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FÔLEGO NOVO

Começamos o segundo semestre de 2019 com muita alegria, com a 
realização do maior evento de saúde hospitalar do Brasil, a 13ª Convenção 
Brasileira de Hospitais (13ª CBH), realizada nos dias 1º e 2 de agosto em 
Salvador, na Bahia. Mais uma vez o evento, que é realizado anualmente, 
reuniu os principais expoentes da saúde no país, além de importantes 
nomes internacionais, como o do ex-ministro da Saúde da Colômbia, Juan 
Carlos; e do futuro presidente do IHF, o finlandês Risto Miettunen.

Com mais de três mil pessoas, entre congressistas e visitantes, a convenção 
prova ser uma das principais referências no que tange ao debate das 
temáticas mais urgentes e em voga na atualidade. A edição 44 da Revista da 
AHEG traz um pouco do que foi essa experiência, da qual tive oportunidade 
de acompanhar com atenção, desde a preparação até a sua realização. 

Ainda nesta edição, reportagens relevantes, como a que conta um pouco 
sobre a trajetória da Qualificação Hospitalar (assunto do qual a AHEG muito 
se orgulha em ser referência nacional) e a importância do Consentimento 
Informado para os hospitais que, se não observado, pode gerar grandes 
prejuízos em forma de indenizações opulentas. No mais, um destaque 
especial para os eventos realizados pela nossa associação, que em agosto 
traz três grandes temáticas: as novas normas para  hemodiálise (palestra a 
ser realizada pelo departamento de consultoria em SCIRAS) e o Encontro 
de Gestores, esse mês, em dose dupla. Vale acompanhar! 

Ótima leitura!

Dr. Adelvânio Francisco Morato
Presidente da AHEG

ERRATA
Na edição nº 43, na página 12, o nome correto da cooperativa citada é SICOOB 
UNICENTRO BRASILEIRA, cujo presidente é o Dr. Raimundo Nonato Leite Pinto. 



A Associação dos Hospitais do Estado de Goiás (AHEG) es-
teve bem representada no maior evento do setor hospita-
lar do Brasil, a 13ª Convenção Brasileira de Hospitais (13ª 
CBH), realizada entre os dias 1º e 2 de agosto, em Salvador, 
na Bahia. Seu presidente, Adelvânio Morato, que também 
é presidente da Federação Brasileira de Hospitais (FBH), 
acompanhou de perto as mais de 20 palestras oferecidas 
este ano na convenção, a qual reuniu os principais expoen-
tes da saúde do país, assim como conferencistas internacio-
nais vindos da Colômbia, Finlândia e Taiwan. 

O evento foi um verdadeiro marco, promovendo encontros 
estratégicos, debates sobre temas prioritários e trocas de 
expertises entre gestores de diferentes localidades. Os te-
mas para as mesas de debates foram criteriosamente esco-
lhidos pela Comissão Científica da 13ª CBH e abordaram a 
melhoria da qualificação, o atendimento e o resultado hos-
pitalar.

Personalidades 
internacionais
A palestra Magna foi proferida pelo ex-ministro da Saúde da 
Colômbia e tratou dos desafios da “Gestão para o desenvolvi-
mento de sistemas de saúde”. Há 18 anos a frente da Associa-
ção Colombiana de Hospitais e Clínicas, Juan Carlos abordou 
alguns cases de sucesso no sistema de saúde colombiano.  
Já o futuro presidente do IHF, o finlandês Risto Miettunen, 
tratou das “Tendências que impactam a saúde no cenário in-

ternacional”. Riso Miettunen é médico radiologista, com dou-
torado em Física Médica e responsável pela publicação de 12 
artigos em revistas médicas internacionais.

