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Relatério Integrado do exercicio de 2018 da
Empresa Brasileira de Servigcos Hospitalares
apresentado aos orgdos de controle interno e
externo e a sociedade como prestacdo de
contas a qual esta unidade esta obrigada nos
termos do Art. 70. Paragrafo Unico da
Constituicao Federal, elaborado de acordo com
as disposicbes da Instrucao Normativa (IN)
TCU n° 63/2010, da IN TCU

n°® 170/2018 e da Portaria-TCU n° 369/2018 e
das orientacbes do orgdo de controle interno.
Este relatério toma como base o modelo de
relato integrado, desenvolvido pelo
International Integrated Reporting Council
(Conselho Internacional para Relato Integrado)
I IIRC e atende ao disposto no Art. 8, inciso IX,
da Lei de Responsabilidade das Estatais - Lei
n°® 13.303/2016.
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DECLARACAO DE INTEGRIDADE EbseriEM PRIMEIRA MAO

Em nossas prestacdes de contas, temos 0
compromisso de ser transparentes e
responsaveis, apresentando informacdes
integras.

Internet

www.ebserh.gov.br

Facebook
@ebserh.mec

Neste relatorio, seguimos as diretrizes do relato n
integrado reconhecidas internacionalmente, em
conformidade com a Estrutura Internacional
para o Relato Integrado estabelecida pelo IIRC, , Twitter
aplicando o pensamento coletivo na
preparacao e na apresentacao do relatorio @ebserh

integrado

Instagram
A Ebserh agradece aos seus colaboradores @ebserh
pela aplicacdo do pensamento coletivo e
participacao direta ou indireta na construcao
deste documento.
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Lista de siglas e abreviacoes

3EC - ESCOLA Ebserh DE EDUCACAO CORPORATIVA

AAC - AUDITORIA ANUAL DE CONTAS

ABC - ACTIVITY-BASED COSTING

ABDI - AGENCIA BRASILEIRA DE DESENVOLVIMENTO INDUSTRIAL

ABEM - ASSOCIACAO BRASILEIRA DE EDUCACAO MEDICA

ABNT - ASSOCIAGCAO BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS

AFAC - ADIANTAMENTO PARA FUTURO AUMENTO DE CAPITAL

AGHU - APLICATIVO DE GESTAO PARA HOSPITAIS UNIVERSITARIOS

AGU - ADVOCACIA GERAL DA UNIAO

ANVISA - AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA

APF - ADMINISTRAGAO PUBLICA FEDERAL

APG - GESTAO PUBLICA - PROGRAMA DE GESTAO AVANCADA

APH - ADICIONAL DE PLANTAO HOSPITALAR

AUDIN - AUDITORIA INTERNA

AUDIRs - AUDITORIA INTERNA DAS FILIAIS

BP - BALANCO PATRIMONIAL

CA - CONSELHO DE ADMINISTRACAO

CAMEM - COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E MONITORAMENTO DE ESCOLAS MEDICAS
CAPES - COORDENACAO DE APERFEICOAMENTO PROFISSIONAL DE ENSINO SUPERIOR
CAS - COMISSAO DE ACOMPANHAMENTO E SUPERVISAO

CCE - CONSELHO DE COORDENACAO E CONTROLE DAS EMPRESAS ESTATAIS
CCF - COORDENADORIA DE CONTABILIDADE E FINANCAS

CCONT - COORDENACAO-GERAL DE CONTABILIDADE DA UNIAO

CDSI - COORDENACAO DE DESENVOLVIMENTO DE SISTEMAS DE INFORMACAO
CES - CAMARA DE EDUCAGCAO SUPERIOR

CFC - CONSELHO FEDERAL DE CONTABILIDADE

CGPAR - COMISSAO INTERMINISTERIAL DE GOVERNANCA CORPORATIVA E DE ADMINISTRATRACAO DE PARTICIPACOES SOCIETARIAS DA
UNIAO

CGSIC - COMITE GESTOR DE SEGURANCA DA INFORMACAO E COMUNICACOES DA Ebserh-SEDE
CGTIC - COMITE GESTOR DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO E COMUNICACOES
CGU - CONTROLADORIA-GERAL DA UNIAO

CHRU - CENTROS HOSPITALARES REGIONAIS E UNIVERSITARIOS

CHU - CENTROS HOSPITALARES UNIVERSITARIOS

CISTI - COORDENACAO DE INFRAESTRUTURA E SEGURANCA EM TECNOLOGIA DA INFORMAGAO
CLT - CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO

CNE - CONSELHO NACIONAL DE EDUCACAO

CNPJ - CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

CNPQ - CONSELHO NACIONAL DE DESENVOLVIMENTO CIENTIFICO E TECNOLOGICO
CNRM - COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA

