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EXPEDIENTE | CARTA AO LEITOR

ABERTA TEMPORADA DE
DISCUSSOES SOBRE SALDE

7% Edigdo da Rewista Administrador Hospitalar ji respira os ares da

Hospitalar Feira + Férum, o maior evento especializado em satude

das Américas, que comeca logo apés a realizagio do 16° Jantar do
Administrador Hospitalar, que homenageara e premiara os melhores profissionais
nas dreas privada, publica e filantrépica.
Neste cendrio, acontece também, o 38° Congresso Brasileiro de Administra¢io
Hospitalar e Gestdo em Saudde, cujo conteido pode ser conferido na entrevista
com o presidente do evento, Paulo Cimara que fala ainda das expectativas e dos
desafios do encontro.
Desafios também sido tema do artigo do Administrador Hospitalar Mauro Freitas
Quintdo, que traz a tona os processos de higienizagio de hospitais sem a utilizagio
de dgua, em tempos de escassez. Outro tema em destaque e nio menos desafiador
trata de um manifesto pela revisio radical da atencdo a saide, descrito na obra
Reengenharia da Sauide, de Jim Champy e Harry Greenspun.
Ainda nesta edigio destacamos os 40 anos da MHA Engenharia, em matéria especial
que conta a histéria, além dos principais projetos desenvolvidos pela empresa nestas
quatro décadas de comprometimento perante a Engenharia Hospitalar. Também no
campo das comemoragdes, trazemos ao conhecimento de nosso leitor, os 160 anos do
Hospital da Laguna, o mais antigo hospital do sul de Santa Catarina e referéncia para

sua regido, na assisténcia psiquidtrica.

Boa Leitura!

VALDESIR GALVAN

Presidente da Federagio Brasileira de Administradores
Hospitalares e Superintendente geral da Associagio de
Assisténcia a Crianga Deficiente (AACD).
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CARTA AQ LEITOR

A PREMIAGAO DOS MELHORES
16° Jantar do Administrador
Hospitalar homenageia os melhores

gestores da saide e marca o inicio
da semana em que acontece a Feira

+ Férum Hospitalar 2015.

PLANEJAR PARA ATENDER

Em entrevista, o presidente do 38°
Congresso Brasileiro de Adminis-

tragdo Hospitalar e Gestdo em

Satde, Paulo Camara fala sobre
as expectativas e os desafios do

encontro, que acontece entre os
dias 19 e 22 de maio, durante a
Hospitalar Feira+Férum.

REENGENHARIA DA SAUDE

Em “Reengenharia da Satde: um
manifesto pela revisio radical da

HIGIENIZAGAO DE HOSPITAIS SEM USO DE AGUA
Realidade ou conto da Carochinha?
A crise hidrica, anunciada hd mais de quatro décadas, chegou com

forga total, atingindo todas as esferas do mercado, entre elas a drea
de limpeza e hotelaria hospitalar.

atengdo a saide”, os autores Jim
Champy e Harry Greenspun,
debatem sobre metodologias, acdes
e responsabilidades nas mudangas
necessérias para atender as

demandas da 4rea da satude.
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ICESP: projeto da MHA Engenharia

26

INVESTIR EM CAPACITACAD E
INVESTIR EM QUALIDADE

Todos os profissionais da satde,
independente da drea de atuagio,
devem estar preparados para receber
o paciente com exceléncia, o que
medird a qualidade da instituico.

ACOLHIMENTO NA INTERNAGAO

Hospital Delphina Aziz capacita
profissionais para aperfeicoar o
acolhimento na internagio.

36

ESPECIAL:
40 ANOS DA MHA ENGENHARIA

Empresa compartilha sua histéria
e seus sonhos realizados na
Engenharia Hospitalar.

08

ENTIDADE REFERENCIA:
HOSPITAL DA LAGUNA

Referéncia em assisténcia psi-
quidtrica, a Instituicdo planeja se
tornar em breve Hospital de Alta
Complexidade, com a implan-
tagdo das Unidades de Terapia
Intensiva e Hemodinimica.
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EVENTOS

A PREMIAGAO DOS MELHORES

16° Jantar do Administrador Hospitalar homenageia os
melhores gestores da saude e marca o inicio da semana
em que acontece a Hospitalar Feira + Forum 2015
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162 edigdo do Jantar do Administrador Hospitalar,

que acontece em 18 de maio, marca o langamento

do 38° Congresso de Administragio Hospitalar
e a abertura da Semana de Saide com especial destaque para
a Feira + Férum Hospitalar, o maior evento especializado da
drea da satide das Américas, que acontece entre os dias 19 e 22
de maio, no Expo Center Norte.

Realizado pela Federagio Brasileira de Administradores
(FBAH), o
Areépoga, em Sio Paulo, e receberd cerca de 400 profissionais
da drea, para a solenidade da entrega do 11° Prémio FBAH de

Hospitalares evento acontece no Espaco

Administragio Hospitalar.

Com o intuito de levar reconhecimento e homenagear
lideres e personalidades que contribuem de forma direta para
o desenvolvimento da drea da sadde brasileira, especialmente

quanto ao aprimoramento da gestdo hospitalar, a revelagio

FEDERACAO BRASILEIR,
DE ADMINISTRADORES
HOS By >

dos homenageados do ano é um dos momentos mais
aguardados do jantar.

De acordo com o superintendente da FBAH, Mircio
Moreira, serdo premiados profissionais nas dreas privada, publica
e filantrépica, o que incentiva o profissional e valoriza a entidade
pela qual este profissional atua perante toda a comunidade.

Neste contexto, “a capacitagio permanente e o conhecimento
do mercado globalizado, além de ética, espirito inovador
e lideranga sdo fatores essenciais que devem acompanhar
o profissional de sucesso e que fazem com que ele seja
reconhecido”, explica Moreira.

Uma das grandes missées da FBAH ¢ lutar para uma
administragdo hospitalar mais qualificada e eficaz no sistema
de saude, e para isso, a parceria com a Feira + Férum Hospitalar
— que reune especialistas de todo o mundo, nas mais variadas

dreas da saude, é extremamente importante.

“A capacitacao permanente
e o conhecimento do
mercado globalizado sao
fatores essenciais que
devem acompanhar o
profissional e que fazem
com que ele
seja reconhecido”

Maio 2015 | Revista Administrador Hospitalar - 7
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PLANEJAR PARA ATENDER

“Saude Integral — planejar para atender”. Este é o tema que
implicara nas diretrizes a serem seguidas pelo 38° Congresso
Brasileiro de Administracao Hospitalar e Gestao em Saude e o
VIII Congresso Latino Americano de Administracao em Saude.
Em entrevista para a Administrador Hospitalar, o presidente
do Congresso, Sr. Paulo Camara fala sobre as expectativas e
os desafios do encontro, que acontece entre os dias 19 e 22 de
maio, durante a Hospitalar Feira+Forum, em Sao Paulo.
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Administrador Hospitalar: O que o tema deste ano

“Sadde Integral - planejar para atender” pretende transmitir
aos participantes?

Paulo Céamara: Pretendemos ampliar a discussio sobre
o tema “saide”. Sempre nos dedicamos mais aos temas que
exploram o tratamento, por estarmos inseridos na drea da
Administragio Hospitalar, porém a “saide integral” é muito
mais ampla e preciosa, pois prevenir ¢ mais econdmico
e melhora a vida das pessoas. Também contribui para a
diminui¢do das filas nos hospitais e unidades de saude em
nosso pais, contribuindo para a melhora da produtividade e
qualidade de vida da nossa populagio.

Dessa forma pretendemos discutir ao longo do Congresso
temas como Coleta de lixo (dengue); Tratamento de dgua
e esgoto; Mobilidade urbana; Polui¢io; Lazer; Educagio;
Transporte; Seguranca e Meio Ambiente (desmatamento/
dgua), além de tudo aquilo que pode ajudar o desenvolvimento

das pessoas. Por isso o tema: “Planejar para Atender”.

Administrador Hospitalar: Neste panorama, o que deve
ser melhor planejado na satide de nosso pais?

Paulo Camara: Além de tudo que falamos anteriormente,
que ajudard em muito o planejamento de sadde, teriamos
que planejar uma rede integral de sadde, pois verificamos
atualmente que nio estamos bem nesse aspecto, pois a grande
maijoria dos municipios nio estd trabalhando em redes de
saude até porque 80% dos municipios brasileiros tem menos de
20 mil habitantes, o que torna muito dificil e economicamente
invidvel, planejar.

Contudo, temos que repensar e planejar, pois o novo desafio
¢ que todos tenham acesso 4 satde sem restrigio e espera, pois a
falta de atendimento, assim como as filas sio uma realidade em
nosso pais. Temos que atender a nossa populagio, do contririo
o Brasil terd prejuizos irreversiveis, e a nossa populagio nio
poderd ter educagio adequada para o grande desenvolvimento
que precisamos. Portanto, vamos planejar uma saide integral e

atender bem a nossa comunidade.

Administrador Hospitalar: Serao seis Congressos
simultineos. O que vocé destacaria como imperdivel
nestes encontros?

Paulo Camara: Cada um dos seis congressos terd temas
especificos dentro das dreas de Gestio em Saude; Gestio
Financeira e Custos; Engenharia, Arquitetura e Logistica;
Gestio de Pessoas & Lideranca; Hotelaria Hospitalar, e
Qualidade e Segurancga do Paciente.

“A grande maioria
dos municipios nao esta
trabalhando em redes
de saude até porque
80% dos municipios
brasileiros tem menos
de 20 mil habitantes, o
que torna muito dificil e
economicamente inviavel,
planejar”

No primeiro dia, por exemplo, teremos um painel
internacional sobre “Satude Integral: A Situagdo nas Américas”,
coordenado pelo Dr. Gonzalo Vecina Neto, quando palestrario:
o Dr. César Enrique Chanamé Zapata, do Ministério da
Saiude do Pert; o Dr. Osvaldo Artaza Barrios, ex-Ministro
de Satde do Chile e da Organiza¢io Panamericana de La
Salud — México; e o Dr. Jorge M. Reboredo, da Sociedad
Latinoamericana de Auditoria de Servicios de Salud, de
Buenos Aires, Argentina. Nos demais dias teremos outras

grandes e brilhantes apresentagoes.

Administrador Hospitalar: Durante os congressos,
também acontecera, o VIII Congresso Latino Americano
de Administradores da Saide. Em que contexto o evento
estd inserido?

Paulo Cimara: O 38° Congresso Brasileiro ¢ o VIII
Congresso Latino Americano de Administragio em Satude
acontecerdo simultaneamente, e em todos os seis congressos,
pelos quais nossos visitantes Latinos Americanos poderio
ver o que estamos avangados em cada tema, e nds brasileiros
vermos as experiéncias de virios paises Latino Americanos.
Creio que com isto poderemos trocar experiéncias excelentes

para o desenvolvimento da gestio da satde.
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"Os congressos terao
mais de 120 palestrantes
e moderadores. Além
de 1.800 congressistas
vindos de todos os
Estados brasileiros e de
outros 10 paises”
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Administrador Hospitalar: O Congresso ji esta em seu

38° ano. Quais desafios o evento enfrenta para manter-se
atrativo e dindmico, apés quase 40 anos de existéncia?

Paulo Camara: E realmente um grande desafio a elaboragio
de um congresso deste nivel, e nés estamos realizando seis
consecutivos, € manté-los atrativos e dinimicos s6 mesmo
com inovagido constante, profissionalismo, muito trabalho e
competéncia. E aqui que agradeco a mais de duas centenas
de pessoas que contribuirdo para essa realizagio, entre elas
palestrantes e moderadores; comissio cientifica; comissio
organizadora; comissio de apoio e comissio administrativa.
Também todos os realizadores: Federagio Brasileira de
Administradores Hospitalares — FBAH, Hospitalar Feira +
Férum, Federacién Latinoamericana de La Salud, todos os
promotores, patrocinadores, apoiadores e parceiros. Muito

obrigado a todos vocés.

Administrador Hospitalar: Quais as dimensées do
congresso, hoje?

Paulo Camara: Nossos congressos terdo em numeros
mais de 120 palestrantes e moderadores., além de 1.800
congressistas vindos de todo os Estados brasileiros e de
outros 10 paises.

Administrador Hospitalar: Qual a importincia do
congresso no cendrio da saide brasileira atual?