A programação da convenção, a exemplo de formatos já 
mundialmente aprovados, destacou-se pela excelência das 
discussões e apresentações, como também por oportuni-
zar uma estratégica vitrine do mercado da saúde nacional, 
com uma área expositora de produtos, tecnologias e solu-
ções gerenciais para o setor. “Alcançamos nosso objetivo, 
que era levar para região nordeste o que há de mais atual 
nos debates sobre o aprimoramento do setor saúde, pro-
porcionando um ambiente favorável para troca de saberes, 
experiências e promoção de negócios”, comentou o presi-
dente da FBH e da AHEG, Adelvânio Francisco Morato.
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Evento reuniu principais 
expoentes da saúde
Presidente da AHEG e FBH, Adelvânio Morato participou do evento em Salvador

13ª CBH
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Presidente da AHEG e FBH, Adelvânio Morato
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13ª CBH

Palestras 
A convenção realizou mais de 20 palestras, ofertadas simul-
taneamente ao longo dos dois dias de evento, em três salas: 
Resultado, Qualificação e Atendimento. Na sala dos resul-
tados, foram discutidos temas que dizem respeito ao de-
sempenho gerencial da unidade de saúde, a exemplo do 
planejamento, organização, indicadores, tributação, remu-
neração, entre outros.

Já na sala de qualificação, os participantes tiveram a opor-
tunidade de debater, trocar experiências e obter novos co-
nhecimentos sobre instrumentos e estratégias para me-
lhorar o atendimento. Foram discutidos assuntos como a 
segurança do paciente, o papel da liderança na gestão de 
pessoas e a importância da comunicação para excelência 
hospitalar.

A sala do atendimento se propôs a observar a experiência 
do paciente, a humanização do cuidado. Nesta sala, foram 
debatidos temas que estão em evidência, a exemplo da re-
gulamentação das teleconsultas e a importância da teleme-
dicina.

Salas temáticas
Na programação da 13ª CBH, além das palestras gerais e 
mesas de discussão, também foram realizadas as salas te-
máticas, cujo objetivo foi aprofundar os debates em temas 
estratégicos da agenda do setor. A importância da humani-
zação de ambientes físicos de hospitais, clínicas e centros 
de saúde para a recuperação do paciente foi o tema central 
dos debates que integraram a ‘Sala de Infraestrutura Hos-
pitalar’. Voltada para um público de gestores e técnicos da 
área de edificações hospitalares, a ‘Sala de Infraestrutu-
ra Hospitalar’ foi realizada durante os dois dias de evento.

Na ‘Sala da Atenção Domiciliar’ foram ofertadas três me-
sas de debates, com oito palestrantes, que abordaram os 
princípios, práticas e perspectivas da atenção domiciliar, 
passando por uma avaliação das ofertas do serviço nas re-

des pública e privada, e a importância do processo de de-
sospitalização para sustentabilidade do setor. A Sala de 
Atenção Domiciliar aconteceu no primeiro dia de evento.

Com a autoridade de quem representa um conjunto de ser-
viços que respondem por cerca de 50% de todos os exames 
diagnósticos realizados na saúde suplementar do país, a As-
sociação Brasileira de Medicina Diagnóstica (Abramed) 
também promoveu uma manhã de debates sobre o pano-
rama da medicina diagnóstica no Brasil, abordando temas 
como ética e sustentabilidade. 

O cenário dos hospitais psiquiátricos no Brasil e as perspec-
tivas de especialistas com a nova política Nacional de Saúde 
Mental também estiveram em debate em uma sala exclu-
siva. A sala ‘Hospitais Psiquiátricos’ abrigou quatro pales-
tras sobre a realidade dos hospitais psiquiátricos no país, a 
falta de leitos, a importância da humanização dos ambien-
tes e espaços de trabalho e a evolução dos tratamentos psi-
quiátricos no Brasil.

 Uma das salas foi voltada para o contexto do mercado baia-
no, a sala de ‘Turismo de Saúde’, um dos temas em evi-
dência na agenda internacional do setor, por ser de uma 
das áreas com maior potencial para o crescimento no mer-
cado. A palestra foi conduzida por Danielle Nogueira, que é 
consultora de negócios internacionais em saúde, e funda-
dora da 1ª plataforma de turismo de saúde do Brasil.
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QUALIFICAÇÃO
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A trajetória da 
Classificação Hospitalar
O Departamento de Qualificação da AHEG conta um pouco da história da Classificação 
na associação e na Federação Brasileira de Hospitais (FBH)

A Associação dos Hospitais do Estado de Goiás vem assu-
mindo uma trajetória de comprometimento e represen-
tatividade com seus associados, frente aos desafios en-
contrados. Uma associação só consegue se manter em 
atividade por mais de 50 anos com seriedade, transparên-
cia e inovação, se buscar soluções e melhorias contínuas 
para atender às constantes transformações econômicas e 
tecnológicas da sociedade, além das exigências das legis-
lações vigentes. 

