos Residentes 

matriculados nos programas, segundo suas normas;  

• Expedir os Certificados de Residência Médica, registrando-os 

devidamente na CNRM;  

• Promover a seleção anual, dos candidatos à Residência Médica e 

encaminhar o processo de admissão dos aprovados;  

• Planejar, coordenar e supervisionar as atividades da Residência Médica; 

• Avaliar o desempenho técnico e científico, das diversas áreas de 

atividade médica, com vistas ao seu credenciamento como Área de 

Residência Médica, levando em consideração, o número de docentes 

e/ou médicos, qualificação, regime de trabalho e a capacidade de 

atendimento do Setor;  

• Avaliar periódica o desempenho das áreas já credenciadas;  

• Elaborar o Plano Anual da Residência Médica fixando, a programação a 

ser desenvolvida de acordo com o número de vagas, para cada área e 

as solicitações de rodízios baseadas em estudo analítico, na 

comprovação de sua capacidade de atendimento e nos critérios gerais 

aprovados pela Comissão;  
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Atividades Realizadas no Mês de Abril – 2013 

• Encaminhar todo primeiro dia útil do mês, ao(a) S Secretario(a) do SES

toda documentação, por Clínica, exigida na abertura do processo, para

recebimento da bolsa de estudo;

• Após a abertura do processo, fornecer ao medico residente, o número

do processo correspondente e registra-lo na pasta de residente, para

acompanhamento do mesmo;

• Cadastrar pelo Site da CNRM, todos os residentes no Sistema da

CNRM;

• Encaminhar e-mail da CEREM/GO, para o Coordenador da COREME;

• Regular os Estágios/Rodízios;

• Encaminhar e receber as Escalas;

• Encaminhar os programas de residência, de ofícios e arquivar os

documentos;

• Recolher os documentos dos médicos residentes e da ficha de cadastro

do CNES, devidamente preenchida e encaminhar os mesmos para o

respectivo cadastro no CNES;

• Despachar solicitando a publicação do resultado final, da seleção de

residência médica de 2013 para o Diário Oficial;

• Encaminhar as Fichas de Avaliação de Desempenho, dos servidores

administrativos e médicos preceptores da COREME ao DAP;

• Enviar a planilha de contabilidade da COREME, devidamente

documentada com os recibos, notas fiscais e cópias de cheques ao

contador, para a Declaração do Imposto de Renda do exercício de 2012;

• Convocar a reunião de supervisores de cada programa de residência.

4.14.3 Biblioteca 
A Biblioteca está subordinada à Divisão de Ensino e Pesquisa/HUGO e tem 

como função planejar, executar e supervisionar as atividades que se referem a 

informação em Ciências da Saúde, dando suporte aos servidores, residentes, 

estagiários e demais interessados, em suas necessidades de pesquisa, bem 

como servir de suporte à memória institucional. 
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Atividades Desenvolvidas 

• Atender à pesquisa, no acervo local e base de dados da Bireme, Scielo,

etc;

• Organizar e conservar o acervo bibliográfico: tombamento; classificação;

etiquetagem e organização das estantes;

• Levantamento bibliográfico;

• Atender ao empréstimo de publicações;

• Divulgar os serviços oferecidos pela biblioteca aos novos residentes;

• Elaborar proposta de bibliografia (quem decide são os preceptores) e

orçamento de novas publicações, a serem adquiridas pela GERIR.

Dados estatísticos da Biblioteca 

• Livros recebidos por doação - 35

• Periódicos recebidos - 28

• Empréstimos efetuados - 48

Usuários da Biblioteca 

• Corpo clínico do HUGO;

• Servidores administrativos;

• Preceptores e Residentes de Clínica Médica, Ortopedia, Geriatria,

Cirurgia Geral, Geriatria, Cardiologia, Neurologia;

• Estagiários do HUGO: Enfermagem, Medicina, Fisioterapia e Nutrição;

• Residentes da Residência Multiprofissional (Nutrição, Enfermagem,

Fonoaudiologia, Fisioterapia);

• Servidores técnicos administrativos do HUGO;

• Residentes de Outras Unidades que passam no HUGO.
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Na primeira Listagem Institucional/ Levantamento de RH foi compatibilizado: 

• Efetivos: 1.271 Funcionários 

• Comissionados: 382 Funcionários 

• Ministério da Saúde: 114 Funcionários 

• Prestação de Serviços: 39 Funcionários com contratos vencidos e 09 

Médicos com contratos a vencer. 

• AGANP: 11 

• TOTAL: 1826 Funcionários. 

Dimensionamento de Pessoal da Proposta Técnica do Instituto de Gestão em 

Saúde/ GERIR. 

• Nível Superior: 310 

• Nível Médio e Básico: 574 

• Total: 884 funcionários 

O número de funcionários dimensionados e necessários com a adequação de 

carga horária: 1190 funcionários. 

O GERIR desenvolveu estudos e trabalhou com o Coeficiente de RH em 

cumprimento a cláusula do Chamamento Público referida abaixo e também 

presente no Contrato de Gestão e em outubro/2012 a SES/GO realizou a 

compatibilização financeira nos valores de Recursos Humanos com a aplicação 

do Coeficiente de RH no custo da folha dos servidores da SES/GO, mantidos 

na Unidade Hospitalar HUGO. 

 7.15. Considerando que na gestão de trabalhadores adotada para a Unidade 

ha diferenças no regime jurídico (estatutário e celetista), na carga horaria e no 

dimensionamento da necessidade de pessoal, será adotado como critério para 

calculo do custo da folha de pagamento dos servidores da CONTRATANTE, 

lotados na Unidade: a razão do dimensionamento da necessidade de 

servidores entre a CONTRATADA e a CONTRATANTE (por níveis), 

multiplicada pelo numero de servidores da CONTRATANTE mantidos na 

Unidade (de cada nível), multiplicado pelos salários e encargos de referencia 

de cada nível da CONTRATANTE. 

  

 
 

INSTITUTO DE GESTÃO EM SAÚDE 
           Rua 89 Qd F29 Lt 58 Nº 526 - CEP: 74.093-140 Setor Sul - Goiânia/GO - www.gerir.org.br 88 
      

http://www.gerir.org.br/


http://www.gerir.org.br/


 
 
 

4. Teste Psicológico: São aplicados os testes: G-36, HTP, IFP, D-2 ou AC, 

de acordo com o cargo a ser ocupado; 

 

5. Redação: A redação é sempre de tema livre, funcionando mais como 

uma forma de avaliação da personalidade do candidato; 

 

6. Reavaliação: Os processos dos candidatos aprovados são reavaliados 

juntamente com a chefia requisitante, sendo escolhidos os finalistas de acordo 

com o número de vagas; 

 

7. Teste de aptidão: Os candidatos aprovados passam por testes de 

aptidão prática sob a supervisão da chefia. Ao final do teste a chefia devolve 

todo o processo dos candidatos aptos para o Setor de Psicologia com o 

parecer final; 

 

8. Etapa final: Os processos são encaminhados para a Diretoria 

Administrativa para aprovação e ciência. Depois são encaminhados à Divisão 

de Pessoal para a contratação. 