Paulo Camara: O grande objetivo desses congressos ¢
discutirmos solugio, experiéncia e avangos para a melhoria de
Satde da nossa populagio, pois no decorrer dos eventos estario
presentes representantes de vdrias secretarias municipais e
estaduais, 6rgios federais de saide do Brasil e de varios
outros paises. Em todos os nossos congressos sempre hd uma
preocupagio de buscarmos solu¢do para melhoria da saude e

qualidade de vida do ser humano.

Administrador Hospitalar: O perfil do administrador
hospitalar mudou muito ao longo das dltimas quatro décadas?

Paulo Camara: A profissio de administrador hospitalar
¢ muito recente em nosso pais. A primeira faculdade de
Administragio Hospitalar (IPH — Instituto Brasileiro de
Desenvolvimento Hospitalar) foi criada por volta dos anos
70. Desde entdo, o crescimento da profissio nessas ultimas
décadas tem sido fantdstico gragas ao profissionalismo
na drea. Isto se deve muito 2 FBAH que sempre apoiou o

desenvolvimento do administrador e da profissdo.
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REENGENHARIA
Lf' NA SAUDE

‘
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Em "Reengenharla na Saude: um manifesto pela
revisao radical da atencao a saude”, os autores Jim
Champy e Harry Greenspun, envoltos pelo clima
politico, econémico e social da atualidade, debatem
sobre metodologias, acoes e responsabilidades nas
mudancas necessarias para atender as demandas
da area da saude, nos dias de hoje. Para eles, a
reengenharia deve envolver tecnologia, processos e
pessoas. Neste cenario, o médico deve ser o principal
agente transformador, pois somente ele pode
promover a reforma necessaria nos cuidados de
saude, reduzindo custos e melhorando a qualidade.

Por Jim Champy e Harry Greenspun




magine um mundo em que a prestagio de servigos de satde é

da mais alta qualidade, além de tdo eficiente que estd ao alcan-

ce de qualquer pessoa... e do governo. Hoje, esse mundo parece
distante, mas ndo ¢ por falta de progresso no diagnéstico e trata-
mento de doengas. A ciéncia e a tecnologia estio criando novas
curas e técnicas a uma velocidade sem precedentes. O mundo que
buscamos estd longe porque o trabalho de prestar servigos de satde
ndo acompanhou o ritmo dos avangos cientificos e tecnolégicos.
Nio muito tempo atrds, os profissionais de saide dos Estados
Unidos comegaram a enfrentar o problema complexo dos pron-
tudrios de pacientes, com uma vasta quantidade de detalhes mi-
nuciosos que deveriam ajudar os médicos a diagnosticar doengas
e prescrever tratamento. Com muita pompa, hospitais ¢ médicos
comegaram lentamente a usar computadores para controlar esses
prontudrios. O avanco foi proclamado como o comego de uma
nova era de eficiéncia e seguranca na prestacio de servigos de saude.
Porém, uma equipe de pesquisadores de Harvard, que estudou
3.000 hospitais espalhados pelos Estados Unidos, observou que
a adogio de prontudrios eletronicos ainda é pequena. E onde a
informatizagio estd sendo utilizada, ela se mostra muito menos
benéfica aos pacientes do que era esperado. Computadores nio
sdo o problema. O problema estéd na aplicagio da tecnologia e, em
um nivel ainda mais fundamental, no modo como a prestagio de
servicos de satide estd organizada.
Ha anos, tento entender por que a reengenharia nio foi aplicada a

saide em larga escala. Como engenheiro e consultor observando
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o trabalho de clinico, vejo uma série de processos de atendimento
esperando para serem organizados de modo a maximizar sua efi-
cicia. Em geral, cada processo ¢é distinto, consistindo em ativida-
des especificas e com entradas e saidas bem definidas. Mas esses
processos de satde quase nunca estio estruturados nas sequéncias
mais eficazes possiveis. Na verdade, estio repletos de oportunida-
des para redesenhd-los de modo a maximizar qualidade, seguran-
¢a e conveniéncia e a minimizar os custos dos servigos.

Sim, fizemos avangos incriveis no diagnéstico e tratamento de
doengas nos ultimos 50 anos. Mas os processos de prestacio de
servicos de saide ainda nio mudaram o suficiente.

Muitos hospitais jd exigem que os médicos fagam todas as receitas
por meios eletronicos, mas esse ¢ apenas o primeiro passo para traba-
lhar essa tarefa problematica e possivelmente fatal. Um tnico hospi-
tal pode administrar centenas de milhares de dosagens de medicacio
por ano. A possibilidade de erro é 6bvia, com ou sem dados eletro-
nicos. A solugio € repensar e fazer uma reengenharia do trabalho.
Nio seria injusto perguntar se a reengenharia pode mesmo ser
aplicada & prestacio de servigos de satde. Afinal, o conceito saiu
da administragfo, enquanto a satde possui sua prépria cultura.
Minha resposta se divide em duas partes: Primeiro, acredito fir-
memente que a reengenharia pode e deve ser aplicada a qualquer
tipo de trabalho, do chdo de fibrica 4 satde, e até ao processo de
escrever um livro. Segundo, reconhe¢o e admiro a cultura da sau-
de, especialmente na forma como se manifesta na pratica clinica.
Mais do que “nunca para causar dano”, como diz o juramento de
Hipdcerates, esses profissionais trabalham para usar seu conheci-
mento para fazer o bem.

Bem, os médicos nio sdo os unicos que tém dificuldade em con-
ceber ou compreender os processos que compdem o seu trabalho.
Conhego muitos executivos no mundo dos negdcios que ficavam
igualmente perdidos quando se tratava de entender o planeja-
mento de trabalhos e processos.

Mas acredito que os médicos sio capazes de mudar o modo como
trabalham, assim como seus comportamentos. Vi isso aconte-
cer em muitos ambientes de trabalho em satde por todo o pais.
Como mostram os exemplos neste livro, tudo depende de sociali-
zagdo, educagio e treinamento.

O forte senso de propésito que caracteriza o trabalho dos clinicos
¢, na minha opinido, a grande forga por trds da reengenharia da
satide. Estou convencido de que os clinicos sio orientados por sua
missio geral. Eles sempre ouvem com cuidado, reconsideram o
modo como estio fazendo seu trabalho e estudam a fundo qual-

quer mudanca que possa ajudd-los a fazerem o bem ainda melhor.

Introdugio por Jim Champy
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APROVEITE 0 POTENCIAL DA TECNOLOGIA

Boa parte da medicina atual é basicamente um produto de avan-

cos tecnolégicos. Antes do raio X inaugurar as ferramentas diag-
nésticas modernas e os cientistas descobrirem a biotecnologia, o
méximo que os médicos podiam fazer era tratar ferimentos 6bvios
e acalmar pacientes com sua autoridade serena. Hoje, a tecnologia
promete revolucionar todo o campo da saude, com inovagdes que
vio desde a cirurgia robdtica e os prontudrios médicos digitais até
terapias genéticas e a regeneracio de érgios humanos.

Quando se trata da reengenharia da prestagio de servigos de sai-
de, ¢ essencial lembrar que a tecnologia é apenas um facilitador.
A assisténcia s6 ird melhorar se o trabalho for bem pensado, a
tecnologia integrada ao sistema como um todo e os prestadores
treinados tanto nos processos quanto na tecnologia.

Maggie Lohnes, uma enfermeira que passou dez anos trabalhando
com terapia intensiva, que percebeu como os avangos tecnolégicos
estavam mudando a medicina, viu um potencial maior em ajudar os
outros com a automagio do que com a assisténcia direta aos pacientes.
Em 2006, ela deixou seu emprego no Huntington Memorial Hos-
pital em Pasadena, na Califérnia, onde trabalhara para convencer
médicos sobre as vantagens do prontudrio eletrénico do paciente.
Hoje, ela alimenta sua paixdo pela assisténcia tecnolégica no Mul-
tiCare Health Systems em Tacoma, que descreve como “bastante
proativa na adogio de prontudrios eletronicos do paciente”, ou PEP.
Construir e implementar um sistema de PEP deve ser mais do que
um projeto de TT, mais do que a decisdo de instalar uma nova tecno-
logia. A tecnologia, afinal, é apenas um facilitador que ajuda o usudrio
a alcancar seus objetivos. E nesse caso, seu objetivo deve ser mudar os
processos clinicos e administrativos do seu hospital ou organizagio de
modo que o sistema de PEP consiga cumprir todas as suas promessas.
A essa altura, a prescri¢io médica eletronica (PME) estd operacional
nos trés hospitais do MultiCare no campus em Tacoma e em todos
os centros ambulatoriais e de emergéncia. Todos os pedidos ambula-
toriais acontecem online, assim como 95% de todos os pedidos para
casos agudos. As excegdes se limitam a emergéncias (ataque cardiaco
e trauma), momentos em que o sistema estd indisponivel e uma pe-
quena quantidade de pedidos perioperatérios enviados por fax. Na
verdade, os ambientes ambulatoriais e de tratamento intensivo nem
sequer usam papel. Em ambientes de tratamento agudo, quase toda
a documentagio clinica também acontece online e estd disponivel
para os prestadores de servicos em qualquer situagdo em que tenham
acesso 4 internet. A partir de 2009, 0 MultiCare também implemen-
tou um sistema de administra¢io de medicamentos com cédigo de
barras junto aos leitos dos pacientes em trés de seus quatro hospitais,

com o objetivo de melhorar a seguranca dos medicamentos.
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O sucesso do MultiCare em implementar seu PEP pode ser atri-
buido em grande parte ao forte trabalho de preparagio realizado.
Logo no comego do processo, os lideres do MultiCare realizaram
quatro ag¢des principais que devem servir de ligio para uma imple-

mentagio de sucesso. Eles estabeleceram:

~

o 1.Uma visio clara sobre a prestagio de servigos no

futuro e como ela iria evoluir.

®  2.A capacidade de desenvolver suas pessoas,

aprendizagem e eficicia organizacional.
o 3.Uma estratégia de linha de servigos.

*  4.Uma estratégia de TI e competéncia de T1.

N J

Para inspiracfo, incluimos os seis objetivos de projeto do MultiCare:

( )

e 1.Melhor seguranca do paciente.

o 2.Acesso garantido aos dados corretos do paciente

para cuidadores e administradores.

* 3. Garantia de precisdo para os dados contidos no

prontuario.

® 4. Processos simplificados, otimizados e consistentes

em toda a organizacao.

o 5. Adogio do sistema de PEP por todos os médicos

e clinicos.

o 6. Melhor desempenho financeiro.

N J

Construir e implementar um sistema de PEP deve ser mais do

que um projeto de TT, mais do que a decisdo de instalar uma nova
tecnologia. A tecnologia, afinal, é apenas um facilitador que ajuda
o usudrio a alcangar seus objetivos. E nesse caso, seu objetivo deve
ser mudar os processos clinicos e administrativos do seu hospital
ou organizagio de modo que o sistema de PEP consiga cumprir

todas as suas promessas.
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Como ficou claro até aqui, a reengenharia da satide precisa tirar
vantagem dos grandes avangos tecnolégicos modernos e, além
disso, os processos de satide também precisam ser transformados.
Mas nenhuma dessas mudangas pode acontecer se nio dermos
aten¢do ao lado humano da equagio. Afinal de contas, a saide
costuma ser uma questio muito intima, pessoal e emocional. As
habilidades e comportamentos das pessoas que prestam servigos
de saude sio cruciais em qualquer reforma.

Mudar o comportamento alheio nunca ¢ fécil. Mas alguns profis-
sionais do mundo da satde de hoje estdo criando as circunstincias
necessdrias ao liderarem seus colegas em dire¢do a um futuro mais
eficiente e eficaz. Além de valiosas, as li¢des aprendidas com esses

reformadores também sdo replicaveis.

* Empregue as habilidades das suas enfermeiras
¢ Convoque lideres jovens e cheios de energia
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UM CHECK-LIST DO LADO PESSOAL

servicos de saude. Ele precisa da ajuda de outras pessoas com a

* Vocé ajustou seu estilo operacional de modo a trabalhar
as mudangas em intera¢des sociais entre os membros da sua
equipe? A reengenharia da prestagio de servigos de saide exi-
ge uma intervengio social para criar respeito mutuo entre os

membros da equipe.

* Vocé documentou problemas de qualidade, seguranca e ine-
ficiéncia e encontrou exemplos de como outros conseguiram
resolver esses problemas? Os clinicos precisam de provas de
que as novas abordagens a prestagio de servigos de saude irdo
dar certo. Ndo se esqueca de que a seguran¢a dos pacientes

estd em jogo.

