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SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA DO PARA

Avenida Joao Paulo I, n° 602 — Bairro: Marco - Belém/PA

llmo. Sr.
Dr. ALBERTO BELTRAME
Secretario Estadual de Saude Publica

llma. Sra.
Dra. IVETE VAZ
Secretaria Adjunta Estadual de Saude Publica

llmo(a). Sr(a).
Coordenador(a) GTCAGHMR/SESPA

Assunto: Apresentagdo do Relatério de Prestacdo de Contas do més julho/2019.

Prezados Senhores,

A Pré-Salde Associagdo Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar,
administradora do Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo, honrada em cumprimenta-los,
vem respeitosamente, encaminhar em anexo, o Relatério de Prestacdo de Contas referente
ao més de julho/2019, conforme estabelecido no Contrato de Gest&o n° 036/2015.

Por oportuno, esta gestora hospitalar solicita retorno de parecer da aprovacdo desta
Prestacéo de Contas, bem como das enviadas anteriormente.

Contando com vossas costumeiras providéncias, antecipadamente agradecemos.

BN
r(l'ﬁes Sa Muniz

Alba Lucia de Me
Pré-Saude Associagdo Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar
Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo
Diretora Hospitalar

Atenciosamente,

Fabio de Sowza Machado
Pro-Salde Associagio Beneficenfe de Assisténcia Social e Hospitalar

Hospital Oncolégico ntil Octavio Lobo
Diretor Administrativo e Financeiro

www.prosaude.org.br | www.oncologicoinfantil.org.br | (91) 3182-4500
Travessa 14 de abril, 1394, Sao Bras. CEP 66063-005 - Belém (PA).
Todos os servicos prestados pelo Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo s&o gratuitos e integram o
Sistema Unico de Saude (SUS).
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Oficio DG-HOIOL - N° 592/2019 Belém, 07 de agosto de 2019.
A

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA DO PARA
Avenida Jodo Paulo I, n® 602 — Bairro: Marco - Belém/PA

limo. Sr.
Dr. ALBERTO BELTRAME
Secretario Estadual de Saude Publica

llma. Sra.
Dra. IVETE VAZ
Secretéria Adjunta Estadual de Satde Publica

llmo(a). Sr(a).
Coordenador(a) GTCAGHMR/SESPA

Assunto: Apresentacdo do Relatério de Prestacdo de Contas do més julho/2019.

Prezados Senhores,

A Pro-Saude Associagdo Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar,
administradora do Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo, honrada em cumprimenta-los,
vem respeitosamente, encaminhar em anexo, o Relatério de Prestacdo de Contas referente
ao més de julho/2019, conforme estabelecido no Contrato de Gestdo n° 036/2015.

Por oportuno, esta gestora hospitalar solicita retorno de parecer da aprovacdo desta
Prestacdo de Contas, bem como das enviadas anteriormente.

Contando com vossas costumeiras providéncias, antecipadamente agradecemos.

Alba Lucia de Menezes Sa Muniz
Pr6-Saude Associagéo Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar
Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo
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Atenciosamente,

Pro-Saude Associagéo Beneficente de isténcia Social e Hospitalar

Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo
Diretor Administrativo e Financeiro

www.prosaude.org.br | www.oncologicoinfantil.org.br | (91) 3182-4500
Travessa 14 de abril, 1394, Sao Bras. CEP 66063-005 - Belém (PA).
Todos os servigos prestados pelo Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo sao gratuitos e integram o
Sistema Unico de Saude (SUS)
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Protocolo

Relatério de Gestdo dos servicos assistenciais
prestados no HOSPITAL ONCOLOGICO INFANTIL
OCTAVIO LOBO, no Municipio de Belém/PA, pela Pré-

Saude — Associagao Beneficente de Assisténcia Social

e Hospitalar, entidade de direito privado sem fins

lucrativos, qualificada como Organizacao Social.
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Relatério de Execucao das Atividades
do Contrato de Gestdo N° 036/2015 —
Ref.: 07/2019

ldentificacao das partes

CONTRATANTE: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA DO PARA
GOVERNADOR: HELDER ZAHLUTH BARBALHO
SECRETARIO ESTADUAL DE SAUDE: ALBERTO BELTRAME

UNIDADE: HOSPITAL ONCOLOGICO INFANTIL OCTAVIO LOBO
CNPJ: 24.232.886/0168-37

ENDERECO: TRAVESSA 14 DE ABRIL, N° 1.394, BAIRRO SAO BRAS, CEP 66060-281,
BELEM/PA.