Atualmente, a Qualificação da AHEG, após 24 anos de evo-
lução, saiu da nomenclatura de Classificação e passou para 
a de Qualificação, se tornando mais ágil e moderna. O novo 
formato de Qualificação, aprovado e reconhecido pela 
Agência Nacional de Saúde (ANS) -- um reconhecimento 
nacional, avalia e qualifica melhor os seus associados.

A ANS reconhece a metodologia da FBH para a qualificação 
e avaliação dos hospitais associados à FBH, sendo essa me-
todologia desenvolvida e aplicada pela AHEG. O processo 
de Qualificação, desta forma, está disponível gratuitamente 
a todos os associados. 

Por que ser Qualificado?
O principal papel da AHEG é manter os seus associados in-
tegrados às leis e à legislação vigente. Desta forma, a ins-
tituição qualificada ganha respaldo técnico para melhoria, 
segurança e aumento de rendimentos.

Nesse sentido, tais melhorias requerem avaliação anual, 
dando transparência e credibilidade à instituição avaliada. 
O processo de avaliação e evolução só pôde ser construído 
com a FBH, que é a única instituição brasileira representati-
va do setor hospitalar brasileiro junto à ANS.

Diferenciais que valem 
muito
A expectativa do Departamento de Qualificação da AHEG 
é que, após a participação no processo de Qualificação, as 
instituições de saúde associadas permaneçam estimuladas 
à busca inesgotável pela excelência, qualidade dos serviços 
prestados, gerando a perspectiva de um futuro hospitalar 
que possa desfrutar de todos os benefícios em ser um pres-
tador com o diferencial de qualidade.

A busca pela excelência deve ser inesgotável, uma vez que visa a 
qualidade dos serviços prestados e gera uma gama de benefícios 
tanto para o paciente quanto para o prestador do serviço.
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Conquista exclusiva 
para associados AHEG
Associação consegue na Justiça a isenção das taxas de localização e funcionamento 
para estabelecimentos que fazem parte de seu quadro associativo 

h e m o l a b o r. c o m . b r  •  R u a  5 - A ,  n º  9 0  S e t o r  A e r o p o r t o  •  6 2  3 6 0 5 . 6 6 0 0

que acreditaque o carinhofaz a diferença

Gente que gosta de gente.

ONCOLOGIA • HEMATOLOGIA • QUIMIOTERAPIA
HOSPITAL • LABORATÓRIO • BANCO DE SANGUE

Os associados da AHEG podem contar, a partir de 2020, com um 
benefício exclusivo: a isenção das taxas de localização e funciona-
mento. A partir das medidas e argumentações apresentadas pelo 
Departamento Jurídico da AHEG, o desembargador Marcus da 
Costa Ferreira proferiu como ilegal a cobrança das taxas. Por meio 
do agravo de instrumento nº 5009292.34.2019.8.09.0000 tomou 
por base o número de funcionários do estabelecimento comercial. 

A vitória judicial foi uma grande conquista para os associados da 
AHEG, visto que esta foi uma batalha travada especialmente pela 
associação em prol de seus associados e “não abarca hospitais ou 
clínicas não associados”, informou o assessor jurídico da institui-
ção, Leonardo Rocha Machado. “Estamos vigilantes, lutando incan-
savelmente contra qualquer arbitrariedade”, acrescentou.