* Vocé identificou os clinicos que irdo liderar suas iniciativas de
reengenharia? Nossas pesquisas e experiéncias mostram que todo
esforco de reengenharia precisa ser liderado por um clinico. O
trabalho dos clinicos nio pode sofrer reengenharias externas. O

esforco precisa ser realizado por eles e com eles.

* Vocé engajou os missiondrios da sua organizagio, os profissio-

nais que irdo incentivar seus colegas a se envolverem com mu-

dangas? Nenhum lider conseguiria mudar sozinho a prestacio de
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mesma sede de mudancga, visio do futuro e disposi¢do para trans-

formar ideias em realidade.

* Vocé definiu como os comportamentos devem mudar? E im-
portante identificar como os comportamentos contribuem para
problemas de qualidade, seguranca e ineficiéncia, e depois agir de

modo a mudar esses comportamentos.

* Vocé tem as pessoas certas nas equipes de reengenharia? Elas
tém a substincia (o que sabem) e o estilo (como operam) para
concretizar as mudangas? O conhecimento sobre as dreas a pas-
sarem por reengenharia é um fator fundamental. Muita coisa estd

€m jOgO para que vocé possa confiar em um entendimento super-

ficial da 4rea.

* Depois que um novo processo ¢ implementado, vocé tem as
pessoas certas nos cargos certos e com as habilidades certas?
Em geral, a reengenharia permite que as pessoas demonstrem
uma gama maior de habilidades. As vezes, no entanto, ¢ preci-
so contratar novos profissionais, com outras habilidades, para

realizar o trabalho.
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ESCOLHA UM PONTO DE PARTIDA

O primeiro campo de trabalho no qual vocé precisa reali-

zar reengenharia pode nio passar de um Unico processo, por
exemplo, o modo como o raio X vai do consultério do radio-
logista para o do cirurgido ortopédico. Ou ele pode ser amplo
e incluir o trabalho de toda uma unidade hospitalar, como a
patologia. Uma escolha ainda mais ambiciosa, mas que nio
recomendariamos como seu primeiro esfor¢o, seria realizar
reengenharia do trabalho necessdrio para tratar uma doenga
cronica, como diabetes ou hipertensio. Esse trabalho envol-
veria diversos segmentos de uma organizagio de satide e se
estenderia além dos seus limites.

Pior ainda seria tentar realizar a reengenharia de uma orga-
niza¢io de saide toda ao mesmo tempo. Outros ji tentaram,
mas demora literalmente muitos anos para acertar o projeto.
Enquanto isso, provavelmente muitas pessoas envolvidas vio
se aposentar ou trocar de emprego, metodologias e tecnologias

vio melhorar e novas complicagdes vio surgir.
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¢ Concentre-se nas areas de risco
* Concentre-se nas ireas de alto custo
* Concentre-se no trabalho do médico

* Concentre-se no paciente

* Concentre-se nas dreas em que vocé pode ter sucesso

“O primeiro campo
de trabalho no qual
vocé precisa realizar

reengenharia pode nao
passar de um unico
processo”




Depois de escolher seu ponto de partida, quer seja em um campo de trabalho com altos
riscos, uma oportunidade de reduzir custos, o trabalho dos médicos, as caréncias dos pa-
cientes ou simplesmente o campo que parece mais aberto a mudangas, o préximo passo
da reengenharia deve ser o trabalho com os processos. Mas como a mudanga exige que
vocé entenda os processos e como eles interagem entre si, antes serd preciso desenvolver
um mapa de todos os processos da sua organizagio.

O trabalho de mapeamento vai demorar mais do que vocé espera. Quando ele estiver
pronto, no entanto, vocé vai entender onde o tempo, o dinheiro e os recursos sio gastos e
onde as falhas estdo ocorrendo. As perguntas a seguir podem ajudd-lo a determinar por

onde comegar o redesenho.

* Que processos precisario ser mudados para permitir que a nova tecnologia seja in-
corporada durante o préximo ano?

* Existem atividades e tarefas que hoje sio realizadas por varias pessoas diferentes e
que poderiam ser combina- das no trabalho de uma s6?

* Os passos nos seus diversos processos sio realizados em uma ordem natural?

* Vocé estd tentando for¢ar multiplas condigées em um unico processo ou deveria ter
multiplos processos que comportam diversas condigoes?

* O trabalho esta sendo realizado no local em que faz mais sentido?

* O trabalho foi desenhado de modo a minimizar reconciliagdes?

* Podemos reduzir as verificagdes e controles? Ou precisamos de mais verificagoes e
controles para melhorar a qualidade e garantir a seguranga?

* Vocé criou pontos unicos de contato para médicos e pacientes?

Essas perguntas devem ajudar a gerar ideias sobre como melhorar o trabalho, mas vocé
ainda estard dando apenas os primeiros passos da reengenharia do sistema. Para alcangar
seus objetivos, é preciso continuar a seguir nossa receita de como gerenciar tecnologias,

Processos € pessoas.
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HIGIENIZACAO DE HOSPITAIS

SEM USO DE AGUA... _
REALIDADE 0U “CONTO DA CARUCHINHA_”? st




-

A crise hidrica, anunciada
ha mais de quatro décadas,
chegou com forca total,
atingindo todas as esferas
do mercado, entre elas a
area de limpeza e
hotelaria hospitalar

v

isso af amigos leitores, dessa vez a verdade chegou com

a crise politica, “impitimam” ou ndo. A tsunami reversa

de torneiras secas chegou e bateu em nossas portas.
Acontece que essa crise hidrica tem sido anunciada hd mais
de quatro décadas e hoje, nés brasileiros, em um Pais com
um dos maiores parques hidricos do mundo, estamos lite-
ralmente sem dgua. Aqui no ES a questio é critica, mas
gragas 4 pré-atividade de alguns governantes e paladinos da
gestio, ainda nio chegamos ao caos total, ou seja, zero de
dgua nas torneiras.
Os administradores hospitalares tém se movimentado até para
fechar louvéveis parcerias internacionais como é o caso da vinda
do premiado Sebastido Salgado ao Estado, com foco no salva-
mento das importantes nascentes do nosso amado Rio Doce vis-
lumbrando alguma solugio milagrosa.
Na esfera da limpeza e hotelaria hospitalar, fizemos grandes pro-
gressos nos ultimos dois anos. Destaque para a capacitagio, atra-
vés da qual conseguimos transformar a tdo injusticada categoria
de ASG (Auxiliar de Servigos Gerais) em HIGIENISTAS, como
acontece em outros Estados.
Contudo, hé de se salientar que em tempo de escassez de dgua é
primordial que sejam inseridas solug¢des em Leis Estaduais, via

Assembleias, e incluidas e exigidas em pregdes e com as devidas
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OPINIAO

referéncias que obriguem o uso de materiais higienizantes de alta
performance, que utilizem pouca dgua, ou até mesmo trabalhem
sem enxdgue, como ¢é o caso do OXIVIR (potente detergente
virucida), que além de nio causar dano nenhum 2 satde huma-
na vem encabe¢ando uma nova geragio de detergentes.

A higiene bésica em hospitais deveria ser a principal estratégia
antibactericida. Lavar as mios, usar luva e avental jd evitariam
a maior parte das ocorréncias, tendo em vista que nosso corpo
¢ um universo de bactérias, e sdo elas que definem a nossa lon-
gevidade. Os ambientes indspitos nos quais prevalece a falta
de critério de higienizagio tém levado muitas pessoas a 6bito,
como recentemente pudemos presenciar durante a catdstrofe
que assolou o Nepal, haja vista a discriminagio leishmaniose
em acampamentos no deserto no oriente médio.

O que antigamente era enxergado meio que “de banda” por
alguns gestores desinformados, hoje ¢ uma realidade, ou seja, a
hotelaria e a higieniza¢do dos hospitais passaram a ser priori-
dade desde que os ordenadores de despesas concluiram que as
mesmas refletem inexoravelmente nos seus bolsos.

Hoje, os germicidas e virucidas sdo exclusivamente criados
para desinfetar superficies de ambientes voltados especialmen-
te ao atendimento de satde. Essas solugdes de alta performan-
ce, ja sio especificagdes que devem constar nos editais para que
assim se filtre os servi¢os de baixa qualidade.

No caso do Oxivir, sua eficicia foi testada e comprovada
em ambientes de altissima contaminagdo usando a diluigdo de
1/16, contudo jé existem estudos que apontam que para o uso
em outros ambientes sua dilui¢io pode ser maior, obtendo-se

a mesma eficdcia.

Em todas as vertentes gestoras, haja o que houver, deve ser
respeitado o “Pacta sunt servanda’, ou seja, deve-se cumprir o
que se foi acordado, e por isso o tema do uso de dgua na lim-
peza e economia é complexo.

Mas aqui estamos nés para afirmar que essa possibilidade
¢ completamente possivel e ndo é “Conto da Carochinha”, pois
jé estd devidamente aprovada pela ANVISA e ji utilizada em
hospitais de grande porte e altamente conceituados como ¢ o
caso do Hospital da UNIMED, do Rio de Janeiro e o Hospital
Albert Einstein, de Sdo Paulo.

Assim, higienizar sem dgua hoje ¢ uma realidade mas que
deve ser feita apenas por prestadores de servicos compromis-
sados com a qualidade e ndo por aqueles que fazem dos con-
tratos de terceirizagio um trampolim para negécios exclusos
como vemos por ai.

Oxald que essa nova lei de terceiriza¢do exija mais critérios
para os profissionais que atuam na hotelaria, higienizacgio e
lavanderia de nossos hospitais, pois s6 assim iremos diminuir
as IH (Infecgbes Hospitalares).

Por ironia do destino o ditado diz que “quem acorda cedo
bebe dgua limpa” entdo, vamos arregagar as mangas juntos aos
governos estaduais e propor um novo padrio de qualidade para
os editais, pois segundo a Constituicdo de 1988, todos somos
iguais perante a lei, e assim concluimos que todos tém os mes-
mos direitos.

Vale salientar que a hotelaria hospitalar hoje é uma nova
vertente e uma realidade que surge forjada a fogo no universo
da saide e que se solidificara para sempre. Pois quem se capa-

cita ndo conhece crise.
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*Dr. Mauro Freitas Quintdo

E Administrador Hospitalar e Bacharel em Direito, especialista em Direito
Meédico. Pés-Graduando em Hotelaria Hospitalar no Hospital Albert Einstein-SP.
Membro efetivo da FBAH (Federagio Brasileira de Administradores Hospitalares).
Presidente do HIGIHOSP (Férum Nacional de Higienizagio, Lavanderia,
Hotelaria Hospitalar e Servios de Saude) e Presidente do Grupo M Quintio
Servigos Hospitalares e MAXICRONOS D.A. Diversey ES
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TREINAMENTO

INVESTIR EM CAPACITACAO E ‘
INVESTIR EM QUALIDADE
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Todos os profissionais da
saude, independente da
area de atuacao, devem

estar preparados para
receber o paciente com
exceléncia, o que medira a
qualidade da instituicao

eguindo as tendéncias de mercado que enfatizam que o su-

cesso da gestdo — seja qual for a natureza do negécio, estd na

gestio de pessoas, cada vez mais, investe-se em capacitagio
e qualificagdo profissional, em todas as esferas de trabalho, o que
comprovadamente culmina na qualidade do servigo prestado pelos
profissionais.
Na drea da satde essa realidade se torna ainda mais necesséria e impor-
tante de ser desenvolvida pelos seus gestores, principalmente quando
falamos em Hospitais, em que o nimero de profissionais trabalhando
¢ grande e todos, independentemente da drea de atuacio, precisam
estar devidamente alinhados e preparados para receber o paciente com
exceléncia, o que medird a qualidade da instituigdo.
Neste cendrio, de acordo com Jairo Campos, Administrador Hospita-
lar, diretor da Cirucam Medical Center e Home Care, o maior desafio
enfrentando pelos hospitais quanto 4 gestdo de pessoas é conseguir
engajar a equipe em um espirito de trabalho, que leve o atendimento
a0 paciente com profissionalismo, em suas diversas dreas.
Para tal, devem ser criadas nas Institui¢des de Satude, ntcleos de
qualidade, compostos por profissionais nas mais diversas dreas,
envolvendo desde a recepgio, equipe de maqueiros, nutricionistas,
enfermeiros, fisioterapeutas, entre outros, até médicos, os quais
serdo multiplicadores de conhecimentos e atitudes dentro do am-
biente hospitalar.
Tal proposta s6 se torna possivel com o investimento na capaci-
tacdo destes profissionais, através de iniimeros treinamentos dire-
cionados aos setores do hospital que tratam, entre outros temas,
sobre acolhimento na assisténcia ao paciente e medidas de segu-
ranga para com o paciente. “Capacitagdes que levardo qualidade
a0 atendimento e a confianga do paciente em relacio ao hospital”,

enfatiza Campos.
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ACOLHIMENTO NA ASSISTENCIA AQ PACIENTE

Quando falamos de acolhimento ao paciente, a capacitagio deve tratar
de intimeros temas, entre eles: como tratar o paciente/cliente de ma-
neira humana; pritica de marketing de relacionamento; ciclo de servi-
¢o de satde; humanizacio na transmissdo de mds noticias, abordagem
em mds noticias; estimulos e atitudes reativas; dicas para uma melhor
comunicagio; paciente ou cliente?; desafios dos novos profissionais e
equilibrio entre sacerdécio e comércio. Assuntos, que esclarecidos e

absorvidos pelos profissionais humanizardo todo o processo.