CNS - CONSELHO NACIONAL DE SAUDE

CONASEMS - CONSELHO NACIONAL DE SECRETARIAS MUNICIPAIS DE SAUDE
CONASS - CONSELHO NACIONAL DE SECRETARIOS DE SAUDE

CONEP - COMISSAO NACIONAL DE ETICA EM PESQUISA

COPAR - COORDENACAO-GERAL DE PARTICIPACOES SOCIETARIAS

CPC - COMITE DE PRONUNCIAMENTOS CONTABEIS

CRC - CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE

CRM - CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA

CSLL - CONTRIBUICAO SOCIAL SOBRE O LUCRO LIQUIDO

CVM - COMISSAO DE VALORES MOBILIARIOS
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CVM - COMISSAO DE VALORES MOBILIARIOS

DATASUS - DEPARTAMENTO DE INFORMATICA DO SUS

DFC - DEMONSTRACAO DOS FLUXOS DE CAIXA

DGP - DIRETORIA DE GESTAO DE PESSOAS

DGPTI - DIRETORIA DE GESTAO DE PROCESSOS E TECNOLOGIA DA INFORMACAO
DIVGP - DIVISAO DE GESTAO DE PESSOAS

DMPL - DEMONSTRACAO DAS MUTACOES DO PATRIMONIO LIQUIDO

DOF - DIRETORIA DE ORCAMENTO E FINANCAS

DRE - DEMONSTRACAO DO RESULTADO DO EXERCICIO

DTI - DIRETORIA DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO

DVA - DEMONSTRACAO DO VALOR ADICIONADO

EAD - EDUCACAO A DISTANCIA

EBSERH - EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES

E-MAG - MODELO DE ACESSIBILIDADE EM GOVERNO ELETRONICO

E-OUV - SISTEMA DE OUVIDORIAS DO PODER EXECUTIVO FEDERAL

E-SIC - SISTEMA ELETRONICO DE INFORMACAO AO CIDADAO

FGTS - FUNDO DE GARANTIA POR TEMPO DE SERVICO

FINEP - FIANCIADORA DE ESTUDOS E PROJETOS

FIOCRUZ - FUNDACAO OSWALDO CRUZ

FNOHUF - FORUM NACIONAL DE OUVIDORES UNIVERSITARIOS E DE HOSPITAIS DE ENSINO
FNS - FUNDO NACIONAL DE SAUDE

FUB - FUNDACAO UNIVERSIDADE DE BRASILIA

GAD - GERENCIA ADMINISTRATIVA

GAS - GERENCIA DE ATENCAO A SAUDE

GEP - GERENTE DE ENSINO E PESQUISA

GFIP - GUIA DE RECOLHIMENTO DO FGTS E DE INFORMACOES A PREVIDENCIA SOCIAL
GM - GABINETE DO MINISTRO

GRSIC - GESTAO DE RISCOS DE SEGURANCA DA INFORMACAO E COMUNICACOES
GRU - GUIA DE RECOLHIMENTO DA UNIAO

HCPA - HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE

HC-UFU - HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
HMV - HOSPITAL MOINHOS DE VENTO

HUF - HOSPITAL UNIVERSITARIO FEDERAL

IAS - IMPAIRMENT OF ASSETS

IBRACON - INSTITUTO DE AUDITORES INDEPENDENTES DO BRASIL

IES - INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR

IFC - INTRUMENTO FORMAL DE CONTRATUALIZACAO

IFE - INSTITUICOES FEDERAIS DE ENSINO

IFES - INSTITUICOES FEDERAIS DE ENSINO SUPERIOR

IFHT - INSTITUTO MULTIDISCIPLINAR DE FORMACAO HUMANA COM TECNOLOGIAS
IFRS - INTERNACIONAL FINANCIAL REPORTING STANDARDS

IG-SEST - INDICE DE GOVERNANCA DA SECRETARIA DE COORDENACAO E GOVERNANCA DAS EMPRESAS ESTATAIS
IN - INSTRUCAO NORMATIVA

INEP - INSTITUTO NACIONAL DE ESTUDOS E PESQUISAS EDUCACIONAIS ANISIO TEIXEIRA
INSS - INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIAL

IRPJ - IMPOSTO DE RENDA PESSOA JURIDICA

IRRF - IMPOSTO DE RENDA RETIDO NA FONTE

ISS - IMPOSTO SOBRE SERVICOS

ISSON - IMPOSTO SOBRE SERVICOS DE QUALQUER NATUREZA
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LAl - LEI DE ACESSO A INFORMACAO

LAIS - LABORATORIO DE INOVACAO TECNOLOGICA EM SAUDE

LDO - LEI DE DIRETRIZES ORCAMENTARIAS

LOA - LEI ORCAMENTARIA ANUAL

MEC - MINISTERIO DA EDUCACAO

MGAH - MODELO DE GESTAO DA ATENCAO HOSPITALAR

MS - MINISTERIO DA SAUDE

MTE - MINISTERIO DO TRABALHO

NATS - NUCLEOS DE AVALIACAO DE TECNOLOGIAS EM SAUDE

NBC - NORMA BRASILEIRA DE CONTABILIDADE

NBC TA - NORMAS TECNICAS DE AUDITORIA INDEPENDENTE

NBC TSP - NORMAS BRASILEIRAS DE CONTABILIDADE APLICADAS AO SETOR PUBLICO
NBR - NORMAS BRASILEIRAS REGULAMENTADORAS

OB - ORDEM BANCARIA

OBZ - ORCAMENTO BASE ZERO

OEI - ORGANIZACAO DOS ESTADOS IBERO-AMERICANOS

PAINT - PLANO ANUAL DE AUDITORIA INTERNA

PCCS - PLANO DE CARGOS, CARREIRAS E SALARIOS

PDTIC - PLANO DIRETOR DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO E COMUNICACOES