 

4.16 Metas Estabelecidas no Contrato de Gestão nº 64/2012 
No dia 22 de agosto de 2012 foi realizada uma reunião na sede da SCTAS para 

Avaliação e Conformidade das Metas Contrato de Gestão n°64/12 SES GO – 

IGES - HUGO 

Estavam Presentes: SCATS – Regulação Estadual: Sr. Jean Pierre Pereira, 

Sra. Vânia Rasmussen Pereira; SUNAS: Sr. Flavio Augusto Curado Moraes, 

Sra. Cinthia Márcia Rachid, Sra. Regina Dias da Cunha; GERIR: Sra. Maria 

Aparecida C. Leite; HUGO: Dr. Nasser Tannús. 

Foram repactuadas metas em conformidade com a série histórica de 

procedimentos do HUGO. Na avaliação semestral de junho/novembro de 2012 

não foi considerada a repactuação e as metas apresentadas foram as 

pactuadas no Contrato de Gestão nº 64/2012.  
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Ressaltamos ainda que foi estabelecida a Comissão Unificada de 

Monitoramento e Avaliação dos Contratos de Gestão – COMACG, através da 

Portaria Nº 272/2012/GAB/SES, publicada no D.O, Nº 21.420 de 31/08/2012.  

A referida portaria considera as disposições contidas na Portaria publicada com 

o Nº 089/2012/GAB/SES, que instituiu a Assessoria de Gestão de Parcerias 

com Organizações Sociais/AGPOS.  
Foi realizado em janeiro de 2013 em cumprimento ao item 3.2.5 – Realizar, 

semestralmente, por meio da AGPOS, avaliação global do cumprimento das 

Metas e do Contrato sob os aspectos de gestão, contábil, jurídico e, em 

especial, a assistência aos usuários, emitindo parecer conclusivo, após o 

devido contraditório, o primeiro Monitoramento e Avaliação do Contrato de 
Gestão, referente ao período de maio de 2012 a novembro de 2012, onde o 

Instituto de Gestão em Saúde/GERIR obteve o resultado final e 

consubstanciado na Avaliação Global de 9,18 sem repactuação de metas. 

Em 28 de fevereiro de 2013 foi publicada a Portaria Nº 077/ 2013 –

GAB/SES/GO que determinou que a Gerência de Processamento e 

Informação/ SCATS/SES/GO revisão das Metas de Produção inicialmente 

pactuadas nos Contratos de Gestão. Esta Portaria foi republicada com Nº 102/ 

2013 – GAB/SES/GO prorrogando o prazo por mais 60 dias, no dia 26 de 

março de 2013, em Anexo XIII. 
Realizada reunião em maio de 2013, em cumprimento as referidas portarias 

com o resultado pactuado apresentado em Anexo XIV e aguardando aditivo ao 

Contrato de Gestão nº 64/2012, de repactuação de metas de produção. 

 

4.17 Leitos Contratualizados no HUGO 
No CHAMAMENTO PUBLICO n.º 001/2012: Seleção de instituição sem fins 

lucrativos para celebração de Contrato de Gestão objetivando o 

gerenciamento, a operacionalizacao e a execução das ações e serviços de 

saúde no Hospital de Urgências de Goiânia Dr. Valdemiro da Cruz – HUGO e 

no Contrato de Gestão n.º 64/2012 celebrado foram contratualizados os 

leitos discriminados abaixo: 
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Queremos ressaltar que no Contrato de Gestão n.º 64/2012, na Cláusula 
3.1.18: Em nenhuma hipótese cobrar, direta ou indiretamente, do paciente por 

serviços médicos, hospitalares ou outros complementares referente à 

assistência a ele prestada, sendo lícito, no entanto, buscar junto á 

CONTRATANTE o ressarcimento de despesas realizadas e que não estão 

pactuadas, mas que foram previamente autorizadas. 

Com base na cláusula referida acima solicitamos o atendimento da 

autorização, pois a assistência, mesmo não contratualizada, precisa ser 

prestada e assegurada ao paciente e ressarcida pela Gestão Estadual de 

Saúde. 

Ainda com base na cláusula referida acima, foi realizada reunião em setembro, 

na SES/GO, com a presença da Direção da GERIR, do Secretário Estadual de 

Saúde e do Dr. Alerte Martins Jesus, Procurador do Estado e ficou pactuado o 

encaminhamento de serviços prestados não contratualizados, mas autorizados 

pela SES/GO.  

Queremos ainda ressaltar que desde o mês de julho/2012 o Instituto de Gestão 

em Saúde/GERIR vem solicitando através de realização de reuniões, 
elaboração de documentos e registros de pacientes: Autorização para 

Realização de Despesas Assistenciais, conforme preconiza o Contrato de 

Gestão. 

Dando seguimento ao encaminhamento proposto na reunião referida acima o 

Instituto de Gestão em Saúde - Gerir protocolou os ofícios a seguir: 

• Ofício n.º 004/2012/ Controladoria/GERIR de 21 de setembro, referente 

reembolso UTI; 

• Ofício n.º 35/2012/ Superintendência Executiva/GERIR de 03 de 

outubro, referente reembolso leitos gerais; 

• Ofício n.º 37/2012/ Superintendência Executiva/GERIR de 03 de 

outubro, referente reembolso leitos de UTI; 

• Ofício n.º 42/2012/ Superintendência Executiva/GERIR de 15 de 

outubro, referente reembolso leitos de UTI e leitos gerais; 

• Ofícios em novembro e dezembro/2012. 
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Apresentamos ainda os valores para serem ressarcidos nos ofícios acima com 

registro dos pacientes atendidos apresentando nome, CPF e atendimento. 

Estes dados foram solicitados e checados pela AGPOS/SUNAS. 

Solicitamos o ressarcimento e compatibilização financeira dos valores 

referentes aos leitos gerais e leitos de UTI não contratualizados, mas 

operacionalizados e autorizados pela SES/GO.   

Em relação aos Leitos de UTI no mês de fevereiro/2013 foi assinado o Termo 
Aditivo, para pagamento de 14 leitos e expansão de mais 12 leitos que serão 

pagos após serem iniciados.  

Em relação aos leitos gerais, com média de 40 leitos operacionalizados além 

dos contratualizados, a SES/GO não apresentou encaminhamento para 

ressarcimento financeiro e em fevereiro/2013 foi novamente realizada reunião 

com o Secretário Estadual de Saúde. 

Na reunião solicitamos o ressarcimento e compatibilização financeira dos 

valores referentes aos leitos gerais não contratualizados, mas 

operacionalizados e autorizados pela SES/GO, para que as ações 

desenvolvidas no gerenciamento do HUGO não enfrentassem ainda maiores 

dificuldades de operacionalização.  

Informado pela SUNAS que este Ressarcimento de valores referentes aos 

leitos gerais não contratualizados, mas operacionalizados e autorizados pela 

SES/GO encontra-se em fase final de aprovação para pagamento. 