SEGURANGA DO PACIENTE

Ja quando o assunto é seguranga do paciente, o treinamento deve
levar em conta temas como: conceito de seguranga do paciente e de
riscos; como garantir a seguranca do paciente em uma instituicio de
satde e como identificar os riscos que o paciente corre dentro de uma
instituigdo de satde; medidas de prevengio de riscos; demonstracio
de medidas e protocolos para garantir a seguranga do paciente; como

implantar protocolos de seguranca e gerenciamento de riscos.
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divulgagao

Jairo Campos, Administrador
Hospitalar e diretor da Cirucam
Medical Center e Home Care
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CONHEGA ALGUNS DOS MAIS IMPORTANTES CURSOS DE
CAPACITAGAO DISPONIVEIS NO MERCADO

Protocolo de dor Toracica /Protocolo de IAM

Publico Alvo: Enfermagem, Médicos, Nutrigio e Fisioterapia

* Conceitos definigdo de Dor Toricica —Como definir dor
tordcica e Identificar Infarto Agudo do Miocirdio;

* Identificagio de Sinais e Sintomas Identificagio dos princi-
pais sinais e sintomas do Infarto;

* Exames a serem solicitados- Classificagdo dos exames a serem
solicitados em protocolos;

¢ Estabiliza¢do inicial- Como estabilizar a condigio clinica
do paciente;

* Contraindica¢des — Quais as contra-indica¢des de tratamen-

tos para Infarto Agudo do Miocirdio;
* Indicadores de qualidade e Check-list — Implantagio de

protocolo, medi¢do e monitoramento odo paciente.
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: Protocolo de AVC

© Piblico Alvo: Enfermagem, Médicos, Nutri¢io e Fisioterapia

i+ Conceitos — Definigio de Acidente Vascular Cerebral;

: + Identificacio de Sinais e Sintomas — Principais sinais e sintomas;
© + Exames a serem solicitados- Estratificacio de exames elegiveis;
* Estabilizacio inicial — Como estabilizar o paciente mediante a
sinais e sintomas;

.+ Contraindicagdes — Contraindicagdo de tratamento;

: + Indicadores de qualidade e Check-list Implantagio de proto-

¢ colo, medigdo e monitoramento odo paciente.

Curso de capacitagap promovido pela
Cirucam Medical Center e Home Care




/\ L l FEM E D Equipamentos com padrées internacionais de
[ qualidade e tecnologia, produzidos no Brasil

T LifeShock

DESFIBRILADOR BIFASICO - MONITOR MULTIPARAMETRICO

QUANDO A VIDA CORRE RISCO

Seguranca, confiabilidade e tecnologia sao imprescindiveis

Supera os mais altos padrdes de testes nacionais e internacionais.
Desfibrilador, Cardioversor, Marcapasso, DEA e impressora.

ECG, PNI, Oximetria e Capnografia.

Tela Touchscreen de alta resisténcia e sensibilidade permite facil manuseio.
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y Presente em mais de
2000 hospitais

Presente em mais de 2000 hospitais publicos e
privados, consolida-se como uma importante
fabricante na area hospitalar, dedicando-se

ao desenvolvimento tecnoldgico e solugbes
inovadoras para produtos, equipamentos
e dispositivos médicos.

LF SMART’

Bomba de Infuséo Volumétrica
Mono e duplo canal, destina-se as areas de alta complexidade, onde praticidade, facilidade de
manuseio, informacdes na tela através de icones, programagao sequencial, informagdes de
ambos 0s canais em tempo real, precisao e seguranca na manipulagéo sdo essenciais.

LF INJECT

Bomba de Seringa

Infusdo em modo volumétrico e em modo TIVA. Preparada para o melhor resultado de infusdo em
UTI Adulto, Neonatal e em Anestesia Endovenosa. Totalmente configuravel, segura e interativa.

Sao Paulo / SP: Av. Santa Catarina, 891 - 04378-300 - (11) 5564-3232 @ L I FE M E D

Pelotas / RS: Rua Giuseppe Mattea, 350 - 96050-080 - (53) 3273-3232




Protocolo de TEV

* Conceito de Trombo embolia venosa

* Identificagio de Sinais e Sintomas de trombo embolia venosa
* Exames a serem solicitados — Estratificagio de exames a
serem solicitados

* Estabilizacio inicial — Como estabilizar o paciente;

* Contraindicacdes de tratamento

* Indicadores de qualidade e Check-list Implantagio de proto-

colo, medi¢do e monitoramento odo paciente.

Atendimento a Emergéncia e Reanimacao Car-
diorrespiratéria

Publico Alvo: Enfermagem, Médicos, Nutri¢io e Fisioterapia

* Conceitos de Parada Cardio Respiratéria;

* Identificagio de Sinais e Sintomas de parada Cadio Respiratoria;
* Estabilizagio inicial de pacientes;

* Encaminhamento e tratamento apds reanimagio do paciente;
* Indicadores de qualidade e Check list -Cédigo amarelo e
Cadigo Azul.

Medidas preventivas para Infec¢io Hospitalar

Publico Alvo: Enfermagem, Médicos, Nutri¢do e Fisioterapia

* Conceitos de Infecgio Hospitalar

* Técnica de lavagem das mios; na prevencio de infecgio Hos-
pitalar e Cruzada;

* Importancia do cumprimento de técnicas e prazos de trocas
de dispositivos e cateteres

* Medidas preventivas na manipulagio de cateteres e sondas e
dispositivos dos pacientes;

* Indicadores de qualidade e Check-list Implantagio de proto-

colos, medig¢do e monitoramento odo paciente.
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Aplicagio da SAE no Pronto Socorro

Publico Alvo: Enfermagem

* Conceitos de Sistematizagio de Enfermagem;

* Etapas da SAE aplicadas ao Pronto — Socorro;

* Importancia legal do preenchimento completo da SAE;

* Metodologias que facilitam a aplicagdo da SAE;

* Indicadores de qualidade e Check-list para monitoramento do

preenchimento da SAE.

. Administraciao de Medicag¢do no Pronto Socorro

Publico Alvo: Enfermagem, Médicos, Nutri¢do e Fisioterapia

» Conceitos e vias de administragio de medicagio;

* Importancia e tempo da administragio de medicamento no
Pronto —Socorro;

* Matemitica da Medicagio;

* Farmacologia das medica¢bes de emergéncia;

* Equidade da avaliagdo pés medicagio;

* Indicadores de qualidade e Check list.

: Atendimento a paciente Psiquidtrico

Publico Alvo: Enfermagem, Médicos, Nutri¢io e Fisioterapia

* Conceitos de Pacientes Psiquidtricos;
* Identificagio de paciente Psiquidtrico no atendimento;

* Medidas e condutas tomadas frente a um surto de paciente;

* Aspecto legal do atendimento Psiquidtrico.




NOVO FLEXIMAG PLUS
MAIOR CONFIABILIDADE

] E SEGURANCA PARA A
- SUA UTI

GRAFICO 1| MONITOR MODO

VENTILADOR PULMONAR - UTI

e Ventila desde pacientes neonatais
até pediatricos e adultos.

e Possui recursos gque auxiliam
o desmame ventilatorio, como RSBI
(Tobin), PO.1, entre outros.

e Possibilita o uso de capnografia
e oximetria.

_M” e Permite a escolha do sensor de fluxo

proximal ou distal para qualquer
tipo de paciente.

Inovacao ao seu alcance
www.magnamed.com.br
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ACOLHIMENTO NA INTERNACAO

Hospital Delphina Aziz capacita profissionais para
aperfeicoar o acolhimento na internacao

om o objetivo de aperfeicoar os conhecimentos sobre

a importincia dos cuidados com pacientes durante

a internac¢do, mais de 150 profissionais que atuam
no Hospital e Pronto-Socorro Delphina Rinaldi Abdel Aziz,
inaugurado hd pouco menos de um ano, em Manaus, partici-
pam do programa de capacitagio ministrado por especialistas
da Cirucam Medical Center.
Até o momento, ji foram realizados trés encontros, que tra-
taram, ndo apenas dos cuidados durante a internagio, como

discorreram sobre outros temas entre eles atitudes que melho-
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ram o acolhimento, além do marketing pessoal e dicas de agdes
proativas e reativas.

Entre os profissionais que participam da iniciativa estdo enfer-
meiras fisioterapeutas, assistentes sociais, profissionais da re-
cepgio, seguranga e maqueiros do Pronto-Socorro. A proposta
¢ que os conhecimentos adquiridos sejam difundidos para os
demais profissionais do hospital.

Dentro do contetddo apresentado, um dos temas mais relevan-
tes girou em torno das novidades na configuragio do aten-

dimento hospitalar publico. “O paciente agora estd mais exi-




“Os treinamentos sao
essenciais para que
o Hospital continue
mantendo o padrao de
atendimento que oferece
desde sua inauguracao,
ha dez meses”

gente. Pesquisa, questiona, sabe de seus direitos, quer retorno
imediato e ¢ agora o chamado paciente-cliente. Isso nos exige
mais e devemos estar preparados”, explica a enfermeira res-
ponsavel pelo treinamento, Patricia Molina, destacando que a
tecnologia e a internet, além de outros meios de comunicagio
tém influenciado nesta postura mais critica do paciente.

O técnico de enfermagem Gleison Batista que participou pela
segunda vez do treinamento diz que depois dos encontros, vem
se sentindo um profissional melhor para lidar com os casos que
encontra no dia a dia. “Estou abrindo meus olhos e buscando
ser mais, independentemente perante o paciente”.

Ja o enfermeiro Fabricio de Souza ressalta que os treinamen-
tos sdo essenciais para que o Hospital Delphina Aziz conti-
nue mantendo o padrio de atendimento que oferece desde a
sua inauguragio, hd dez meses. “Estamos aprendendo aqui,
por exemplo, como lidar com pacientes explosivos. Sdo estes
e outros fatores que nos ajudardo a oferecer cada vez mais um
melhor acolhimento”.

Para o diretor do hospital, Remidio Vizzotto, o aperfeicoa-
mento constante da equipe é extremamente importincia e por
isso, muitos outros encontros acontecerio. “Voltaremos a Ma-
naus com outros treinamentos até o final do ano e quando
chegarmos em dezembro, os profissionais participantes, com
certeza terdo uma visio muito melhor de como deve ser o tra-
tamento direcionado ao paciente”, completa o diretor da Ciru-
cam Medical Center, Jairo Ferreira Campos.

O Hospital Delphina Aziz ¢ administrado pela Organizagio
Social Imed — Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvi-
mento e seu atendimento humanizado é reconhecido pelos

pacientes como um de seus diferenciais.

raciente ou Cliente?

“No dicionario Aurélio : Paciente : pessoa
resignada, conformada, que espera
serenamente um resultado tranquila

% PURE GRS

Maio 2015 | Revista Administrador Hospitalar - 35




% ) o E i
- .
: : : % i

AT T I ;
\\\\\\\\K\\\NNL.,_,ﬁ_,. =

P
d
e
vd

|

[ |
“,, / /
/ [
< T
/ 5 = ,,
' = |
[ <R I
=
/] $ 0
| f o
\ .., ) | ~
| § 2
\ ,«5 =
[ -
I =z
o | =
| [ i @
L | o
=y
S
[ \ £
, &
£
E
el
<
| \ m
\ [ A 3
©
yN/NINENan || M
N NITNNIINENN
| | [ \{ ,
i === :




Onde vocés querem estar daqui a 40 anos?