PESP - PROGRAMA Ebserh DE SEGURANCA DO PACIENTE

PGFN - PROCURADORIA GERAL DA FAZENDA NACIONAL

PHA - PROGRESSAO HORIZONTAL POR ANTIGUIDADE

PHM - PROGRESSAO HORIZONTAL POR MERITO

PJ - PESSOA JURIDICA

PL - PATRIMONIO LIQUIDO

PMMB - PROJETO MAIS MEDICOS PARA O BRASIL

PNHOSP - POLITICA NACIONAL DE ATENCAO HOSPITALAR

POSIC - POLITICA DE SEGURANCA DA INFORMACAO E COMUNICACOES

PPP - PLANO DE PROVIDENCIAS PERMANENTE

PRADEG - PROGRAMA DE RACIONALIZACAO, DISCIPLINA E EFICIENCIA DO GASTO
PRM - PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA

PROADI-SUS - PROGRAMA DE DESENVOLVIMENTO INSTITUCIONAL DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
RAINT - RELATORIO ANUAL DE ATIVIDADES DE AUDITORIA INTERNA

RAPs - RESTOS A PAGAR

RAS - REDE DE ATENCAO A SAUDE

REBRATS - REDE BRASILEIRA DE AVALIACAO DE TECNOLOGIAS EM SAUDE

REHUF - PROGRAMA NACIONAL DE REESTRUTURACAO DOS HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS
REVALIDA - REVALIDACAO DE DIPLOMAS MEDICOS EXPEDIDOS POR INSTITUICAO DE EDUCACAO SUPERIOR ESTRANGEIRA
RFB - RECEITA FEDERAL DO BRASIL

RGPS - REGIME GERAL DE PREVIDENCIA SOCIAL

RJU - REGIME JURIDICO UNICO

RMA - RELATORIOS MENSAIS DE ALMOXARIFADO

RMB - RELATORIO DE MOVIMENTACAO DE BENS MOVEIS

RNOHUF - REDE NACIONAL DE OUVIDORIAS DOS HOSPITAIS UNIVERSITARIOS FEDERAIS
RPPS - REGIME PROPRIO DE PREVIDENCIA SOCIAL

SC - Servigo de Contabilidade

SEI - SISTEMA ELETRONICO DE INFORMACOES

SELIC - SISTEMA ESPECIAL DE LIQUIDACAO E DE CUSTODIA
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SES-MG - SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS GERAIS

SEST - SECRETARIA DE COORDENACAO E GOVERNANCA DAS EMPRESAS ESTATAIS
SESu - SECRETARIA DE EDUCACAO SUPERIOR

SIAFI - SISTEMA INTEGRADO DE ADMINISTRACAO FINANCEIRA DO GOVERNO FEDERAL
SIC - SISTEMA DE INFORMACAO E COMUNICACOES

SIG - SISTEMA DE INFORMACOES GERENCIAIS

SIGP - SISTEMA DE GESTAO DE PESSOAS

SIG-RES - SISTEMA DE INFORMACOES GERENCIAIS DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIAS
SIMEC - SISTEMA INTEGRADO DE MONITORAMENTO EXECUCAO E CONTROLE DO MINISTERIO DA EDUCACAO
SINDUSFARMA - SINDICATO DA INDUSTRIA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS NO ESTADO DE SAO PAULO
SPAQ - SISTEMA PREDIAL DE AGUA QUENTE

SPES - SISTEMA PREDIAL DE ESGOTO SANITARIO

STN - SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL

SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE

TCU - TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

TI - TECNOLOGIA DA INFORMAGAO

TIC - TECNOLOGIA DA INFORMACAO E COMUNICACAO

UASG - UNIDADE ADMINISTRATIVA DE SERVICOS GERAIS

UEP - METODO DAS UNIDADES DE ESFORCO DE PRODUCAO

UFPA - UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA

UFPR - UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA

UG - UNIDADE GESTORA

UMC - UNIDADE DA MULHER E DA CRIANCA

UNESCO - ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS PARA A EDUCACAO, A CIENCIA E A CULTURA
UNIFAP - UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAPA

UNOPS - ESCRITORIO DAS NACOES UNIDAS DE SERVICOS PARA PROJETOS

UO - UNIDADE ORCAMENTARIA

UPA - UNIDADE DE PRODUCAO ASSISTENCIAL

UTI - UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA

W3C - WORLD WIDE WEB CONSORTIUM

WCAG - WORLD CONTENT ACCESSIBILITY GUIDE
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HC-UFG - HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO GOIAS

HC-UFMG - HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS

HC-UFPE - HOSPITAL DAS CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE PERNAMBUCO