Em fase de aprovação também o Termo Aditivo para inclusão dos Leitos 

Gerais extras operacionalizados. 
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5. CONCLUSÃO 

É indiscutível a necessidade de alcançar melhores resultados em saúde no 

Brasil e a implementação de Organizações Sociais é uma estratégia central 

do Plano Diretor da Reforma do Aparelho do Estado. Seu propósito mais 

genérico é permitir e incentivar a publicização, ou seja, a produção não 

lucrativa pela sociedade de bens ou serviços públicos não exclusivos de 

Estado. Com efeito, a crescente absorção de atividades sociais pelo 

denominado terceiro setor (de serviços não lucrativos) tem sido uma marca 

recorrente em processos de reforma do Estado nas democracias 

contemporâneas. 

Trata-se de um movimento que é portador de um novo modelo de 

Administração Pública, baseado no estabelecimento de alianças estratégicas 

entre Estado e Sociedade, quer para atenuar disfunções operacionais 

daquele, quer para maximizar os resultados da ação social em geral. Assim, o 

propósito central do Projeto, Organizações Sociais, é proporcionar um Marco 

Institucional de transição de atividades estatais para o terceiro setor e, com 

isso, contribuir para o aprimoramento da gestão pública estatal e não estatal. 

A estratégia da reforma do Estado   se apoia na publicização dos serviços não 

exclusivos do Estado, ou seja, na sua absorção por um setor público não 

estatal, onde, uma vez fomentados pelo Estado, assumirão a forma de 

Organizações Sociais. Essa forma de parceria entre Sociedade e Estado, 

além de viabilizar a ação pública com mais agilidade e maior alcance, torna 

mais fácil e direto o controle social, mediante a participação, nos Conselhos 

de Saúde, dos diversos segmentos beneficiários envolvidos. As Organizações 

nesse setor gozam de uma autonomia administrativa muito maior do que 

aquela possível dentro do aparelho do Estado. Em compensação, seus 

dirigentes são chamados a assumir uma responsabilidade maior, em conjunto 

com a sociedade, na gestão da instituição. 

A publicização visa  aumentar a eficiência e a qualidade dos serviços, 

atendendo melhor o cidadão cliente a um custo menor, logrando maior foco no 

cidadão-usuário e um maior controle social direto desses serviços por parte da 

sociedade, por meio dos seus conselhos de administração e de saúde. A 
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Organização Social qualificada será responsável pelos resultados pactuados 

mediante Contrato de Gestão. 

Atualmente, diversos gestores em saúde têm enfatizado o papel da avaliação 

de desempenho nas ações e programas de saúde, com o objetivo de garantir 

a qualidade da atenção e subsidiar decisões que atendam às reais 

necessidades da população, alcançando resultados na produção de serviços 

e impacto na saúde. A avaliação da situação de saúde, do trabalho em saúde 

e dos resultados das ações, decorre em grande parte das atividades de 

acompanhamento, monitoramento e avaliação realizadas com base nas 

informações produzidas no cotidiano da atenção. Este monitoramento deve 

ser realizado tanto pelo Estado como pela Organização Social por meio de um 

Contrato de Gestão. 

Contratos de Gestão surgem como instrumentos de implantação de uma 

administração por objetivos e busca inexorável por resultados a serem 

alcançados no setor público, visando à qualidade de serviços, o 

dimensionamento de metas, à eficiência das organizações e ao 

acompanhamento sistemático do desempenho. É caracterizado pela eleição 

de áreas prioritárias numa organização. Esses contratos são compromissos 

gerenciais entre o governo e a diretoria de uma empresa ou setor estatal, com 

objetivos e metas periódicas, cuja supervisão é realizada pelo Estado. 

O monitoramento é a avaliação das ações e dos serviços de saúde, é a 

etapa fundamental para a avaliação de ações de saúde e consiste no 

acompanhamento e na análise de indicadores de saúde. Monitorar deve ser 

uma atividade periódica e rotineira e, naturalmente, a utilização das 

ferramentas é fundamental, uma vez que elas orientarão e facilitarão o 

processo de monitoramento. Avaliar é uma forma de participar da construção 

e do aperfeiçoamento do SUS, é uma oportunidade de os diferentes atores 

participarem da configuração que se quer dar ao SUS, sendo ao mesmo 

tempo, um processo de aprendizagem e de controle social, para a melhoria do 

desempenho do sistema de saúde. O acompanhamento e avaliação de 

desempenho são instrumentos essenciais para que, tanto a Contratada 

quanto a Entidade Supervisora, possam se assegurar de que a Organização 
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Social está apresentando os resultados planejados, de modo que eventuais 

desvios possam induzir a redirecionamentos durante o curso das ações.  

A avaliação das ações e metas programadas será efetivada levando-se em 

conta os indicadores de desempenho. Avaliar é uma forma de participar da 

construção e do aperfeiçoamento do SUS. Na avaliação temos sempre um ou 

mais interessados, um objeto e uma pergunta avaliativa: a Secretaria Estadual 

de Saúde, os gestores dos municípios, a organização que administra a 

unidade de saúde e o usuário do SUS.  

Os indicadores são fundamentais em ações de monitoramento, na medida em 

que conseguem mostrar uma determinada realidade e indicar caminhos a 

serem percorridos, com os indicadores torna-se possível a partir dos 

resultados obtidos, observar a evolução da organização social ao longo do 

tempo e, além disso, dar condições de avaliar indiretamente o trabalho 

realizado pela Instituição, apontando as possíveis falhas e permitindo que a 

equipe consiga pensar quais ações e atividades precisam ser realizadas para 

os próximos meses.  

É sempre recomendável que o responsável pelo monitoramento e avaliação 

de uma Organização Social disponha de um sistema informatizado para o 

processo de monitoramento e avaliação. Esse processo deve ser efetivo, 

rotineiro contendo dados fidedignos, confiáveis e rápidos bem como estar 

balizado aos ditames da Lei Fiscal. 

Os resultados atingidos com a execução do Contrato de Gestão devem ser 

analisados, periodicamente, por Comissão de Avaliação, indicada pela 

autoridade supervisora da área correspondente, composta por especialistas de 

notória capacidade e adequada qualificação. A Comissão deve encaminhar à 

autoridade supervisora relatório conclusivo sobre a avaliação procedida. A 

missão dessa Comissão é monitorar a execução do Contrato de Gestão. 

Portanto, suas atividades não devem se restringir apenas à emissão de um 

simples relatório conclusivo final, já que o monitoramento legalmente previsto 

implica em um acompanhamento permanente e em avaliações parciais 

frequentes.  
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Deve-se desenvolver uma cultura em todas as unidades de, sistematicamente, 

olhar os resultados dos indicadores, analisar e traduzir o que expressam e 

desenvolver ações sempre que necessárias. 

Os responsáveis pela fiscalização da execução do Contrato de Gestão, ao 

tomarem conhecimento de qualquer irregularidade ou ilegalidade na utilização 

de recursos ou bens de origem pública pela entidade gerenciadora (OS), 

deverão dar ciência ao Tribunal de Contas do Estado – TCE e Controladoria 

Geral do Estado- CGE, sob pena de responsabilidade solidária. 