A dispensa do pagamento das taxas de localização 
e funcionamento é uma conquista exclusiva para os 
associados da Associação dos Hospitais do Estado de Goiás 
e não abarca outros hospitais ou clínicas.
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Consentimento Informado 
para os Hospitais
O assessor jurídico da AHEG, Leonardo Rocha Machado aborda, neste artigo, 
a importância sobre o tema

Todo paciente em idade adulta e com capacidade mental 
normal tem o direito de determinar o que será feito no seu 
próprio corpo, de proteger a inviolabilidade de sua pessoa, 
podendo escolher o tipo de tratamento entre aqueles dis-
poníveis. É o direito à autodeterminação e o exercício da 
autonomia. 

Para tanto, o paciente deve receber as informações neces-
sárias que aclararão suas vontades e necessidades, pode se 
dizer que essa é a definição do consentimento informado. 
O consentimento informado é um elemento necessário ao 
atual exercício da medicina, como um direito do paciente e 
um dever moral e legal do médico e do hospital.

Responsabilidade do 
médico e do hospital
O entendimento dos Tribunais Superiores em suas decisões 
é de que os hospitais têm responsabilidade objetiva. Em-
bora o médico só possa responder por erro se ficar provada 
sua culpa, o hospital responde objetivamente por prejuízos 
causados ao paciente. Por isso, cada dia que passa se torna 
mais importante que os hospitais, além de escolherem com 
bastante critério os profissionais dos seus quadros clínicos, 
devem ter muita atenção no esclarecimento aos seus pa-
cientes. É importante frisar que a prova da informação re-
passada é a assinatura do paciente ou responsável, no in-
forme desse esclarecimento. 

DEPARTAMENTO JURÍDICO

O dever de informação é 
a obrigação que possui o 
hospital e o médico, de 
esclarecer o paciente so-
bre os riscos do tratamen-
to, suas vantagens e des-
vantagens, as possíveis 
técnicas a serem empre-
gadas, bem como a re-
velação quanto aos prog-
nósticos e aos quadros 
clínicos e cirúrgicos, sal-
vo quando tal informação 
possa afetá-lo psicologi-
camente, ocasião em que 
a comunicação será feita 
a seu representante legal.

O princípio da autonomia da vontade, ou autodetermina-
ção, com base constitucional e previsão em diversos docu-
mentos internacionais, é fonte do dever de informação e 
do correlato direito ao consentimento livre e informado do 
paciente e preconiza a valorização do sujeito de direito por 
trás do paciente, enfatizando a sua capacidade de se auto-
governar, de fazer opções e de agir, segundo suas próprias 
deliberações.

Dr Leonardo Rocha 
Assessor Jurídico da AHEG
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DEPARTAMENTO JURÍDICO

Informações claras 
e precisas
Os hospitais precisam se atentar que o médico não poderá 
passar informações superficiais, a informação repassada de-
verá ser clara e precisa. Só haverá o efetivo cumprimento do 
dever de informação quando os esclarecimentos se relacio-
narem especificamente ao caso do paciente, não se mos-
trando suficiente a informação genérica. Da mesma forma, 
para validar a informação prestada, não pode o consenti-
mento do paciente ser genérico ou geral; é necessário ser 
individualizado, e a prova dessa informação é o papel com 
a assinatura do paciente ou responsável.

Indenizações
O dever de informar é dever de conduta decorrente da bo-
a-fé objetiva e sua simples inobservância caracteriza ina-
dimplemento contratual, fonte de responsabilidade civil. O 
poder judiciário tem entendido que a indenização, nesses 
casos, é devida pela privação sofrida pelo paciente em sua 
autodeterminação, por lhe ter sido retirada a oportunidade 
de ponderar os riscos e vantagens de determinado trata-
mento, que, ao final, lhe causou danos, que poderiam não 
ter sido causados, caso não fosse realizado o procedimento, 
por opção do paciente.

O ônus da prova, quanto ao cumprimento do dever de in-
formar e obter o consentimento informado do paciente, é 
do médico ou do hospital, orientado pelo princípio da co-
laboração processual, em que cada parte deve contribuir 
com os elementos probatórios que mais facilmente lhe 
possam ser exigidos.

É importante ressaltar que a responsabilidade subjetiva do 
médico (CDC, art. 14, §4º) não exclui a possibilidade de in-
versão do ônus da prova, se presentes os requisitos do art. 
6º, VIII, do CDC, devendo o profissional demonstrar ter agi-
do com respeito às orientações técnicas aplicáveis. 