HC-UFPR - HOSPITAL DE CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA

HC-UFTM - HOSPITAL DE CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO TRIANGULO MINEIRO

HC-UFU - HOSPITAL DE CLINICAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA

HDT-UFT - HOSPITAL DE DOENCAS TROPICAIS UNIVERSIDADE FEDERAL DE TOCANTINS

HE-UFPEL - HOSPITAL ESCOLA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS

HUL-UFS - HOSPITAL UNIVERSITARIO DE LAGARTO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE

HUAB-UFRN - HOSPITAL UNIVERSITARIO ANA BEZERRA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE

HUAC-UFCG - HOSPITAL UNIVERSITARIO ALCIDES CARNEIRO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE

HUAP-UFF - HOSPITAL UNIVERSITARIO ANTONIO PEDRO DA UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE

HUBFS-UFPA - HOSPITAL UNIVERSITARIO BETTINA FERRO DE SOUZA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA

HUB-UNB - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE DE BRASILIA

HUCAM-UFES - HOSPITAL UNIVERSITARIO CASSIANO ANTONIO DE MORAES DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
HU-FURG - HOSPITAL UNIVERSITARIO DOUTOR MIGUEL RIET CORREA JUNIOR DA FUNDAGCAO UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE
HUGG-UNIRIO - HOSPITAL UNIVERSITARIO GAFFREE E GUINLE DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO
HUGV-UFAM - HOSPITAL UNIVERSITARIO GETULIO VARGAS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS

HUJBB-UFPA - HOSPITAL UNIVERSITARIO JOAO DE BARROS BARRETO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARA

HUJB-UFCG - HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO BANDEIRA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE CAMPINA GRANDE

HUJM-UFMT - HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO MULLER DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO

HULW-UFPB - HOSPITAL UNIVERSITARIO LAURO WANDERLEY DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA

HUMAP-UFMS - HOSPITAL UNIVERSITARIO MARIA APARECIDA PEDROSSIAN DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO DO SUL
HUOL-UFRN - HOSPITAL UNIVERSITARIO ONOFRE LOPES DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE
HUPAA-UFAL - HOSPITAL UNIVERSITARIO PROFESSOR ALBERTO ANTUNES DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
HUPES-UFBA - COMPLEXO HOSPITALAR UNIVERSITARIO PROFESSOR EDGARD SANTOS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA
HUSM-UFSM - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA MARIA

HU-UFGD - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA GRANDE DOURADOS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA GRANDE DOURADOS

HU-UFJF - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA

HU-UFMA - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO

HU-UFPI - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI

HU-UFS - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE

HU-UFSC - HOSPITAL UNIVERSITARIO POLYDORO ERNANI DE SAO THIAGO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
HU-UFSCAR - HOSPITAL UNIVERSITARIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS

HU-UNIVASF - HOSPITAL DE ENSINO DR. WASHINGTON ANTONIO DE BARROS DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SAO FRANCISCO
HUWC-UFC - HOSPITAL UNIVERSITARIO WALTER CANTIDIO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA

MCO-UFBA - MATERNIDADE CLIMERIO DE OLIVEIRA DA UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA

MEAC-UFC - MATERNIDADE ESCOLA ASSIS CHATEAUBRIAND DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARA

MEJC-UFRN - MATERNIDADE ESCOLA JANUARIO CICCO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE

MVFA-UFPR - MATERNIDADE VICTOR FERREIRA DO AMARAL DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA
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Mensagem do Dirigente Maximo

O ano de 2018 foi muito importante para a Rede
Ebserh com definicdes de impacto no curto, meédio e
longo prazos.

Neste ano, atualizamos o Planejamento Estratégico
para os Ciclos 2018-2022 e 2018-2027,
estabelecemos o Planejamento Tatico das Diretorias,
a Modelagem da Arquitetura Organizacional, bem
como definimos formas de obtencdo de eficiéncia
operacional, com a construcdo e o desenvolvimento
de uma estratégia de compras e de uma metodologia
de sustentabilidade operacional.

Como resultado, pactuamos o proposito de A En s |

n
para transformar o c ui da@m @ visdo de A Ser

referéncia nacional no ensino, na pesquisa, na
extensdo e na inovacdo no campo da saude, na
assisténcia publica humanizada e de qualidade em
média e alta complexidade, e na gestdo hospitalar,
atuando de forma integrada com a Universidade e
contribuindo para o desenvolvimento de politicas
publicas de s a ¥Yad Emos em vista cinco objetivos
estratégicos, todos de suma importancia para o
Nosso propdsito no horizonte de cinco anos.

A estratégia da Ebserh, aprovada por nossos 6rgéos
colegiados para 0s proOXimos cinco anos, estabelece
direcionadores  estratégicos nas  dimensoes
crescimento e expansdo e o desafio situa-se no
alcance da sustentabilidade econdmica, social e
ambiental em Rede.