A frente de uma grande empresa de engenharia, com expertise em projetos hospitala-
res. Tendo assinado mais de 2.800 projetos, sendo alguns dos mais importantes hospi-
tais do pais. L1derando 3Q€}fun01onarlos em um andar inteiro no Centro Empresarial
Sdo Paulo e mais equipe no Rio de Janeiro. Recebendo diversas homenagens

por contribuigio a0 seto Brasil. Entrando anualmente para o ranking das
LIS 500 maiores do s . Sendo pioneira na utiliza¢do das maiores
| tecnologias em p ] o a Building Information Modeling. As-~
= sistindo 4 evoluca 0 de colaboradores e hoje sécios dentro da empresa,
B para seu cresciment cony a0. 3
= S Enfin /Jana’a om 0‘3’ oximos 40 anos.
T 8
= ———— -;ﬂ —

RS S

Maio 2015 | Revista Administrador Hospitalar - 37




esmo sem saber que as respostas seriam essas, no final

da década de 60, os jovens Salim Lamha e Eduardo

Luiz de Brito Neves, selaram seus destinos ao decidi-
rem se tornarem engenheiros mecinicos. Separados por 400km —
Salim nasceu no Rio de Janeiro e Eduardo, em Campos do Jordio,
interior de Sao Paulo — prestaram vestibular para a FEI (Faculdade
de Engenharia Industrial), no ABC Paulista — e acabaram se mu-
dando para a mesma pensio.
Foi uma questdo de tempo até a amizade se intensificar, ji que,
além de colegas de casa, ambos frequentavam as mesmas aulas.
Naquela época, jd inicio dos anos 70, ndo s6 os dois amigos como o
Brasil inteiro, assistiam a um grande desenvolvimento tecnoldgico
e grandes obras de engenharia, como a Ponte Rio-Niterdi, a usina
de Itaipu, a rodovia dos Imigrantes e o metrd de Sao Paulo.
Inseridos nesse cendrio, Salim e Eduardo tiveram a ideia que os
uniria pelas préximas quatro décadas, comemoradas agora, em
2015: criar uma empresa que desenvolvesse atividades baseadas
no planejamento. “Eramos dois engenheiros com um ideal em co-
mum: a vontade de criar e crescer, vivendo a engenharia em sua
esséncia’, conta Eduardo.
Depois de adquirirem mais experiéncia em estigios, os dois jovens
concretizaram o plano e inauguraram a MHA Engenharia em um
pequeno escritério em Sdo Bernardo do Campo. O principal di-
ferencial sempre foi claro para os novos sécios: acompanhar o de-
senvolvimento tecnolégico do pais e planejar criteriosamente cada
projeto. Por incrivel que possa parecer, o levantamento de produtos

e equipamentos necessirios para a preparagio de um projeto de en-
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genharia nfo era a praxe da industria. O que se via na pratica, por
exemplo, era a colocacio de todos os equipamentos industriais em
uma drea de 5 mil metros quadrados, sem qualquer critério definido.
Hoje é ficil entender que a visdo dos dois empreendedores estava
certissima — nada se constréi sem planejamento — e o primeiro tra-
balho da MHA foi reorganizar toda a linha de produgio de uma
metaltrgica no Brés.

Porém, por mais correta que fosse a visio da empresa, em um mer-
cado ainda nilo preparado para o alto nivel de planejamento prévio
de projetos, nio haveria demanda. Entdo, a MHA foi pesquisar
outras dreas de atuagio, sem deixar o sonho da realizagio de um
criterioso trabalho de lado.

Projetos de instalagbes para industrias e hospitais pareceram um
caminho interessante. Eduardo havia tido experiéncia na drea em
um de seus estdgios, e, além disso, eles sabiam que nio existiam
escritdrios voltados para projetos fluidos-mecanicos, praticamente
impostos pelos fornecedores de equipamentos. “Os projetistas tra-
dicionais estavam distantes desse tipo de trabalho”, lembra Salim.
“As grandes empresas dedicavam-se as obras publicas e o mercado
secunddrio ficava para os escritérios menores, que atendiam seg-
mentos especificos isoladamente: somente hidrdulica ou apenas o
ar condicionado. Nio havia escritérios especializados em projetos
integrados de instala¢des”, lembra Salim.

E foi assim que os jovens engenheiros apostaram na integragio de
projetos de instalagoes (hidraulica, elétrica e ar condicionado proje-
tados em uma mesma empresa) e no nicho hospitalar, que passou

a se expandir j no final da década de 70.




“Eramos dois engenheiros
com um ideal em comum: a
vontade de criar e crescer,
vivendo a engenharia em
sua esséncia”

Em seus primeiros dez anos, portanto, a trajetéria da MHA foi
marcada pelo mergulho dos profissionais na engenharia hospi-
talar — uma complexa especialidade que exige um olhar voltado
também para o setor de hotelaria, para oferecer conforto e aco-
modagdes adequadas a pacientes. Projetos hospitalares pedem
conhecimento em constante renovagio sobre as tecnologias,
para apresentar sempre solugdes de ponta. Exigem ainda, a ca-
pacidade de desenhar projetos flexiveis, que possam receber as
inovagdes ao longo do tempo.

Durante a execugdo dos projetos de hospitais como Sirio-
-Libanés, Hospital Alemdo Oswaldo Cruz e Santa Catarina,
a MHA instituiu a sua 4rea de Gerenciamento de Obras, até
hoje um importante servi¢o oferecido pela empresa, que cami-
nha lado a lado com o cliente, arquitetos e construtoras até a
entrega da obra. “Percebemos que estar dentro da obra, permi-
te interagdo em tempo real com quem executa os projetos que
entregamos, o que facilita a tomada de decisdes e aumenta as

garantias para o cliente”, explica Eduardo.

O comego da segunda década de vida da MHA foi marca-
do pela busca em ser uma empresa de porte médio, deixar de
concorrer com as pequenas e assumir de vez o desafio de atuar na
iniciativa privada. Em 1988, o passo fundamental para essa virada
foi o alto investimento na informatizagio total da empresa com
sistema AutoCad. Adeus, nanquim, ol4 tecnologia! “Junto com os
novos sistemas, vieram os cursos e treinamentos — até hoje marcas
registradas da MHA?”, conta Salim.

A MHA, decidida a se tornar referéncia, intensificou as buscas,
no exterior, por novas tecnologias em projetos hospitalares. As-
sim, tornou-se especialista na implanta¢io de unidades de resso-
nancia magnética no Brasil.

Antes de completar 25 anos, a MHA ji detinha a certifica-
¢do ISO 9001. Hoje, a empresa conta com trés certificagdes:
1509001, 1SO14001:04 e OHSAS18001:07, além de ser espe-
cialista em projetos com certificagio Leed e AQUA, importan-
tes selos de sustentabilidade.

Aos 40 anos,a MHA Engenharia atua com a mais alta tecnolo-
gia em projetos: o BIM, Building Information Modeling, sendo,
mais uma vez, pioneira na utiliza¢do de novas tecnologias, apre-
sentando ao mercado o que ¢ de ponta. O BIM chegou aos EUA
em 2008 e vem aumentando sua demanda no Brasil. Com ele,
os projetos sio totalmente realizados em trés dimensdes com
mensuragio total de toda a previsdo das obras, evitando gastos
desnecessdrios e atrasos na execu¢do. “Uma de nossas marcas
registradas é a tecnologia. Jamais vamos deixar de investir no
que for necessdrio para a evolugio da drea de projetos de enge-

nharia”; afirma Eduardo.

Rua Raggio Nobrega, 63 - Cerqueira César | Sao Paulo/SP

Tel.: (11) 3081-9322 (11) 3088-3736
acustica@akkerman.com.br

& Controle e reducao dos ruidos dos eqmpamentos elet
de ar condicionado que funcionam contlnuamﬁ
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0S CLIENTES

Em 40 anos e milhares de projetos, foram muitos clientes que
passaram pela MHA. Para eles, foram muitas linhas desenha-
das em nanquim — e posteriormente muitos tragos nas telas dos
computadores — que se tornaram majestosas edificagdes. Sem os
clientes, uma empresa nio completa nem um ano. Sem clientes
extremamente satisfeitos, uma empresa jamais completa 40. “Os
projetos desenvolvidos pela MHA sio coordenados com maestria
pelos profissionais responséveis, cumprindo as etapas nos prazos
estabelecidos e com a qualidade necesséria”, diz o arquiteto Carlos
J. Ianaze, da Ozeki e Ianaze Arquitetos.

A MHA tem orgulho de olhar para tris e ver a qualidade que im-
primiu em cada trabalho, principalmente quando vé a evolugio da
tecnologia aplicada a todos os projetos, permitindo que eles sejam
renovados e cada vez mais flexiveis. “A MHA desenvolveu conosco
vérios trabalhos, principalmente na drea hospitalar, cujos resultados
foram considerados excelentes pelos clientes”, afirma Ianaze. “Eles
tém uma equipe multidisciplinar com conhecimento técnico, dedi-
cagio e facilidades de relacionamento com os outros profissionais
envolvidos nos projetos”, completa.

“Por ter trabalhado ao lado da MHA, reconhecemos seu amplo co-
nhecimento dos procedimentos hospitalares, normas técnicas e ne-
cessidades de infraestrutura aliadas a inovago tecnoldgica, propon-
do o que hé de melhor no presente, visando o futuro da Institui¢io”,
declara Daisy Figueira, do NEAH - Nucleo de Engenharia e Ar-
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quitetura do HCFMUSP. “A MHA desenvolveu diversos projetos
de instalagbes e estrutura para o Hospital das Clinicas da FIMUSP,
que sio projetos de alta complexidade na drea hospitalar”, conta.

“A MHA executou a quase totalidade dos projetos de instalagdes
no ICESP. Pude acompanhar os projetos realizados para dreas na
pos-ocupagio do prédio, destacando-se os projetos da radioterapia
e quimioterapia. Mesmo observando o conceito utilizado na cons-
trugdo original, vé-se no projeto da MHA a preocupagio com a
seguranga e a possibilidade de manutencio da edificagdo”, diz José
Eduardo Lopes da Silva, diretor de Engenharia Clinica e Infra-
estrutura do HC. “Em poucas palavras, podemos definir a MHA
como um importante fornecedor para projetos de alta complexida-
de que requererem profissionalismo e experiéncia’, elogia.

“Para mim, a MHA se define pelo compromisso com o profissiona-
lismo e com a qualidade”, complementa o arquiteto Carlos J. Ianaze.
“Desde a década de 80, a MHA vem desenvolvendo os grandes
projetos da Secretaria com grande eficdcia e, ao longo dos anos, in-
corporando tecnologias de ponta e conceitos de engenharia sempre
atuais nos nossos hospitais”, conta a arquiteta Maria Cristina de
Oliveira Gomes Jotten, diretora de projeto da Secretaria de Estado
da Saide de Sio Paulo. “Eu os avalio como um dos mais compe-
tentes escritérios de Projetos de Engenharia e de Gerenciamento
do Brasil. Uma empresa de vanguarda, com uma grande bagagem

técnica que nos permite inovar com seguranga’, finaliza.
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ESPECIAL | MHA

0S PROJETOS

Por serem mais de 2800 projetos, desses mais de 400 hospitais,
a MHA Engenharia selecionou alguns deles e pediu aos seus
engenheiros que contassem 2 Administradores Hospitalares um
pouco sobre esses trabalhos. Prontamente, todos atenderam ao
pedido, que segue abaixo para a apreciagio dos leitores. Essa de-
dicagio para contar a histéria da empresa mostra muito sobre
a relagio dos colaboradores com os sécios fundadores Salim e

Eduardo, uma relagio de vestir a camisa da MHA. “Sempre sou-

.
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bemos que para crescer prestando servigos precisamos de pessoas
trabalhando pelo mesmo desejo comum: conhecer e satisfazer os
clientes com o maior profissionalismo possivel”, diz Eduardo. “A
confian¢a do cliente faz toda a diferenca e o comprometimento
dos colaboradores é fundamental”, complementa Salim.