DIRETORA GERAL: ALBA LUCIA DE MENEZES SA MUNIZ.

Os Procuradores da PRO-SAUDE - Associagio Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar,
nesta unidade de saude, abaixo assinados, DECLARAM, para fins de direito, sob as penas da lei,
que as informagdes prestadas e documentos apresentados neste Relatério de Prestacédo de
Contas, séo verdadeiros e auténticos (fiéis a verdade e condizentes com a realldade dos fatos a

época).
\ | /
N&A A
ALBA LUCIA DE MENEZES SA MUNIZ FABIO DE SOUZA MACHADO
DIRETORA GERAL DIRETOR AD STRATIVO E
FINANCEIRO

PRO-SAUDE Associacao Beneficente de Assisténcia Social e Hospitalar
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1 Intradiics
1. Inirogucao

Inaugurado em outubro de 2015, o Hospital Oncolégico Infantil Octavio Lobo, esta localizado
em Belém/PA. Com atendimento integralmente vinculado ao Sistema Unico de Saude (SUS), o
Oncoldgico Infantil foi o primeiro hospital na regido Norte dedicado exclusivamente ao diagnéstico
e tratamento especializado do cancer infanto-juvenil e hoje é referéncia no Norte e Nordeste do
Pais.

Por meio de Contrato de Gestdo com a Secretaria de Estado de Saude Publica (SESPA), a
Unidade, que € gerenciada desde a sua inauguragao pela Pro-Satide Associacdo Beneficente de
Assisténcia Social e Hospitalar, tem a miss&o de tratar e cuidar com seguranga e humanizacgéo
dos usuarios com cancer.

A Pr6-Saude em parceria com a SESPA, trabalhou neste periodo com intuito de otimizar e
humanizar os servicos ofertados no hospital, sempre com foco na ampliacdo do acesso e com
objetivo de tornar o Hospital Oncoldgico Infantil a melhor organizacédo de satde, referéncia no
tratamento de céncer infanto-juvenil da regido norte do pais.

O Hospital Oncoldgico Infantil Octavio Lobo conta com a seguinte capacidade instalada:

- Perfil dos Servigos Ofertados: Oncolégico Infanto-juvenil;

- Clinica de Oncoldgica Pediatrica 12 andar - 33 leitos, sendo 01 isolamento;

- Clinica de Oncoldgica Pediatrica 22 andar - 34 leitos, sendo 02 isolamentos;

- Clinica de Oncolégica Pediatrica 32 andar - 12 leitos, sendo 02 isolamentos;

- Leitos de UTI Pediatrica 4 2 andar - 10, sendo 01 isolamento;

- Leitos em Operacéo: 89, sendo 79 de enfermaria e 10 de UTI;

- Bloco Cirurgico: 04 salas;

- Consultdrios: 02 consultérios médicos;

- Servigos de Quimioterapia ambulatorial e de longa duragéo; UAI, Unidade de Terapia
Intensiva, Internagdes de Oncologia Pediatrica; Espagos de convivéncias especiais para
as criancas, adolescentes e jovens, como Biblioteca, Brinquedoteca, Espaco Teen e
Solario. Reabilitagdo com Servigos de Cinesioterapia, Psicologia, Fonoaudiologia e

Terapia Ocupacional. SADT préprio com exames de Ultrassom e Raio X e laboratério.

Além disso, o Hospital Oncolégico Infantil Octavio Lobo possui Habilitagdes, Premiacdes
e Reconhecimentos, tais como:
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- UNACON - Exclusiva de Oncologia Pediatrica.

- 10 leitos de UTI habilitados.

- Signatario do Pacto Global da ONU — 2016.

- Selo ONA 1 — concedido pela Organizacao Nacional de Acreditacédo (ONA) 2017.

- Signatario do Pacto de Principios de Empoderamento das Mulheres, iniciativa da ONU
para promover a igualdade de géneros e empoderamento das mulheres (2017).

- Prémio Exceléncia em Saude 2017 - categoria Gente e Gestao (2017).