Encargos sobre os 
hospitais
Não existe legislação específica que regulamenta o dever 
de informação; é o Código de Defesa do Consumidor o di-
ploma que desempenha essa função, tornando bastante 
rigorosos os deveres de informar com clareza, lealdade e 
exatidão (art. 6º, III, art. 8º, art. 9º). Por isso se deve ter muita 
atenção, o encargo sobre os hospitais é muito grande. 

Os hospitais devem cada vez mais orientar seus profissio-
nais e viabilizar condições para que todas as informações 
sejam repassadas aos pacientes, além de serem repassadas, 
que sejam registradas, para caso haja necessidade, serem 
usadas como provas futuras, e eximi-los de futuras respon-
sabilidades.
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PALESTRAS

Novas normas da Anvisa 
para hemodiálise
Comissão de Controle de Infecção Hospitalar da AHEG apresenta as notas técnicas 
em palestra realizada no auditório da associação no dia 15 de agosto

A Agência Nacional de Vigilância Sanitária publicou uma série 
de normas para serviços de diálise. As notas técnicas e as RDCs 
tratam desde orientações para notificação das Infecções Rela-
cionadas à Assistência à Saúde (IRAS) e Resistência Microbiana 
(RM) em serviço de Diálise até os Critérios Diagnósticos das In-
fecções Relacionadas à Assistência à Saúde.

A fim de orientar seus associados acerca dos direcionamen-
tos da Anvisa, a  Associação dos Hospitais do Estado de Goiás 
(AHEG), por meio do grupo de estudos em Comissão de Contro-
le de Infecção Hospitalar (CCIH), promoveu, no dia 15 de agosto 
às 14 horas, palestra comandada pela enfermeira do Serviço de 
Controle de Infecção Hospitalar (SCIH) do Hospital de Doenças 
Tropicais Dr. Anuar Auad (HDT), Kássia Cecília Piretti.

“O objetivo é trazer aos presentes esclarecimentos acerca da 
última nota técnica da Anvisa, com ênfase no controle de in-
fecção e segurança do paciente”, afirmou a coordenadora do 
grupo de CCIH da AHEG, a médica infectologista Bethânia de 
Oliveira Ferreira. O evento foi realizado no auditório da associa-
ção e gratuito para médicos, enfermeiros, farmacêuticos e de-
mais profissionais da área da saúde dos estabelecimentos asso-
ciados à AHEG.

As palestras acontecem mensalmente, geralmente nas últimas 
quintas-feiras, e geram certificados para os participantes. O crono-
grama completo pode ser conferido no site www.aheg.com.br.



11
 |

 R
E

V
IS

T
A

 A
H

E
G

PALESTRAS

Serviços de radiologia
A gestão do tempo é um dos fatores importantes a serem observados 
quando o assunto é a prevenção de infecções. Entenda o porquê

Os serviços de radiologia estiveram na pauta da Associação 
dos Hospitais do Estado de Goiás (AHEG) durante o mês de 
julho, mais precisamente no que tange aos casos de infec-
ção. “Essa temática é muito pouco abordada entre médicos 
e técnicos”, afirmou a palestrante Kássia Piretti, enfermei-
ra do Serviço de Controle de Infecção Hospitalar (SCIH) do 
Hospital de Doenças Tropicais Dr. Anuar Auad (HDT).

Os problemas surgem na escassez de informação, mas ou-
tros fatores influenciam nos casos de infecção nos serviços 
de radiologia, que começam a aparecer em números rele-
vantes. “Já existem estudos comprovando surtos e infec-
ções nesse serviço”, afirmou a palestrante. Segundo Kássia, 
um dos principais erros cometidos passa pela organização 
da agenda de atendimentos. 

“As ações de prevenção exigem tempo, o qual é bastante li-
mitado entre um atendimento e outro”, comentou. Por isso, 
a importância de se trabalhar com um espaçamento maior 
entre os pacientes, mesmo que isso signifique um núme-
ro menor de pessoas atendidas. “O tempo para realizar as 

precauções padrão dependem da equipe disponível para 
higienizar e dos saneantes adotados, mas duram em mé-
dia 15 minutos”, explicou. “Alguns produtos, por exemplo, 
fazem limpeza e desinfecção simultaneamente, o que agili-
za o processo”, complementou. 