No âmbito federal, a ideia de relatórios de gestão aparece pela primeira vez 

na Lei Federal nº 8.080/90 como proposta de instrumento de 

acompanhamento da gestão financeira dos recursos da saúde de cada uma 

das esferas, particularmente aqueles repassados pelo Fundo Nacional de 

Saúde a estados e municípios. 

No ano de 1990, a Lei Federal nº 8.142/90 designa por Relatório de Gestão o 

instrumento que, entre os pré-requisitos para que estados e municípios 

recebam recursos financeiros da União para a saúde, permite o controle da 

execução dos recursos em conformidade à programação das ações, conforme 

o referido no § 4º da Lei Federal nº 8.080/90. 

O Relatório de Gestão, mais do que uma exigência formal, é um instrumento 

fundamental do processo de construção do SUS local. A elaboração e a 

formalização desse instrumento de gestão tornam-se cada vez mais 

necessário, à medida que se consolida a política de saúde pública no Brasil, 

principalmente no tocante à garantia da direção única de cada esfera de 

governo na construção da rede regionalizada e hierarquizada de serviços, um 

dos princípios do Sistema Único de Saúde – SUS. 

A Lei Federal nº 8.689/93, que dispõe sobre a extinção do Instituto Nacional 

de Assistência Médica da Previdência Social (Inamps), avança um pouco mais 

na definição legal do Relatório de Gestão. Um artigo dessa Lei é importante 

para a discussão de Relatórios de Gestão: 

Art. 12 – O gestor do Sistema Único de Saúde em cada esfera de governo 

apresentará, trimestralmente, ao conselho de saúde correspondente e em 

audiência pública nas câmaras de vereadores e nas assembleias legislativas 
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respectivas, para análise e ampla divulgação, relatório detalhado contanto, 

dentre outros, dados sobre o montante e a fonte de recursos aplicados, as 

auditorias concluídas ou iniciadas no período, bem como sobre a oferta e 

produção de serviços na rede assistencial própria, contratada ou conveniada. 

.Regulamentado pela Lei nº 8.142/90, o Relatório de Gestão é o nome dado 

ao instrumento legal utilizado para dar transparência ao acompanhamento, 

controle e avaliação das ações e serviços de saúde do SUS. Além de 

comprovar a aplicação de recursos do SUS, os Relatórios de Gestão também 

apresentam os resultados alcançados, por meio de metas estabelecidas pela 

gestão, as ações realizadas e os resultados alcançados ao longo do exercício 

observado, além dos meios orçamentários, financeiros, patrimoniais e 

logísticos utilizados para o cumprimento dos objetivos institucionais. Eles 

orientam ainda a elaboração da nova programação anual e eventuais 

redirecionamentos que se façam necessários no Plano de Saúde.  

Tem ainda, enquanto orientação normativa específica, a Portaria GM/MS nº 

3.176 de 24 de dezembro de 2009, conforme abaixo: 

“Art. 3º O Relatório de Gestão é o instrumento que apresenta os resultados 

alcançados com a PAS, a qual operacionaliza o PS na respectiva esfera de 

gestão e orienta eventuais redirecionamentos. É também instrumento de 

comprovação da aplicação dos recursos repassados do Fundo Nacional de 

Saúde para os Fundos de Saúde dos Estados, do Distrito Federal e dos 

Municípios, cujo resultado demonstra o processo contínuo de planejamento e 

é instrumento indissociável do PS e das respectivas PAS.” 

O conteúdo mínimo do Relatório de Gestão está disciplinado por Decisões 

Normativas do Tribunal de Contas da União (TCU), sendo elaborado pelo 

gestor em vigor com o auxílio do Fundo Estadual de Saúde e submetido à 

avaliação trimestral do Conselho Estadual de Saúde (CES) e anual do 

Tribunal de Contas de Estado (TCE), da Assembleia Legislativa e do 

Conselho Estadual de Saúde (CES). 

O propósito do Relatório de Gestão é analisar o desempenho e verificar o 

grau de alcance das metas pactuadas entre a Organização Social e a 

Secretaria de Saúde do Estado. A Comissão de Acompanhamento e 
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Avaliação tem o intuito de avaliar o cumprimento das metas pactuadas no 

Contrato de Gestão, bem como de calcular a pontuação e elaborar o conjunto 

de recomendações e observações registradas ao longo do documento. Os 

relatórios visam, dentre outras coisas, possibilitar que a sociedade 

acompanhe e interprete o resultado das políticas públicas.  

O Relatório de Gestão, por ser considerado um meio de controle e avaliação 

do gerenciamento da Organização social, é por excelência um instrumento de 

controle e acompanhamento dos gastos com pessoal, ele deve ser 

consolidado no final do ano da gestão, deste modo, alguns objetivos desse 

relatório são apresentar os resultados alcançados, comprovar as aplicações 

de recursos repassados pelo Estado às unidades de saúde e relacionar os 

ajustes necessários e a programação subsequente. Sendo assim, são 

importantes que na elaboração do relatório sejam considerados os seguintes 

requisitos:  

•  Clareza e objetividade;  

•  Unidade nos conceitos de seus elementos constituintes;  

•  Estrutura básica, que está sujeita a adaptações relacionadas às diferentes 

características, peculiaridades e necessidades de cada unidade de saúde.  

Em complementação aos dispositivos já mencionados, o Decreto Federal nº 

1.651, de 28 de setembro de 1995, que regulamenta o Sistema Nacional de 

Auditoria no SUS, descreve com mais detalhe o Relatório de Gestão, bem 

como os fluxos de acompanhamento e controle da gestão do SUS no país. 

Nesse Decreto fica explicitado o Relatório de Gestão e, em caso de convênio, 

acordo, ajuste ou outro instrumento congênere, a prestação de contas, como 

instrumento de excelência para a comprovação da aplicação de recursos 

transferidos no âmbito do SUS. Mais do que isso, considerando-se que 

também há a necessidade de descrição, na forma de prestação de contas, da 

utilização dos recursos próprios e do impacto das ações desenvolvidas, pode 

se dizer que o relatório de gestão é o instrumento de acompanhamento 

financeiro, do funcionamento dos serviços e da eficiência, eficácia e 

efetividade das ações de saúde desenvolvidas no âmbito do SUS.  
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O Instituto de Gestão em Saúde/GERIR apresentou aos Órgãos de Controle 

Interno e Externo, em cumprimento ao item 3.1.36 (Contrato de Gestão) – 

Elaborar e encaminhar à Agência Goiana de Regulação, Controle e 

Fiscalização dos Serviços Públicos – AGR e à CONTRATANTE, em modelos 

estabelecidos pela AGR, relatórios de execução, mensal, até o dia 10 do mês 

subsequente ao trimestre, os Relatórios de Gestão referentes ao Trimestre: 10 

de maio de 2012 a 10 de agosto de 2012, 10 de agosto de 2012 a 10 de 

novembro de 2012, 10 de novembro de 2012 a 10 de fevereiro de 2013.  