Os projetos selecionados para este especial foram: Hospital San-
ta Tereza, Hospital Universitirio de Londrina, Hospital Juiz

de Fora, Hospital Unimed Sorocaba, Hospital Santa Catarina,




Hospital Juiz de Fora, Hospital Brasilandia, Hospital de Pa-
relheiros, Hospital Beneficéncia Portuguesa, INTO (Instituto
Nacional de Traumatologia e Ortopedia),Hospital Unimed
Bauru, Hospital Albert Einstein, Hospital Unimed Vitoria,
Hospital Vitéria Anilia Franco, ICESP (Instituto do Cancer
do Estado de Sao Paulo), Instituto Butanta, Hospital das Cli-
nicas - FMUSP ICHC/IOT/ICxt/Inrad e Unimed Rio Claro.

O sécio fundador Eduardo de Brito Neves levantou cinco proje-
tos e lembrou alguns de seus principais desafios e caracteristicas.
O Hospital de Juiz de Fora, projeto de 1983, foi o primeiro hospi-
tal com caracteristicas arquitetdnicas diferenciadas do tradicional.
“Eram trés circulos que compunham a torre com embasamento,
interligando-as”, recorda. A MHA projetou em 12 meses, as ins-
talagdes elétricas, hidrdulicas, mecénicas, ar condicionado e tele-
comunicagio. Também nessas dreas ¢ mais a parte de estrutura,
foi o projeto de 1996 do Hospital Universitirio de Londrina, que
durou 18 meses. “Nosso trabalho atendeu plenamente as expec-
tativas”, conta. “O maior desafio foi transformar o Hospital Uni-
versitirio em modelo de ensino”.

36 meses foi o tempo que durou o projeto do Hospital Unimed
Sorocaba. Executado em 1993, cobriu, além das 4reas de estrutu-
ra, elétrica, hidriulica, mecénica, ar condicionado e telecomuni-
cagio, a fiscalizag¢io técnica das obras. “Nele, nosso maior desafio
foi esse: fazer os projetos integrados com fiscalizagio”, relembra
Eduardo. Entre 1993 ¢ 96,a MHA assinou o projeto do Hospital
Santa Teresa, em Petrépolis, com gerenciamento das obras, assim
como no Hospital Santa Catarina, cujo projeto durou de 1986
a 1996. Nele, a MHA também projetou diversas dreas com ge-
renciamento das obras. “Gerenciar é sempre um desafio. Por dez

anos, a conquista ¢ ainda maior”, diz Eduardo.

“O Projeto do Hospital
Santa Catarina durou de
1986 a 1996. Uma grande

conquista para a MHA"

ZANETTINI

ARQUITETURA PLANEJAMENTO CONSULTORIA LTDA

“Ha 40 anos dois jovens engenheiros
me procuraram, desejavam iniciar seu
escritoério na atividade de projetos de
sistemas prediais. Impressionou-me a
disposicdo e o preparo de Salim e
Eduardo e apostando na dupla os
contratei para efetuar os projetos de
elétrica, hidraulica, gases e os demais
sistemas do Hospital Municipal de
Osasco em 78.

Essa parceria exitosa se estende até
hoje em projetos e obras que sdo
patriménio de qualidade e inovacdo
da arquitetura e  engenharia
brasileiras.”

Siegbert Zanettini

Hospital Sdo Luis Anélia Franco

Escola Panamericana de Arte

RUA CHILON, 310 - SAO PAULO
TEL 38490394 . 38492557 . 38499992
www.zanettini.com.br




A Gestora de Projetos Maria Eloisa Neves, compartilhou
detalhes de projetos mais recentes: Hospital Brasilandia e
o Hospital de Parelheiros. O primeiro foi executado entre
final de 2013 e inicio do ano passado. “Durou cinco meses,
o tempo previsto para atender todas as solicita¢ées do clien-
te e dos 6rgdos publicos envolvidos”, diz Maria Eloisa. “Um
dos maiores desafios foi o estudo de um projeto estrutural
complexo para atender grandes vios de modulagio arquite-
tonica. Tivemos também que praticar estudos de instalagdes
eficientes, atendendo normas e procurando o menor custo de
execugdo”, conta. Para o Hospital Brasilindia, a MHA proje-
tou estrutura, climatizagdo, hidrossanitiria, sistemas elétricos
e eletronicos e coordenagdo geral do projeto, incluindo os
projetos de arquitetura.

Também entre 2013 e 2014 foi o projeto de estrutura, climati-
zag¢do, hidrossanitaria, sistemas elétricos e eletronicos e coorde-
nagio geral do Hospital de Parelheiros. “Tivemos que executar

esse projeto em um terreno rochoso e com flora atlantica, a qual
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“Tivemos que executar
esse projeto em um terreno
rochoso e com flora
atlantica a ser preservada,
dificultando a implantacao
de edificacoes”

tinha de ser preservada, dificultando a implantagio de edifica-
¢des em toda drea do terreno”, conta Eloisa. “Néao podiamos re-
tirar a flora do local por lei”. Outro desafio de Parelheiros foi a
distribui¢do de todas as instalagdes em um hospital horizontal
implantado sobre um terreno com grandes desniveis, com inter-

ligacdo de vérios edificios e grandes distdncias a serem vencidas.
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ESPECIAL | MHA

Hospital Beneficéncia Portuguesa

“0 Hospital Beneficéncia
Portuguesa foi projetado
pela MHA, pela primeira

vez, em 1989"

O conhecido Hospital Beneficéncia Portuguesa, em Sio Pau-
lo, selecionado pelo diretor executivo Edison Domingues, foi
projetado pela MHA pela primeira vez em 1989. A empre-
sa trabalhou o projeto do Bloco de Ampliagio IV com drea
de aproximadamente 5000m?. Mais tarde, em 1992, 2 MHA
fez o projeto do bloco V, com 4rea aproximada de 10000m?>.
“Lembro que a MHA deu suporte ao hospital durante as exe-
cu¢des das obras e havia poucas duvidas e esclarecimentos
dos projetos. Foi tudo muito rdpido e eficaz”, conta Edison.
“Tivemos que obter conhecimento e dominio das instalagdes
prediais jd existentes no complexo da Beneficéncia Portugue-
sa, para o suprimento dos edificios ampliados e para compa-
tibilizd-los com as novas instalagdes”, diz o engenheiro. Para

ele, adaptar-se a um novo cliente com critérios ja utilizados

46 - Revista Administrador Hospitalar | Maio 2015




“Projetamos a reforma e
ampliacao de um hospital
cuja area final seria de mais
de 84 mil m2 em 90 dias,
coordenando 15 empresas
parceiras e inovando em
tecnologia”

em suas instala¢des, foi um grande desafio. Neste hospital, a
MHA executou os projetos de instala¢des hidrdulicas, gases
medicinais, elétricas, climatizagio, ventilagio mecénica e in-
fraestrutura das Instalages Eletronicas.

Edison destaca também o projeto de 2006, do novo INTO
— Instituto Nacional de Traumatologia e Ortopedia. “Pro-
jetamos a reforma e ampliagdo de um hospital cuja drea fi-
nal seria de mais de 84mil m? em 90 dias, coordenando 15
empresas parceiras e inovando em tecnologia e preocupagio
com o meio ambiente”, lembra o diretor executivo da MHA.
“Foram mais de dois mil desenhos de uma sede renovada
com instala¢des flexiveis, manutencio facilitada e seguranca
de funcionamento”.

Edison narra a mobiliza¢gio interna da MHA, destacando
equipes exclusivas e dedicadas ao projeto. “A participagio do
INTO foi fundamental, profissional e com decisdes ripidas
que resultaram em significativo ganho de tempo”.

O projeto do INTO teve como foco central a sustentabilidade,
a melhora na qualidade de vida, o desempenho ambiental e a
responsabilidade social. O projeto novo INTO respeita o meio
ambiente em dois aspectos: na aplica¢io de materiais adequa-
dos e em uma interferéncia reduzida no local de implantagio,
evitando a construgio de subsolos e a conseqiiente interferén-
cia no lengol fredtico. “O edificio foi pensado para ter o menor
consumo de energia e dgua possiveis, por meio de economiza-
dores e do reaproveitamento de dgua. “O novo INTO melhora
também o conforto e satide de seus usudrios através de cuida-
dos para diminuir ruidos e emissio de fumaga e da construgio
de quartos com isolamento total para pacientes imuno-depri-

midos ou infecto-contagiosos”, finaliza Edison.
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O novo hospital da Unimed em Rio Claro foi executado em 1994.
“A MHA foi contratada para execugio dos projetos de instalagdes

e de célculo estrutural do novo hospital para 108 leitos, com drea

u .
aproximada de 13.500m?”, descreve Edison. “Paralelo a isso, a Ve ncemos o d esa f 10 d e
MHA também foi contratada para gerenciar a primeira fase da d esenvo Ive rum p roj eto

obra envolvendo o Pronto Atendimento do novo hospital”.

Os projetos da primeira fase iniciaram-se no final de 1994 com instalagaes erXiveiS
e foram concluidos em maio de 1995. Em julho de 1996, a

obra ja estava concluida. “Vencemos o desafio de desenvolver e féCl I man Utengao dentrO
um projeto com instala¢ées flexiveis e facil manutengio den- d d t

tro de prazos de entregas apertados”, conta Edison. e prazos een regas
(imagem: Unimed Rio Claro) "

O também diretor executivo Carlos Centurion trouxe refe- apertados

réncias dos projetos do Hospital Unimed Bauru, Hospital

Unimed Vitéria e do Hospital Albert Einstein. Datados res-

pectivamente de 1992, 1997 e 2015, os trés projetos tém em

comum o curto prazo: 6 meses, 4 meses e 45 dias.
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O projeto do Hospital Unimed Bauru foi executado e tor-
nou-se referéncia na regido. “O edificio é totalmente ver-
tical, com grandes distancias entre as centrais e os pontos
de consumo. Isso exige cuidados na conceituagio para nio
extrapolar os custos de construgdo”, lembra Centurion.
“A MHA desenvolveu os projetos de instalagdes elétricas,
hidrossanitdrias, ar condicionado, seguranca, telecomuni-
ca¢des, chamada de enfermagem, prevencido e combate a
incéndio e gases medicinais”. As mesmas dreas foram con-
templadas no projeto do Hospital Unimed Vitéria. “Nele,
havia uma limitagdo de altura, devido a proximidade com
a cabeceira do aeroporto, sempre um desafio para os enge-
nheiros”, relata.

O projeto do pronto socorro do Albert Einstein teve du-
ra¢do de 45 dias e a sua grande conquista é projetar a re-
forma de uma drea de grande movimento sem interromper
o seu funcionamento. Sempre que se fala em hospital, os
cuidados com reformas em ambiente em funcionamento

sio redobrados.

CONTRIBUINDO COM A
SAUDE DO NOSSO PAIS

SR A
oy
gl

an( no mercado de construgdo civil, a Afonso Franca
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O gestor Haroldo Elias traz 4 tona o projeto do Hospital
Vitéria Anidlia Franco, em Sdo Paulo. Foi concluido depois
de um ano e cinco meses, em fevereiro de 2007. “O projeto
foi elaborado de forma a atender todos os pré-requisitos nor-
mativos, adequando ao programa e ao partido arquitetural.
Tivemos que realizar a interagio das necessidades de insta-
lagdes (alturas do entre forro, casa de médquinas, shaft’s) e a
adequagio das instalagdes em composi¢do harmoniosa com a
arquitetura”, conta Haroldo. “Assinamos o projeto de insta-
lagoes de hidrdulica, elétrica, telecom, climatizagio e geren-
ciamento”; afirma.

José Mazelli, diretor adjunto da MHA, falou sobre o projeto
do ICESP (Instituto do Cancer do Estado de Sio Paulo),
que teve duas fases. A primeira, em 2003, onde foi feito o
estudo preliminar ao projeto executivo, e a segunda, em 2005

e 2006, com participagio na obra. A MHA encontrou para
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o ICESP as mais novas tecnologias a serem empregadas no
projeto para que ele se tornasse o que € hoje: um centro de
referéncia em oncologia.

A MHA atuou na climatizagio, elétrica, hidraulica, gases
medicinais, esgoto, dgua fria e quente e pluvial, incéndio, au-
tomagio e sistemas eletronicos (som, circuito fechado de TV,
detecgdo e alarme, chamadas de enfermeiras, monitoragio e
controle de senhas).