Na busca de melhorias na eficiéncia e
sustentabilidade nos hospitais que gerenciamos,
investimos na otimizacdo da gestdo de despesas e
receitas. Adotamos acdes para revisdo dos contratos
firmados no ambito do SUS com o objetivo de
garantir a adequada insercao desses hospitais na
Rede de Atencéo a Saude (RAS) e remuneracao dos
servicos prestados, bem como implantando em cinco
hospitais do Orcamento Base Zero (OBZ), permitindo
uma alocacdo mais eficiente dos recursos,
identificando e eliminando processos que nao
agregam valor, com previséo de extensdao do modelo
aos demais hospitais em 2019.

Avancando no propésito de definir a melhor maneira
de aumentar a produtividade e a eficiéncia dos
processos de compras, analisamos as compras
atualmente realizadas pelos hospitais de nossa
Rede, buscando a padronizacdo dos requisitos de
gualidade e a forma mais eficiente de contratacao a
fim de reduzir custos e proporcionar compras com
potencial ganho de economia de escala. Para a
proxima fase deste trabalho, cinco categorias de
grande relevancia para a estatal foram definidas, a
saber. Energia Elétrica; Limpeza e Higienizacao;
Processamento de Roupas e Gestao de Enxoval

(Lavanderia e Rouparia); Materiais Hospitalares
Descartaveis; e Medicamentos Genéricos ou
Similares. O resultado esperado é um menor custo
agregado nas compras comuns realizadas em rede
para 0s hospitais.

Com o olhar voltado para a boa governanca
corporativa e a conformidade, tivemos um intenso
engajamento para cumprimento da Lei de
Responsabilidade das Estatais que refletiu em
melhoria do indice de Governanca das Estatais
desenvolvido pela Secretaria de Coordenacdo e
Governanca das Empresas Estatais (Sest), o qual
avalia o cumprimento dos requisitos exigidos pela Lei
n°® 13.303/2016, regulamentada pelo Decreto n°
8.945/2016, e pelas diretrizes estabelecidas nas
Resolucbes da Comissdo Interministerial de
Governanca Corporativa e de Administracdo de
Participacdes Societarias da Unido 7 CGPAR
(Decreto n° 6.021/2007). Em 2018, com a divulgacéo
da 32 Certificacdo do Indicador de Governanca (IG-
Sest), fomos a estatal federal que mais avancou no
indice em comparacdo com o desempenho no ciclo
anterior, com um acréscimo de 221% em nossa
pontuacéo, passando do ultimo nivel (Nivel IV) para o
Nivel II.

No dultimo ano, nossa Rede de 40 Hospitais
Universitarios Federais avancou na formacdo dos
profissionais e na geracdo de conhecimentos para a
area da saude, ampliando a oferta de residéncia e de
pesquisas nos hospitais de nossa Rede. Em 2018,
oferecemos mais de 7,5 mil vagas de residéncias
médica e multiprofissional em 959 programas, além
de sermos campo de pratica para mais de 60 mil
graduandos na area da saude em 32 Universidades
Federais.

Entre 2017 e 2018, o nimero de residentes aumentou
em 7,7%, e o numero de programas de residéncia
passou de 936 para 959. Além disso, foram
cadastradas mais de 3,4 mil pesquisas em nosso
sistema, sendo 89% cadastradas como pesquisas
académicas.

Nossos hospitais fazem parte da rede SUS e, com
sua incorporacdo a nossa Rede, houve um claro
movimento de ampliacdo da oferta de servicos a
sociedade preenchendo os "vazios" assistenciais e
ampliando sua insercdo no SUS com a cobertura de
demandas sensiveis aos gestores locais do sistema.

Realizamos a gestdo de quase 9 mil leitos, cerca de
375,4 mil internacGes, 180,7 mil cirurgias hospitalares
e mais de 24 milhdes consultas e exames por ano.



No exercicio de 2018, atuamos em prol de uma
gestdo mais integrada com o fortalecimento da
assisténcia a saude, do ensino e pesquisa e da
responsabilidade social. Atuamos no sentido de
prover condicbes para que os HUFs possam
empregar os recursos de maneira mais eficiente,
visando a perenidade, equilibrio e sustentabilidade
de sua Rede para melhor entrega a sociedade.

Nosso corpo funcional € formado por funcionarios
contratados sob a égide da Consolidacdo das Leis
Trabalhistas (CLT), por funcionarios no Regime
Juridico Unico (RJU) e por outros funcionarios com
vinculos de relacdo precaria 1 terceirizados
contratados por intermédio das fundacgfes de apoio
das universidades, que desempenham atividades-fim
do hospital (Acérdéo n°® 2.983/2015-TCU-Plenario). O
crescimento do quadro de pessoal da nossa Rede
acontece ndo apenas pelo aumento da demanda
vegetativa dos servicos, mas também pela adesao
de novos hospitais que ja trazem em seus quadros,
pessoas contratadas sob as diversas formas
mencionadas.

Mensagem do Dirigente Maximo

De 2017 a 2018, a Rede Ebserh contou com o
incremento de cerca de 5,4 mil empregados para
atendimento das demandas da  sociedade
(representando 22,3% de ampliagdo), contribuindo
para o alcance de mais de 55 mil profissionais
atuando nos hospitais.