O presente Relatório de Gestão refere-se ao Trimestre/ 10 de fevereiro de 
2013 a 10 de maio de 2013. 
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5.1 Quadro Monitoramento 

Clausula Terceira - Das Obrigações 
3.1- CONTRATADA 

3.1.3 – Quando houver habilitação de novo serviço na Unidade, ainda não 
incluído no Quadro de Metas, esse serviço deverá ser acrescido mediante 
termo aditivo, no qual conste a nova pactuação com a data do inicio da 
prestação do serviço, com valores e prazos para cumprimento pleno da 
nova meta. 

3.1.4 - Atender exclusivamente os usuários do SUS na Unidade de forma a: 

Implementar a PNH – Acolhimento/Classificação de Risco 

Buscar habilitações/MS 

Buscar certificação de qualidade em saúde. 

3.1.5 – Implantar os Sistemas de Informação/SUS 

3.1.6 – Implantar Sistemas Informatizados de Gestão Hospitalar 

3.1.8 – Registrar faturamento ambulatorial e hospitalar no CNPJ do Fundo 

Especial de Saúde 

3.1.12 – Programação visual padronizada 

3.1.13 – Manter registro atualizado de todos os atendimentos efetuados na 

Unidade disponibilizando à CONTRATANTE e às auditorias do SUS, as fichas 

e prontuários dos usuários, em meio físico ou eletrônico certificado. 

3.1.17 – Providenciar e manter atualizadas todas as licenças e alvarás. 

3.1.18 – Em nenhuma hipótese cobrar, direta ou indiretamente, do paciente por 

serviços médicos, hospitalares ou outros complementares referente à 

assistência a ele prestada, sendo lícito, no entanto, buscar junto à 

CONTRATANTE o ressarcimento de despesas realizadas e que não estão 

pactuadas, mas que foram previamente autorizadas. 

3.1.20 – Os procedimentos para a contratação de obras, serviços e compras 

efetuadas com emprego de recursos provenientes do Contrato de Gestão, 

assim como as alienações, deverão ter, cumprindo os princípios 

constitucionais, analise e aprovação da CONTRATANTE. 
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3.1.21 – Dispor da informação oportuna dos usuários atendidos ou que lhe 

sejam referenciados para atendimento registrando seus dados. 

3.1.22 – Enviar à CONTRATANTE, nos prazos e instrumentos por ela 

definidos, todas as informações sobre as atividades desenvolvidas na Unidade, 

bem como sobre a movimentação dos recursos financeiros recebidos e 
realizados. 

3.1.23 – Encaminhar a CONTRATANTE as informações de que trata o item 

anterior, até o dia 10 do mês subsequente ao das atividades desenvolvidas, ou 

no dia útil que lhe for imediatamente posterior. 

3.1.24 – Direitos dos Usuários: 
Manter atualizado o prontuário médico e o arquivo médico 

Justificar ao usuário ou ao seu representante, por escrito, as razões técnicas 

alegadas quando da decisão da não realização de qualquer ato profissional 
previsto neste Contrato. 

Visita diária/PNH. 

Garantir a confidencialidade dos dados e informações relativas aos usuários. 

Assegurar aos usuários o direito de serem assistidos religiosa e espiritualmente 
por ministro de qualquer culto religioso. 

Assegurar a presença de um acompanhante, em tempo integral, na Unidade, 

nas internações de crianças, adolescentes, gestantes e idosos. 

3.1.26 – Fornecer na alta hospitalar, em papel timbrado: “INFORME DE ALTA 

HOSPITALAR” constando no mínimo: 
Nome do usuário. Nome da Unidade. 

Motivo da internação (CID-10). 

Data de admissão e data da alta. 
Procedimentos realizados e tipo de órtese, prótese e/ou materiais empregados, 

quando for o caso. 

Diagnóstico principal de alta e diagnostico secundário de alta. 

O cabeçalho do documento deverá conter o seguinte esclarecimento: “Esta 
conta deverá ser paga com recursos públicos”. 

Ciência do usuário, ou de seus representantes legais, na segunda via no 

informe de alta hospitalar. 

Informe hospitalar arquivado no prontuário. 
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3.1.27 – Implantar Pesquisa de Satisfação na alta hospitalar. 

3.1.28 - realizar seguimento, análise e adoção de medidas de melhoria diante 

das sugestões, queixas e reclamações que receber com respostas aos 

usuários, no prazo máximo de 30 dias. 

3.1.29 – Instalar um Serviço de Atendimento ao Usuário, independente da 

auditoria (sem prazo). 

3.1.30 – Identificar suas carências nos serviços diagnósticos e/ou terapêutico 

que justifiquem a necessidade do encaminhamento do usuário a outros 

serviços de saúde, apresentando a CONTRATANTE mensalmente, relatório 
de encaminhamentos ocorridos. 

3.1.31 Não adotar nenhuma medida unilateral de mudanças de oferta de 

serviços, nos fluxos de atenção consolidados, nem na estrutura física da 
Unidade, sem a prévia ciência e aprovação da CONTRATANTE. 

3.1.32 – Possuir e manter em pleno funcionamento um Núcleo Hospitalar de 

Epidemiologia – NHE. 

3.1.33 – Implantar e manter um Núcleo de Manutenção Geral – NMG. 

3.1.34 – Movimentar os recursos financeiros do contrato em conta bancária 

especifica exclusiva, vinculada a Unidade. 

3.1.35- Publicar anualmente, os relatórios financeiros e o relatório de 

execução do presente Contrato de Gestão, no Diário Oficial, até o dia 30 de 

maio do ano subsequente. 

3.1.36 – Elaborar e encaminhar à Agencia Goiana de Regulação, Controle e 

Fiscalização dos Serviços Públicos – AGE e à CONTRATANTE, em modelos 

estabelecidos pela AGR, relatórios de execução, mensal, até o dia  10 do mês 
subsequente ao trimestre. 

3.1.37 – Elaborar e encaminhar relatório consolidado de execução e 

demonstrativos financeiros, ao fim de cada exercício fiscal, devendo ser 

apresentado à CONTRATANTE e à AGR até o dia 10 de janeiro do ano 
subsequente. 
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3.1.38 – Anexar a Prestação de Contas os comprovantes de quitação de 

despesas com água, energia elétrica e telefone, efetuados no mês 

imediatamente anterior, e os comprovantes de recolhimento dos encargos 

sociais e previdenciários relativos ao mês anterior. 

3.1.39 – Comunicar, à CONTRATANTE e à AGR, todas as aquisições e 
doações de bens móveis que forem realizadas, no prazo máximo de 30 dias 

após sua ocorrência. 

3.1.40 – Tomar conhecimento, o mais breve possível, após assumir o 

gerenciamento da Unidade dos contratos, convênios, cooperações técnicas e 

outros instrumentos firmados pela CONTRATANTE, manifestando-se, no prazo 

máximo de 30 dias a contar da assinatura deste, quanto ao interesse em 

mantê-los. 

3.1.41 – Havendo interesse em manter os contratos, convênios, cooperações 

técnicas e outros instrumentos, conforme mencionado no subitem anterior, a 

CONTRATADA deverá assumir tais instrumentos transferindo-os para seu 

nome. 

3.1.43 – Elaborar e publicar, no prazo máximo de 90 dias a contar da 

assinatura deste instrumento, os regulamentos de recursos humanos, 
financeiros e de aquisição de bens e serviços realizados com recursos 

públicos, devendo os mesmos serem previamente aprovados pela 

CONTRATANTE e pela AGR. 