A enfermeira deu algumas dicas sobre medidas que devem 
ser adotadas. A higienização das mãos, a desinfecção dos 
aparelhos e a adoção de EPIs são básicas e podem evitar 
muitos problemas. Além destas precauções, não se deve es-
quecer as especiais, caso se façam necessárias, quando a 
pessoa tem alguma doença que pode ser transmitida por 
contato, gotículas ou por vias respiratórias. “Na verdade, se 
a precaução padrão for seguida à risca, a necessidade de se 
adotar as especiais fica praticamente inexistente”, pontuou. 

Números que alertam

Segundo estudo realizado por REDDY e cols, em 2009, 
dentre os médicos que realizaram procedimentos em 
radiologia intervencionista, apenas 19% relataram hi-
gienizar as mãos entre troca de luvas, 56% usavam gor-
ro na passagem de catéter e apenas 44% relataram te-
rem tido algum treinamento em controle de infecção.

“Já existem estudos comprovando surtos e infecções nesse serviço”, 
alertou a enfermeira Kássia Piretti, em palestra que demonstrou os 
principais erros cometidos pelo profissional da área
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De olho 
na agenda
Além da palestra realizada no dia 15, sobre 
as Novas normas da Anvisa para hemo-
diálise, o grupo de consultoria em SCIRAS 
da AHEG, coordenado pela médica infec-
tologista Bethânia de Oliveira Ferreira, re-
alizará no dia 29 de agosto o curso sobre 
Lavanderia hospitalar e clínica. A palestra 
acontecerá das 14 horas às 16 horas, no 
auditório da sede da associação, localiza-
da na Alameda Botafogo, nº 101, Centro. 
Inscrições pelo telefone (62) 3093-4307. 
As palestras são mensais e geram certifi-
cados para os participantes. O cronogra-
ma completo dos eventos, até o final de 
2019, pode ser conferido no site www.
aheg.com.br. 

PALESTRAS
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Comunicação, Gestão 
de Imagem e Desafios
Temas fazem parte do Encontro de Gestores Hospitalares que, em agosto, acontece em dose dupla

No dia 28 de agosto, a Asso-
ciação dos Hospitais do Esta-
do de Goiás (AHEG) terá, em 
seu Encontro com os Ges-
tores Hospitalares, dois te-
mas estratégicos: Comuni-
cação e Gestão da Imagem 
dos Hospitais e Clínicas e 
Tendências e Desafios dos 
Hospitais. Glaucia França, J. 
Antônio Cirino, Renato Pas-
cowith e Andréa Prestes, pa-
lestrantes conceituados e de 
destaque no cenário nacional 
no Setor Saúde, apresentam 
palestras que contribuem e 
enriquecem o aprendizado e 
a troca de experiências com 
os profissionais do Setor. 

Durante o Encontro, será 
apresentado um importante 
trabalho realizado pela Fede-
ração Brasileira de Hospitais 
(FBH): O Manual do Gestor 
Hospitalar. As vagas são li-
mitadas e as inscrições po-
dem ser feitas pelo site www.
aheg.com.br .
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Goiânia

Faça todos os seus exames de imagem no mesmo lugar.

Centro de
Diagnósticos Unimed

• PET-CT
• Ressonância Magnética
• Tomografia Computadorizada
• Mamografia Digital
• Densitometria Óssea

• Raio-X Digital
• Ultrassonografia
• Ecodopplercardiograma
• Doppler Vascular
• Mapa

Agende: 3216-9615  |  seg. a sex.: 7h às 19h | sáb.: 7h às 13h

Av. T-7, nº 470, St. Bueno.

Resultados via web: www.unimedgoiania.coop.br

Estacionamento grátis com manobrista

Dr. Maurício Guilherme Campos Viggiano
Diretor Técnico

CRM-GO 930 / RQE 2383