A partir de nossa estratégia e dos resultados
observados em 2018, temos importantes desafios
pela frente e, por meio deste relatério, buscamos
reunir informacdes que possam relatar o ano de 2018
com um panorama sobre nossas principais
caracteristicas, visdo de futuro, legados, acdes em
curso e desafios para o futuro de uma forma
integrada, apresentando os resultados e valor que
entregamos, 0 nosso nivel de compromisso com a
sociedade, a governanca, a eficicia, a eficiéncia, a
conformidade, a economicidade e a sustentabilidade
de forma ampla.

Boa leitural

Presidente
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares



Grandes Numeros 2018

ASSISTENCIA

Leitos Cerca de 9 mil |=|
Consultas 6,9 milhoes ‘2\

txames 17,3 milhoes ||}

v <
Ss™
Internacées 375,4 mil %
» e

Cirurgias 180,7 mil ®»

Fonte: SIA-SIH/SUS-DATASUS/MS. Dados extraidos do Tabwin/MS considerando a produgéo apresentada.
Consulta em: 25/02/2019.
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CONTRATUALIZACAO SUS

(Re)pactuacéode 22 jnstrumentos

Instrumentos

Feria df /& R$ 43,5 milhées
Contratualizacéao .ll de impacto
financeiro



Grandes Numeros 2018

ENSINO E PESQUISA ! >

Programas 9 59 .

de Residéncia
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Residentes 7,5 mil

-
cadastradas 354 Ml U

89% pesquisas académicas

GESTAO DE PESSOAS

Forca de Trabalho

CLT 30 mil
RJU 21 mil
Vinculos precarios 4 mil
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Sobre este relatério

Este relatério segue o modelo de relato integrado do
International Integrated Report Council (IIRC) e
busca unificar informagbes financeiras e nao
financeiras, de maneira concisa, mostrando como a
estratégia, a governanca, o desempenho e a visdo
de futuro da Empresa Brasileira de Servigos
Hospitalares (Ebserh), no contexto de seu ambiente
externo, levam a criacdo de valor em curto, médio e
longo prazos.

Por esse motivo, este relatorio representa uma
evolucdo nos processos de gestdo organizacional e
comunicacao corporativa, seguindo as orientacdes
disponiveis na Decisdo Normativa (DN) TCU n°
170/2018. Ha que se destacar que, a partir de 2016,
com a vigéncia da Lei de Responsabilidade das
Estatais n° 13.303, de 30 de junho de 2016, a
elaboracdo de relatorio anual integrado tornou-se
obrigatéria.

O objetivo deste relatério € permitir aos cidadaos
brasileiros compreenderem como a Ebserh aplica os
recursos com a finalidade de prestar servigos
gratuitos de assisténcia meédico-hospitalar,
ambulatorial e de apoio diagndstico e terapéutico a
comunidade; e apoio ao ensino, a pesquisa e a
extensdo, ao ensino-aprendizagem e a formacao de
pessoas no campo da saude publica.

Este relatério apresenta a sociedade, inclusive aos
orgaos de controle, os valores e resultados que a
estatal entrega, além de demonstrar seu nivel de
governanca, eficacia, eficiéncia, conformidade,
economicidade e sustentabilidade econb6mica e
ambiental.

Até 2017, vinhamos apresentando o Relatério de
Administracdo com os principais destaques do
exercicio anterior e o Relatério de Gestdo sob a
forma estabelecida pelo Tribunal de Contas das
Unido (TCU).

Este ano, com o Relatério Integrado 2018,
avancamos com o processo de relato, melhorando a
transparéncia e conectividade das informacbes e
demonstrando como geramos valor ao longo do
tempo.

As informacbes aqui contidas referem-se ao ano de
2018 e foram apreciadas pelo Conselho de
Administracéo e Conselho Fiscal.

Nesta edicdo, destacamos a nova estratégia da
Ebserh que reflete o planejamento estratégico 2018-
2022, transformando a organizacdo através da
reflexdo participativa sobre sua estratégia e da busca
por um novo patamar de eficiéncia e
sustentabilidade.

Para determinar a materialidade deste relatério, o
processo de revisdo da estratégia da empresa foi
fundamental. No inicio de 2018, mapeamos temas
relevantes a partir de apuragbes das expectativas
dos nossos publicos de interesse, pesquisas de
opinido publica, indices de mercado, avaliaces,
debates internos com especialistas, reunides dos
comités de governanca e entrevistas com a alta
administragao.

Também, conduzimos rodadas de reunides com 0s
times das unidades da Presidéncia e das Diretorias
indicados pelos membros da Diretoria Executiva,
gue desenvolveram os conteudos de maior impacto
e aderéncia estratégica, observando as diretrizes
para elaboracdo do Relatorio de Gestéo, segundo o
Modelo de Relato Integrado do IIRC: abordagem
estratégica; conectividade da informacao; relagdes
com partes interessadas; materialidade; conciséo;
confiabilidade e completude; coeréncia e
comparabilidade; e clareza.