3.1.45 Realizar processo seletivo para contratação de Recursos Humanos 

com a divulgação na Imprensa Oficial, além de manter capacitação permanente 

dos profissionais. 

3.1.47 Providenciar a negociação e celebração de acordos coletivos de 

trabalho, compatíveis com o praticado no mercado de trabalho. 

3.1.48 Prever, em regulamento de compras, que a entidade não mantenha 

nenhum tipo de relacionamento comercial ou profissional, como contratar 

serviços, fazer aquisições, contratar funcionários, dentre outros, com pessoas 

físicas e jurídicas que se relacionem com dirigentes que detenham poder 

decisório. 
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3.1.49 – Elaborar regulamento próprio contendo os procedimentos que deverão 

ser adotados para a contratação de obras, serviços, compras e alienações, 

consubstanciados nos princípios gerais de licitação, aprovado pelo Conselho 

de Administração e publicado no Diário Oficial do Estado, no prazo máximo de 

90 dias a partir da assinatura do Contrato de Gestão. 

3.1.51 – Empreender meios de obter receita própria complementar aos 

recursos financeiros estimados no item 6.2, respeitando os princípios 

deontológicos e à missão das entidades qualificadas como organização social, 

gestora de patrimônio e serviços públicos, desde que respeitada a 

aplicabilidade para alcance dos objetivos do presente Contrato, podendo 

prestar serviços ambulatoriais e hospitalares, naquilo que exceder as metas 

pactuadas no Plano Anual de Trabalho, aos hospitais sob a gerencia estadual, 

que serão objeto de faturamento e pagamento complementar, via 

administrativa, pela CONTRATANTE, tendo como parâmetro de preço a tabela 

SUS e respeitando o Sistema Estadual de Regulação. 

3.1.52 – Criar/Alterar seu regimento Interno, obedecendo ao disposto no 

inciso IV do artigo 5 da Resolução normativa – RN 007/2011 da TCE/GO 

3.1.53 – Manter em seu quadro de funcionários o profissional pontuado ou 

outro com as mesmas certificações ou capacitações técnicas até o final da 

vigência do Contrato de Gestão, se no processo seletivo houve o recebimento 

de pontos pela capacidade do seu corpo técnico. 

3.1.54 – Enviar, online, os registros relativos a todas as despesas realizadas, 

assim que forem liquidadas, objetivando o controle de custos efetivos e a 

devida fiscalização, assim que a CONTRATANTE, implantar uma central 

informatizada de controle dos contratos de gestão. 
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Clausula Terceira - Das Obrigações 
3.2 – CONTRATANTE 

3.2.1 – Disponibilizar à CONTRATADA adequada estrutura física, recursos 

financeiros, materiais permanentes, equipamentos e instrumentos para a 

organização, administração e gerenciamento da Unidade. 

3.2.2 – Prover a CONTRATADA dos recursos financeiros necessários ao fiel 

cumprimento da execução deste Contrato e a programar, nos orçamentos dos 

exercícios subsequentes, quando for o caso, os recursos necessários para 

custear os seus objetivos, de acordo com o sistema de pagamento previsto. 

3.2.3 – Prestar esclarecimentos e informações à CONTRATADA que visem 

orientá-la na correta prestação dos serviços e metas pactuadas, dirimindo as 

questões omissas neste Instrumento, dando-lhe ciência de qualquer alteração 

no presente Contrato. 

3.2.4 – Realizar o acompanhamento, mensalmente, por meio da AGPOS, que 

observará in loco o desenvolvimento e cumprimento das atividades de 

assistência prestada pela CONTRATADA aos usuários da Unidade. 

3.2.5 – Realizar, semestralmente, por meio da AGPOS, avaliação global do 

cumprimento das Metas e do Contrato sob os aspectos de gestão, contábil, 

jurídico e, em especial, a assistência aos usuários, emitindo parecer 

conclusivo, após o devido contraditório. 

3.2.6 – Manter no sitio da SES/GO e no Portal da Transparência do Governo 

do Estado, dados sobre este instrumento, sua execução e avaliação, para 

consulta, a qualquer tempo, pelos cidadãos e usuários do SUS. 
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CLAUSULA QUARTA – DA VIGÊNCIA 
 

4.1 – A vigência do presente Instrumento será de 12 meses, a contar da 

outorga da Procuradoria Geral do Estado e a publicação do Instrumento no 

Diário Oficial do Estado de Goiás, prorrogável dentro do limite legal, no 

interesse de ambas as partes, mediante parecer favorável da AGPOS e da 

AGR quanto à avaliação das Metas de Produção e dos Indicadores de 

Desempenho e Qualidade, autorizada pelo Secretário de Estado de Saúde. 

4.2 – Antes do término da vigência deste Contrato, a CONTRATANTE e a 

AGR, analisará a conveniência e a oportunidade administrativa de sua 

renovação. 

4.3 – Fica pactuado que a CONTRATANTE, a qualquer momento, poderá 

rescindir o presente Contrato se for de interesse público em razão do não 

cumprimento dos princípios basilares da Administração Pública. 

 

CLAUSULA QUINTA – DAS ALTERAÇÕES 
 
5.1 – O PRESENTE Contrato poderá ser alterado, mediante revisão das 

Metas de Produção e dos valores financeiros inicialmente pactuados, desde 

que prévia e devidamente justificada, mediante parecer favorável da AGPOS e 

da AGR, e a autorização do Secretário de Estado da Saúde. 

5.2 – Poderá, também, ser alterado para acréscimos ou supressões nas 

obrigações, desde que devidamente justificado, e anterior ao termino da 

vigência. 

5.3 – As alterações de que tratam os itens acima deverão ser formalizadas, por 

meio de termos aditivos, devendo para tanto ser respeitado o interesse público 

e o objeto do presente Contrato. 
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CLAUSULA SEXTA – DOS RECURSOS FINANCEIROS E DA DOTAÇÃO 
ORÇAMENTÁRIA 
6.1 – Os recursos financeiros para a execução do objeto deste Contrato serão 

alocados para a CONTRATADA mediante transferências oriundas da 

CONTRATANTE, sendo permitido à CONTRATADA o recebimento de 

doações e contribuições de pessoas físicas ou jurídicas, públicas ou privadas, 

nacionais e estrangeiras, rendimentos de aplicações dos seus ativos 

financeiros e de outros pertencentes ao patrimônio que estiver sob sua 

administração, para o fortalecimento das ações e serviços expressos nos 

objetivos deste Contrato de Gestão, desde que respeitada a legislação 

vigente, ficando-lhe, ainda, facultado contrair empréstimos com organismos 

nacionais e internacionais. 

6.2.2 – Valor mensal: R$ 7.864.080,00. Composto de uma parcela fixa, 

correspondente a 80%, e uma parcela variável, correspondente a 20%, 

definida com base na avaliação do cumprimento das Metas e dos Indicadores 

de Desempenho e Qualidade. 