“O projeto executivo durou exatamente seis meses. Jd com
relagdo 4 assessoria técnica da obra, ficamos em cinco pessoas
durante aproximadamente 18 meses”, conta Mazelli. “O pro-
jeto exigiu muito planejamento e controle. Confeccionamos
1400 documentos em seis meses. Um grande desafio foi o
gerenciamento de interferéncias e necessidades interdiscipli-
nares, coordenando as vérias especialidades e suas necessida-

des particulares numa estrutura existente”, lembra o diretor.




“A MHA
encontrou
para o ICESP
as mais novas
tecnologias a
serem empregadas
no centro de
referéncia em
oncologia”

a

i
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O projeto do Instituto Butanta foi desenvolvido pela MHA no
ano de 2005. O trabalho durou sete meses, entre abril e no-
vembro de 2005 e atendeu as expectativas de prazo e de escopo
definidos junto ao cliente. “O empreendimento ¢ uma fébrica
de vacinas, inicialmente projetado para gripe HIN1, sendo o
primeiro no hemisfério sul. Os maiores desafios foram desen-
volver um projeto dentro das normas especificas para dreas clas-
sificadas”, conta o gestor Roberto Costa. “Projetamos as dreas
de elétrica, hidriulica, ar condicionado e sistemas eletrdnicos”.

O projeto do Hospital das Clinicas FMUSP ICHC/IOT/ICr/
Inrad durou de 1992 a 1995. Nesses trés anos, a MHA projetou
todas as instalagdes hidrdulicas, incéndio, gases medicinais, elé-
trica, sistemas eletronicos, climatizagio e parcialmente de estru-
tura, dolCHC- Instituto Central (Alas A,B,C,D Norte e Sul, E
Norte e Sul,F Norte e Sul e G Norte e Sul) doIOT-Ambulats-

rio Anexo, do ICre Inrad. “Projetamos o Instituto Central com

“O maior desafio
do projeto Instituto
Butanta foi desenvolver
um projeto dentro das
normas especificas para a
fabrica de vacinas contra
a gripe HIN1”

A STRAUB parabeniza a MHA ENGENHARIA
pelos seus 40 anos e pelos relevantes
servicos prestados a populacao.

Straub =

engenharia-de-custos =

- Orcamentos de Obras. - = ==

- Viabilidade de Custo de Obras. iz ==

pas ; ; —
A = , —

52 - Revista Administrador Hospitalar | Maio 2015




“A MHA também
foi responsavel pelo
projeto executivo do
Hospital Samaritano,

obra que levou cerca de
um ano e meio”

faseamento de projeto e obra. Com isso, o hospital conseguiu
atender o grande fluxo de pacientes realizando todas as atua-
lizagGes propostas pela reforma”, conta Maria Elisa Germano
Diretora Adjunta. “O projeto em etapas permite que ao haja
paralisagdes”. O mesmo aconteceu em 2012, com o projeto de
revisdo geral do Hospital Servidor Publico Estadual, que tam-
bém nio podia ter paralisacio.

O projeto executivo do Hospital Samaritano levou cerca de um
ano e meio. A MHA, além de projetar todas as instalagdes hi-
drédulicas, incéndio, gases medicinais, elétrica, sistemas eletr6-
nicos eclimatizagio, acompanhou paralelamente a obra até a sua
inauguragio, em 2011. “O projeto foi desenvolvido a partir de
desenhos arquitetonicos dos melhores especialistas nas diversas
dreas constantes de um hospital, como hotelaria, UTI, Centro

Cirtrgico, etc”, lembra Maria Elisa

STEEL PROJECT

PROJETOS DE ESTRUTURAS

ALGUMAS OBRAS:

“““ PROJETOS DE TORRES DE ESCADAS

HOSPITAL UNIVERSITARIO DA USP PREDIOS METALICOS
HOSPITAL UNIVERSITARIO
CENTRO DE ENSINO

STEEL E MHA ENGENHARIA
Inovando e crescendo juntas.
Fazemos parte desta Historia!

HELIPONTO
NO COMPLEXO DE TECNOLOGIA SITE OSASCO
CAIXA ECONOMICA FEDERAL

STEEL PROJETOS CONSULTORIA E PROJETOS DE ESTRUTURA LTDA
Rua Castro Alves, 457, CJ. 86, | Sdo Paulo - SP | TEL.: (11) 3275-5072
Email: dge@uol.com.br | Site: www.steelproject.com.br

Maio 2015 | Revista Administrador Hospitalar - 53




ESPECIAL | MHA

“No Sirio foram
_— ¢ aplicadas solucGes
= de engenharia

‘ e que incorporaram

tecnologia,

, funcionalidade,

N expansibilidade e
% contingenciamento”

-

Salim Lamha lembra os projetos dos hospitais Sirio Libanés
e Hospital Alemdo Oswaldo Cruz. No caso do Sirio, foram
aplicadas solugbes de engenharia que incorporaram tecnologia,
funcionalidade, expansibilidade e contingenciamento. Sustenta-
bilidade foi palavra-chave na concepgio dos projetos, que pro-
porcionaram a redugio do consumo de dgua, além da reutiliza-
¢do das dguas das chuvas, o esgoto proveniente de lavatérios,
chuveiros, pias e a dgua pluvial coletada na cobertura, apds de-
vido tratamento é reutilizada nos sistemas de ar condicionado,
de irrigagdo e de bacias. O Hospital Alemido Oswaldo Cruz teve
seus projetos desenvolvidos para modernos centros cirdrgicos,
com tecnologia de ponta que ocupam a nova ala do hospital, até
mesmo com salas de cirurgia robética.

Sao apenas algumas participagdes e alguns projetos que repre-
sentam, nestas pdginas, um pouco da histéria da MHA Enge-
nharia. 40 anos sio impossiveis de contar em pouco tempo. E
como todos os anos, o olhar da MHA ¢ para o futuro. Sempre
inovando, trazendo para seus projetos o que hd de melhor e mais
novo para ajudar o Brasil a continuar crescendo.

A MHA acredita hoje no mesmo sonho de 40 anos atrs: ser uma
empresa que preza pela total qualidade de seus projetos com cri-
terioso planejamento, utilizando as mais eficazes ferramentas do
mercado e a principal delas: as pessoas. O olhar humano por trds

de cada trago faz toda diferenca. E que venham os préximos 40!
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OBRAS INTEGRADAS
SUSTENTABILIDADE
TECNOLOGIA

IT MEDICO

iz ‘ Firmados em atingir a exceléncia em nossos servicos, atua-
r mos com solugdes diferenciadas que envolvem tecnologias
Ly de ponta e um alto padrdo de qualidade no atendimento e

em cada procedimento realizado.

A Engemon é uma empresa especialista em engenharia civil
e elétrica, que atua planejando e construindo com a excelén-
cia necessdria na implantacdo de obras hospitalares, centro
cirdrgico, sistema de IT médico, sistemas especiais, salas de
UTI, construcdo de toda infra-estrutura, elétrica, subestacao,
co-geracdo de energia elétrica, aquecimento solar e sistema
de ar condicionado, para todo o territério nacional.

ENGENHARIA
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Informe publicitario

RACIONAL ENGENHARIA

Especializada na pré-construgdo e construgao de empre-
endimentos industriais, comerciais e corporativos, em mais de
quatro décadas de existéncia, a Racional Engenharia soma mais
de 560 obras de grande porte, muitas delas direcionadas ao seg-
mento hospitalar como o Hospital Alemao Oswaldo Cruz, Hos-
pital Israelita Albert Einstein, Hospital Sirio-Libanés, Hospital
Samaritano, entre outras.

A Racional é parceira da MHA Engenharia na execug¢do de
grandes projetos como a ampliagdo do Hospital Alemao Oswal-
do Cruz, que consistiu na constru¢do do Bloco E, um edificio de
internacdo e servicos em uma area de mais de 30 mil m2. Uma
obra complexa e desafiadora, que exigiu integragdo completa
entre as equipes das duas empresas.

Segundo o Diretor de Construgdo da Racional, Augusto Mar-
tins, as obras do Hospital Oswaldo Cruz demandaram esforgo extra
de todos os profissionais envolvidos, principalmente devido a sua
localizagdo: a regido da Avenida Paulista, principal centro financeiro
da capital paulista, que possui diversas restricdes para operagdo,
como por exemplo horarios limitados para circulagdo de caminhdes
para carga e descarga de materiais e geragao de ruido.

Além disso, muitos trabalhos, como o de instalagdo elétrica
precisaram ser realizados no j3 existente prédio do Hospital, po-
rém sem interferir em sua rotina. “Ou seja, questdes de logisti-
ca tiveram que ser muito bem planejadas. E para isso, a equipe
MHA com todo o seu know-how, nos auxiliou da melhor forma
possivel, na execugdo do trabalho”, explica Martins.

A partir de sua experiéncia em outros projetos, a Racional
trouxe algumas inovagGes para a execugdao deste empreendi-
mento, como por exemplo, a instalagdo de banheiros prontos
nos leitos, um sistema pré-fabricado que reduz o prazo da obra.

Referéncia na execugdo de construgdes sustentaveis, a Ra-
cional executou a obra de acordo com os requisitos exigidos
para que o Hospital obtenha a certificagdo LEED (Leadership in
Energy and Environmental Design), selo que atesta o empenho
de uma edificagdo com os principios de sustentabilidade.

Ficha técnica

Hospital Alemao Oswaldo Cruz (Bloco E)

Localizagdo: setor sul do terreno do Hospital Alemao Oswaldo Cruz,
junto a Rua 13 de Maio - Bela Vista — S3o Paulo / SP

Area construida: 31.734,24 m?

Caracteristicas: 5 subsolos, 4 térreos e 15 pavimentos elevados, ba-
sicamente destinados a internagdo com capacidade de 183 aparta-
mentos, UTIs, centro cirdrgico e outros servigos do Hospital.
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K . Banheiros prontos nos leitos, um sistema

pré-fabricado que reduz o prazo da obra.

Av. Chedid Jafet, 222
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Referéncia em
assisténcia
psiquiatrica, a
Instituicao planej
se tornar em breve
Hospital de Alta
Complexidade,

com a implantacao
g das Unidades de

Terapia Intensiva e

Hemodinamica

ANOS

HOSPITAL DA LAGUNA
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o completar 160 anos, o Hospital de Caridade Senhor

Bom Jesus dos Passos, popularmente conhecido como

Hospital da Laguna, cidade em que estd situado, é o
mais antigo do Sul do Estado de Santa Catarina. De cariter fi-
lantrépico e categorizado como hospital geral de média comple-
xidade, sua historia é permeada de lutas contra as dificuldades
vivenciadas ao longo de sua existéncia, principalmente ao que se
refere 4 falta de recursos, o que s6 comegou a ser superado re-
centemente por meio do planejamento estratégico desenvolvido
pela Instituigéo.
Neste cendrio, a partir de 2006, o plano comegou a ser colocado
em pritica com a reativagio de sua Maternidade e Centro Ci-
rirgico, além da implantagio das Alas Psiquidtricas, do Servico
de Captagio e Transplante de Cérneas, das cirurgias por video-
laparoscopia, do Servi¢o de Tomografia Computadorizada, dos
Testes da Orelhinha e do Olhinho, da digitaliza¢io do Servigo
de Radiologia, entre outros. Reformas, aquisi¢io de equipamen-
tos e contratagio de mais médicos e profissionais de vérias espe-
cialidades também foram providenciadas.
Hoje, o hospital é referéncia em assisténcia psiquidtrica, nio s6
para a cidade de Laguna, como também para inimeras cida-
des da regido. O servico de captagio e transplante de cérneas

também leva reconhecimento a Institui¢do. Os préximos passos

"0 Hospitala da Laguna é o
mais antigo do Sul do Estado

de Santa Catarina™
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voltam-se para a implantagio de 10 leitos de UTI e de uma
Unidade de Hemodinamica, esta ultima terceirizada. O objetivo
¢ mudar definitivamente o perfil do hospital que passard a ser

de alta complexidade.




“Em 2006, o hospital reativou
Maternidade e Centro Cirurgico.
Hoje, a captacao e transplante
de corneas leva reconhecimento
a instituicao”

ATUAGAO

Para atender a populagio de Laguna e sua cidade vizinha Pescaria Brava, num

total de 54.077 habitantes nas mais diversas especialidades, além de cerca de
390 mil habitantes em relagio a assisténcia psiquidtrica, cuja abrangéncia ¢
maior, o Hospital Laguna estd localizado em uma 4rea de 9.346,22 m?, distri-
buidos em 05 pavimentos.