Assim, a matriz de materialidade deste relatorio é
resultado de um processo de identificac&o,
avaliacdo e priorizacdo dos temas relevantes que
iImpactam nossa capacidade de criar valor no curto,
médio e longo prazo.



Capitulo |

Visao Geral Organizacional e
Ambiente Externo
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NossaRede

QuemSomos?

Somos a Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares
(Ebserh), criada por meio da Lei n° 12.550, de 15 de
dezembro de 2011, como uma empresa publica
vinculada ao Ministério da Educacao (MEC), com a
finalidade de prestar servigos gratuitos de assisténcia
meédico-hospitalar, ambulatorial e de apoio diagnostico
e terapéutico a comunidade, assim como prestar as
instituicdes publicas federais de ensino ou instituicdes
congéneres servicos de apoio ao ensino, a pesquisa e
a extensao, ao ensino-aprendizagem e a formacéao de
pessoas no campo da saude publica.

Somos a maior rede de hospitais publicos do
Brasil. Nossas atividades unem dois dos maiores
desafios do pais, educacédo e saude, melhorando a
qualidade de vida de milhdes de brasileiros, por meio
da atuacdo de uma rede que inclui o 6rgao central da
empresa e 40 Hospitais Universitarios Federais
(HUFs), que exercem a funcdo de centros de
referéncia de média e alta complexidade para o
Sistema Unico de Salde (SUS) e um papel de
destaque para a sociedade.

Dada a nossa finalidade, somos uma empresa estatal
100% dependente da Unidao e cumprimos 0 NOSSO
dever de prestar servicos de assisténcia a saude de
forma integral e exclusivamente inseridos no
ambito do SUS, observando a autonomia
universitaria.

Por meio do Acordao n° 2.813/2009-TCU-Plenario, o
Tribunal de Contas ja havia determinado a Casa Civil
e ao Ministério da Economia a instalacdo de uma
estrutura administrativa que garantisse, de forma
continua, iniciativas capazes de conduzir a politica
de reestruturacdo desses hospitais. No voto do
acordao em epigrafe, o TCU afirmou que, apesar da
relevancia social e cientifica dos Hospitais
Universitarios Federais, estas unidades estavam
confrontadas com um cenario adverso, fruto de
financiamento insuficiente, autonomia
administrativa restrita, quadro de pessoal precario
e reduzido, infraestrutura degradada, insercéo
desfavoravel na rede do SUS e incipiéncia da
coordenacao de acdes a eles relativas.

Segundo a Exposicdo de Motivos Interministerial
n2 00127/2011/MP/MEC, que deu origem a lei de
criacdo da Ebserh, a proposta indicava que
fossemos submetidos, dentre outros, aos institutos
administrativos da investidura por concurso publico,
da licitacdo, em processos de compras e
contratacOes e do controle do Tribunal de Contas da
Unido.

Nosso Ecossistema de

Atuacao

A Rede Ebserh se insere no contexto do Sistema
Publico de Saude Brasileiro, sustentado no art.
196, da Constituicdo Federal, de 1988, o qual afirma
que i aaude € direito de todos e dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econdémicas
gue visem a reducédo do risco de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario as acoes
e servicos para sua promocdo, protecdo e
recupera- «0o0

O atendimento SUS na dltima década tem
demonstrado crescimento, sobretudo, em
internacdes e procedimentos ambulatoriais de alta
complexidade.

Um dos fatores que sustentam o0 aumento da
demanda por servicos de saude de alta
complexidade €é a transicdo demografica
observada no Brasil, com repercussées no
aumento de condi¢cdes crbonicas na populacéo.

No que tange ao financiamento da saude, o SUS
tem sido alvo de constantes contingenciamentos
de gastos com o intuito de limitar sua expansdo a
patamares proximos ao da inflagcao.

@
b Conheca o Acordao n®°
2.813/2009-TCU-Plenario

(]
b Conheca a Exposicao de Motivos que
embasou a criacédo da Ebserh

)

f’f’g Consulte a Lei n® 12.550, de 15
de dezembro de 2011 (Lei de
criacao da Ebserh)

)

@
&) Consulte o Estatuto Social da
Ebserh
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http://www.ebserh.gov.br/documents/15796/0/1+-EstatutoSocial_AGE_30ago2018_rubricaPGFN_registroJComercial_ok.pdf/7880ac95-aacc-497a-8145-ac3b8938c8b0
http://www.ebserh.gov.br/documents/15796/0/1+-EstatutoSocial_AGE_30ago2018_rubricaPGFN_registroJComercial_ok.pdf/7880ac95-aacc-497a-8145-ac3b8938c8b0
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2011/Lei/L12550.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2011/Lei/L12550.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Projetos/ExpMotiv/EMI/2011/127-MP MEC.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Projetos/ExpMotiv/EMI/2011/127-MP MEC.htm
https://pesquisa.apps.tcu.gov.br/#/documento/acordao-completo/*/NUMACORDAO:2813%20ANOACORDAO:2009%20COLEGIADO:%22Plen%C3%A1rio%22/DTRELEVANCIA%20desc,%20NUMACORDAOINT%20desc/0/%20?uuid=14046f90-49a4-11e9-8a27-a3e7d6f342a7
https://pesquisa.apps.tcu.gov.br/#/documento/acordao-completo/*/NUMACORDAO:2813%20ANOACORDAO:2009%20COLEGIADO:%22Plen%C3%A1rio%22/DTRELEVANCIA%20desc,%20NUMACORDAOINT%20desc/0/%20?uuid=14046f90-49a4-11e9-8a27-a3e7d6f342a7
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Figura 1¢ Organizacao dos servigos assistenciais do A organizacdo dos servigos assistenciais do SUS se
SUS da com base no modelo de hierarquizacédo das acoes
e servicos de saude por niveis de complexidade