6.4 – Com o objetivo de captar recursos públicos e privados, a CONTRATADA 

fica autorizada a celebrar convênios com os Poderes Públicos Federal, 

Estadual e Municipal e iniciativa privada, respeitando os objetivos do presente 

Contrato, a natureza da CONTRATADA, a politica de planejamento, 

regulação, controle e avaliação adotados pela CONTRATANTE. 

6.5 – Os recursos objeto dos itens 6.1 e 6.4 deverão ser utilizados de forma 

complementar aos recursos do Contrato de Gestão, no custeio das atividades 

desenvolvidas na CONTRATADA, nos investimentos destinados a ampliação 

e melhoria dos serviços e da estrutura física, bem como na manutenção, 

atualização e renovação tecnológica. 

6.6 – A liberação dos recursos financeiros deverá ser conformidade com o 

Plano de Aplicação e obedecerá rigorosamente ao Quadro de Destinação 
dos Recursos Financeiros. 

6.9 – As metas e os Indicadores serão avaliados semestralmente e, em caso 

de não cumprimento, será efetuado o desconto de, até, 20% no montante a 

ser repassado. 
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6.11 – Na vigência do presente Contrato, além do valor global mensal, 

poderão ser repassados recursos com fins justificados e específicos, a titulo 

de investimentos. Entende-se, por investimentos, todos os repasses 
financeiros pactuados com a CONTRATADA e realizados pela 
CONTRATANTE visando melhorias da área física e/ou aquisição de 

equipamentos. 

6.11.1 – Os repasses a título de investimento serão efetuados pela 

CONTRATANTE mediante novo processo administrativo especifico, onde 

serão descritas as justificativas e o detalhamento do aporte financeiro a ser 

realizado, podendo o repasse ser de valor total ou complementar ao 

investimento realizado pela própria CONTRATADA. 

6.13 - Nos pagamentos a serem realizados, conforme o item 6.2, poderá haver 

alterações quando da instalação definitiva da Central Remota de Laudos – 

CRL. Nessa situação, no repasse mensal será descontado o valor relativo ao 

previsto para realização de exames e emissão de laudos atendidos pela CRL. 
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CLAUSULA SÉTIMA – DOS RECURSOS HUMANOS 

7.1- A CONTRATADA utilizará os recursos humanos necessários e suficientes 
para realização das ações previstas neste Contrato e seus Anexos, de acordo 
com um plano de gestão de recursos humanos, considerando um modelo 
misto de trabalhadores, em que uma parcela será de servidores da 
CONTRATADA, mantidos pela CONTRATANTE, e outra parcela de 
funcionários contratados, mediante processo seletivo, pela CONTRATADA. 

7.2- A CONTRATADA, responderá pelas obrigações, despesas, encargos 
trabalhistas, securitários, previdenciários e outros, na forma da legislação em 
vigor, relativos aos empregados necessários na execução dos serviços 
contratados, sendo-lhe defeso invocar a existência deste Contrato para eximir-
se daquelas obrigações ou transferi-las à CONTRATANTE. 

7.3- A CONTRATADA poderá utilizar, no máximo, 60% dos recursos públicos 
repassados com despesas de remuneração, encargos trabalhistas e 
vantagens de qualquer natureza, a serem percebidos pelos seus dirigentes, 
empregados e servidores públicos cedidos à Unidade. 

7.4- Utilizar, como critério para remuneração dos empregados contratados a 
negociação e a celebração de acordos coletivos de trabalho vinculados ao 
cumprimento das metas estipuladas, à redução interna dos custos ou ao 
aumento da produtividade da instituição, sempre compatíveis com o praticado 
no mercado de trabalho. 

7.5- A CONTRATANTE poderá colocar, à disposição da CONTRATADA, 
servidores públicos estaduais de seu quadro de pessoal permanente, sendo 
garantidos aos servidores todos os direitos e vantagens estabelecidos em lei, 
vedada a incorporação de qualquer vantagem pecuniária que vier a ser paga 
pela CONTRATADA aos vencimentos ou à remuneração de origem do 
servidor cedido. 

7.6- É vedado o pagamento de vantagem pecuniária permanente pela 
CONTRATADA a servidor cedido com recurso proveniente do Contrato de 
Gestão, ressalvada a hipótese de adicional relativo ao exercício de função 
temporária de direção ou assessoria. 
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7.7- É vedada a contratação de servidores públicos em atividade, salvo os 
casos em que houver previsão legal e compatibilidade de horário. 
7.11- A CONTRATANTE deverá, no prazo máximo de 20 dias a contar da 
assinatura deste Instrumento, realizar levantamento e informar a 
CONTRATADA, acerca dos servidores efetivos que desejam CONTINUAR ou 
NÃO lotados na Unidade. 
7.12- Após a realização desse levantamento, no mínimo, 50% dos recursos 
humanos necessários à execução dos serviços deverá ser composto por 
servidores cedidos pela CONTRATANTE. 
7.13- A CONTRATANTE deverá deduzir, do montante total mensal devido à 
CONTRATADA, o valor mensal de seu gasto com folha de pagamento, 
referente aos servidores da CONTRATANTE que permanecerão lotados na 
Unidade. 
7.14- No caso de alterações desses quantitativos, com acréscimos ou 
reduções do percentual de 50%, os ajustes serão definidos conforme o item 
1.2 deste Contrato. 
7.15- Considerando que na gestão de trabalhadores adotada para a Unidade 
há diferenças no regime jurídico (estatutário e celetista), na carga horaria e no 
dimensionamento da necessidade de pessoal, será adotado como critério para 
calculo do custo da folha de pagamento dos servidores da CONTRATANTE, 
lotados na Unidade: a razão do dimensionamento da necessidade de 
servidores entre a CONTRATADA e a CONTRATANTE (por níveis), 
multiplicada pelo número de servidores da CONTRATANTE mantidos na 
Unidade (de cada nível), multiplicado pelos salários e encargos de referencia 
de cada nível da CONTRATANTE. 
7.21- A capacitação dos servidores colocados à disposição da CONTRATADA 
será promovida e custeada pela mesma, cabendo a essa autorizar a 
participação em eventos, observada a necessidade de registro nas respectivas 
pastas funcionais. 
7.22- A CONTRATADA, a qualquer tempo, poderá devolver à 
CONTRATANTE servidor público que lhe foi cedido, justificadamente, e 
haverá abertura de Processo Administrativo Disciplinar, não podendo ser 
alegada como justificativa para eventual descumprimento das Metas e/ou dos  
Indicadores pactuados. 
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CLAUSULA OITAVA – DO ACOMPANHAMENTO E AVALIAÇÃO PELA 
CONTRATANTE 

8.1- A CONTRATANTE, responsável pelo acompanhamento e avaliação, 

instituiu por meio da Portaria 089/2012-GAB/SES-GO, de 15/03/2012 a 

Assessoria de Gestão de Parcerias com Organizações Sociais – AGPOS, 

vinculada a Superintendência de Gerenciamento das Unidades Assistenciais 

de Saúde – SUNAS, para esse fim. 