Atualmente, o hospital conta com 110 leitos e realiza uma média mensal de
308 internagdes, 125 cirurgias e 36 partos. Pelo servico de emergéncia passam
por més, cerca de 3.800 pessoas. Sdo 148 colaboradores e 26 médicos, lidera-
dos por comité gestor, formado pelas liderangas dos setores, Administragio e
Dire¢io da entidade.

Entre as especialidades disponiveis a populagio estio Clinica Geral, Cirur-
gia Geral, Gineco-Obstetricia, Pediatria, Traumato-Ortopedia, Cardiologia,
Oftalmologia, Psiquiatria, Otorrinolaringologia e Neurologia. A institui¢do
conta também com servigos de apoio diagndstico e terapéutico de urgén-

cia e emergéncia, Ambulatérios de Ortopedia e Psiquiatria, Fisioterapia,

bes i

Solugdes para Integra¢do de Sistemas

Nos, da GLOBAL CONSULTER e da Bee It,
juntos com a comunidade de Laguna, nos
sentimos honrados em participar dessa
histéria de 160 anos de lutas, desafios e
conquistas do Hospital de Laguna Senhor
Bom Jesus dos Passos.

Parabéns a todos!

Rua Campos Sales, 157/407 | Porto Alegre - RS
Tel.: (51) 3085-6960
global@globalconsulter.com.br
www.globalconsulter.com.br
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Fonoaudiologia, Terapia Ocupacional, Testes do Olhinho,
da Orelhinha e do Coragiozinho, Endoscopia Digestiva
e Colonoscopia (terceirizado), Diagndstico Cardiolégico
(terceirizado), Diagnéstico por Imagem (radiologia digital,
ultrassonografia e tomografia computadorizada — estes dois
ultimos terceirizados), entre outros, além dos laboratérios de
Anilises Clinicas (terceirizado) e Laboratério de Patologia
Clinica (terceirizado).

Em atencdo a qualidade de servigos e tratamentos oferecidos
pelo hospital, a institui¢do participa, desde outubro de 2013,
do Projeto de Apoio aos Hospitais Beneficentes Sem Fins
Lucrativos do Estado de Santa Catarina, realizado através
da parceria entre Ministério da Saide, Secretaria de Estado
da Sadde, Hospital Samaritano de Sio Paulo e Centro de
Estudos CEALAG.

De acordo com a presidente do hospital, Regina Ramos dos Hospital em nameros

Santos, na avaliagdo inicial realizada pelo programa, o Hospi-

tal da Laguna foi classificado na categoria bronze. Na avalia-

¢io seguinte, feita em 2014, ascendeu para a categoria prata.

110 leitos

Agora em 2015, o hospital aguarda pela realizagio da terceira

e ultima avaliagfo, que avaliard a institui¢io como um todo. 308 internagées mensais
A entidade vem contando com o apoio de inimeros parcei-
ros, entre os quais a Associa¢io de Voluntirias Mamie Bebé 125 Ciru rglas mensals

e o Grupo Vida e Arte.

36 partos
148 colaboradores
26 médicos

A entidade conta com o apoio de inumeros parcei-
ros, entre eles a Associacao de Voluntarios Mamae
Bebé e Grupo Vida e Arte

..,el ‘ t.‘: - 3 5
10 de Outubro

ia Mundial da

de Mental
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REFERENCIA EM PSIQUIATRIA

Para Regina, a implantag¢do da Ala Psiquidtrica “Sdo Francis-
co de Assis”, levou o hospital a um novo patamar, ao cons-
tituir o primeiro movimento rumo 4 busca de uma grande
vocagdo para o hospital.

“Iniciadas em janeiro de 2007, as atividades da Psiquiatria
foram viabilizadas gragas a unido de forcas de entidades de
Laguna, como Associagio Comercial e Industrial, Cimara de
Dirigentes Lojistas e dezenas de associados, que se respon-
sabilizaram pela reestruturagio do local destinado 4 nova ala,
na época desativado hd mais de dez anos”, conta a presidente.
A partir de entdo, a drea de Psiquiatria se solidificou, até
tornar-se referéncia para toda a regido de Laguna. Em 2009,
visto o aumento expressivo da demanda, o atendimento psi-
quidtrico foi ampliado, através da implantag¢do da Ala de Tra-
tamento de Dependéncia Quimica “Sdo Vicente de Paulo”,
que no fim de 2010, foi credenciada pelo Ministério da Sai-
de como servigo de referéncia em tratamento de dependéncia

em cocaina e derivados.

Ja em julho de 2013, 15 dos 30 leitos existentes foram credencia-
dos pelo Ministério da Saide como Servico Hospitalar de Refe-
réncia, nos moldes da Portaria N° 148, de 31 de janeiro de 2012.
Um grande feito para o hospital, ja que dos hospitais gerais com
leitos psiquidtricos existentes em Santa Catarina, o Hospital da
Laguna foi o primeiro a receber as referidas habilitagdes.

“Os doentes sio assistidos por equipe multiprofissional,
formada por psiquiatra, assistente social, psicélogas, artesi,
farmacéutica, nutricionista e profissionais de enfermagem. A
equipe, por sua vez, conta com parceiros tais como, Alco-
6licos Anénimos, Grupo Vida e Arte e outros. Ao todo, o
hospital conta com 30 leitos psiquidtricos, 15 em cada uma
das alas”, revela Regina.

“A procura pelos servigos de Psiquiatria é grande e, portanto,
mantém sempre altas as taxas de ocupagio de ambas as alas. O
atendimento abrange as cidades de Imbituba, Imarui, Jaguaru-
na Tubardo, Capivari de Baixo, Gravatal, Brago do Norte, So

Ludgero, Sdio Martinho e Garopaba’, acrescenta a presidente.
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DESAFIOS DA GESTAO FINANCEIRA

A maioria dos pacientes atendidos pelo Hospital da Laguna é
proveniente do SUS. Em 2014 cerca de 91% dos atendimen-

tos foi realizado através do Sistema Unico de Sadde.

u H
Neste cendrio, o grande desafio da institui¢do é realizar as 91 % dOS atendlmentOS
suas operagdes com base na Tabela de Procedimentos do I- d I h -t I
SUS, congelada hd quase vinte anos. Problema este, que ¢ realizados pe o ospl a

amenizado gragas as a¢des implementadas pelo consistente é de pacientes

Planejamento Estratégico, que conseguiu encontrar relativo

equilibrio financeiro para as contas. proven ientes do SU S"

Entretanto, apesar dos esforgos, ainda faltam ao Hospital re-

cursos para investimentos e para pagamento de dividas contra-

idas durante as duas décadas em que trabalhou no vermelho.
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Gestdo de Logistica em Sadde

-

“0O Hospital da Laguna preza - - _
A Missao da Branet Logistica é prestar servicos
pe lo bem-estar dos pacie ntes e com exceléncia em gesto de logistica, atuando
com indicadores reais para o apoio a tomada de

familiares através de assisténcia deciszo, resultando na satisfagéo de nossos
. . - ” clientes, parceiros e colaboradores.
preventiva, curativa e social .

PREUGUPAGAU SUGIAL E com grande satisfacdo que

parabenizamos o HOSPITAL DE LAGUNA

O Hospital da Laguna expande sua atuacdo em relacio a assisténcia médica para B
p g P ¢ ¢ P por seus 160 anos de dedicacdo e

: o - e « . »
além de suas dependéncias, ao participar de iniciativas como o “Hospital na Praga”, empenho na proteco de vidas.

“SESC Empresa” e cursos direcionados a gestantes e a cuidadores domiciliares.

Também preza pelo bem-estar dos pacientes e familiares através de assisténcia

preventiva e curativa, apoio as familias dos pacientes, assisténcia social, assistén-
cia religiosa e programa de distribui¢io de cestas bésicas aos pacientes carentes.

Rua Simedo Esmeraldino de Menezes, 400, Sala 31
. . Tubaréo - SC | Tel.: (48) 3700-6072
Para ter mais detalhes sobre o Hospital da Laguna acesse: contato@branetlogistica.com.br

. www.branetlogistica.com.b
www.hospitallaguna.com.br reneiogisea com B

PARABENIZAMOS

O HOSPITAL DE LAGUNA PELOS 160 ANOS
TRABALHANDO PARA SER RECONHECIDO PELA
EXCELENCIA E INOVACAO NA AREA DA SAUDE.

E A SAUTECH SE ORGULHA EM OFERECER
SOLUGOES DE GESTAO E TECNOLOGIA PARA
CONTRIBUIR E TORNAR POSSIVEL ESSE
RECONHECIMNENTO.
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QSAUTECH

GESTAO E TECNOLOGIA EM SAUDE

PRACA QUINZE DE NOVEMBRO, 21/402 | PORTO ALEGRE - RS | TEL.: (51) 3026-5858
COMERCIAL@SAUTECH.COM.BR | WWW.SAUTECH.COM.BR



PROXIMA EDICAO

CONFIRA OS TEMAS QUE SERAO DESTAQUES NAS PROXIMAS
EDICOES DA REVISTA ADMINISTRADOR HOSPITALAR =
v Direito Hospitalar
v Gestdo da Qualidade e Programas de Acreditacdo
v 16° Jantar do Administrador Hospitalar
v/ 38° Congresso Brasileiro de Administracdo Hospitalar
v Feira hospitalar, retrospectiva
+ Fundamentos de Administracdo da Saude

&/ Processos Gerenciais

v/ Sistema e Organizacdo de Saude no Brasil

%ﬂeqé% Radiologicas

CAPELA DE FLUXO LAMINAR BLINDADA MR

Cabine de Seguranca Biolégica blindada de 25 a 50mm de Pb;
Anteparo de correr com 25 a 50mm de blindagem;

Visor plumbifero com equivaléncia a 2lmm de Pb;
Compartimento para gerador com sistema de elevagao;
Compartimento para caixa de rejeito de 7 e 13 litros;

Calibrador de dose blindado ou copo fracionador de dose para FDG.
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"+ diagndsticos de

IT Médico Inteligente
com Check UP e Diagnéstico

| ‘riscos elétricos
 devem ser
imediatamente
- sinalizados.

Para evitar:
* Choques Elétricos
* Queimaduras
* Interrupgao de Procedimentos Cirlrgicos
* Danos a Equipamentos Eletromédicos

www.rdibender.com.br

RDI BENDER

Tel.: + 55 11 3602-6260
Fax.: + 55 11 3602-6269
contato@rdibender.com.br
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O Instituto Nacional de
Desenvolvimento Social e
Humano (INDSH) € uma
instituicao especializada na
gestao de servicos de Sau-
de. Em mais de 50 anos de
trajetoria reuniu especialis-
tas e aculumou know how
e exceléncia que agora
compartilha com vocé, por
meio de cursos, treinamen-
tos e aprendizado continuo
e progressivo. Confira as
opc¢oes, informe-se e dé um
salto triplo no seu conheci-
mento.

Sistema de Inteligéncia de Saude (SIS)

Programa adaptado as necessidades de cada instituicao, criado a partir de um diagnés-
tico prévio, feito por especialistas na area de gestdo, com o objetivo de oferecer solu-
¢bes de cursos e treinamentos sob medida e modeladas para as exigéncias e desafios
especificos.

Sistema de Inteligéncia Ambiental (SIA)

Programa voltado para a area ambiental e sustentabilidade, proposto a partir de um diag-
nostico prévio, feito por especialistas nas areas de gestdo ambiental. O objetivo é oferecer
solugdes para esse setor, cujas normas legais e as proprias exigéncias de consumidores,
comunidades e entidades publicas e particulares, sdo cada vez maiores.

A quem se destina

* Hospitais publicos, privados e filantropicos.

* Clinicas em geral.

* Laboratdrios.

* Unidades de Pronto-Atendimento, Unidades Basicas.

* Atodos os gestores que necessitam de solugdes de educacao continuada
especificas e adaptadasl.

Outras opg¢oes de cursos e treinamentos

e Trabalho em Equipe e Logistica em Instituicdes de Saude
e Lideranca e Contabilidade e Rotinas Trabalhistas
e Seguranga do Paciente e Indicadores de Saude

Av. Marqués de Sio Vicente, 446 -14° andar - cj. 1419 - Barra Funda
Sao Paulo - SP - Brasil - 01139-000 - Tels.: (11) 3672-5136 - (11) 2367-0081 - (11) 2367-0082

www.indsh.org.br

www.facebook.com/instituto.indsh