- Prémio 'Lideres da Saude Norte e Nordeste' - categoria Saude Publica (2017).

- 2° lugar - Categoria Organizacional - modalidade Gestdo de Pessoas, na 92 edicdo do
Prémio Ser Humano, da Associacao Brasileira de Recursos Humanos - Seccional do Para
(ABRH-PA) - (2017).

- Reconhecimento pela participagao na Campanha Global Desafio 2020 Saude pelo clima,
campanha internacional coordenada pela Rede Global de Hospitais Verdes e Saudaveis
(2017).

- Reconhecimento pela participagao no Desafio Residuo, iniciativa da Rede Global de
Hospitais Verdes e Saudaveis (2017).

- Selo ONA 2 — concedido pela Organizacao Nacional de Acreditacdo (ONA) 2018.

- Cozinha com Selo Green Kitchen (2018).

- 3° lugar - Prémio Melhores Praticas do 3° Seminario Internacional de Seguranca do
Paciente e Acreditacdo em Saude - ONA Sao Paulo (2018).

- Manutencéao da Certificagdo Hospital Acreditado Pleno - ONA 2 (2019).
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Em 1996 foi publicada no Estado do Para a Lei N° 5.980/1996, que dispés sobre a
qualificacdo das Organizagdes Sociais e definiu, entre outras, as regras de acompanhamento,
avaliacao e fiscalizacdo dos Contratos de Gestao.

De acordo com o Contrato de Gestdo N° 036/2015, firmado entre CONTRATANTE e a
Pré-Saude, foram estabelecidas as metas quantitativas e qualitativas, bem como a metodologia
de apuragao do seu cumprimento de acordo com os objetivos a serem alcancados.

Assim, as metas estipuladas sdo tratadas como objetivo a ser alcancado através da
implantacdo de metodologias de trabalho que proporcionem o aperfeicoamento continuo de
processos operacionais, promovendo a melhoria da qualidade assistencial e a satisfacéo da
populacao atendida.

A fim de viabilizar o enfrentamento dos desafios, a Pr6-Saude qualifica suas equipes de
trabalho nos diversos niveis: Diretivo, Gerencial e Operacional. Assim, podemos afirmar que
dotamos um time capaz de vencer os desafios propostos e alcancar as metas estabelecidas.

O HOSPITAL ONCOLOGICO INFANTIL OCTAVIO LOBO tem como Negécio
“Tratamento e Cuidado a criancas e adolescentes com cancer”; Missdo “Promover solugées na
area da Saude, Educacéo e Assisténcia Social, primar pela exceléncia assistencial e integridade,
centradas nos principios cristdos para a melhoria dos servicos publicos”; Visdao “Ser lider em
gestao hospitalar de salude publica, reconhecida pela qualidade e seguranca assistencial e
referéncia em integridade e sustentabilidade das praticas institucionais” e Principios como:
Humanizacgé&o - foco no ser humano de maneira integral; Segurancga - promover praticas seguras
aos usuarios, profissionais e patriménio; Sustentabilidade - busca pelo equilibrio do tripé

econdmico, social e ambiental; Pertencimento - ser parte imprescindivel do todo.
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Em julho de 2019, todas as metas quantitativas foram alcancadas, sendo realizadas 2.449

sessoes de quimioterapia e 1.685 consultas ambulatoriais. Foram registradas também 124 saidas
hospitalares:

e he T ake Tals:
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Em julho de 2019, todas as metas qualitativas foram cumpridas satisfatoriamente. Com
avaliagao positiva dos usuarios em 97%.

As conformidades em prontuario chegaram a 93%. Todas as autorizagbes de internagao
hospitalar referentes ao més anterior foram apresentadas no dia 15 de julho de 2019, conforme
estabelecido no manual de avaliagéo.

Os indices de extravasamento no ambulatério e na unidade de internacdo foram de 0,00%
e 0,0%, respectivamente. Com relagdo a taxa de infecgdo na unidade, o resultado de 5,28% esta
abaixo dos parametros estipulados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),

conforme demonstrativo abaixo:

META META
INDICADORES CONTRATUAL PARAMETROS* ATINGIDA
-% Julho

Apresentacao de 100% das
AlHs referente ao més de
QUALIDADE DAJNFORMA(;AO 100% competéncia. Livre de critica

(APRESENTACAO DE AIH) ¢ e reapresentagoes.
Preenchimentos de forma
correta e idonea.