8.2- Será instituída uma Comissão Unificada de Monitoramento e Avaliação 

dos Contratos de Gestão – COMACG, para acompanhar este Contrato de 

Gestão, composta por, no mínimo, 3 membros, sendo: 

a) 1 representante da AGPOS, coordenador da Comissão. 
b) 1 representante da Superintendência de Controle e Avaliação Técnica 

de Saúde – SCATS. 
c) 1 representante da CONTRATADA. 

8.3- A execução do presente Instrumento será acompanhada pela AGPOS e 

COMACG, por meio dos dispostos neste Contrato, seus Anexos e 

instrumentos definidos pela CONTRATANTE. 

8.4- A AGPOS e/ou COMACG receberá, da CONTRATADA a Prestação de 

Contas semestral, podendo solicitar, a qualquer tempo, documentos 

complementares para subsidiar seus trabalhos. 

8.5- A AGPOS encaminhará o Relatório Técnico da Avaliação ao Secretário 

de Estado da Saúde e à Gerencia de Contratos e Convênios – GCC, que o 

enviara a CONTRATADA para ciência e justificativa. 

8.14- A CONTRATANTE, por meio da AGPOS e/ou COMACG, e a AGR 

darão especial atenção ao cumprimento das metas e Indicadores de 

Desempenho e de Qualidade e definirão, em separado, o valor variável, 

previsto no item 6.10 deste Contrato de Gestão, a ser objeto de acerto com a 

CONTRATADA. 
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CLAUSULA NONA – DOS BENS PÚBLICOS 

9.1- Os bens públicos necessários ao cumprimento do Contrato de Gestão 

serão destinados à CONTRATADA, mediante Termo de permissão de Uso, 

conforme Anexos VII e VIII. 

9.2- Os bens moveis públicos permitidos poderão ser alienados e/ou 

substituídos por outros de igual ou o maior valor, desde que previamente 

autorizada pela CONTRATANTE e que tenha sido providenciada a respectiva 

avaliação, ficando condicionado à integração dos novos bens ao patrimônio do 

Estado. 

9.3- Permanecem cedidos à CONTRATADA, a titulo de permissão de uso, 

observados os requisitos estabelecidos no art. 3º, inciso II, alínea “a” do 

Decreto nº 5.061 de 18 de junho de 1.999, e pelo prazo do presente Contrato, 

os bens moveis e imóveis, equipamentos e instalações constante na 

Permissão de Uso, cabendo à PERMISSIONÁRIA mantê-los e deles cuidar 

como se seus fossem, restrito o uso e destinação à consecução das 

finalidades traçadas e observados os objetivos e metas previstos neste 

instrumento. 

9.4- Faculta-se seu uso em ações que visem o fortalecimento de parcerias 

técnicas, cientificas e profissionais, com ou sem geração de recursos 

financeiros, desde que previstas no estatuto da CONTRATADA, e os valores 

arrecadados se revertam para a manutenção dos serviços, e/ou ampliação do 

numero de pacientes atendidos, e/ou reaparelhamento do acervo patrimonial, 

respeitando os objetivos e obrigações deste Contrato. 

9.5 – A CONTRATADA deverá, trimestralmente, apresentar Relatórios à 

CONTRATANTE especificando os bens objetos dos Termos de Permissão de 

Uso com as respectivas classificações, qualificações e estado de 

conservação. 
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CLAUSULA DÉCIMA – DA PRESTAÇÃO DE CONTAS 

10.1- A Prestação de Contas a ser apresentada semestralmente e a 

qualquer tempo, conforme recomende o interesse público, far-se-á por meio 

de relatório pertinente à execução deste Contrato de Gestão, contendo 

comparativo específico das metas propostas com os resultados alcançados, 

acompanhados dos demonstrativos financeiros referentes aos gastos e 

receitas efetivamente realizadas. 

10.2- A CONTRATADA encaminhará à CONTRATANTE toda e qualquer 

informação solicitada, na formatação e periodicidade determinada. 

10.3- A Prestação de Contas deverá conter, no mínimo, as seguintes 

informações: 

a) Relatórios contábeis e financeiros. 

b) Relatório do Cumprimento de Metas. 

c) Relatórios referentes aos Indicadores de desempenho e Qualidade 

estabelecidos para a unidade. 

d) Relatório de Custos. 

e) Censo de Origem dos usuários atendidos. 

f) Pesquisa de Satisfação dos Usuários. 

g) Relação de Servidores remunerados em razão de exercício de função 

temporária de assessoria ou direção. 

h) Relatório detalhando a qualificação e o estado de conservação dos 

bens constantes do Termo de Permissão de Uso. 

i) Outras, a serem definidas, de acordo com o tipo de Unidade. 

j) Todos os outros exigidos pelo artigo 21 da RN 007/2011 do TCE/GO. 
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CLAUSULA DÉCIMA PRIMEIRA – DA REGULAÇÃO, CONTROLE E 
FISCALIZAÇÃO DA CONTRATADA PELA AGR. 

11.1- A regulação, controle e fiscalização das atividades da CONTRATADA, 

com base nas disposições deste Contrato de Gestão e de Lei Nº 13.569, de 27 

de dezembro de 1.999 e seu Regulamento, será feita pela Agencia Goiana de 

regulação, Controle e Fiscalização de Serviços Públicos – AGR. 

11.1.1 A regulação, controle e fiscalização considerará com especial atenção o 

disposto no art. 2º da Lei 13.569/1999 e ainda: 

I. A regulação, controle e fiscalização serão feitas com inteira 

independência decisória em relação a qualquer ente publico ou privado, com 

tecnicidade, transparência, objetividade e celeridade em suas ações, 

determinados pelo art. 4º da Lei Nº 17.268, de 04 de fevereiro de 2011. 

II. O reajuste anual dos valores deste Contrato de Gestão e sua 

revisão a cada 5 anos. 

III. A edição de normas regulatórias com base na Constituição, leis, 

decretos e neste Contrato de Gestão. 
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CLAUSULA DÉCIMA SEXTA – TRANSPARENCIA DAS AÇÕES DA 
CONTRATADA 

16- A CONTRATADA obriga-se a manter, permanentemente, no mínimo as 

seguintes ações de transparência: 
I. Manter em seu site na internet um portal de transparência em 

que, obrigatoriamente sejam mostrados: 

a. O Contrato de gestão e seus eventuais aditivos. 

b. O seu regulamento de contratação de bens e serviços. 

c. Todos os contratos que tenha assinado. 

d. Seus registros contábeis, balanços, balancetes e demais 

demonstrativos contábeis, mensais e anuais e outras 

periodicidades. 

e. Relatórios mensais e anuais de suas ações e atividades e outros 

que tenham produzido. 

f. Atas de reuniões. 

g. Regulamento de contratação de pessoal. 

h. Chamamento Público, com critérios técnicos e objetivos, para 

recrutamento e seleção de empregados. 

i. Resultados dos processos seletivos simplificados. 

j. Relação mensal dos servidores públicos cedidos. 

k. Relação mensal dos servidores que foram devolvidos ao Estado 

de Goiás. 

l. Relação dos membros da diretoria e das chefias de seu 

organograma. 

m. Pareceres técnicos e jurídicos sobre qualquer assunto, ação ou 

atividade que tenham sido emitidos. 
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