""""" (cuidados priméario, secundario e terciario), com
regulacdo de acesso gerenciada pelo gestor SUS

local, conforme figura 1.

Unidade Basica de

Saude assistenciais. Tais instrumentos de saude sao o0s
principais prestadores de servicos de alta
Agentes Comunitarios complexidade no Brasil, respondendo por mais da
de Saude metade dos repasses do SUS para internacdes

hospitalares.

Dentre os provedores de saude, destacam-se 0s
hospitais de ensino, que possuem uma funcéao
triplice: o desenvolvimento de acfes ligadas ao
ensino, pesquisa e prestacdo de servicos

Cuidado Primdario

No Brasil, sédo oferecidos cerca de 6,5 mil
programas de residéncia médica, que resultam em
mais de 20 mil vagas . Atualmente, sdo reconhecidas
53 especialidades médicas 2. Nossa Rede atua na

Nesse cenario, somos responsaveis pela gestdo de
Familiar quase 9 mil leitos e, anualmente, realizamos mais de
375 mil internacoes.
Nucleo de Apoio a
Satde da Familia
oferta de aproximadamente 14,7% dos programas de
residéncia medica existentes no pais representando

Unidade de Pronto cerca de 37% das vagas disponibilizadas.
Atendimento Sobre a especializacdo dos profissionais médicos no
Brasil, 58% possuem algum titulo de especialista. O
Centros de maior numero de titulos concentra-se nas
Diagnésticos especialidades de Clinica Médica, Pediatria, Cirurgia

Geral, Ginecologia e Obstetricia, Anestesiologia,

Unidades de Urgéncia Cardlologla,. Medicina do .Trabalho, Or.tope.dla e
Traumatologia, Oftalmologia e Radiologia e
Diagnéstico por Imagem.

A concentracdo de especialistas também €& uma
realidade regional, com grandes disparidades
entre as localidades onde se encontram o0s
hospitais da Rede Ebserh. A razdo de meédicos
especialistas/generalistas € maior na regido Sul e
abaixo de 1, na regido Norte do pais®, a

idaiten e concentracdo de  médicos especialistas e
Unidades de Emergencia generalistas, por regido, € demonstrada na figura 2.
Clinicas
E ializad 1 Acesso e Regulacdo da Residéncia Médica no Brasil,
Specializadas Camara dos Deputados, 2015.
Clinicas de 2 Scheffer, M. et al, Demografia Médica no Brasil 2015.
Retaguarda Departamento de Medicina Preventiva, Faculdade de Medicina

da USP. Conselho Regional de Medicina do Estado de S&o

Paulo. Conselho Federal de Medicina. Sdo Paulo: 2015, 284
paginas.

Hospitais

Cuidados Paliativos

3 Adaptado de Scheffer, M. et al, Demografia Médica no Brasil
2015. Departamento de Medicina Preventiva, Faculdade de
Medicina da USP. Conselho Regional de Medicina do Estado
de S&o Paulo. Conselho Federal de Medicina. Sao Paulo:
2015, 284 paginas.

24




Visao Geral Organizacional e Ambiente Extefridossa Rede

Figura 2¢ Razéo de medicos especialistas e generalistas Em termos de representatividade, as Instituicées

por regiao
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Fonte: Andlise Accenture; DataSUS Producédo hospitalar:
http://www?2.datasus.gov.br/DataSUS/index.php?area=0901&it
em=1&acao=25; DataSUS Producao ambulatorial;
http://www?2.datasus.gov.br/DataSUS/index.php?area=0901&it
em=1&acao=22&pad=31655

No ambito da formacédo  profissional, a
especializacdo é uma realidade para cerca de 60%
dos médicos com registro ativo no Conselho
Regional de Medicina (CRM); destes, a metade
possui  habiltacdo em alguma das seis
especialidades mais populares.

Sobre pesquisas, o Brasil € o 13° pais mais
produtivo em termos de artigos publicados,
sendo Medicina a area mais relevante da pesquisa
nacional.

Figura 3¢ Tendéncias que impactam a saude e 0
ensino

Globalizagao

Envelhecimento
populacional

Federais de Ensino (IFE) com hospitais ligados a
Rede Ebserh representam 10 das 20 instituicdes
com maior numero de publicagbes na area de
Medicina.

A partir do estudo sobre o mercado de saude
brasileiro, bem como do papel dos hospitais de
ensino como provedores assistenciais, formadores
de recu