100%

Espaco fisico, fluxo,
responsavel pela
coordenacao e instrumento
de informagédo. Confirmacgao
ATENCAO AO USUARIO 100% que foram respondidas 100%
queixas dos usuarios no
minimo 80% - Implantar
pesquisa de Satisfacdo de
alta hospitalar.

Existéncia de um
responsavel pela
coordenacao da Comissao,
estabelecidos formalmente
Limite maximo de 10% de
COMISSAO DE PRONTUARIO 100% nae confermidads de 11 100%

itens de verificacdo dos
prontuarios.
Registro de reunides (Atas),
dos participantes (nome e
cargos), as atividades e
medidas implantadas.
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Em julho de 2019, todas as metas qualitativas foram cumpridas satisfatoriamente. Com
avaliagao positiva dos usuarios em 97%.

As conformidades em prontuario chegaram a 93%. Todas as autorizagbes de internagao
hospitalar referentes ao més anterior foram apresentadas no dia 15 de julho de 2019, conforme
estabelecido no manual de avaliagéo.

Os indices de extravasamento no ambulatério e na unidade de internacdo foram de 0,00%
e 0,0%, respectivamente. Com relagdo a taxa de infecgdo na unidade, o resultado de 5,28% esta
abaixo dos parametros estipulados pela Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),

conforme demonstrativo abaixo:

META META
INDICADORES CONTRATUAL PARAMETROS* ATINGIDA
-% Julho

Apresentacao de 100% das
AlHs referente ao més de
QUALIDADE DAJNFORMA(;AO 100% competéncia. Livre de critica

(APRESENTACAO DE AIH) ¢ e reapresentagoes.
Preenchimentos de forma
correta e idonea.

100%

Espaco fisico, fluxo,
responsavel pela
coordenacao e instrumento
de informagédo. Confirmacgao
ATENCAO AO USUARIO 100% que foram respondidas 100%
queixas dos usuarios no
minimo 80% - Implantar
pesquisa de Satisfacdo de
alta hospitalar.

Existéncia de um
responsavel pela
coordenacao da Comissao,
estabelecidos formalmente
Limite maximo de 10% de
COMISSAO DE PRONTUARIO 100% nae confermidads de 11 100%

itens de verificacdo dos
prontuarios.
Registro de reunides (Atas),
dos participantes (nome e
cargos), as atividades e
medidas implantadas.
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COMISSAO DE CONTROLE DE INFECGAO
HOSPITALAT - CCIH

100%

responsavel pela
coordena¢ao da Comissao,
estabelecido formalmente.
Monitorar e avaliar os
indicadores, registro
detalhado das atividades e
das medidas implementadas
- Registro de reunides (Atas)

~ Existénciadeum
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100%

INCIDENCIA DE EXTRAVASAMENTO DE
DROGAS ANTINEOPLASICA _
(AMBULATORIO E INTERNAGAO)

100%

Encaminhamento do
relatério mensal constando a
incidéncia de
extravasamentos de drogas
antineoplasica ambulatorial e

100%

Fonte de dados: sistema Salux e relatérios setoriais

na Internacgao.
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3. Censo de Origem dos Usuarios

Em julho de 2019, houve 136 internados, em destaque a cidade de Belém que apresentou
22,79% dos usuarios internados.

Censo do Paciente Internados por municipio

*Demais municipios do Estado do Para (vide plano estatistico, item 1.6)

Também foram registrados, em julho, 1.685 consultas ambulatoriais, com énfase para a
cidade de Belém, que apresentou 17,80% dos usuarios consultados.

Censo Paciente Ambulatérial por Municipio
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* Demais municipios do Estado do Para (vide plano estatistico, item 2.4.14)
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Ainda em julho, houve 901 usuarios que realizaram sessbes de quimioterapia

ambulatorial, em destaque a cidade de Belém, que apresentou 19,31% dos usuarios submetidos
as sessoes.

CENSO DE PACIENTE QUE REALIZARAN QUIMIOTERAPIA
AMBULATORIAL POR MUNICIPIO
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*Demais municipios do Estado do Para (vide plano estatistico, item 3.8.3)





















































































































































































































